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Musterhygieneplan Saarland
zum Infektionsschutz in Schulen im Rahmen der Corona-
Pandemiemafinahmen

Aufgrund umfangreicher Infektionsschutz- und Hygienemafinahmen ist die Anzahl
der Neuinfektionen im Saarland auf ein sehr niedriges Niveau gesunken und hat
sich auf diesem Niveau stabilisiert. Daher sind die nachsten Schritte zum Regel-
betrieb in den Schulen u. a. mit der Einhaltung der Stundentafel zu Beginn des
Schuljahrs 2020/21 moglich.

Mit der Umsetzung des Regelbetriebs in den Schulen ist weiterhin der Infektions-
schutz fiir die gesamte Schulgemeinschaft das oberste und dringlichste Ziel. Das

Schutzziel soll auch die Gruppe der vulnerablen Personen aus dem Personenkreis
der Schule berticksichtigen. Zudem ist die Schutzbediirftigkeit der mit diesen Per-
sonen in einem Haushalt lebenden Personen zu beachten.

Dieser Musterhygieneplan bezieht sich ausschliefllich auf das Schulgebaude und
das zur Schule gehorende Schulgelande, auf das sich die Aufsichtspflicht der
Schule erstreckt.

Er ist mit dem Gesundheitsbereich, insbesondere auch mit den Gesundheitsamtern
abgestimmt und wird regelmaflig an die jeweilige Pandemiesituation angepasst.

Der vorliegende Musterhygieneplan vom 03.07.2020 ersetzt den Plan vom
22.05.2020.

Die nach wie vor potenziell sehr dynamische Entwicklung der Corona-Pandemie
erfordert es, das Infektionsgeschehen weiterhin lokal, regional und landesweit zu
beobachten. Bei auftretenden Infektionsfallen werden die Gesundheitsbehorden je
nach Ausmaf3 des Infektionsgeschehens und je nach Eingrenzbarkeit der Kontakt-
personen die erforderlichen Mafinahmen standortspezifisch bzw. ggf. flachende-
ckend anordnen. Fur die Umsetzung der angeordneten Mafdnahmen in der Schule
ist die Schulleitung verantwortlich. Der schuleigene Hygieneplan ist in diesem Fall
der standortspezifischen Situation entsprechend mit angemessenen Infektions-
schutzmafinahmen anzupassen.



1. Infektionsschutz und Arbeitsschutz

Die Schutzziele konnen nur erreicht werden, wenn sowohl epidemiologische wie
medizinische und schulorganisatorische Aspekte gleichzeitig betrachtet und mit
geeigneten Schutzmafinahmen belegt werden. Landesweit einheitliche Vorgaben
fiir alle Schulen, wie es der vorliegende saarlandische Musterhygieneplan zum
Infektionsschutz vorgibt und die mit den Gesundheitsamtern abgestimmt sind,
dienen als Vorgabe zur Erganzung der schulischen Hygieneplanen nach § 361i. V.
m. § 33 Infektionsschutzgesetz (IfSG).

Der vorliegende Musterhygieneplan enthalt dariiber hinaus Angaben (iber die zu
treffenden technischen und organisatorischen Mafinahmen zum Arbeitsschutz
sowie Uber ggf. erforderliche individuelle Schutzmafinahmen. Die zwecks Anpas-
sung des Musterhygieneplans an die Gegebenheiten in der jeweiligen Schule
durchgefiihrten Uberlegungen und Mafinahmen kénnen als auf die Pandemie-
situation bezogener Teil der Gefahrdungsbeurteilung im Sinne von § 5 ArbSchG
bewertet werden. Fir die personliche Schutzausriistung (PSA) der Lehrkrafte ist
das Ministerium fiir Bildung und Kultur als Arbeitgeber zustandig.

1.1 Unterstiitzung und Beratung bei der Umsetzung

Bei Fragen zur Umsetzung des Hygieneplans in der Schule steht den Schulen das
zustandige Gesundheitsamt zur Verfiigung. Bei Bedarf konnen auch die Unfall-
kasse Saarland (UKS) sowie auch die fiir die Schule zustandigen sicherheits-
technischen und arbeitsmedizinischen Ansprechpartner*innen beim B A D ange-
sprochen werden.

Die fiir den arbeitsmedizinischen Dienst und den sicherheitstechnischen Dienst
einer Schule beim B A D zustandigen Ansprechpersonen, sind den Schulen
bekannt. Die jeweiligen Kontaktdaten sind allen Lehrkraften einer Schule z. B.
durch Aushang zuganglich zu machen.

2. Allgemeines zur Umsetzung

Dieser Musterhygieneplan zum Infektionsschutz fiir Schulen beschreibt u. a. die
Hygienemafinahmen fiir die Bereiche Personliche Hygiene, Raumhygiene, Hygiene
im Sanitarbereich sowie Infektionsschutzregelungen fir den Fachunterricht, bei
Konferenzen und Versammlungen, fiir das Personal sowie im Bereich der Ersten



Hilfe. Zudem sind Regelungen zu Dokumentation und Vorgehensweisen bei Ver-
dachtsfallen beschrieben. Des Weiteren informiert der Musterhygieneplan liber
den Umgang mit Personen mit einem hoheren Risiko fiir einen schweren COVID-19
-Krankheitsverlauf. Die Moglichkeit einer freiwilligen Testung fiir Lehrkrafte auch
ohne Symptome ist neu aufgenommen.

2.1 Zustandigkeiten

Fur die Umsetzung der Infektionsschutz- und der Hygienemafinahmen in der
Schule ist die Schulleitung verantwortlich.

Die Schultrager sind dafiir zustandig, die Materialien wie zum Beispiel Flissigseife
und Einmalhandtiicher (Papier oder Stoff) in ausreichender Menge, die fur die
hygienischen Mafinahmen nach den in diesem Plan beschriebenen Vorgaben an
den einzelnen Schulen erforderlich sind, bereitzustellen.

Die Schulen sollen die organisatorische Umsetzung des Infektionsschutzes im
Sinne einer Erganzung der Gefahrdungsbeurteilung gemeinsam mit den Schul-
tragern planen und ausgestalten und in der taglichen Umsetzung sicherstellen.

Als Ansprechpartner*in in der Schule und fiir die Koordination der Einhaltung der
Hygieneregeln und der Infektionsschutzmafinahmen sollte eine Person moglichst
aus der Schulleitung benannt werden.

Die Schiiler*innen sowie die Erziehungsberechtigten sind durch die Schule bzw.
Lehrkrafte iber die Hygienemafinahmen und den Infektionsschutz an der
jeweiligen Schule zu informieren und aufzuklaren.

