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Rechtliche Informationen zu HIV und Aids
Nr. 2

Zum Thema ,,HIV-Infektion und Berufsausiibung“ erge-
ben sich viele Fragen. Sie beginnen bei Uberlegungen
zu eventuellen Einschrankungen der Berufswahl und
betreffen Informationspflichten im Einstellungsverfahren
(insbesondere die Durchfiihrung von HIV-Antikorpertests)
und im laufenden Arbeitsverhaltnis. Darliber hinaus Deutsche
stellt sich die Frage, wie die Verschwiegenheitspflicht AIDS-Stiftung
von Vorgesetzten und Kollegen aussieht und ob es die
Maglichkeit einer krankheitsbedingten Kiindigung gibt.
Die vorliegende Broschure informiert tber die recht-
lichen Rahmenbedingungen und zeigt Besonderheiten
bei Berufen im Gesundheitswesen auf.




1 H|V_|nfektion Grundsatzlich bestehen fiir HIV-positive

Menschen keine Einschrénkungen hinsichtlich
und Berufswahl der Berufswahl. MaBgeblich ist die Eignung

filr die angestrebte Tatigkeit. Eine HIV-
Infektion beeintrachtigt die berufliche Eignung regelmaBig nicht, da es sich dabei, wie bei
anderen Infektionen auch, nicht um eine die Arbeitsfahigkeit vermindernde Krankheit handelt.
Anderes kann hingegen fiir eine Aids-Erkrankung gelten, wenn sie so weit fortgeschritten ist,
dass davon auszugehen ist, dass sie dauerhaft einen negativen Einfluss auf die Leistungsfé-
higkeit und damit auf die berufliche Qualifikation haben wird.

Allerdings bestehen fiir einige Berufsgruppen Besonderheiten, die teils aus einer konkreten
Gefahrdungslage, teils aus rechtlichen Vorgaben resultieren. Daneben sind einige Tatigkeits-
felder verstarkt von nicht begriindeten Bedenken gegentiber der Ausiibung durch einen HIV-
Infizierten betroffen.

a) Berufe im Gesundheitswesen

Besteht tatigkeitsbedingt ein erhdhtes Ansteckungsrisiko flir andere Personen, so ist die
Eignung des HIV-Infizierten fiir die entsprechende Position beeintrachtigt (s. hierzu u. 5b]).
Ebenso, wie bei anderen Berufen, sind auch im Gesundheitswesen tatigen Berufsgruppen
nur selten betroffen; vielmehr kommt es immer darauf an, ob die Ansteckungsgefahr im
unmittelbaren Zusammenhang mit der konkreten Tétigkeit gegeben ist.!

Grundlage der Beurteilung muss dabei immer der Ubertragungsweg der HIV-Infektion
sein: HIV kann nur iibertragen werden, wenn es in ausreichender Menge mittels infektioser
Korperfliissigkeiten (Blut, Sperma, Muttermilch) in die Blutbahn oder auf aufnahmebereite,
verletzte oder entziindete Schleimhéute gelangt.

Ein Ansteckungsrisiko besteht also immer — aber auch nur — dann, wenn es tatigkeitshedingt
zu einem solchen Kontakt infektioser Korperfliissigkeiten mit der Blutbahn bzw. Schleimhaut
eines Patienten kommen kann. Das ist mdglich, wenn invasive Tatigkeiten, also Téatig-
keiten, die mit Eingriffen in die Kérpersubstanz und offenen Wunden verbunden sind, ausge-
bt werden, wovon im Bereich der Chirurgie auszugehen ist, was aber je nach konkretem
Einsatz auch andere Berufsgruppen wie Zahnarzte, Gyndkologen und ausnahmsweise auch
Pflegepersonal betreffen kann. Dies bedeutet allerdings keine grundsétzliche Einschrankung
der Berufswahl bzw. -ausiibung, sondern bezieht sich lediglich auf wenige spezielle Tatig-
keitsfelder (zu den Besonderheiten der Tatigkeit HIV-infizierter Beschéftigter in medizinischen
Berufsfeldern s.u. 5.).
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b) Berufe im Lebensmittelbereich

Auch die Eignung zur Auslibung von Berufen im Lebensmittel- und Gastronomiebereich ist
danach zu beurteilen, ob im Fall einer bestehenden HIV-Infektion ein erhohtes Absteckungs-
risiko fiir Dritte besteht. Fiir diese Frage ist die vorstehende Definition des Ubertragungswegs
um den Aspekt zu erganzen, dass HIV zu den schwer ibertragbaren Krankheitserregern
gehort, das Virus sehr empfindlich und auBerhalb des menschlichen Korpers unter Alltags-
bedingungen nicht lebensfahig ist.

