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der zustindigen zentralen staatlichen Organe und in Uber-
einstimmung mit dem Bundesvorstand des Freien Deutschen
Gewerkschaftsbundes folgendes bestimmt;
Staatliche Verantwortung fiir Schutzimpfungen
und andere Schutzanwendungen
§1

Das Ministerium fiir Gesundheitswesen und die Abteilun-

gen Gesundheits- und Sozialwesen der Ortlichen Rite sind fiir

Schutzimpfungen und
Schutzimpfungen
Hygieneinspektion
Durchfithrung  der

die Organisation der Durchfiihrung von
anderén Schutzanwendungen (nachfolgend
genannt)  verantwortlich. Der  Staatlichen
obliegt die Anleitung und Kontrolle der

Schutzimpfungen.

§2
Organisation und Durchfiihrung

medizinischen  Grund-
dafiir Sorge,

Der Kreisarzt ist fiir die
von Schutzimpfungen im Rahmen der
betreuung  verantwortlich. Er trigt insbesondere

daB

a) die Leiter der Gesundheitseinrichtungen ihrer Verant-
wortung fiir die Durchfiihrung von Schutzimpfungen im
Betreuungsbereich gerecht werden,

b) die erforderlichen Impfberechtigung, Impf-
schwestem und weiteres Personal zu ihrer Unterstiit-
zung zur = Verfligung stehen wund zur gewissenhaften

Durchfiihrung der Schutzimpfungen verpflichtet werden,

Arzte mit

c) die Schutzimpfungen entsprechend den festgelegten Ter-
minen  vorbereitet, durchgefiihrt und  abgerechnet
den, /

d) die
werden
erhalten,

wer-

Weise,
eine

bekanntgegeben
Benachrichtigung

Impftermine ih  geeigneter
und die Impfpflichtigen

e) bei der Durchfiihrung von Schutzimpfungen auferhalb
von Gesundheitseinrichtungen die  Impfriume den  hy-
gienischen Anforderungen geniigen sowie Impfstoffe und
andere  Arzneimittel fiir Schutzimpfungen, das Impfin-
strumentarium und das medizinische = Verbrauchsmaterial
~sowie die erforderlichen Materialien fiir die Dokumen-
tation - der Schutzimpfung beschafft und termingemiB be-
reitgestellt werden.

§3

(1) Die Leiter der Gesundheitseinrichtungen sind verant-

wortlich fiir

a) die
in den Ré&umen,
gefiihrt werden,

b) die Beschaffung der
tel fir Schutzimpfungen unter
ten fiir den Umgang mit diesen,
wihrleistung der Kiihlkette,

hygienischen  Voraussetzungen
Schutzimpfungen durch-

Gewdhrleistung  der
in denen die

Impfstoffe und anderen Arzneimit-
Beachtung der Vorschrif-~
insbesondere der Ge-

Impftermine und die Benach-
sowie die Festlegung von

c) die Bekanntmachung der
richtigung der Impfpflichtigen
Wiederholungsterminen,

d) die vollstindige Erfassung der Impfpflichtigen, der Ge-
impften und die Fiihrung der Impfdokumentation,

e) die  termingerechte =~ Abrechnung  der  durchgefiihrten
Schutzimpfungen bei der zustindigen Kreis-Hygienein-
spektion. 2

2) Besondere  Zustindigkeiten fiir die Organisation und

Durchfilhrung der Schutzimpfungen regelt der Minister fiir

Gesundheitswesen.

§4

(1) Die Staatliche Hygieneinspektion ist fiir die Anleitung
und Kontrolle der Durchfilhrung von  Schutzimpfungen so-
wie fiir die Bereitstellung der Impfstoffe verantwortlich.

(2) Die Leiter der Kreis-Hygieneinspektionen kontrollieren
die Arbeit der Impfirzte und der anderen impfberechtigten
Mitarbeiter.