Es ist wichtig, dass bei der Umsetzung des Hygieneplans zum Infektionsschutz die
Erwachsenen mit gutem Beispiel vorangehen und zugleich dafiir sorgen, dass die
Schiiler*innen die Hygienehinweise und den Infektionsschutz ernst nehmen und
im gesamten Schulalltag umsetzen. Alle Beschaftigten der Schulen, die
Schultrager, alle Schiiler*innen sowie alle weiteren in der Schule tatigen Personen
unterliegen dem Hygieneplan. Sie sind gehalten, sorgfiltig die Hygienehinweise zu
beachten und zwingend einzuhalten.



2.2 Schulfremde Personen in der Schule, Veranstaltungen, Schulfahrten und
aufderschulische Lernorte

Die Einbeziehung von schulfremden Personen in Schule und Unterricht sowie in
die schulische Notbetreuung ist moglich. Angebote, bei denen die Vorgaben zum
Infektionsschutz und zur Hygiene nicht eingehalten werden kénnen, sind
untersagt.

Veranstaltungen in der Schule und Veranstaltungen mit schulexternen Personen,
wie zum Beispiel Schulfeste, Tage der offenen Tir, Informationsveranstaltungen,
Berufsmessen unterliegen den einschlagigen Bestimmungen der Verordnung zur
Anderung infektionsrechtlicher Verordnungen zur Bekampfung der Corona-
Pandemie vom 26. Juni 2020 in der jeweils gliltigen Fassung.

Zu Zwecken der Nachverfolgung bei einem eventuellen Infektionsfall ist es wichtig,
die Kontaktdaten von Personen zu haben, die sich in der Schule aufgehalten
haben. Wenn sich jemand langere Zeit in der Schule aufgehalten hat, z. B. im
Unterricht oder fiir ein langeres Gesprach oder bei einer Veranstaltung (,face-to-
face” und langer als 15 Minuten), sind die Kontaktdaten zu notieren, fiir Dritte
unzuganglich aufzubewahren und nach 4 Wochen zu vernichten. Bei Bedarf sind
diese Daten dem Gesundheitsamt zur Verfiugung zu stellen.

Schulfahrten und das Aufsuchen auflerschulischer Lernorte sind moglich. Dabei
sind sowohl wahrend der Hin- und Riickfahrt sowie wahrend des Aufenthaltes vor
Ort und bei der Wahrnehmung von Angeboten moglichst feste Gruppen beizu-
behalten.

Gebiete, in denen 50 oder mehr Infektionen pro 100.000 Einwohner nachgewiesen
sind bzw. vom RKI als Risikogebiete ausgewiesene Regionen diirfen nicht
aufgesucht werden.

Bei auf3erschulischen Angeboten ist darauf zu achten, dass die Veranstaltung der
jeweils geltenden Verordnung zur Anderung infektionsrechtlicher Verordnungen
zur Bekampfung der Corona-Pandemie vom 26. Juni 2020 in der jeweils gtiltigen
Fassung entspricht und dass der Veranstalter ein den geltenden Regelungen der
Rechtsverordnung und des zutreffenden Hygienerahmenkonzeptes der Landes-
regierung (https.//corona.saarland.de/DE/service/hygienekonzepte/
hygienekonzepte_node.htm!)bzw. ein den Empfehlungen des Robert Koch-

Instituts entsprechendes Hygienekonzept nutzt.


https://corona.saarland.de/DE/service/hygienekonzepte/hygienekonzepte_node.html
https://corona.saarland.de/DE/service/hygienekonzepte/hygienekonzepte_node.html

3.Personliche Hygiene

Das Coronavirus SARS-CoV-2 ist von Mensch zu Mensch lbertragbar. Der
Hauptiibertragungsweg ist die Tropfcheninfektion und erfolgt vor allem direkt tiber
die Schleimhaute der Atemwege und Uber die Augen. Dariliber hinaus ist auch
indirekt ilber Hande, die dann mit Mund- oder Nasenschleimhaut sowie die Augen-
bindehaut in Kontakt kommen, eine Ubertragung méglich.

Erkrankte Personen, insbesondere mit Atemwegs- und/oder Grippesymptomen
bzw. mit von fir COVID-19 relevanten Symptomen, miissen zu Hause bleiben und
ggf. einen Arzt aufsuchen (vorher in der Praxis anrufen).

Treten entsprechende Krankheitssymptome bei Personen in der Schule auf,
verlassen die betroffenen Personen die Schule und nehmen Kontakt zu einem
Arzt/einer Arztin auf (vorher in der Praxis anrufen). Bei Schiiler*innen sind die
Eltern zu informieren (zur weiteren Vorgehensweise: Siehe Schaubild in der
Anlage). Zusatzlich sind in diesem Fall das Datum, der Name des Kindes sowie
eine Zuordnung der Erkrankung zu den Kategorien (,,Erkaltungssymptome®,
,Bauchschmerzen/Ubelkeit", ,Allgemeine Schmerzen®, Sonstiges) zu notieren, bei
der Schulleitung gesichert aufzubewahren und nach vier Wochen zu vernichten.

3.1 Personliche Hygiene- und Schutzmafinahmen
Folgende Hygiene- und Schutzmafinahmen sind zu beachten:
« Verzicht auf personliche Bertihrungen, Umarmungen und Handeschutteln.

» Handehygiene: Regelmafiig und sorgfaltig mindestens 20 Sekunden lang die
Hande mit Flissigseife waschen (siehe Empfehlungen des Robert-Koch-
Instituts www.infektionsschutz.de/haendewaschen),

¢ insbesondere vor dem Essen, nach dem Besuch der Toilette und nach dem
Aufenthalt in der Pause wenn ggf. 6ffentlich zugangliche Gegenstande
angefasst wurden.

¢ Mit den Handen nicht das Gesicht, insbesondere die Schleimhaute von Mund,
Augen und Nase, beruhren.

o Ggf. Handedesinfektion mit Desinfektionsmittel fiir den Verwaltungsbereich
bzw. Lehrerzimmer.
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« Offentlich zugingliche Gegenstinde wie Tirklinken oder Fahrstuhlknépfe
moglichst nicht mit der vollen Hand bzw. den Fingern anfassen.

o Husten- und Niesetikette beachten: Husten und Niesen in die Armbeuge und
grofdstmoglichen Abstand halten, am besten weg drehen

Um die Moglichkeit zur personlichen Hygiene zu gewahrleisten, ist dafiir Sorge zu
tragen, dass genligend Waschgelegenheiten mit Flissigseife und Einmal-
handtiichern (Papier oder Stoff) vorhanden sind. Desinfektionsmittel sind bei
griindlichen Hindewaschen mit Flissigseife nicht notwendig.