Also auch dann, wenn es bei dem entsprechenden Berufstrager in Ausiibung seiner Tatigkeit
zu einer Verletzung kommt, besteht im gesamten Bereich der Lebensmittelherstellung und
-verarbeitung (Industrie, Supermarkt, Metzgerei, GroBkiiche, Restaurant etc.) keine Infek-
tionsgefahr.?

c¢) Luftfahrtpersonal

Fiir Luftfahrtpersonal, namentlich Piloten und Co-Piloten, gilt, dass Bewerber mit positivem
Nachweis einer HIV-Infektion aufgrund internationaler rechtlicher Vorgaben als untauglich
beurteilt werden miissen und nicht eingestellt werden konnen. Wird die HIV-Infektion erst
wéhrend der Tatigkeit, z.B. bei der Verlangerungs- oder Erneuerungsuntersuchung festge-
stellt, ist dies nicht automatisch ein Grund zur Kiindigung. Vielmehr kénnen hier Tauglichkeits-
zeugnisse mit unterschiedlichen Auflagen ausgestellt werden. Wird jedoch Aids diagnostiziert,
wird der Pilot als untauglich eingestuft.®

d) Berufe mit Reisetétigkeit

Bei Berufen, die mit einer Reisetétigkeit verbunden sind, darf die HIV-Infektion bei der Einstel-
lung im Rahmen der Frage der Eignung beriicksichtigt werden, wenn die Reisetatigkeit Lander
betrifft, in denen flir Menschen mit dieser Infektion Einreisebeschriankungen bestehen, wie
2.B. Irak, Saudi-Arabien, USA. Wichtigster Anwendungsfall ist der Beruf des Flugbegleiters, bei
dem die Priifung des HIV-Status' im Bewerbungsverfahren zuldssig ist und das Ergebnis eine
mangelnde Eignung begriinden kann. Diese Priifung wird allerdings nicht von allen Airlines
vorgenommen.

e) Berufe, die ,Tropentauglichkeit” voraussetzen

Arbeitseinsétze im Ausland, z.B. im Rahmen der internationalen Entwicklungszusammenarbeit
sowohl innerhalb als auch auBerhalb der geografisch definierten Tropen, konnen mit besonde-
ren klimatischen und gesundheitlichen Belastungen einhergehen. Vor Aufnahme der Téatigkeit
sind in Abhangigkeit von der Dauer des Aufenthalts und der Art der Arbeitshelastung Untersu-
chungen und Beratungen nach dem berufsgenossenschaftlichen Grundsatz G 35 vorgesehen,
die der Feststellung der sog. ,Tropentauglichkeit“ dienen. Bei der Beurteilung werden neben
der individuellen gesundheitlichen Situation folgende Kriterien beriicksichtigt:
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e hesondere klimatische oder gesundheitliche Belastungen im Zielland
e unzureichende &rztliche Versorgung am vorgesehenen Einsatzort

¢ besonders hohe Infektionsgefahr

e besonders hohe Arbeitsbelastung

Eine asymptomatische HIV-Infektion oder eine unter antiretroviraler Behandlung gut kompen-
sierte HIV-Infektion stehen der Tropentauglichkeit grundsétzlich nicht entgegen. Entscheidend
ist auch hier die differenzierte Bewertung der individuellen Verhaltnisse.

