Vierzehnte Verordnung
tiber MalRnahmen zur Eindammung der Ausbreitung des neuartigen Coronavirus
SARS-CoV-2 in Sachsen-Anhalt
(Vierzehnte SARS-CoV-2-Eindammungsverordnung — 14. SARS-CoV-2-EindV).

Begrundung
Zweck des Infektionsschutzgesetzes ist es, Ubertragbaren Krankheiten beim Menschen vor-
zubeugen, Infektionen friihzeitig zu erkennen und ihre Weiterverbreitung zu verhindern. Ge-
mal § 32 Satz 1 des Infektionsschutzgesetzes kann die Landesregierung MaRnahmen nach
§ 28 Abs. 1 Satz 1 und 2 in Verbindung mit § 28a des Infektionsschutzgesetzes durch Ver-
ordnung fiir das ganze Land regeln.
Durch den vorherrschenden Ubertragungsweg von SARS-CoV-2 (Trépfchen), z. B. durch
Husten, Niesen oder teils mild erkrankte oder auch asymptomatisch infizierte Personen,
kann es zu Ubertragungen von Mensch zu Mensch kommen. Ubertragungen kommen im pri-
vaten und beruflichen Umfeld, aber auch bei Veranstaltungen und Ansammlungen von Men-
schen vor. GroRere Ausbriiche wurden im Zusammenhang mit Gottesdiensten, privaten Fei-
ern oder beengten Arbeitsstétten (z. B. Fleischverarbeitungsbetrieben) beschrieben, bei de-
nen der Abstand von 1,5 Metern zwischen den Personen nicht eingehalten wurde bzw. nicht
eingehalten werden konnte. Die Bekampfung der Ausbreitung von SARS-CoV-2 stellt fur
Sachsen-Anhalt die grof3te Herausforderung seit seiner Wiedergriindung vor 30 Jahren dar.
Das Pandemiegeschehen machte umfangreiche Eindammungsmafnahmen zum Schutz der
Gesundheit aller Menschen und zur Vermeidung einer Uberlastung des Gesundheitssystems
erforderlich.
Zur Vermeidung einer akuten nationalen Gesundheitsnotlage ist es weiterhin erforderlich,
durch eine befristete Reduzierung der Kontakte in der Bevoélkerung und weiteren Schutz-
mafnahmen insgesamt das Infektionsgeschehen aufzuhalten und zu senken. Ohne Be-
schrankungen wiirde die Zahl der Infizierten schnell wieder ansteigen und damit unweigerlich
zu einer Uberforderung des Gesundheitssystems fiihren. Zudem wiirde die Zahl der schwe-
ren Verlaufe und der Todesfélle wirde erheblich ansteigen. Die Zahl der Infektionen liegt
derzeit bundesweit bei Uber 3,7 Millionen. Wahrend sich die Zahl der Neuinfektionen tber ei-
nen langen Zeitraum auf hohem Niveau befand, ist sie zwischenzeitlich landes- und bundes-
weit deutlich gesunken. Aktuell ist auch die Zahl der intensivpflichtigen Patientinnen und Pa-
tienten rtcklaufig. Gleichwohl wird die Corona-Pandemie das Leben auf absehbare Zeit wei-
ter beeinflussen. Dies gilt insbesondere aufgrund der erhdhten Gefahr durch Mutationen des
Coronavirus mit veranderten Eigenschaften, wie insbesondere die Varianten B.1.1.7 (,Al-
pha“), B.1.351 (,Beta“), P.1 (,Gamma®) und B.1.617.2 (,Delta“, ,Kappa“), welche als besorg-

niserregend eingestuft wurden. Es ist davon auszugehen, dass neben witterungsbedingten



Einflissen auch die fortschreitende Impfkampagne dazu beitragen wird, dass weitere pande-
miebedingte Einschrankungen in naher Zukunft entbehrlich werden. Seit Ende Dezember
wird gegen das SARS-CoV-2-Virus geimpft. Die Impfkampagne macht gute Fortschritte. In
Sachsen-Anhalt haben bereits 45,7 v.H. der hier lebenden Menschen mindestens eine Impf-
dosis erhalten. Vollstandig geimpft sind bereits 25,7 v.H.

Die erforderliche Grundimmunitat der Gesamtbevdlkerung wird jedoch noch nicht so schnell
erreicht sein. Dartber hinaus ist die sterile Immunitat nach erfolgter Impfung noch nicht wis-
senschaftlich belegt.