Aus Sicherheitsgriinden sollen den Schiiler*innen keine Desinfektionsmittel
unbeaufsichtigt zur Verfligung gestellt werden.

Vom standigen Tragen von Handschuhen im Alltag soll aus Hygienegriinden
abgesehen werden, weil die Gefahr der Verbreitung der Erreger durch einen
unsachgerechten Gebrauch, wie z. B. durch zu viele unvorsichtige Oberflachen-
bertihrungen, erhoht wird und die eigentlich beabsichtigte Schutzwirkung nicht
erreicht wird.

3.2 Mindestabstand und feste Gruppen

Beim Unterricht im Klassen- bzw. Kursraum sowie bei der Betreuung von Gruppen
mit fester Zusammensetzung kann von der Einhaltung des Mindestabstands von
1,50 m zwischen den Schiiler*innen abgesehen werden.

Um einer Ausbreitung von Infektionen vorzubeugen, die Zahl der bei einem Infekti-
onsfall relevanten Kontaktpersonen zu begrenzen und ggf. Infektionsketten nach-
vollziehen zu konnen, soll einer stetigen Durchmischung von Gruppen vorgebeugt
werden, indem feste Gruppen beibehalten werden. Daher ist von einer jahrgangs-
libergreifenden Durchmischung der Lerngruppen moglichst abzusehen.

In den Klassen- und Kursraumen sollen moglichst feste Sitzordnungen eingehalten
werden.

Da Lehrkrafte in der Regel in verschiedenen Lerngruppen eingesetzt sind, wird
empfohlen, dass sie einen Abstand von 1,50 m zu anderen Personen moglichst
einhalten.

Wo immer es im Schulgebaude moglich ist, soll generell auf einen Mindestabstand
von 1,50 m geachtet werden, u.a. in den Fluren, Treppenhausern, beim Pausen-
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verkauf und im Sanitarbereich, sowie bei Konferenzen, im Lehrerzimmer, bei Be-
sprechungen und Versammlungen.

Wegefiihrung mit Bodenmarkierungen und Hinweisschilder im Schulgebaude und
auf dem Schulgelande konnen helfen, eine geordnete Zufiihrung der
Schiiler*innen sowie der Lehrkrafte in die Unterrichtsraume, Pausenbereiche, zur
Mensa und in den Verwaltungstrakt zu erreichen und somit Personenansamm-
lungen zu vermeiden. Es sollte zudem darauf geachtet werden, dass vor und nach
Unterrichtsende eine angemessene Aufsicht im Eingangsbereich, in den Fluren
und ggf. auch im Wartebereich von Schul-Haltestellen sichergestellt ist.

Weiterhin werden versetzte Pausenzeiten sowie Zuordnungen von Zonen fiir feste
Gruppen auf dem Pausenhof empfohlen. Es gilt dabei zu verhindem, dass sich zu
viele Schiiler*innen zeitgleich auf dem Schulgelande und in den Sanitarraumen
befinden und eine Durchmischung von Schiilergruppen gefordert wird.

3.3 Regelungen zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung (MNB) mit
Hinweisen zu Visieren

Es gibt keine grundsatzliche Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nasen-
Bedeckung (MNB) oder einer textilen Barriere im Sinne einer MNB (sogenannte
community masks oder Behelfsmasken, z. B. Textilmasken aus Baumwolle) in den
Schulraumen, d.h. wahrend des Unterrichts- und Betreuungsbetriebs, den Bespre-
chungen und Konferenzen sowie wahrend den Pausen auf dem freien Schulgelan-
de. Das Tragen von community masks oder Behelfsmasken im Schulgebaude, d.h.
in den Fluren, Gangen, Treppenhdusern, im Sanitarbereich, beim Pausenverkauf
sowie in der Mensa, im Verwaltungsbereich und Lehrerzimmer (jeweils nicht am
Tisch!) ist dagegen verpflichtend. Das Risiko, eine andere Person uber eine Tropf-
cheninfektion in geschlossen Gebaudeteilen anzu stecken, kann so verringert
werden (Fremdschutz). Daher darf das Tragen einer MNB, eines MNS, einer FFP2-
Maske (ohne Ventil) oder eines Visiers auch in den Klassenraumen nicht untersagt
werden. Regelungen zur personlichen Schutzausstattung fiir vulnerable Personen
werden gesondert getroffen.

Auch beim Tragen einer MNB ist unbedingt darauf zu achten, dass die vorge-
gebenen Hygienevorschriften eingehalten werden. Die MNB muss richtig tiber
Mund, Nase und Wangen platziert sein. Kommt es wahrend des Tragens zum
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Kontakt der Hande mit haufig beriihrten Oberflaichen, miissen vor der Abnahme
der MNB unbedingt zuerst die Hande griindlich mit Seife gewaschen werden. Erst
dann sollte man den Mundschutz abnehmen und ihn so aufhangen, dass er nichts
berihrt und gut trocknen kann, wenn er wieder getragen werden soll.

Die MNB sollte auf keinen Fall mit ungewaschenen Handen an der Innenseite,
sondern am besten nur an den Bandemn beruhrt werden. Das gilt vor allem bei
einer mehrfachen Anwendung des Notbehelfs. Eine mehrfach verwendbare MNB
sollte so haufig wie moglich in der Waschmaschine bei 60 Grad mit herkémm-
lichem Voll-Waschmittel gewaschen werden. Eine MNB darf mit keiner anderen
Person geteilt werden.

Fin Merkblatt mit ausfiihrlichen Informationen lber verschiedene Arten von MNBs,
deren jeweilige Schutzfunktion, welche wann empfohlen wird und was beim
Tragen zu beachten ist, ist unter www.infektionsschutz.de/fileadmin/
infektionsschutz.de/Downloads/Merkblatt-Mund-Nasen-Bedeckung.pdf zu
finden.

Visiere/Gesichtsschilde entsprechen nach aktueller Einschatzung nicht der Fremd-
schutzwirkung einer MNB und sind in dieser Funktion daher nur zu verwenden,
wenn z.B. aus medizinischen Griinden eine MNB nicht getragen werden kann. In-
formationen zu hierzu haufig gestellten Fragen sind auf den FAQ-Seiten des RKI
unter www.rki.de/SharedDocs/FAQ/NCOV2019/gesamt html abrufbar.

Visiere/Gesichtsschilde in Kombination mit einer MNB oder eines MNS sind als Er-
ganzung zum Schutz des Gesichts - insbesondere der Augen - vor Spritzern als
sinnvoll zu werten. Selbstverstandlich konnen fiir diesen Bedarf ebenfalls Schutz-
brillen zum Einsatz kommen.

