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Bitte fillen Sie nachstehende Tabelle gemeinsam mit Ihrer Hauséarztin/ihrem Hausarzt aus und senden Sie das

INFEKTIONSSCHUTZ IMPFUNGEN
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. Version
Dokumentennummer Thematik

57 Mitarbeiter und Personal 3.0
Anforderung bei Tatigkeit im Gesundheitszentrum Oberndorf

Geburtsdatum:

ausgefullte Formular vor Arbeitsantritt an die Personalabteilung.

Bei Antritt Ihrer Tatigkeit muss eine Immunitat gegen Roételn, Masern, Mumps und Varicellen entweder durch

eine nachgewiesene zweimalige Impfung oder einen positiven Antikorpertiter (Laborbefund) vorliegen.

Zuséatzlich empfehlen wir eine Immunitat gegen Hepatitis B, Diphtherie, Tetanus, Poliomyelitis und Pertussis (ent-
sprechend den Empfehlungen des Sozialministeriums - siehe Seite 2). Sollten die Impfungen langer als 10 Jahre
zurickliegen, ist eine Titerbestimmung bei Hepatitis B sowie eine Auffrischung von Diphtherie, Tetanus, Polio-

myelitis und Pertussis durch den Hausarzt/die Hausarztin empfohlen.

Bezeichnung

Impfdatum

Titer

Datum

Masern

. Impfung

. Impfung

Mumps (epidemische Parotitis)

. Impfung

Roteln

. Impfung

. Impfung

Varizellen (Windpocken)

1
2
1
2. Impfung
1
2
1

. Impfung

2. Impfung

Es besteht die Moglichkeit, die Titerbestimmungen (Masern, Mumps, Roteln, Varicellen, Hepatitis B) zu einem Sonder-
preis von 8,--€ pro Titer im Labor Medilab Dr. Mustafa, Dr. Richter (Strubergasse 20, 5020 Salzburg) durchfiihren zu
lassen. Bringen Sie zur Blutabnahme dieses Formular mit.

Bezeichnung Impfdatum Titer Datum

Hepatitis B 1. Impfung

2. Impfung

3. Impfung

Auffrischungen

Impfdatum

Diphtherie
Tetanus

Poliomyelitis

Pertussis (Keuchhusten)

Hepatitis A

Andere (z.B. FSME)

Datum:

Unterschrift und Stempel des Hausarztes:

Flr Ruckfragen zu diesem Formular steht Ihnen der arbeitsmedizinische Dienst gerne zur Verfligung
(reichinger@amd-sbg.at).

Erstellt am

Erstellt von

Geprift von

Freigegeben von

Seite 1 von 2

17.05.2024

AMD

aMm

KoFu




INFEKTIONSSCHUTZ IMPFUNGEN

FO

Version

Thematik

Dokumentennummer

Berufs-

gruppe

3.0

Mitarbeiter und Personal

57

ALLE

= Bundesmini

Impfungen fiir Personal des Gesundheitswesens

Personal des Gesundheitswesens und Impfindikation nach Impfung und Bereich

COVID-1%*, DiTetPert-Polio®, Hep. Spezielle Empfehlungen
Berufsgruppen (inkl. Auszubildende, Praktikantinnen bzw. Praktikanten, etc.) B, Influenza, MMR*, V: n, Hep. A Meningokokken (ACWY und B)
Freumokokken®, RV
_ _ 7 N
Arztinnen, Arzte, Zahndrztinnen, Zahndrzte = * i
" A R - L o - " . . 4 +7 ++1
Gesundheits- und Erankenpfleg , Drdinatic tenz, zahnarztl. Assistenz, Hilfspersonal im Gesundheits- und
Pflegebereich, Optometrie, Orthoptik, Operatic i . Obdulkti istenz.
Rettungs- und Krankentransportdienste = A i
Logopadie, Ergo-, Physiotherapie, Radiclogietechnologie, Rintgenassistenz, Heil-/ medizinische Massage, Gipsassistenz
Micht medizinische Patientinnen und Patientendienste (Heimhilfen, Friseurinnen und Friseure, Pedikire v.a. und nicht gesetzlich geregelte = - -
Gesundheitsberufa)
Gesundheitspsychologie, Psychotherapie, klinische Psycholegie, Didtologie vnd emahrungsmedizinischer Beratungsdienst, Musiktherapie = - -
Sozial- und Fursorgepersonal (im Spitals- wnd Plegebereich) = - -
bei stuhlverarbeitu »
Laborpersonal, biomedizinische Analytik, Laborassistenz = ++ (bei stuhlverarbeitung] A
Reinigungspersonal, Desinfektionsassistenz = * -
Servicepersonal im med. Bereich, Medizinphysikalischer Dienst = - -
Orthopédietechnik, Kardiotachnik = " -
55 - -

Apothekerinnen, Apotheker

+++ hohes Risiko, iImpfung dringend erforderlich; ++ intermedidres Risiko, impfung wird angeraten; + geringes Risiko, iImpfung dennoch iberlegenswert

! petails sishe kapitel COVID-13.

* regelmalige Auffrischungsimpfungen gegen Polio bei medizinischem Personal, das engen Kontakt zu an Polio Erkrankten haben kann sowie Personal in Labors mit Poliovirus-Risiko.
* Inklusive Titerbestimmungen und Auffrischungsimpfungen (siehe Kapitel Hepatitis B).

#In Hochrisikobereichen (Onkologie, Neonatologie, Padiatrie, Patientinnen und Patientan mit schwerer Immunsuppression etc.) Titerkontrolle fiir Masern, Rételn und varizellen.

P kokiken ab dem v 50. Lebensjahr nach individueller Prifung, ab dem vollendeten 60. Lebensjahr und fiir Risikogruppen laut allgemeiner Empfehlung, siehe Kapitel Pneumokokken.
© Ab dem vollendaten 60. Lebensjahr.

7 ausgenommen Zahnarztinnen und Zahnarzte.

 Nur, wenn in Padiatrie, infektionsabteilung, 1CU oder Labor t3tig. Aufgrund der Schwere der Erkrankung auch bei geringem Ansteckungsrisiko empfohlen.

1 en zahnarztliche Assi und Optometrie.

19 Nur in Laboratorien, die Proben von Patientinnen und Patienten mit Meningokokkeninfektionen untersuchen.

Details zu einzelnen Empfehlungen siehe Impfplan Osterreich 2023/2024 (verfiigbar unter www.sozialministerium.at/impfplan).

Vorbehaltich allfliger Irrtimer, Druck- und Satzfehler. Stanc: 08.04 2024
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