Sinn und Zweck der Mal3nahmen ist es daher, die Infektionszahlen zu reduzieren, sodass
die Funktionsféahigkeit des Gesundheitssystems, auch im Hinblick auf das bundesweite Infek-
tionsgeschehen, aufrechterhalten bleibt. Nur auf diese Weise kann gewahrleistet werden,
dass Leben und Gesundheit der gesamten Bevoélkerung durch staatliche Stellen geschitzt
werden kénnen. Der Staat erflillt damit seine Schutzpflicht aus Art. 2 Abs. 2 Satz 1 GG in
Verbindung mit Art 1. Abs. 1 GG. Vor dem Hintergrund der aktuellen pandemischen Lage
halt die Landesregierung weitreichende landesweite Offnungsschritte fur vertretbar. Fur die
Beurteilung aller Aspekte der Pandemie werden weitere Indikatoren zur Uberlastung des Ge-
sundheitssystems sowie solche, die zusatzliche Aussagen inshesondere zur Infektionsdyna-
mik ermoglichen, wie der R-Wert oder die Verdopplungszeit, herangezogen. Die getroffenen
Regelungen werden auf der Basis des § 28a des Infektionsschutzgesetzes und mit Blick auf
die aktuelle Entwicklung fortlaufend Uberprift und angepasst.

Zur Zeit reichen die aufgebauten Strukturen der stationédren Krankenversorgung einschlief3-
lich der intensivmedizinischen Versorgung aus; dies kann sich bei wieder steigenden Zahlen
von Neuinfektionen schnell &ndern. Aufgrund des nun schon Uber mehrere Wochen geringen
Infektionsgeschehens genugt es, die Kontaktreduzierung als Empfehlung anstelle eines Ge-
bots zu fassen. Aktuell wird davon ausgegangen, dass diese Erleichterung die erfolgreiche
Infektionskontrolle und konstant niedrige Anzahl an Neuinfektionen nicht nachhaltig gefahr-
det. Zugleich sind jedoch Beschrankungen fur Einrichtungen und Angebote, weiterhin erfor-
derlich, um einem erneuten Anstieg der Neuinfektionen vorzubeugen und damit insbeson-
dere nach dem Stand der medizinischen Erkenntnisse besonders vulnerable Personengrup-
pen vor einer Infektion mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 und das Gesundheitssystem vor
Uberlastung zu schiitzen. Dies gilt umso mebhr, je intensiver die Kontakte und je hoher die
Zahl an betroffenen Menschen ausféllt. Ziel ist auch weiterhin, den Infektionsverlauf auf be-
herrschbarem Niveau zu halten, damit bei schweren Krankheitsfallen stets gentigend Inten-
sivplatze zur Verfigung stehen und die gesundheitliche Versorgung fur alle Menschen wei-
terhin gesichert bleibt.

Um dies zu gewahrleisten, sind die noch bestehenden Beschrankungen geeignet, erforder-

lich und auch verhéltnismaRig. Nach der aktuellen Erkenntnislage muss davon ausgegangen
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werden, dass keine SchutzmalRnahmen getroffen werden kénnen, die gleich effektiv, aber
weniger eingriffsintensiv sind.

Von zentraler Bedeutung fur die Angemessenheit der Maf3nahmen ist und bleibt neben der
bereits beschlossenen zeitlichen Befristung auch die vereinbarte erneute Beratung und ggf.
notwendige Anpassung anhand des bis dahin beobachteten Infektionsgeschehens.

In Anbetracht der deutlich gesunkenen Sieben-Tage-Inzidenz sind ambitionierte Offnungs-
schritte u.a. bei privaten Feierlichkeiten und Veranstaltungen, beim Sport und bei Bildungs-,
Kultur-, und Freizeitangeboten, vertretbar.

Die Corona-Warn-App des Robert Koch-Instituts sowie die luca App, deren Nutzung aus-
drucklich empfohlen wird, kdnnen einen weiteren Beitrag zur Verbesserung der Kontaktnach-
verfolgung leisten. Die Risikoeinschatzung wird auch weiterhin kontinuierlich an die epidemi-
ologische Lage angepasst werden. Perspektivisch soll es fiir die nachsten Wochen bei einem
stabilen Infektionsgeschehen einen Vierklang geben aus Impfen, Testen, Kontaktnachvollzie-
hung und Offnungen. Als eine weitere MaRnahme zur Eindammung der Pandemie stellt das
Land Sachsen-Anhalt nach dem ,Konzept zur Ausweitung der Testungen auf SARS-CoV-2*
den Schulen und Kindertageseinrichtungen Selbsttests zur Verfigung, um die Kinder und Ju-
gendlichen sowie das Personal dieser Einrichtungen zweimal wochentlich testen zu kbénnen.
Die Praambel enthélt selbst keine Regelungen, sondern hat nur Appell-Charakter. Eine Be-

folgung der Regelungen der Verordnung soll damit nicht relativiert werden.