Die Regelungen zum Hygieneschutz und insbesondere zum Tragen einer MNB sind
ausfiihrlich auch im Unterricht durch die Lehrkrafte zu behandeln. Geeignete Mate-
rialien flir die unter schiedlichen Altersstufen und in unterschiedlichen Sprachen
stehen im Internet auf den Seiten der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Auf
klarung (BZgA) unter www.infektionsschutz.de/coronavirus/
bildungseinrichtungen.html! zur Verfigung.
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4.Raumhygiene
4.1 Liiften

Um insbesondere eine Tropfcheninfektion bzw. eine Infektion durch Aerosole zu
vermeiden, ist das regelmaflige und richtige Liften, um den regelmafligen Aus-
tausch der Raumluft zu garantieren, besonders wichtig. Mehrmals taglich, mindes-
tens nach jeder Unterrichtsstunde (45 Minuten), ist eine Stofiluftung bzw. Querliif-
tung durch vollstandig ge6ffnete Fenster (iber mehrere Minuten vorzunehmen. Eine
Kippluftung ist weitgehend wirkungslos, weil durch sie kaum Luft ausgetauscht
wird.

Ist eine Stofiliftung oder Querliftung nicht moglich, weil z.B. die Fenster nicht
vollstindig ge6ffnet werden kénnen, muss durch langere Liftungszeit und Offnen
von Tiiren ein ausreichender Luftaustausch ermoglicht werden. Raume, ohne zu
offnende Fenster und raumlufttechnische Anlagen ohne oder mit zu geringer
Frischluftzufuhr, sind fir den Unterrichts —und Schulbetrieb nicht geeignet.

4.2 Mensa/Pausenverkauf

Bei der Essensausgabe sind die geltenden Hygienestandards sowie der Infektions-
schutz (Abstandsregeln bzw. Schutzmafinahmen wie Kontaktsperre und/oder
MNB) durch den Anbieter zu gewahrleisten.

4.3 Sanitarbereich

Ansammlungen von Personen im Sanitarbereich sind zu vermeiden. Wahrend den
Pausen sollte daher eine angemessene Aufsicht im Bereich der Toiletten sowie im
Zugangsbereich gewahrleistet sein.

In allen Toilettenraumen miissen jederzeit ausreichend Flussigseife und Einmal-
handtticher (Papier oder Stoff) zur Verfiigung stehen. Fiir gebrauchte Papierhand-
ticher mussen entsprechende Auffangbehalter vorgehalten werden.

5.Reinigung

Die DIN 77400 (Reinigungsdienstleitungen Schulgebaude - Anforderungen an die
Reinigung) ist Grundlage des vom Schultrager zu erstellenden Reinigungsplans fur
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die Schule. Darliber hinaus hat das Robert Koch-Institut entsprechende Empfeh-
lungen herausgegeben: www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/
Reinigung_Desinfektion.html

Generell nimmt die Infektiositat von Coronaviren auf unbelebten Oberflachen in
Abhangigkeit von Material- und Umweltbedingungen wie Temperatur und
Feuchtigkeit rasch ab. Nachweise (iber eine Ubertragung durch Oberflichen im
offentlichen Bereich liegen bisher nicht vor.

Dennoch steht in der Schule die Reinigung von Oberflichen im Vordergrund. Dies
gilt auch fiir Oberflachen, welchen antimikrobielle Eigenschaften zugeschrieben
werden. Auch hier sollen Sekrete und Verschmutzungen mechanisch entfernt
werden.

Im Gegensatz zur Reinigung wird eine routinemaflige Flachendesinfektion in
Schulen auch in der jetzigen COVID-Pandemie durch das RKI nicht empfohlen. Hier
ist die angemessene Reinigung das Verfahren der Wahl. Eine Zwischenreinigung
der Raume bei einer wechselnden Raumbelegung von Schiilergruppen an einem
Tag ist in der Regel grundsatzlich nicht notwendig.

Wird eine Desinfektion im Einzelfall als notwendig erachtet, so sollte diese generell
als Wischdesinfektion durchgefiihrt werden. Eine Spriihdesinfektion, d.h. die
Benetzung der Oberfliche ohne mechanische Einwirkung, ist weniger effektiv und
auch aus Arbeitsschutzgriinden bedenklich, weil Desinfektionsmittel eingeatmet
werden konnen. Auch Raumbegasungen zur Desinfektion sind hier grundsatzlich
nicht angezeigt.

Folgende Areale sollten besonders griindlich und in stark frequentierten Bereichen
nach Moglichkeit taglich gereinigt werden:

o Tirklinken und Griffe (z.B. Schubladen- und Fenstergriffe) sowie der Umgriff
der Turen,

« Treppen- und Handlaufe,
« Lichtschalter,
e Tische

Den Schulen werden zur Reinigung von z. B. Telefonen und weiteren
Griffbereichen, wie z. B. Computermausen und Tastaturen oder Tablets, geeignete
Reinigungsmaterialien zur Verfligung gestellt.
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In den Waschraumen muss darauf geachtet werden, dass nasse Fufibéden oder
gar Wasserlachen, die durch das haufige Hindewaschen evtl. auftreten kénnen,
vermieden werden (Unfallgefahr). Gegebenenfalls muss haufiger gewischt werden.

Toilettensitze, Armaturen, Waschbecken und Fuf3boden sind taglich zu reinigen.
Bei Verschmutzungen mit Fakalien, Blut oder Erbrochenem ist nach Entfernung der
Kontamination eine prophylaktische Scheuer-Wisch-Desinfektion mit einem Des-
infektionsmittel getrankten Einmaltuch erforderlich. Dabei sind Arbeits-
gummihandschuhe zu tragen. Gegebenenfalls sind Wickelauflagen unmittelbar
nach Nutzung zu desinfizieren.

Eine Reinigung des gesamten Sanitarbereichs sollte mindestens taglich erfolgen.

6.Infektionsschutz im Fachunterricht

Sport- und Musikunterricht bzw. Bewegungsangebote konnen unter Beachtung
der Auflagen des Infektionsschutzes und der Hygieneregeln grundsatzlich
stattfinden.