Zusammenfassung

Entscheidend fiir die Berufswahl ist die Eignung fir die angestrebte Téatigkeit. Sie kann im
Ausnahmefall durch eine HIV-Infektion beeintrachtigt sein, wenn ein Ansteckungsrisiko fiir
andere Personen besteht. BeurteilungsmaBstab ist der Ubertragungsweg der HIV-Infektion.
Danach weisen invasive Tatigkeiten im Gesundheitsbereich ein tatséchliches Gefahrdungs-
potential auf. Der Berufsausiibung von Luftfahrtpersonal stehen in vielen Fallen einer HIV-
Infektion rechtliche Vorschriften entgegen. Dies gilt ggf. auch fiir Beschaftigte in Berufen, die
mit Reisetatigkeit verbunden sind. Fiir Aufgaben, die Tropentauglichkeit voraussetzen, ist eine
individuelle Beurteilung erforderlich. Tatigkeiten im Lebensmittel- und Gastronomiebereich
sind hingegen ohne Einschrankungen maglich.

i - Vor Abschluss eines Arbeitsvertrags ist der

2' _Infor_matlons kiinftige Arbeitgeber grundsatzlich berech-
pﬂlCht uber die tigt, Informationen (iber die fiir inn maBgeb-
H |V'|nfekti0n |m lichen Umsténde auch durch Fragen an den
. Bewerber einzuholen. Sein Fragerecht bzw.
ElnStellungS' die Informationspflicht des Bewerbers sind
verfahren aber durch dessen allgemeines Personlich-

keitsrecht (Art. 1 Abs. 1, 2 Abs. 1 GG) fiir den
Bereich der Privat- und Intimsphére und hier insbes. im Hinblick auf vorhandene Erkrankungen
beschrénkt.

a) Informationspflicht

Es gibt keine generelle Informationspflicht. Im Einzelfall kniipft das Bestehen einer Informa-
tionspflicht bzgl. des Gesundheitszustands im Bewerbungsgesprach wiederum an die Frage
der Eignung fiir die angestrebte Tatigkeit an: Wird die Eignung des Bewerbers durch eine
bestehende Krankheit auf Dauer oder in periodisch wiederkehrenden Abstinden erheblich
beeintrachtigt oder aufgehoben oder ist aufgrund des Gesundheitszustands zum Zeitpunkt des
Dienstantritts bzw. in absehbarer Zeit mit der Arbeitsunfahigkeit des Bewerbers zu rechnen,
so besteht eine Informationspflicht.®



MED-INFO 66/08 HIV und Tumorerkrankungen 3

Uber eine symptomlose HIV-Infektion ist der Arbeitgeber nur dann zu informieren, wenn
téatigkeitsbedingt ein erhohtes Ansteckungsrisiko fiir Dritte gegeben ist. Dies kann bei eini-
gen Tatigkeiten im Gesundheitswesen der Fall sein (s.u.5b]). Aufgrund der inzwischen weit
fortgeschrittenen Behandlungsmaoglichkeiten muss auch bei einer bereits ausgebrochenen
Aids-Erkrankung und der damit verbundenen Maglichkeit, einen Patienten auch in diesem
Zustand gesundheitlich wieder herzustellen mit der Folge, dass er noch Jahre oder Jahr-
zehnte arbeitsfahig ist, in jedem Fall individuell gepriift werden, ob aus medizinischer Sicht die
Arbeitsfahigkeit in absehbarer Zeit auf Dauer oder in periodisch wiederkehrenden Abstanden
krankheitsbedingt beeintrachtigt ist.

b) Fragerecht des Arbeitgebers

Der Arbeitsgeber darf dementsprechend auch nur Fragen stellen, an deren wahrheitsgemaBer
Beantwortung er ein berechtigtes, billigenswertes und schutzwiirdiges Interesse hat, hinter
dem die Belange des Bewerbers zuriicktreten miissen. Das ist nur dann anzunehmen, wenn
die Beantwortung der Frage fiir den angestrebten Arbeitsplatz und die zu verrichtende Tatig-
keit von Bedeutung ist, wenn sie also die Eignung des Bewerbers, die angestrebte Stelle ohne
wesentliche Beeintrachtigungen auszufiillen, betrifft.6