Zu 8§ 1 Allgemeine Hygieneregeln, Anwesenheitsnachweis:

(1) Die Hygieneregeln gelten grundsatzlich fir alle Bereiche dieser Verordnung. Deshalb
werden sie der Verordnung vorangestellt. Zugleich wird durch die systematische Stellung de-
ren besondere Wichtigkeit verdeutlicht. Sie beruhen auf § 28a Abs. 1 Nrn. 1, 2 und 4 des In-
fektionsschutzgesetzes. Entsprechend den aktuellen Empfehlungen des Robert Koch-Insti-
tuts umfassen Hygienestandards vor allem die Einhaltung des Mindestabstands von 1,5 Me-
tern zu anderen Personen, die Vermeidung grof3erer Ansammlungen und die Entwicklung
von Hygienekonzepten. Zur weiteren Kontaktminimierung und zur Verhinderung einer Aus-
breitung der Krankheit COVID-19 ist es deshalb erforderlich, Hygieneregeln, Zugangsbe-
schrankungen, Einlasskontrollen und Abstandsregelungen festzulegen. Zu einem verstarkten
Desinfektions- und Reinigungsregime kann beispielweise die Desinfektion von Gegenstéan-
den, die regelmafiig von vielen Menschen angefasst werden (insbesondere Einkaufswagen
und —korbe), gehdren. Zugleich wird ausdriicklich darauf hingewiesen, dass bei der Durch-
fuhrung von Aktivitaten in Innenrdumen einer regelmanigen und grundlichen Liftung beson-
dere Bedeutung zukommt. Die Stellungnahme der Kommission Innenraumlufthygiene am

Umweltbundesamt Dessau-Rof3lau unter https://www.umweltbundesamt.de/sites/default/fi-

les/medien/2546/dokumente/irk stellungnahme lueften sars-cov-2 0.pdf kann hierzu wei-

tere nitzliche Hinweise geben. Von der empfohlenen Anschaffung von CO»>-Sensoren kann
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jedoch abgesehen werden, wenn die tbrigen Empfehlungen im Wesentlichen beachtet wer-
den. Grundsatzlich ist ein Mindestabstand von 1,5 Metern zu anderen Personen einzuhalten,
sofern dies zumutbar und maoglich ist. Dies ist erforderlich, um eine direkte Exposition gegen-
uber Tropfchen und Aerosolen zu vermeiden und dadurch das Risiko einer Ubertragung des
SARS-CoV-2-Virus zu reduzieren. Beim gemeinschaftlichen Gesang (z. B. Gesangsgruppen,
Chdre) besteht ein erhéhtes Infektionsrisiko, sodass ein Mindestabstand von 2 Metern zu an-
deren Personen eingehalten werden muss. Es wird generell der alternative Einsatz geeigne-
ter Trennvorrichtungen zwischen Personen oder Personengruppen (z. B. Plexiglaswénden)
ausdricklich gestattet (Satz 4). Bei verschiedenen Einrichtungen und Angeboten sind zudem
weitere Ausnahmen von der Abstandsregelung zugelassen, diese finden sich in der jeweili-
gen Spezialnorm. Um zu verhindern, dass sich das Virus Uber Kontakte vor allem in Laden-
geschaften, Einrichtungen und Angeboten weiter verbreitet, erfolgt eine Zugangsbeschran-
kung fur alle Einrichtungen und Angebote, in denen die Einhaltung des Mindestabstands
nicht gewahrleistet werden kann, weil sich Personen in der Einrichtung weitgehend frei be-
wegen und dies auch durch ortliche Vorkehrungen nur bedingt begrenzt werden kann. Satz 5
stellt klar, dass die Zugangsbeschrankungen und Einlasskontrollen nur dort erforderlich sind,
wo die in jedem Fall erforderlichen Vorkehrungen zur Kontaktminimierung allein keinen aus-
reichenden Schutz bieten. Dies gilt vor allem fir Ladengeschéfte, Einkaufszentren sowie an-
dere Einrichtungen und Angebote, bei denen es lblich ist, dass die Personen sich frei bewe-
gen. Durch die mit der Zugangsbeschrankung verbundene Reduzierung der anwesenden
Personen sollen beengte Verhaltnisse und groRere Menschenansammlungen vermieden
werden. Derartige Beschrankungen beruhen auf 8§ 28a Abs. 1 Nr. 14 des Infektionsschutzge-
setzes und gelten insbesondere flr grof3e Supermarkte sowie Bau- und Gartenmarkte, die
aufgrund ihrer GrofRe auch mehr Kundinnen und Kunden anziehen. Aber auch kleinere Ge-
schafte missen darauf achten, dass nicht zu viele Kundinnen und Kunden auf einmal im Ge-
schaft sind und ggf. den Zugang begrenzen. Um zu verhindern, dass die Kontakte zu einer
Weiterverbreitung des Virus beitragen, erfolgt insbesondere eine Zugangsbegrenzung fur
alle Ladengeschéfte, Einrichtungen und Einkaufszentren. Diese ist geeignet eine Kontaktre-
duzierung der Personen effektiv umzusetzen und so das derzeitige Infektionsgeschehen ein-
zudammen. Es darf sich daher maximal eine Person je 10 Quadratmeter der 6ffentlich zu-
ganglichen Flache aufhalten. Dies gilt unabhéngig von der Grolie der jeweiligen Einrichtung.
Das Personal kann z. B in Ladengeschéaften durch Beratung den Verkaufsvorgang begleiten,
ggf. beschleunigen und auf die Einhaltung der Abstands- und Hygieneregelungen hinwirken.
Die Begrenzung des Zugangs zum Ladengeschéft oder der Einrichtung ist das mildere Mittel
im Gegensatz zu einer Sperrung der Verkaufsflache.