Kommt es im Fachunterricht zu hohen respiratorischen Aktivitaten (z. B. Sprech-
tibungen, theatrale Ubungen, praktische Anteile im Darstellenden Spiel, Spielen
von Musikinstrumenten, Singen, Tanziibungen, intensive korperliche Aktivitaten)
muss auf eine intensive Durchliiftung des Raums geachtet werden. Die zeitweise
Bildung kleinerer fester Gruppen von z. B. etwa 10 Personen, die Einhaltung einer
Abstandsregelung oder das Tragen einer Mund-Nase-Bedeckung bzw. eines Visiers
(wenn z.B. aus medizinischen Griinden das Tragen einer MNB/eines MNS/einer
FFP2-Maske nicht moglich ist) fiir voriibergehende Ubungseinheiten kénnen zum
Infektionsschutz beitragen.

Unterricht bzw. Ubungseinheiten im Freien bieten sich vor allem bei gutem Wetter
an.

6.1 Regelungen fiir den Sportunterricht

Schwimm- und Sportunterricht kann grundsatzlich nach der Stundentafel und
gemaf den Lehrplinen durchgefiihrt werden und soll in festen Ubungsgruppen
stattfinden. Eine Maskenpflicht und ein grundsatzliches Abstandsgebot wahrend
des Unterrichts bestehen nicht.
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Eine moglichst kontaktfreie Umsetzung von Mannschaftssportarten innerhalb der
festen Ubungsgruppe ist gestattet.

Bei der praktischen Umsetzung von Ubungen bzw. bei Sportarten, die mit
intensiver respiratorischer Aktivitat einhergehen, wie z. B. Joggen, ist auf das
Einhalten von ausreichenden Abstanden bzw. die versetze Positionierung der
Schiler*innen zur Vermeidung sog. Windschatteneffekte bei der Ausiibung zu
achten.

Der Unterricht im Freien ist dem Hallensport vorzuziehen. Bei Nutzung der Sport-
halle soll auf eine gute Raumliftung und die Nutzung der gesamten Sportfliche
geachtet werden. Benutzte Gerate sind vor und nach dem Gebrauch durch die
Ubungsgruppe mittels Wischdesinfektion zu reinigen. Wenn Gerite z. B. bei
Ballsportarten oder beim Geratturnen, von mehreren Personen benutzt werden
sollen, ist vorheriges griindliches Handewaschen wichtig.

In den Umkleidekabinen gilt Maskenpflicht und die Abstandsregelung von grund-
satzlich 1,50 m. Versetzte und kurze Umkleidezeiten sowie eine reduzierte Anzahl
von Schiilergruppen in den Umkleideraumen sind zu empfehlen.

6.2 Regelungen fiir den Musikunterricht

Der Musikunterricht kann grundsatzlich nach der Stundentafel gemaf3 den Lehr-
plianen sowie in festen Ubungsgruppen stattfinden. Eine Maskenpflicht und ein
Abstandgebot wahrend des Unterrichts bestehen nicht. Fur Orchester- und Chor-
unterricht gelten folgende zusatzliche Regelungen:

Orchester- und Chorproben sollen moglichst in grof3en und gut beliiftbaren Rau-
men stattfinden. Eine intensive Durchliiftung soll etwa alle 15 Minuten stattfinden.
Bei gutem Wetter ist das Proben im Freien vorzuziehen.

Fur das Musizieren, das grundsatzlich Bewegungen im Raum erfordert, ist ein
Abstand von mindestens 1,50 m, beim Singen ein Abstand von mindestens 2,00 m
einzuhalten. Bei verschiedenen Instrumenten, die bekanntermajfien eine besondere
Belastung mit Aerosolen hervorrufen (z.B. Querflote) sind ggf. angepasste
Abstandsregelungen einzuhalten.

Entsprechende Hygiene- und Infektionsschutzmajfdnahmen orientieren sich am
Hygienerahmenkonzept fiir den Proben- und Ubebetrieb von Theatern, Opern- und
Konzerthausern sowie fiir andere Einrichtungen und Vereine oder Gruppierungen,
die Auffuhrungen veranstalten sowie den Veranstaltungsbetrieb

17



(https://corona.saarland.de/DE/service/downloads/_documents/
dld_hygienemassnahmen-proben-veranstaltungsbetrieb. html)

Wenn moglich sollten eigene Musikinstrumente und Reinigungsmoglichkeiten mit-
gebracht werden. Alle Instrumente sind nach Gebrauch zu saubern. Bei Blasinstru-
menten ist zusatzlich das Kondenswasser in einem verschliefbaren Behalter abzu-
fangen. Die sorgfaltige Hindehygiene nach dem Unterricht ist obligatorisch.

7. Konferenzen, Besprechungen und Versammlungen

Konferenzen, Besprechungen und Versammlungen vor Ort sind auf das notwen-
dige Maf zu begrenzen und unter Einhaltung der Hygieneregeln und des
Infektionsschutzes durchzufiihren. Dabei soll auf einen Mindestabstand von
1,50 m und eine MNB (nicht am Platz!) geachtet werden. Telefon- oder
Videokonferenzen sind zu bevorzugen.

8. Schiilerbeforderung im freigestellten Schiilerverkehr

Regelungen zur Pflicht, eine MNB im o6ffentlichen Raum, z. B. beim Schiilertrans-
port in Bussen und Bahnen zu tragen, bleiben unberihrt.

Beim gesonderten Transport von Schiiler*innen, z. B. im Bereich der Forderschulen
oder der inklusiv an Regelschulen beschulten Schiiler*innen soll auf das Tragen
einer Mund-Nasen-Bedeckung bzw. eines Visiers (wenn z.B. aus medizinischen
Griinden das Tragen einer MNB nicht moglich ist) geachtet werden.

Ist das Kind aus medizinischen Grinden oder verhaltensbedingt nicht in der Lage,
eine Mund-Nasen-Bedeckung oder eine Visier zu tragen, kann von einer Trage-
pflicht abgesehen werden. In diesen Fallen wird empfohlen, auf die Beférderung
fester Gruppen zu achten.

Berlihrungen mit anderen Personen sind moglichst zu vermeiden.

Eine Wischdesinfektion des Fahrzeuges soll nach dem Schiilertransport stattfin-
den, wenn es bei den Schiiler*innen ohne MNB zu Hustenanfillen, Speichelfluss
u. a. wahrend des Transports gekommen ist.
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9. Schutz von Personen

Aufgrund der aktuellen Infektionslage sind alle Lehrkrafte, soweit sie dienstfahig
und nicht beurlaubt oder aus anderen berechtigten Griinden, wie z.B. Elternzeit
freigestellt sind, grundsatzlich zum Dienst in ihrer jeweiligen Dienststelle verpflich-
tet.

Durch Einhaltung der vorgegebenen Infektionsschutz- und Hygienemafinahmen
gilt es, die eigene und andere Personen zu schiitzen.