(3) Der Leiter der Kreis-Hygieneinspektion bzw. ein von
ihm  beauftragter =~ Mitarbeiter  iberpriift — mindestens  einmal
jéhrlich in den Gesundheitseinrichtungen die Einhaltung der
Rechtsvorschriften  iiber den Umgang mit Impfstoffen und

| anderen Arzneimitteln fiir Schutzimpfungen.

(4) Die Leiter der Kreis-Hygieneinspektionen sichern die
statistische ~ Erfassung der Schutzimpfungen in der zentralen
Impfkartei und werten die Schutzimpfungen im Kreis aus.
Die Erfassung der BCG-Impfung ~wird mit den Leitern der
Poliklinischen ~ Abteilungen  fiir =~ Lungenkrankheiten und Tu-
berkulose abgestimmt. Bei Wohnungswechsel eines impfpflich-
tigen Biirgers ist die Impfdokumentation an die Kreis-
Hygieneinspektion, in deren Bereich der neue Wohnort liegt,
abzugeben.

§5

(1) Das Ministerium fiir Gesundheitswesen beauftragt un-
terstellte  Einrichtungen mit der Durchfihrung von Lehrgén-
gen .

a) fiir Arzte, die fiir die Fortbildung von Impfirzten im

Bezirk verantwortlich sind,

b) fir Schwestern und Firsorgerinnen, die fachspezifisch
zu  Impfschwestem  und  -fiirsorgerinnen  weitergebildet
werden.

(2) Die Bezirks-Hygieneinspektionen sind in  Zusammen-

arbeit mit den Bezirksakademien fir das Gesundheits- und

Sozialwesen fiir die Durchfithrung von Lehrgéngen
a) fiir Arzte zum Erwerb der Impfberechtigung,

b) fiir Impfschwestem und -filirsorgerinnen zur arbeits-
platzbezogenen Fortbildung verantwortlich.

Durchfiihrung der Schutzimpfungen

§6

(1) Schutzimpfungen diirfen grundsétzlich nur von Impf-

arzten durchgefiihrt werden. Als Impfarzt kann nur titig sein,
wer im Besitz einer giiltigen Impfberechtigung ist. Die Impf-
berechtigung wird durch die erfolgreiche Teilnahme an einem
Impflehrgang erworben. Sie wird vom Kreisarzt erteilt und
ist fiir 3 Jahre giiltig. ¢ '

2) Der Minister fiir Gesundheitswesen kann  festlegen,
unter welchen Voraussetzungen andere Arzte und medizinische
Fachschulkader mit der Durchfilhrung = bestimmter Schutzimp-

Impfschwestern haben im
arbeitsplatzbezoge-

fungen beauftragt werden konnen.
Abstand von 3 Jahren den Nachweis der
nen Fortbildung zu erbringen.

(3) Geridte zur nadellosen Injektion von Impfstoffen konnen
von entsprechend  ausgebildeten = medizinischen  Fachschulka-
dern bedient werden, wenn die Aufsicht durch einen Impf-
arzt gewihrleistet ist. ’

(4) Die Verabreichung von Impfstoffen zur oralen Immu-
nisierung kann durch den Impfarzt medizinischen Fachschul-
kadern tibertragen werden. )

(5) Die Durchfiihrung von Schutzimpfungen durch die in
den Absidtzen 1 bis 4 genannten Arzte und anderen medizini-

schen Fachschulkader ist Teil der beruflichen Titigkeit. In
eigener Praxis niedergelassene Arzte und andere aulerhalb
einer staatlichen Gesundheitseinrichtung  titige Personen fiih-

ren diese Aufgabe im Auftrag des Kreisarztes oder einer be-
auftragten staatlichen Gesundheitseinrichtung durch.

§7
(1) Dem Impfarzt obliegt insbesondere:
a) die Kontrolle des hygienischen Zustandes der Réume,
des Impfinstrumentariums und des medizinischen Ver-
brauchsmaterials sowie die Einhaltung der vorgeschrie-

benen Sterilisationsverfahren,