Die Begrenzung der Personenzahl ist auch angemessen, da der Schutz von Leib und Leben

der Burgerinnen und Burger sowie die Verhinderung der Ausbreitung des SARS-CoV-2-Virus
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nur gewahrleistet werden kann, indem eine Kontaktreduzierung erfolgt. Insbesondere im Be-
reich des Einzelhandels kommen regelmaRig viele verschiedene Personen auf engstem
Raum zusammen, sodass ein erhohtes Infektionsrisiko besteht. Dem kann nur effektiv be-
gegnet werden, indem durch eine flachenbezogene Zugangsbeschrankung ausreichend
Platz zur Verfigung gestellt und der Kontakt zu anderen Menschen dadurch vermieden wird.
Den gesunkenen Infektionszahlen wird Rechnung getragen, in dem die flachenbezogene Zu-
gangsbeschrankung einheitlich auf eine Person je 10 Quadratmeter festgesetzt wird.

Die Regelungen gelten auch fur Einkaufszentren. Den Betreibern von Einkaufszentren, die
als ubergreifende Hulle fir zahlreiche, oftmals auch grof3flachigen Ladengeschafte dienen,
obliegt eine besondere Verantwortung dafur, dass es nicht zur Verletzung des Abstandsge-
botes und der Bildung gréRerer Ansammlungen kommt. Sie missen sicherstellen, dass sich
nicht zu viele Menschen gleichzeitig in den Passagen aufhalten und bei Begegnungen aus-
reichend Platz fur die Einhaltung der Mindestabstande bleibt. Dies umfasst neben Zugangs-
steuerung und Einlasskontrollen die Entwicklung entsprechender Konzepte und deren Uber-
wachung. In diesen missen gegebenenfalls auch Einbahnregelungen getroffen und Einrich-
tungsgegenstande oder Banke aus den Verkehrsflachen entfernt, bzw. ein kostenfreies W-
LAN-Angebot fur Kundinnen und Kunden deaktiviert werden, soweit ansonsten Anreize fir
ein unnotiges Verweilen geschaffen werden. Fir die in § 1 Abs. 1 Nr. 5 dargestellte Zu-
gangsbeschrankung gilt fir Einkaufszentren, dass hierfir die Verkaufsflachen der Ladenge-
schafte zusammengerechnet werden. Verkehrsflachen im Center sind in die Berechnung
nicht einzubeziehen. Fir die Zutrittsbeschrankung ist auch ausdricklich die Gesamtverkaufs-
flache der Einkaufszentren maf3geblich und nicht die Anzahl der Kundinnen und Kunden, die
sich bei Addition der in den einzelnen Ladengeschaften zulassigen Kundenzahl ergeben
wirde. Durch die grol3e Verkaufsflache ist die Anziehungskraft der Einkaufszentren beson-
ders grol3 und zieht regelmaRig auch Einkaufsverkehr aus dem Umland an. Um gré3ere An-
sammlungen mit mehr als zehn Personen vorzubeugen ist daher eine entsprechende Be-
grenzung zur Verhinderung einer weiteren Ausbreitung der COVID-19-Pandemie erforder-
lich. Bei VerstoRen und Uneinsichtigkeit missen im Rahmen des Hausrechts Hausverbote
erlassen werden.

Ferner wird klargestellt, dass fir jede Einrichtung, jeden Betrieb, jedes Angebot und jede
Veranstaltung ein Hygienekonzept erstellt werden muss, mit dem die Umsetzung der allge-
meinen Hygieneregelungen vor Ort gewahrleistet wird. In der Verordnung wird Kklarstellend in
vielen Fallen zudem ausdrtcklich auf die Einhaltung der allgemeinen Hygieneregeln hinge-
wiesen. In der Praxis wurden inzwischen eine ganze Reihe von Rahmenkonzepten fiir die

unterschiedlichen Einrichtungen und Veranstaltungen entworfen, die bei der Erstellung und



Umsetzung helfen kénnen. Das Konzept muss nicht genehmigt werden, von einer Ubersen-
dung an das ortliche Gesundheitsamt sollte daher abgesehen werden. Im Rahmen von
Stichproben ist eine Prufung und die Erteilung weiterer Auflagen jedoch moglich.

(2) Absatz 2 Satz 1 definiert fur die Bereiche, in denen das Tragen einer Mund-Nasen-Bede-
ckung, also einer nichtmedizinischen Alltagsmaske oder eines medizinischen Mund-Nasen-
Schutzes vorgeschrieben wird, weil die Einhaltung des Mindestabstands von 1,5 Metern
nicht immer moglich ist (z. B. Ladengeschéfte, Einkaufszentren, in engen Bereichen von be-
stimmten Einrichtungen), die Beschaffenheit der Mund-Nasen-Bedeckung sowie des medizi-
nischen Mund-Nasen-Schutzes und Ausnahmen von der Tragepflicht.