Soweit im Rahmen der dienstlichen Aufgabenstellung der Mindestabstand, dort
wo er gefordert wird, zu Schiiler*innen nicht eingehalten werden kann, gilt
Folgendes:

o Allen Lehrkraften werden auf Wunsch MNBs bzw. chirurgische Masken
(Mund-Nasen-Schutz, MNS) zur Verfligung gestellt.

o Da esvor allem jungen Schiiler*innen haufig schwer fillt, Abstande zu den
Lehrkraften konsequent einzuhalten, konnen Lehrkrafte auf Antrag und aus
Vorsorgegriinden einmalig ein Gesichtsvisier erhalten. Fur die Instandhaltung
und Reinigung sind sie selbst verantwortlich.

o Lehrkrafte und padagogische Fachkrafte an Forderschulen und im inklusiven
Unterricht, die in der Forderpflege eingesetzt sind, wird entsprechend dem
Bedarf die erforderliche PSA zur Verfligung gestellt.

 Fur Situationen (z. B. in Forderschulen), bei denen es regelmafiig
schiilerbedingt unausweichlich zu Nahe in Form von Pflege oder
notwendigem Korperkontakt kommt, miissen ausreichende
Hygieneausstattungen vorgehalten werden.

« FEine angemessene PSA ist bei der Ausfiihrung von Aktivitaten, bei denen von
einer erhohten exspiratorischen Tatigkeit oder einer erhéhten Tropfchen-
konzentration auszugehen ist, insbesondere bei der Unterstiitzung der Nah-
rungsaufnahme, zu tragen.

» Weitergehende Hinweise, die bei der Erganzung des schuleigenen Hygiene-
plans hinsichtlich pflegerischer Tatigkeiten berticksichtigt werden konnen,
sind unter www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/
Alten_Pflegeeinrichtung_Empfehlung.pdf?__blob=publicationFile dargestellt.
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10

Lehrkrifte als Risikopersonen

Verbindliche Regelungen zum Umgang mit Lehrkradften und Schiiler*innen als

Risikopersonen sind im Rundschreiben vom 02.07.2020 den Schulen mitgeteilt

worden. Wesentliche Aspekte sind z. B.:

Aufgrund der aktuellen Infektionslage sind als vulnerabel anerkannte (s.u.)
Lehrkrafte zum Dienst im Prasenzunterricht verpflichtet.

Das Vorliegen eines erhohten Risikos fiir einen schweren Krankheitsverlauf
im Rahmen der COVID-19-Pandemie und die dadurch bedingte besondere
Schutzbedlirftigkeit einer Lehrkraft ist in jedem Fall durch Vorlage einer ent-
sprechenden drztlichen Bescheinigung (gemafi vorgegebenem Formular) zu
belegen.

Einer durch eine arztliche Bescheinigung nachgewiesenen besonderen
Schutzbedlirftigkeit wird grundsatzlich durch Ausstattung mit einer
Personlichen Schutzausristung (PSA) durch das MBK als Arbeitgeber
Rechnung getragen. Diese PSA besteht in der Regel aus einer FFP2-Maske
(ohne Ventil) bzw. - als Erganzung einer MNB oder falls eine MNB/ein MNS
oder eine FFP2-Maske z.B. aus medizinischen Griinden nicht getragen werden
kann - einem Visier.

Davon unbertiihrt bleibt die Méglichkeit einer Lehrkraft, sich vom zustandigen
arbeitsmedizinischen Dienst (bei Schulen in 6ffentlicher Tragerschaft der
B-A-D) beraten zu lassen, der dann ggf. auch eine individuelle Empfehlung fir
eine angemessene PSA abgeben wird.

Als vulnerabel anerkannte Lehrkrafte sind verpflichtet, ihre PSA zumindest im
Prasenzunterricht und darliber hinaus bei allen Gelegenheiten zu tragen, bei
denen nicht nur einzelne Personen anwesend sind und Abstande nicht immer
eingehalten werden kénnen (z.B. auf dem Schulhof). Betroffene Lehrkrafte
sollten sich auch im privaten Bereich angemessen schiitzen.

Nach einer Tragedauer der FFP2-Maske von ca. 75 Minuten ist nach
Moglichkeit eine Erholungszeit ohne Maske von ca. 30 Minuten einzuhalten
(DGUV-Regel 112-190 ,Benutzung von Atemschutzgeraten®).

Wenn in Einzelfillen der Infektionsschutz fiir einen Unterrichtseinsatz in der

Schule auch nach individueller Beratung der vulnerablen Lehrkraft durch den

arbeitsmedizinischen Dienst nicht moglich ist, ist diese Lehrkraft fiir schulische

Tatigkeiten, u. a. fiir Aufsichten wahrend Prifungen und Leistungsnachweisen und
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wahrend ihrer Heimarbeit fiir das Lernen von zuhause einzusetzen. Bei Tatigkeiten
in der Schule sind fiir diese Lehrkrafte (iber das ubliche (z. B. MNB bzw. Maske)
hinausgehende Schutzmafinahmen wie z. B. erweiterte Abstande oder
kontaktarme Wegefiihrung zu treffen.

11. Schiiler*innen als Risikopersonen

Alle Schiiler*innen sollen ihrer Schulpflicht grundsatzlich im Unterricht in der
Schule nachkommen. Gleichzeitig muss ihrem Gesundheitsschutz héchster
Stellenwert beigemessen werden.

Aufgrund der Vielfalt der denkbaren Krankheitsbilder mit unterschiedlichen Aus-
pragungen kann die individuelle Risikobewertung eines Schulbesuchs vor Ort
immer nur von einem Arzt bzw. einer Arztin vorgenommen werden. Wird von
Erziehungsberechtigten oder volljahrigen Schiiler*innen die Befreiung vom
Prasenzunterricht verlangt, ist dies nur dann zu genehmigen, wenn ein entspre-
chendes arztliches Attest vorgelegt wird.

Auch bei Schiiler*innen, von denen ggf. in der Schule bekannt ist, dass eine ent-
sprechende Vorerkrankung vorliegt, erfolgt die Befreiung von der Prasenzpflicht
ausschliefilich auf Wunsch der Betroffenen und nach Vorlage eines arztlichen
Attestes.

Im Falle der Befreiung von der Prasenzpflicht erfiillen diese Schiiler*innen ihre
Schulpflicht durch die Wahrmehmung der hauslichen Lernangebote durch die
Schule im Lernen von zuhause, das dem Prasenzunterricht gleichsteht.

Die Befreiung von der Prasenzpflicht ist von der Schule zu dokumentieren.