Die Frage nach einer Erkrankung oder Infektion ist damit zuldssig, wenn durch sie die Eignung
des Bewerbers fiir die angestrebte Tétigkeit erheblich beeintrachtigt oder aufgehoben wiirde.
Dies kann nach dem oben Gesagten bei einer Aids-Erkrankung, die in absehbarer Zeit zur
Arbeitsunfahigkeit fiihrt, je nach individuellem Gesundheitszustand des Bewerbers gegeben
sein. Bei bestehender HIV-Infektion ist eine Beeintrachtigung maglich bei bestimmten Berufen
im Gesundheitswesen, in deren Rahmen invasive Tatigkeiten mit erhohter Verletzungsgefahr
anfallen, sowie aus rechtlichen Griinden bei Luftfahrtpersonal und Berufen, die unbeschrankte
Reiseféhigkeit bzw. Tropentauglichkeit voraussetzen.

Die Frage ist hingegen nicht zuldssig bei allen anderen beruflichen Tatigkeiten, bei denen
eine Beeintrachtigung der Eignung fiir die angestrebte Tatigkeit durch eine HIV-Infektion nicht
zu befiirchten ist.

c¢) Beantwortung durch den Bewerber
Die Pflicht zur wahrheitsgeméaBen Beantwortung der Frage nach einer maglichen Erkrankung
oder Infektion richtet sich wiederum nach deren Zulassigkeit:

Ist die Frage zuldssig (Aids-Erkrankung oder HIV-Infektion in den unter 1a), c) bis e) genann-
ten Féllen), muss sie der Bewerber wahrheitsgeméaB beantworten; tut er dies nicht, ist der
Arbeitgeber zur Kiindigung aus wichtigem Grund und gegebenenfalls Anfechtung des Arbeits-
vertrags berechtigt.
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Ist die Frage nicht zuldssig (HIV-Infektion in allen Féllen, in denen keine Ansteckungsgefahr
flir andere besteht, s.0.), muss der Bewerber sie nicht beantworten. Da die Verweigerung der
Antwort jedoch negative Riickschliisse zuldsst und damit den Abschluss des Arbeitsvertrags
gefahrden kann, darf der Bewerber in dieser Situation nicht nur schweigen, sondern sogar
bewusst die Unwahrheit sagen, ohne Rechtsfolgen befiirchten zu miissen.’

d) Einstellungsuntersuchung

Auch die Einstellungsuntersuchung dient dem Erkenntnisgewinn des Arbeitgebers (ber die
Eignung des Bewerbers fiir die angestrebte Tatigkeit. Zundchst kann sie, von einigen gesetz-
lich normierten Ausnahmen abgesehen, nur auf freiwilliger Basis erfolgen. Der Gefahr, dass
der Arbeitgeber aufgrund einer Verweigerung von einem Vertragsschluss absehen wird, hat
der Bewerber jedoch wenig entgegenzusetzen.

Da die arztliche Untersuchung ebenfalls in das allgemeine Personlichkeitsrecht des Bewerbers
eingreift, folgt ihre Berechtigung den im Zusammenhang mit dem Fragerecht des Arbeitgebers
aufgestellten Grundsétzen. Die Untersuchung darf sich nur auf die Frage einer moglichen
Beeintrachtigung der Eignung im beschriebenen Sinne beziehen. Ein HIV-Antikdrpertest
ist dementsprechend als Bestandteil der Einstellungsuntersuchung nur in den sehr eng
beschrankten Ausnahmefallen liberhaupt zuldssig, in denen eine bestehende Infektion aus
tatséchlichen oder rechtlichen Griinden (s.o0. 1.) eine solche Beeintrachtigung bedeutet, regel-
maBig jedoch unzulassig.®

Der untersuchende Arzt (z.B. Betriebs- oder Vertrauensarzt) unterliegt, wie alle anderen
Arzte auch, der allgemeinen &rztlichen Schweigepflicht, weshalb die Weitergabe der Unter-
suchungsergebnisse an den Arbeitgeber nur mit Einwilligung des Bewerbers erfolgen darf
(die als stillschweigend erteilt gilt, wenn er sich zu der Untersuchung bereit erklart hat, deren
Zweck er kennt). Jedoch erstreckt sich das aufgrund der Einwilligung bestehende Auskunfts-
recht des Arztes nur auf das Gesamtergebnis der Untersuchung, soweit es fiir den fraglichen
Arbeitsplatz von Bedeutung ist, nicht aber auf die einzelnen Befunde.® Der Arzt darf dem
Arbeitgeber also letztlich nur mitteilen, ob der Bewerber aus gesundheitlichen Griinden fiir
die konkrete Beschaftigung geeignet oder ungeeignet, nicht jedoch, ob er HIV-positiv ist. Auf
die Schweigepflicht sollte der Arzt im Zusammenhang mit der Untersuchung noch einmal
ausdriicklich hingewiesen werden.