Durch den textilen Schutz einer Mund-Nasen-Bedeckung werden beim Husten, Niesen und
Sprechen ein Teil der Tropfchenpartikel aufgefangen. Das Risiko der Weiterverbreitung des
Virus verringert sich daher beim konsequenten Tragen dieses textilen Schutzes. Das fihrt
zwar nicht zu einem Schutz der Person, welche die Mund-Nasen-Bedeckung tragt, jedoch zu
einem effektiven Schutz aller anderen Personen (Fremdschutz). Als entsprechende textile
Barriere im Sinne einer Mund-Nasen-Bedeckung nach Satz 1 ist dabei jeder Schutz anzuse-
hen, der aufgrund seiner Beschaffenheit geeignet ist, eine Ausbreitung von Ubertragungsfa-
higen Tropfchenpartikeln durch Husten, Niesen, Aussprache und Atmung zu verringern, un-
abhangig von einer Kennzeichnung oder Zertifizierung. Um die Beschaffungswege fur die
Bevolkerung dabei so niederschwellig wie méglich zu halten, sind aus Baumwolle oder ande-
rem geeigneten Material, etwa Rohseide, selbst hergestellte Masken, aber auch Schals, Tu-
cher und Buffs aus diesen Materialien ausreichend. Dies kdnnen auch bereits in jedem
Haushalt vorzufindende Dinge aus Baumwollstoff, wie beispielsweise ein Geschirrtuch aus
Baumwolle, ein T-Shirt aber auch ein Halstuch aus Rohseide, usw. sein.

Satz 2 definiert, was im Sinne der Verordnung unter einem medizinischen Mund-Nasen-
Schutz zu verstehen ist. Darunter fallen einerseits alle mehrlagigen Einwegmasken, zu de-
nen insbesondere die medizinischen Gesichtsmasken der européischen Norm EN
14683:2019-10 oder vergleichbare Produkte zahlen. Vergleichbare Produkte sind die han-
delsublich als OP-Masken, Einwegmasken oder Einwegschutzmasken bezeichneten Pro-
dukte. Andererseits fallen auch die partikelfiltrierenden Halbmasken z. B. der Schutzklassen
FFP1, FFP2 und FFP3 unter den medizinischen Mund-Nasen-Schutz im Sinne der Verord-
nung.

Erganzend wird auf die Regelungen zum Mund-Nasen-Schutz der SARS-CoV-2-Arbeits-
schutzverordnung (Corona-ArbSchV) des Bundesministeriums fur Arbeit und Soziales vom
21. Januar 2021, die zuletzt durch Artikel 1 der Verordnung vom 21. April 2021 (BAnz AT
22.04.2021 V1) geandert worden ist, verwiesen. Danach miissen die zur Verfiigung gestell-
ten medizinischen Gesichtsmasken bis einschliel3lich 25. Mai 2021 den Anforderungen der
Richtlinie 93/42/EWG des Rates vom 14. Juni 1993 liber Medizinprodukte (ABI. L 169,



12.7.1993, S. 1), die zuletzt durch Artikel 2 der Richtlinie 2007/47/EG (ABI. L 247, 21.9.2007,
S. 21) geandert worden ist, in der jeweils geltenden Fassung, entsprechen. Die FFP2-Mas-
ken oder vergleichbare Atemschutzmasken miissen der Verordnung (EU) 2016/425 des Eu-
ropaischen Parlaments und des Rates vom 9. Méarz 2016 uber persénliche Schutzausristun-
gen und zur Aufhebung der Richtlinie 89/686/EWG des Rates (ABI. L 81 vom 31.3.2016, S.
51) oder der Medizinischer Bedarf Versorgungssicherstellungsverordnung vom 25. Mai 2020
(BAnz AT 26.5.2020 V1), zuletzt geandert durch Artikel 1 der Verordnung vom 29. April 2021
(BAnz AT 30.04.2021 V4), genuigen.

Ein medizinischer Mund-Nasen-Schutz im Sinne dieser Verordnung sind allerdings auch alle
vergleichbaren Atemschutzmasken. Der medizinische Mund-Nasen-Schutz muss keine aus-
driickliche CE-Kennzeichnung aufweisen. Umfasst sind daher auch Masken des Standards
KN95, N95 oder KF94.

Aufgrund der Zahl an Neuinfektionen mit dem Coronavirus, sowie der Verbreitung der als be-
sorgniserregend eingestuften Mutationen des Coronavirus B.1.1.7, B.1.351, P.1 und B.1.617
ist die Verpflichtung zum Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes in geschlosse-
nen Raumen unverandert notwendig. Durch die hauptsachliche Verbreitung des Coronavirus
mittels Tropfcheninfektionen stellt das Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes
eine wirksame SchutzmalBhahme gegen die weitere Ausbreitung dar. Da in gewissen 6ffentli-
chen Bereichen (z. B. ¢ffentlicher Personennahverkehr, Ladengeschafte) regelmafig eine
Vielzahl an Menschen Uber einen langeren Zeitraum in geschlossenen Raumen zusammen-
kommt, ist es notwendig die Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung auf die
Verpflichtung zum Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes zu erweitern.