Dessen ungeachtet nehmen die von der Prasenzpflicht im Unterricht befreiten
Schiler*innen an schriftlichen bzw. mindlichen Priifung sowie an der Durchfiih-
rung von Leistungsnachweisen oder Kursarbeiten in der Schule unter Einhaltung
der entsprechend angepassten Schutzmafinahmen teil.

Den vulnerablen Schiiler*innen wird dazu ein separater Prifungsraum zur
Verfugung gestellt. Fur sie sollten Raume vorgehalten werden, die es ermdoglichen,
dass die betroffenen Schiiler*innen keinen langen Weg durch das Gebaude haben
und moglichst niemanden begegnen.

Die vulnerablen Personen sollen bei miindlichen Prifungen durch einen moglichst
grofien Abstand zu den Priiferinnen und Priifern, ggf. mit einer Kontaktsperre tiber

21



eine Plexiglasscheibe, geschiitzt werden. Gegebenenfalls sollten die Priiferinnen
und Prifer eine Mund-Nasen-Bedeckung als Fremdschutz tragen. Weitere
Personen als Priifer*innen bzw. Aufsicht und zu priifende Person diirfen nicht im
Raum anwesend sein.

12. Erste Hilfe

Insbesondere bei Mafinahmen der Ersten Hilfe kann der Abstand nicht eingehalten
werden. Hierfiir sind aufier den lblichen Erste-Hilfe-Materialien geeignete Schutz-
masken (zwei bis drei Mund-Nase-Schutz/chirurgische Maske sowie mindestens
eine FFP2-Maske), Schutzbrillen sowie Einmalhandschuhe und eine
Beatmungsmaske als Beatmungshilfe fiir die Atemspende bei der Reanimation im
Notfallkoffer vorzuhalten, die nach der Verwendung entsprechend ersetzt werden.

Fur die Ausstattung des Notfallkoffers und den Ersatz verbrauchter Materialien ist
der Schultrager zustandig.

Der/Die Ersthelfer/-in soll eine FFP2-Maske sowie Einmalhandschuhe zum Eigen-
schutz tragen. Im Fall einer Atemspende ist eine Beatmungshilfe (Taschenmaske)
Zu nutzen.

13. Dokumentation, Nachverfolgung und Testung

13.1 Dokumentation

Die Nachverfolgung und das Unterbrechen der Infektionsketten sind entscheidend
flir eine erfolgreiche Bekampfung der Pandemie. Bei Verdachts- und Infektions-
fallen sollten die Gesundheitsamter durch folgendes Dokumentationsmanagement
unterstiitzt werden:

o Regelhaftes Dokumentieren der Anwesenheit in den Klassen- und Kursbui-
chemn

o Dokumentation von individueller Forderung mit engem Kontakt zu
Schiiler*innen z. B. im Rahmen der Inklusion, Sprachforderung

« Tagliche Dokumentation der Anwesenheit des in der Schule eingesetzten
Personals
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o Tagliche Dokumentation der Anwesenheit weiterer Personen tiber Namens-
und Telefonlisten im Sekretariat (z. B. Erziehungsberechtigte, auf3erschulische
Partner, Fachleiter*innen, Vertreter*innen der Schulaufsichtsbehorde, der
Fortbildung, Schultrager, Handwerker)

13.2 Corona-Warn-App

Die Corona-Warn-App - als freiwilliges und kostenloses Angebot der Bundesregie-
rung - hilft, Infektionsketten schneller zu unterbrechen und die Pandemie einzu-
dammen. Die App informiert den Nutzer bzw. die Nutzerin, wenn Kontakt mit
nachweislich coronapositiv getesteten Personen vorlag.

Die Nutzung der App wird allen am Schulleben Beteiligten empfohlen. Nahere
Informationen findet sich unter www.bundesregierung.de/breg-de/themen/
corona-warn-app.

13.3 Testmoglichkeiten fiir Lehrkrifte auf eine Infektion mit SARS-CoV-2

Im Schuljahr 2020/21 besteht fur landesbedienstete Lehrkrafte grundsatzlich die
Moglichkeit, sich auch ohne vorliegende Symptome und unabhangig von einer
durch das RKI definierten Indikation auf COVID-19 testen zu lassen. Anfallende
Kosten werden vom Dienstherm tibernommen. Uber die Verfahrensweise erfolgt
eine gesonderte Mitteilung.

Um Aussagen zum Infektionsgeschehen in Schulen und KITAs treffen zu konnen,
wird zurzeit gemeinsam mit der Universitat des Saarlandes und dem Universitats-
klinikum des Saarlandes eine Teststudie geplant. Uber die Modalitiaten der freiwilli-
gen Teilnahme und den Ablauf der Studie wird gesondert informiert.

14. Vorgehensweise bei Verdacht auf eine Corona-Infektion
14.1 Meldepflicht

Aufgrund der Coronavirus-Meldepflichtverordnungi. V.m. § 8 und § 36 des
Infektionsschutzgesetzes (IfSG) sind sowohl der Verdacht einer Erkrankung als
auch das Auftreten von COVID-19 Fillen in Schulen dem Gesundheitsamt zu
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melden. Eine Benachrichtigungspflicht besteht nicht, wenn der Leitung der Schule
ein Nachweis darliber vorliegt, dass die Meldung des Sachverhalts bereits erfolgt
ist.

14.2 Informationen liber die Vorgehensweise in Verdachtsfillen

Erste Krankheitszeichen einer Infektion mit dem neuartigen Coronavirus sind
Husten, Schnupfen, Halskratzen und Fieber. Einige Betroffene leiden zudem an
Durchfall oder Geruchs- und Geschmacksverlust. Zeigen sich bei Lehrkraften oder
bei Kindern und Jugendlichen diese Krankheitszeichen, besteht haufig
Unsicherheit welche Maf3inahmen zu treffen sind und welche Rolle die Schule hat.

Wichtig zum Verstandnis ist die Unterscheidung zwischen Kontaktpersonen der
Kategorie I und der Kategorie II:

Kontaktpersonen sind Personen mit einem Kontakt zu einem bestatigten Fall von
COVID-19 ab dem 2. Tag vor Auftreten der ersten Symptome.