Zusammenfassung

Informationspflichten des Bewerbers und spiegelbildlich dazu ein Fragerecht des potenziellen
Arbeitgebers bestehen nurim Hinblick auf Umsténde, die fiir die Eignung des Bewerbers fiir die
angestrebte Tatigkeit von Belang sind. Ist im Fall einer HIV-Infektion des Bewerbers aufgrund
der Eigenart der Tétigkeit ein Ansteckungsrisiko flir andere gegeben oder die Beschaftigung
aus rechtlichen Griinden nicht moglich, so darf der Arbeitgeber dahingehende Fragen stellen
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und muss der Bewerber sie wahrheitsgemaB beantworten. Dies gilt nur fiir Piloten und fiir
medizinisches Personal, das Tatigkeiten mit erhthter Ubertragungsgefahr ausiibt (s.u. 5b]).
Eine Einstellungsuntersuchung kann dann auch die Durchfiihrung eines HIV-Antikorpertests
umfassen, aufgrund dessen Ergebnisses der Arzt den Arbeitgeber zusammenfassend iiber
die Eignung oder Nichteignung des Bewerbers in Kenntnis setzen darf.

Im Rahmen aller anderen Einstellungsverfahren darf das Thema HIV-Infektion keine Rolle
spielen und konnen entsprechende Nachfragen wahrheitswidrig beantwortet werden.

i _ Unmittelbar gesetzlich normiert ist eine
3 ) ,Ve rS,ChWI eg en Verschwiegenheitspflicht gem. § 203 StGB flir
hGltSpﬂlCht bestimmte Berufsgeheimnis- und Amts-

triager, wie z.B. Arzte, Zahnarzte, Apotheker,
Psychologen, Rechtsanwélte, Angehorige bestimmter Beratungsberufe, Mitarbeiter privater
Kranken-, Unfall- oder Lebensversicherung oder einer privatarztlichen oder anwaltlichen
Verrechnungsstelle, Amtstrager, Personalvertreter, Sachverstandige. Sie besteht hinsichtlich
dessen, was dem Verpflichteten gerade in seiner beruflichen Eigenschaft anvertraut oder auf
andere Weise bekannt wurde, und gilt gegeniiber jedem, also auch Angehdrigen und Freunden,
Berufskollegen und Vorgesetzten des Betroffenen wie des Verpflichteten (zur Information des
Gesundheitsamts durch den Betriebsarzt s.u. 5b(). Nach dem Infektionsschutzgesetz (I1fSG)
namentlich meldepflichtig ist nur der direkte oder indirekte Nachweis von Krankheitserregern,
die auf eine akute Infektion mit bestimmten Hepatitisformen hinweisen, § 7 Abs. 1 Nrn. 19-23
IfSG, sowie nichtnamentlich die HIV-Infektion, § 7 Abs. 3 Nr. 2 IfSG.

Das bedeutet allerdings nicht, dass alle anderen Personen frei (iber die HIV-Infektion eines
anderen sprechen diirfen. Grundsatzlich fallt das Vorliegen einer Infektion in den Bereich des
grundgesetzlich geschiitzten allgemeinen Personlichkeitsrechts und unterliegt dem Recht
des Betroffenen auf informationelle Selbstbestimmung. Die Verletzung dieser Rechte ist nicht
strafrechtsbewehrt, kann aber zu zivilrechtlicher Haftung fiihren, wenn dem Betroffenen
dadurch ein bezifferbarer Schaden entsteht, z.B. wenn er eine Stelle nicht bekommt, weil die
HIV-Infektion bekannt wird. Auch konnen zivilrechtliche Unterlassungsanspriiche gegeben
sein. Darliber hinaus ergibt sich eine Verschwiegenheitspflicht des Arbeitgebers zum einen
als Nebenpflicht des Arbeitsverhéltnisses aus der aus dem Gebot von Treu und Glauben
resultierenden Fiirsorgepflicht, zum anderen aus zwingenden datenschutzrechtlichen Bestim-
mungen.

