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der Deutschen Demokratischen Republik zeitweilig

oder dauernd aufhalten oder in die Deutsche
Demokratische ~ Republik  einreisen ~ wollen, wenn
eine Impfung gegen Pocken auf Grund der
Seuchensituation  oder der  Einreisebestimmungen

erforderlich ist,

h) in der Prophylaxe, Diagnostik und Behandlung
titige Arzte, mittlere medizinische Fachkrifte und
medizinische  Hilfskrdfte, die in ihrer Tatigkeit
mit Kranken, Krankheitsverddchtigen, mit Gegen-
stinden, die mit Krankheitserregern behaftet sind,
und mit infektidsem Untersuchungsmaterial in Be-
rihrung kommen konnen, sowie alle Beschiftigten
des Krankentransports und des Bestattungswesens

sowie die im internationalen Verkehr Beschaftig-
ten des Verkehrswesens, solange sie ihren Beruf
ausiiben, wenn die letzte erfolgreiche Impfung

langer als 3 Jahre zuriickliegt.

§2
Vorbereitung der Impfung

(1) Das fir die staatliche Leitung des Gesundheits-
wesens zustdndige Organ im Kreis hat, iiber die Fest-
legungen des § 6 der Zweiten Durchfiihrungsbestim-
mung vom 11. Januar 1966 hinaus, bei der Ubergabe des
Impfstoffes an den Impfarzt

a) das Herstellungsdatum,

b) die Chargennummer,

¢) den Hersteller,

d) das Ubergabedatum,

e) den Ubernehmenden
Zu registrieren.

(2) Bei den im § 1 Abs. 2 Buchst, h genannten Perso-
nen veranlaBt der Leiter der Einrichtung die Durch-
fihrung der Impfung unter Beriicksichtigung der Er-
fordernisse der medizinischen Versoi'gung bzw. der be-
trieblichen Belange. Soweit es sich um Arzte in eigener
oder staatlicher Praxis und die bei ihnen titigen mitt-
leren  medizinischen  Fachkrdfte  bzw.  medizinischen
Hilfskrdfte handelt, ist die Impfung vom Leiter des fiir

die staatliche Leitung des Gesundheitswesens zustidndi-
gen Organs im Kreis zu veranlassen.
3) Unabhéngig von der Verpflichtung, sich der

sind die Impfpflichtigen ein-
zeln, unter Verwendung des vorgeschriebenen Vor-
druckes, zur Teilnahme an der Impfung aufzufordern.
Der Vordruck enthdlt die Aufforderung zur Teilnahme
an der Impfung, einen Fragespiegel fiir die Beurteilung
der  Gegenindikationen, Hinweise fir das Verhalten
nach der Impfung. Der Fragespiegel ist durch den
Impfpflichtigen bzw. den Erziehungsberechtigten oder
den fir den Impfpflichtigen Sorgeberechtigten sorg-
faltig auszufiillen und bei der Impfung vorzulegen.

§3
Priifung der Impffihigkeit

(1) Impfféhig ist. jede Person, bei der eine Gegen-
indikalion zur Impfung (§ 4) nicht vorliegt.

Impfung zu unterzichen,

(2) Vor der Durchfihrung der Impfung ist der Impf-
pflichtige einer &rztlichen Untersuchung auf Impffahig-
keit zu unterzichen und nach Vorliegen von Gegen-
indikationen zu befragen. Insbesondere ist darauf zu
achten, daB die im Vordruck (§ 2 Abs. 3) enthaltenen
Fragen nach Gegenindikationen einzeln, bei Minder-
jahrigen durch einen Erziechungsberechtigten oder den

fir den Impfpflichtigen Sorgeberechtigten, beantwortet
sind. In Zweifelsfillen hat der Impfarzt weitere MaB-
nahmen zur Kldrung von Gegenindikationen zu treffen.
Im Falle der Erstimpfung von Kindern ist ein Er-
ziehungsberechtigter oder der fir den Impfpflichtigen
Sorgeberechligte bei der Untersuchung und Befragung
heranzuziehen.

3) Bei einer Wiederholungsimpfung hat sich der

Impfarzt durch Feststellung der Impfnarben davon zu
iiberzeugen, ob die Erstimpfung erfolgreich war. Die
Impfung gilt als Erstimpfung, wenn eine vorange-

gangene erfolgreiche Impfung nicht mit Sicherheit fest-
gestellt werden kann.
§4
Zuriickstellung von Impfpflichtigen (Gegenindikation)

(1) Von der Impfung sind zuriickzustellen:

a) Personen, die an einem FEkzem, einem akuten Aus-
schlag, einer Eiterung (z. B. OhrfluB}), einer Lid-
rand- oder Hornhautentziindung leiden oder die
sich in der Zeit bis zum Abfallen des Impfschorfes
in  unmittelbarer ~ Wohngemeinschaft —mit  unge-
impften  Ekzematikern oder anderen gefdhrdeten
ungeimpften Personen aufhalten miissen.

b) Erstimpflinge, die an einer entziindlichen Erkran-

kung des Zentralnervensystems leiden oder ge-
litten  haben, Epileptiker, Hirngeschadigte (Ge-
burtstrauma, Neigung zu Kridmpfen) und sonstige

auffillig entwicklungsgestorte Personen.

c) Schwangere. In dringenden Féllen, z. B. bei epi-
demiologischer  Indikation,  bei  unaufschiebbarer
Reise in ein Gebiet, fiir das eine Pockenschutz-
impfung erforderlich ist, kann die Wiederholungs-
impfung nach dem 4. Schwangerschaftsmonat vor-
genommen werden. Eine Erstimpfung vor dem
4. Schwangerschaftsmonat ist grundsétzlich zu un-
terlassen.

d) Mitter, die mit ihrem nichtgeimpften Saugling in
der gleichen Wohngemeinschaft wohnen, bis zur
Pockenschutzimpfung ihres Kindes. Werden
andere Personen aus der Wohngemeinschaft eines
nichtgeimpften Séuglings geimpft, sind zur Ver-
meidung der Ubertragung des Impfvirus ent-
sprechende Verhaltensmafiregeln zu geben.

Die  gleichzeitige  Pockenschutzimpfung  aller  nicht-
geimpften Personen aus der Wohngemeinschaft ist an-
zustreben.

Nierenkrankheit,
Erkrankung zu

Leiden wie
Grad der

2) Bei  chronischen
Diabetes, Allergien ist der

beriicksichtigen. Im Zweifelsfall ist die Impfung zu
unterlassen. Bei Tuberkulose ist der Befund der Kreis-
stelle flir Tuberkulose wund Lungenkrankheiten einzu-
holen.

(3) Nach einer akuten fieberhaften Erkrankung ist die
Impfung frilhestens 3 Wochen nach dem Fieberabfall
vorzunehmen.

(4) Nach einer Erkrankung an Masern, Rételn, Wind-
pocken,  Scharlach, Keuchhusten,  Virusgrippe, Sal-
monellose und bakterieller Ruhr ist die Impfung frithe-
stens einen Monat nach der Genesung vorzunehmen.
Nach  einer Erkrankung an Diphtherie, ~Wundstarr-
krampf, Mumps oder {bertragbarer ~Gelbsucht (wenn
die Leberfunktion einwandfrei ist) ist die Impfung
frilhestens 3 Monate nach der Genesung vorzunehmen.
Nach einer entziindlichen Erkrankung der Hirnhaute,