Kontaktpersonen der Kategorie I mit engem Kontakt (“héheres" Infektionsrisiko):

o Personen mit kumulativ mindestens 15-minitigem Kontakt von Angesicht zu
Angesicht (face-to-face), z.B. im Rahmen eines Gesprachs. Dazu gehoren z. B.
Personen aus Lebensgemeinschaften im selben Haushalt.

o Personen mit direktem Kontakt zu Sekreten oder Korperflussigkeiten,
insbesondere zu respiratorischen Sekreten eines bestatigten COVID-19-Falls,
wie z.B. Kissen, Kontakt zu Erbrochenem, Mund-zu-Mund Beatmung,
Anhusten, Anniesen, etc.

o Personen, die aerosolbildenden Mafinahmen ausgesetzt sind.

o Medizinisches Personal mit Kontakt zum bestatigten COVID-19-Fall im
Rahmen von Pflege oder medizinischer Untersuchung (weniger als 2m), ohne
verwendete Schutzausristung.
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Kontaktpersonen der Kategorie II (geringeres Infektionsrisiko)
Beispielhafte Konstellationen:

e Personen, die sich im selben Raum wie ein bestatigter COVID-19-Fall
aufhielten, z.B. Klassenzimmer, Arbeitsplatz, jedoch keinen kumulativ
mindestens 15-minlitigen Gesichts- (,face-to-face“) Kontakt mit dem COVID-
19-Fall hatten.

« Familienmitglieder, die keinen mindestens 15-miniitigen Gesichts- (oder
Sprach-) kontakt hatten.

e Medizinisches Personal, welches sich ohne Verwendung addaquater
Schutzbekleidung im selben Raum wie der bestatigte COVID-19-Fall aufhielt,
aber eine Distanz von 2 Metern nie unterschritten hat.

Die im Anhang dargestellten Schemata mit haufiger vorkommenden
Fallkonstellationen soll den moglichen Ablauf bei einem Verdachtsfall erklaren
und den Schulen auf diese Weise grofiere Handlungssicherheit beim Umgang mit
Verdachtsfallen geben.
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Anlage: Ablauf bei einem Verdachtsfall

1. Schiiler*inin der
Schule mit ein-
schlagigen
Krankheits-
symptomen.

Schule infor-
miert die Eltern und
bittet sie, ihr Kind
abzuholen und ei-
nem Arzt/einer Arz-
tin vorzustellen
(vorher in der Praxis
anrufen).

Eltern holen ihr Kind
nicht ab: Kind bleibt
bis Ende des Unter-
richts in einem ge-
sonderten Raum.
Schule spricht Be-
suchsverbot bis
Symptomfreiheit
aus.

2. Lehrkraft mit ein-
schlagigen
Krankheits-
symptomen.

Lehrkraft bleibt
zuhause bzw. geht
umgehend nach
Hause und nimmt
Kontakt zu einem
Arzt/einer Arztin auf
(vorher in der Praxis
anrufen).

3. Eltern melden ihr
Kind mit ein-
schlagigen
Krankheits-
symptomen vom
Unterricht ab.

Kind bleibt
zuhause; Schule
bittet die Eltern, ihr
Kind einem Arzt/
einer Arztin vorzu-
stellen und dabei
vorher in der Praxis
anzurufen.

4

Arzt/Arztin entscheidet, ob ein Test
durchgefiihrt wird und stellt ggf. eine
Uberweisung fiir eine Testung aus.

Bis das Ergebnis vorliegt, bleibt die ge-
testete Person vorsorglich zu Hause.
Flr eventuelle Kontaktpersonen der
getesteten Person ist ein Zuhause blei-
ben nicht erforderlich.

Eltern stellen ihr
Kind nicht einem
Arzt/einer Arztin
vor:

Schule spricht Be-
suchsverbot bis
Symptomfreiheit
aus.

Keine eigenstandi-
gen Mafinahmen
durch die Schule
erforderlich!
Eventuelle Vorgaben
des Gesundheitsam-
tes abwarten!

Z

Ergebnis positiv: Ge-
sundheitsamt und
Arzt/Arztin werden
vom Testlabor direkt
informiert (ca. 1 bis
2 Tage ab Probenah-
me) me)

Ergebnis negativ:

Arzt/Arztin wird vom
Testlabor informiert
und informiert Pati-
ent/in (ca. 2 bis 4
Tage ab Probenah-

Keine weiteren
Majfinahmen erfor-
derlich; Person
bleibt ggf. bis zur
Genesung mit
Krankmeldung zu
Hause.

Das zustandige Gesundheitsamt informiert die Testperson und ordnet weitere Mafinahmen, z. B.

Quarantane an.

Es bittet die infizierte Person um Angabe ihrer Kontaktpersonen. Es bewertet die Umstinde des
Kontaktes (z.B. mit/ohne Maske, mit/ohne Abstand, 15 Minuten face-to-face-Kontakt ohne Mas-
ke, selber Haushalt). Kommen Personen aus der Schule als Kontaktpersonen in Frage, priift das
Gesundheitsamt in der Schule. Die Schulleitung unterstiitzt das Gesundheitsamt dabei.

Es informiert alle Personen, bei denen eine Infektion als wahrscheinlich angesehen wird
(Kategorie I = mit engem Kontakt = "hoheres" Infektionsrisiko). Es ordnet fiir diese K I-Personen
entsprechende Mafinahmen an.
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Ein weiterer haufig vorkommender Fall wird im Ablaufschema unten dargestellt:

Eine Lehrkraft oder ein/e Schiiler/in, war in Kontakt zu einer Verdachtsperson, die
spater positiv getestet wird. In diesem Fall nimmt das Gesundheitsamt Kontakt auf
zu allen Personen, die es als K I-Kontakte einstuft. Zu Kontaktpersonen mit gerin-
gerem Risiko wird nicht Kontakt aufgenommen. Eigenstandige Mafinahmen der

Schule sind nicht erforderlich.

Person A mit ein-
schlagigen Krank-
heits-symptomen
(nicht Lehrkraft, nicht
Schiiler/in)

Person B (z. B. Lehr-
kraft, Schiiler/in) mit

‘ Kontakt zu Person A

(z. B. selber Haus-
halt)

E——

Person C (z. B. Lehr-
kraft, Schiiler/in) mit
Kontakt zu Person B
(nicht betroffen!)

Keine eigenstiandigen Mafinah-
men durch die Schule erfor-

derlich!

Abwarten, bis sich das Ge-
sundheitsamt ggf. meldet.

Testergebnis positiv:
Gesundheitsamt und
Arzt/Arztin werden
vom Testlabor di-
rekt informiert (ca. 1
bis 2 Tage ab Proben-
ahme)

Gesundheitsamt kontaktiert Person A

Deren Kontaktpersonen werden vom Gesundheitsamt ein-

gestuft:

oder

K II = geringeres Risiko
Kontaktaufnahme mit K I-Personen und Anordnung von

Mafinahmen

Keine Kontaktaufnahme mit K II-Personen durch das Ge-

sundheitsamt.

— K I = engerer Kontakt = ,hoheres “Infektionsrisiko*
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