Zusammenfassung

Neben einer gesetzlich normierten Verschwiegenheitspflicht fir bestimmte Berufsgeheim-
nistrager besteht grundsétzlich fiir alle Personen (Kollegen, Freunde, Bekannte, Angehdrige)
die Pflicht, das allgemeine Personlichkeitsrecht eines Betroffenen im Hinblick auf die tiberaus
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sensible Information (iber eine bestehende Infektion nicht zu verletzen. Arbeitgeber sind dazu
auch aus dem Arbeitsvertrag und aufgrund datenschutzrechtlicher Bestimmungen verpflich-
tet. Aus der Verletzung dieser Pflichten kdnnen sich neben den strafrechtlichen Folgen fiir
Berufsgeheimnistréger allgemein Schadensersatzanspriiche ergeben.

4 H|V_|nfektion aIS Die HIV-Infektion beeintrdchtigt den Arbeit-

. ) nehmer grundsatzlich nicht in seiner Eignung
Kund Iigungsgru nd oder Fahigkeit, die arbeitsvertraglich geschul-
dete Leistung zu erbringen, so dass sie an sich
keinen personenbedingten Kiindigungsgrund darstellen kann.” Anders kann dies lediglich in
den eng umgrenzten Féllen sein, in denen sich eine Beeintrachtigung aus einem Ansteckungs-
risiko flir andere Personen, insbes. Patienten, ergeben kann, die auch bei Beachtung hochster
Hygieneanforderungen nicht auszuschlieBen und nicht durch Weiterbeschaftigung auf einem
anderen Arbeitsplatz zu umgehen ist."

Fiihrt die HIV-Infektion allerdings zu Krankheitssymptomen und dadurch bedingten Arbeitsun-
fahigkeitszeiten, gelten die Grundsitze der krankheitsbedingten Kiindigung, wobei je nach
Situation eine Kiindigung wegen haufiger Kurzerkrankungen bzw. wegen lang anhaltender
oder dauernder Erkrankung in Betracht kommt. Die Priifung der sozialen Rechtfertigung einer
krankheitsbedingten Kiindigung i.S.v. § 1 Abs. 2 KSchG erfolgt stets in drei Stufen:

e negative Gesundheitsprognose

e Beeintrachtigung betrieblicher Interessen

e |nteressenabwagung: unzumutbare Belastung des Arbeitsverhéltnisses

In sog. Kleinbetrieben mit bis zu fiinf bzw. zehn in Vollzeit beschéftigten Mitarbeitern gelten
die dargestellten Grundsétze nicht. Bei solchen Betrieben darf eine fristgerechte Kiindigung
auch ohne Begriindung ausgesprochen werden, so dass es auf Fragen der Gesundheit (aber
auch betriebliche Belange etc.) nicht ankommt.

Dariiber hinaus wird teilweise auch im Fall einer HIV-Infektion eine sog. Druckkiindigung
flir moglich gehalten, d.h. eine durch Dritte wie Kollegen, Betriebrat oder Kunden geforderte
Entlassung des betroffenen Arbeitnehmers. Um —insbes. auch i.S.d. Diskriminierungsverbote
des AGG — zu verhindern, dass bestimmte Gruppen ohne tatsachlich bestehende Gefahr-
dungslage ihre personlichen, politischen oder weltanschaulichen Interessen zu Lasten eines
Arbeitnehmers durchsetzen, hat der Arbeitgeber jedoch gerade in dieser Situation alle zumu-
tbaren MaBnahmen zu dessen Schutz zu ergreifen (Aufkldrung iber das Nichtbestehen einer
Infektionsgefahr, Versetzung oder andere Organisationsidnderungen).'? Ein Arbeitgeber, der
die Drucksituation selbst herbeifiihrt, indem er die Belegschaft (iber die bestehende Infek-
tion informiert, kann die selbst geschaffene Drucksituation keinesfalls zur Begriindung einer
Druckkiindigung heranziehen.
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Zusammenfassung