Der medizinische Mund-Nasen-Schutz hat eine héhere Schutzwirkung als die textilen Mund-
Nasen-Bedeckungen nach Satz 1, da er aus speziellen mehrlagigen Kunststoffen hergestellt
ist und bestimmte Filtereigenschaften besitzt. Durch die Filterleistung der medizinischen Ge-
sichtsmasken werden andere Menschen in der nahen Umgebung vor Tropfchen aus Mund
und Nase geschutzt. Sie verringert nachweisbar die Geschwindigkeit und Distanz, mit der
sich auch die sogenannten Aerosole ausbreiten. Sie bieten zuséatzlich einen gewissen Eigen-
schutz des Tragers vor einem direkten Auftreffen von ausgeatmeten Tropfchen des Gegen-
Ubers oder eines Aerosols.

Fir die partikelfiltrierenden Halbmasken ohne Ventil gilt dies ebenso. Sie dienen dabei nicht
nur dem Fremdschutz, sondern auch dem Eigenschutz. Dariber hinaus bieten sie durch die
vorhandenen Filterschichten einen héheren Schutz vor der Ubertragung des Coronavirus
SARS-CoV-2 als herkémmliche textile Mund-Nasen-Bedeckungen. Masken mit Ventil dienen
fur sich allein vorwiegend dem Eigenschutz. Bei diesen Maskentypen werden die ausgeat-
meten Aerosole nicht durch das Filtermaterial abgefangen, sondern nur abgebremst und ver-

wirbelt. Deshalb ist zur Gewahrleistung des Schutzes anderer Personen (Fremdschutz) Uber
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der Maske mit Ventil ein medizinischer Mund-Nasen-Schutz im Sinne der Verordnung zu tra-
gen. Die Empfehlungen des Robert Koch-Instituts und die Verwendungshinweise des Bun-
desinstituts fur Arzneimittel und Medizinprodukte sind zu beachten.

Die zusatzlichen Hinweise zu den Maskentypen und ihrer Verwendung finden sich auf der
Internetseite unter https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medizinpro-
dukte/DE/schutzmasken.html.

Die regelmafiige Reinigung bzw. der Austausch von Einmal-Artikeln wird dringend empfoh-
len, um einer erhdhten Keimbelastung entgegenzuwirken.

Zum Schutz besonders vulnerabler Gruppen vor Gesundheitsgefahren werden Ausnahmen
von der Tragepflicht festgelegt. Eine Mund-Nasen-Bedeckung oder einen medizinischen
Mund-Nasen-Schutz missen Kinder bis zur Vollendung des 6. Lebensjahres nicht tragen.
Durch diese bestehen bis zum Alter von zwei Jahren akute Gesundheitsgefahren. Auch dar-
Uber hinaus kann ein korrektes Tragen der Mund-Nasen-Bedeckung oder des medizinischen
Mund-Nasen-Schutzes nicht sichergestellt werden, so dass die Gefahren, die durch falsche
oder unsachgemalfe Benutzung entstehen kénnen, die Vorteile eines Fremdschutzes Uber-
wiegen und deshalb eine Ausnahme geboten ist.

Gehorlose und schwerhérige Menschen sind in inrer Kommunikation darauf angewiesen, von
den Lippen des Gegenlbers ablesen zu kénnen. Gleiches gilt fiir deren Begleitpersonen.
Deshalb muss fir diese Menschen und ihre Begleitperson und im Bedarfsfall, also kurzzeitig
auch fuir Personen, die mit diesen kommunizieren, ebenfalls eine Ausnahme von der Trage-
pflicht gemacht werden.

Auch Personen, denen die Verwendung einer Mund-Nasen-Bedeckung oder eines medizini-
schen Mund-Nasen-Schutzes wegen einer Behinderung, einer Schwangerschaft oder aus
gesundheitlichen Griinden nicht moglich oder unzumutbar ist, werden von der Tragepflicht
ausgenommen.

Als Beispiele seien hier Atemwegserkrankungen, wie symptomatisches Asthma bronchiale,
symptomatische COPD (chronisch obstruktive Lungenerkrankung) genannt. Aber auch bei
Patienten mit Langzeitsauerstofftherapie Gber Sauerstoffversorgung (Maske/Nasenbrille),
Patienten mit Kehlkopfkrebs oder im Endstadium einer COPD, welche ein Tracheostoma ha-
ben, psychiatrische Patienten mit Angststérungen (u.a. Zwénge und Panikstérungen), kardi-
nalen Symptomkomplexen: Fortgeschrittene Herzinsuffizienz mit Belastungsdyspnoe oder
instabile Angina pectoris Symptomatik, Patienten mit erschwerter Nasenatmung z. B. durch
allergisches Asthma (Fruhbliher, Gréser, Pollen), Fehlbildungen des Nase-Rachen-Raums
(Polypen, Tumore, Verletzungen) kénnten durch das Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung
oder eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes in akute Atemnot gebracht werden. Zudem
kann dies auch medikamentds bedingt sein (z. B. durch Antihypertonika, Antidepressiva).

Auch im Rahmen von Schwangerschaften kann es zu entsprechender Atemnot-Symptomatik
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kommen. Menschen mit bestimmten Behinderungen kénnen unter Umsténden nicht verste-
hen, warum sie pl6tzlich im 6ffentlichen Raum eine Mund-Nasen-Bedeckung oder einen me-
dizinischen Mund-Nasen-Schutz tragen mussen und werden das Tragen nicht dulden. Hier-
durch kann es zu unsachgemafRler Anwendung und einer Gefahrdung dieser Personen-
gruppe fuihren, so dass eine Trageverpflichtung nicht verhaltnismafiig ware.

Das Vorliegen der Ausnahmegriinde ist in geeigneter Weise glaubhaft zu machen, spezielle
arztliche Atteste oder die Vorlage des Schwerbehindertenausweises sind ausdrticklich nicht
erforderlich. Hierfur kann bereits eine plausible Erklarung des Betroffenen ausreichen, insbe-
sondere, wenn keine zumutbare Méglichkeit eines schriftlichen Nachweises besteht. Die An-
forderungen an die Glaubhaftmachung sind niedrigschwellig anzusetzen, um die Ausnahmen
nicht durch Gberhéhte Anforderungen bei der Einlasskontrolle faktisch au3er Kraft zu setzen.
Aus diesem Grunde ist das mit der Uberwachung eingesetzte Personal dariiber in Kenntnis
Zu setzen, welche Personengruppen von der Pflicht zum Tragen einer Mund-Nasen-Bede-
ckung oder eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes befreit und welche Anforderungen
an die Glaubhaftmachung zu stellen sind.

(3) Nach Absatz 3 ist ein Anwesenheitsnachweis zu flihren, soweit dies bei der speziellen
Norm flr die jeweilige Einrichtung ausdrucklich vorgesehen ist. Grundsatzlich ist das Fiihren
eines Anwesenheitsnachweises auch in Bereichen sinnvoll, fir die zwar keine ausdrtckliche
Anordnung vorgesehen ist, aber eine Kontaktnachverfolgung nur eingeschrankt maglich ist.
Den Verantwortlichen ist es daher im Rahmen des Hausrechts weiterhin mdglich und anzu-
raten, die Kontaktdaten von den Besucherinnen und Besuchern zu erheben. Der Anwesen-
heitsnachweis soll fir den Fall einer Infektion eine schnelle und effektive Kontaktnachverfol-
gung durch die Gesundheitsbehdrden sicherstellen und dadurch eine weitere Ausbreitung
des SARS-CoV-2-Virus verlangsamen. Die Verarbeitung der Daten ist wegen ihrer Zweck-
bindung nur fir Zwecke der Pandemiebekdmpfung durch die zustdndigen Gesundheitsbe-
horden zulassig. Die Daten sind in Textform zu erheben. Die Kontaktdatenerhebung kann in
Papierform oder auf elektronischem Weg erfolgen. Bei der Erhebung in elektronischer Form,
mussen die Daten der Gesundheitsbehérde kostenfrei in einem nutzbaren Format zur Verfu-
gung gestellt werden. Empfohlen wird dafirr insbesondere die Nutzung der luca App. Eine
Verwendung fiir andere Zwecke ist unzuléassig. Die Ubermittlung der aufgefiihrten Daten darf
nur an die zustandigen Gesundheitsbehdrden erfolgen. Daher sind die Daten so zu erfassen
und aufzubewahren, dass eine Kenntnisnahme unbefugter Dritter, z. B. anderer Teilnehmer
an der Veranstaltung, ausgeschlossen ist. Diese muss freiwillig, fir einen konkreten Fall,
nach ausreichender Information des Betroffenen und unmissverstandlich abgegeben wer-
den. Sind die erhobenen Daten nicht von der unteren Gesundheitsbehérde abgerufen wor-

den, sind sie nach Ablauf der vorgegebenen Aufbewahrungsfrist zu lI6schen. Dies muss da-



tenschutzkonform erfolgen, also durch irreversible Unkenntlichmachung. Die einfache Ent-
sorgung Uber den Papierkorb genigt nicht, da hierbei die Kenntnisnahme Dritter nicht sicher
ausgeschlossen werden kann.

(4) Absatz 4 stellt klar, dass die Verpflichtung der Arbeitgeberinnen und Arbeitgeber zur Ein-
haltung der jeweiligen Arbeitsschutzbestimmungen grundsatzlich unberihrt bleibt. Wahrend
die Regelungen dieser Verordnung epidemiologisch begriindet sind und dem Schutz der ge-
samten Bevolkerung vor einer Ausbreitung der COVID-19-Pandemie dienen, sind die Arbeit-
geberinnen und Arbeitgeber auf Basis des § 5 Arbeitsschutzgesetz zu einer umfassenden
Gefahrdungsbeurteilung zum Schutz der Beschéftigten verpflichtet. Dabei sind neben der bi-
ologischen Gefahrdung — etwa durch das SARS-CoV-2-Virus — auch physische und psychi-
sche Belastungsfaktoren zu bertcksichtigen und entsprechende Schutzmaflinahmen abzulei-
ten. Unterstitzung bei der konkreten Umsetzung und Operationalisierung der MalBhahmen
bieten Technische Regeln, insbesondere der aktuell vom Bundesministerium fur Arbeit und
Soziales im Gemeinsamen Ministerialblatt veroffentlichte SARS-CoV-2-Arbeitsschutzstan-
dard (GMBI 2020, 303), die SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel (GMBI 2020, 484) und die
SARS-CoV-2-Arbeitsschutzverordnung vom 21.01.2021 (Corona-ArbSchV), zuletzt geandert
durch Artikel 1 der Verordnung vom 14. April 2021 (BAnz AT 15.04.2021 V1), welche auf der