AuBerhalb der eng umgrenzten Ausnahmefélle einer Beeintrachtigung der Eignung eines HIV-
infizierten Arbeitnehmers zur Ausiibung seiner beruflichen Tatigkeit kommt eine Kiindigung
wegen der Infektion bzw. Erkrankung regelmaBig nur nach den Grundsatzen der krankheits-
bedingten Kiindigung in Betracht, d.h. wenn das Arbeitsverhéltnis wegen haufiger Kurzerkran-
kungen oder lang anhaltender oder dauernder Erkrankung unzumutbar belastet ist.

5 Besonderheiten Grundsatzlich konnen HIV-infizierte Beschéf-

tigte im Gesundheitswesen ihre Berufe ohne

bei Berufen im Gefahrdung von Patienten weiter ausiiben.
Gesundheitswesen Ausnghmen gelten unter Beri]cksi.chtigung
des Ubertragungswegs der Infektion (s.o.
1a() fir invasive Tatigkeiten, betreffen also
fast ausschlieBlich operativ tatige Arztinnen und Arzte und sehr selten nicht-érztliches Assi-
stenzpersonal.

a) Offenbarungspflicht

Eine selbstandige arbeitsrechtliche Offenbarungspflicht eines HIV-infizierten Beschéftigten im
Gesundheitsdienst gegeniiber seinem Arbeitgeber ist dementsprechend nur fiir medizinisches
Personal zu bejahen, das Operationen mit erhéhter HIV-Ubertragungsgefahr ausfiihrt.

b) Empfehlungen zur Verhiitung einer Ubertragung der Infektion auf Patienten

Zur Verhiitung der Ubertragung von HIV (auch: HBV und HCV) auf Patienten wurden verschie-

dene Empfehlungen'® erarbeitet, die zusammengefasst folgende MaBnahmen vorsehen:'

e kontinuierliche betriebsarztliche bzw. arbeitsmedizinische Betreuung (Vorsorgeuntersu-
chungen bzw. Erst-/Nachuntersuchungen einschlieBlich des HBV/HCV-Serostatus aller
nicht immunen Tatigen gem. § 15 BioStoffV

o freiwilliger HIV-Antikorpertest aller Personen, die Tatigkeiten mit Ubertragungsgefahr ausii-
ben

e HBV-Impfung

¢ regelméBige Unterweisung im Hinblick auf die konsequente Durchfiihrung der erforder-
lichen Hygiene- und VorsichtsmaBnahmen:

— Tragen doppelter Handschuhe bei operativen Eingriffen

— Verwendung ,sicherer Instrumente (z.B. blunt needles)

— Gebrauch von Schutzkleidung, Schutzbrille, Maske und Visier

— Verwendung adaquater GefaBe zur Entsorgung von kontagiosem Material und kontagi-
osen Gegenstanden (z.B. Kaniilenabwurfbehélter)

— nach sicherheitstechnischen Grundsétzen ausgerichtete Arbeitsorganisation
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— Meldung jeder Verletzung mit Infektionsrisiko an die zustindige Stelle (Betriebsarzt,
Berufsgenossenschaft)
e schnelle Umsetzung neuer, Infektionsrisiken reduzierender Erkenntnisse und Techniken
e Ausiibung von Tatigkeiten mit erhdhter Ubertragungsgefahr nur durch HCV-RNA-
negative und anti-HIV-negative sowie HBV-immune Personen:
— Operationen in beengtem Operationsfeld
— Operationen mit unterbrochener Sichtkontrolle
— Operationen von langer Dauer
— Operationen, bei denen mit den Fingern in der Nahe scharfer/spitzer Instrumente gear-
beitet wird
— Operationen mit manueller Fiihrung bzw. Tasten der Nadel
— Verschluss der Sternotomie
— in der arztlichen, zahnarztlichen und kieferchirurgischen Praxis

c) Fallkonferenz

Meist steht der Betriebsarzt als erster Ansprechpartner im Spannungsfeld zwischen Pati-
entenschutz, zu beratendem Arbeitgeber und beruflichen und sozialen Interessen des von
einer Infektion betroffenen Arbeitnehmers. Der Betriebsarzt sollte immer, wenn &rztliches
Personal im operativen Bereich betroffen ist, eine Fallkonferenz (Betriebsarzt, Fachkollege
des Betroffenen, Hygieniker, Vorgesetzter, Virologe, ggf. Betroffener, behandelnder Arzt, Sach-
verstandiger, Betriebsrat, Gesundheitsamt)'® zur Wertung des Risikos und zur Festlegung der
erforderlichen MaBnahmen einberufen. Die zu treffenden MaBnahmen miissen notwendig,
geeignet und angemessen i.S.d. Infektionspravention sein und kdnnen z.B. zu einer Einschrén-
kung der Tatigkeit des Infizierten flinren.

Lehnt der Betroffene die als notwendig erachteten MaBnahmen ab und geféhrdet dadurch
Dritte, kann der Betriebsarzt das Gesundheitsamt einschalten. Da allerdings grundsétzlich
nach dem IfSG bei chronisch HIV-, HBV- und HCV-Infizierten keine namentliche Meldepflicht
des Arztes besteht (Ausnahme: Erstdiagnose einer chronischen HBV-/HCV-Infektion), muss er
den Bruch der Schweigepflicht im Weg des rechtfertigenden Notstands gem. § 34 StGB recht-
fertigen konnen. Gem. § 28 IfSG kann das Gesundheitsamt dafiir sorgen, dass die von der Fall-
konferenz vorgesehenen MaBnahmen bindend umgesetzt werden, und in letzter Konsequenz
auch gem. § 31 IfSG eine Téatigkeitsbeschriankung oder ein Berufsverbot aussprechen.

d) Fiirsorgepflicht des Arbeitgebers

Bei bekannter Infektion kommt der Fiirsorgepflicht des Arbeitgebers besondere Bedeutung

zu, die sich in folgenden SchutzmaBnahmen duBert:'

e besonderer Schutz und Fiirsorge des Arbeitgebers, Versténdnis der anderen Mitarbei ter

e Priifung, ob der infizierte Mitarbeiter weiter im Rahmen der bisherigen Aufgaben eingesetzt
werden kann



e kann eine Gefahr fiir den betroffenen Mitarbeiter selbst oder fiir Dritte nicht ausgeschlossen
werden, Ergreifen geeigneter MaBnahmen wie Fallkonferenz (s.0.)

e Umsetzung (einvernehmlich oder im Rahmen des Direktionsrechts)

* Anderungskiindigung

e Priifung, ob die Infektion als Arbeitsunfallfolge (§ 8 SGB VII) oder Berufskrankheit (§ 9 SGB
VII) zu qualifizieren ist; besondere MaBnahmen zum Schutz des Versicherten, ggf. auch
Ausgleichszahlungen, obliegen dann dem Unfallversicherungstrager

Zusammenfassung

Grundsétzlich konnen HIV-infizierte Beschaftigte im Gesundheitswesen ihre Berufe ohne
Gefahrdung von Patienten weiter austiben. Ausnahmen gelten fiir invasive Tétigkeiten,
betreffen also fast ausschlieBlich operativ titige Arztinnen und Arzte. Zur Verhiitung der
Ubertragung einer Infektion auf Patienten liegen verschiedene Empfehlungen vor, die insbes.
die konsequente Durchfiihrung bestimmter Hygiene- und VorsichtsmaBnahmen fiir den opera-
tiven Bereich vorsehen und einen Katalog von Tétigkeiten mit erhéhter Ubertragungsgefahr
nennen, die nur durch nicht-infiziertes Personal durchgefiihrt werden diirfen. Bei Nachweis
einer Infektion sollte eine Fallkonferenz zur Wertung des Risikos und zur Festlegung der
erforderlichen MaBnahmen einberufen werden. Den Arbeitgeber treffen besondere Schutz-

und Fiirsorgepflichten.
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