Internetseite unter https://www.gesetze-im-internet.de/corona-arbschv/Corona-ArbSchV.pdfl

veroffentlicht ist.

Darlber hinaus haben einzelne Berufsgenossenschaften fur bestimmte Branchen noch kon-
kretere Hilfestellungen entwickelt. Soweit die Arbeitgeberinnen oder Arbeitgeber diese Vor-
gaben einhalten, kénnen sie davon ausgehen, keine Verstt3e gegen die Bestimmungen des
8 5 Arbeitsschutzgesetz zu begehen. Umgekehrt besteht jedoch keine zwingende Verpflich-
tung, diese Bestimmungen 1:1 umzusetzen. Die Arbeitgeberin oder der Arbeitgeber miissen
bei Abweichungen jedoch nachweisen, wie sie den notwendigen Schutz der Beschaftigten
gegebenenfalls durch andere Schutzmalinahmen ebenso effektiv gewahrleisten kdnnen.
Nach 8§ 1 Abs. 2 der SARS-CoV-2-Arbeitsschutzverordnung bleiben abweichende Vorschrif-
ten der Lander zum Infektionsschutz, insbesondere im Zusammenhang mit der Betreuung
von Kindern unberihrt, sodass beispielsweise aus padagogischen Griinden von der Ver-
pflichtung zum Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes bzw. einer Mund-Nasen-

Bedeckung abgewichen werden kann.

Zu 8 2 Geimpfte, genesene und getestete Personen:

In den neu eingefligten 8§ 2 wurden im Wesentlichen die Regelungen des bisherigen 8§ 1 Abs.
3 und 4 Uberfiihrt und klarstellend die Regelung des Absatz 3 aufgenommen.

(1) Absatz 1 regelt die Anforderungen, die an eine Testung im Sinne dieser Verordnung zu

stellen sind. Neben den PCR-Tests sind auch die PoC-Antigen-Tests (Schnelltests) und die
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Tests zur Eigenanwendung (Selbsttests) zulassig, sodass eine Verwendung nicht hinrei-
chend aussagekraftiger Tests vermieden wird. Die Vorlage eines negativen Testergebnisses
ist nur erforderlich, soweit dies bei der speziellen Regelung fiir den Zutritt zu der jeweiligen
Einrichtung ausdricklich vorgesehen ist. Eine Testung der Blrgerinnen und Blrger ist geeig-
net, die Anzahl der Neuinfektionen zu reduzieren und dadurch die weitere Verbreitung des
SARS-CoV-2-Virus zu verhindern. Durch eine Testung kdnnen Infektionen mit dem Corona-
virus SARS-CoV-2 friihzeitig festgestellt werden, da auch Infektionen mit dem Coronavirus
SARS-CoV-2 bei asymptomatischen Personen (Personen ohne Krankheitssymptome oder
Personen mit untypischen Krankheitssymptomen) erkannt werden und die zustandige Be-
horde die entsprechenden SchutzmalRnahmen gegeniiber der betroffenen Person anordnen
kann. Gleichzeitig ist die Testung auch erforderlich, da die durch die Testung entstehenden
Beeintrachtigungen fur die Birgerinnen und Birger so gering wie mdglich gehalten werden.
Zudem ist eine Testung auch eine angemessene MalRhahme, da sie den Schutz von Leib
und Leben dient und die allgemeine Handlungsfreiheit nur geringfligig beeintrachtigt und zu-
kiinftig weitere Offnungsschritte moglich sein werden. Die Tests missen die jeweils gelten-
den Anforderungen des Robert Koch-Instituts erfillen, um moéglichst genaue und sichere
Testergebnisse garantieren zu kdénnen. Dariliber hinaus miussen Schnelltests die vom Paul-
Ehrlich-Institut in Abstimmung mit dem Robert Koch-Institut festgelegten Mindestkriterien fr
Antigen-Tests erfilllen. Das Bundesinstitut flir Arzneimittel und Medizinprodukte verdéffentlicht

auf seiner Internetseite unter https://www.bfarm.de/DE/Medizinprodukte/Antigen-

tests/_node.html eine Liste der Schnelltests sowie eine Ubersicht tiber die zugelassenen
Selbsttests.

Nummer 1 regelt, wie lange der PCR-Test zurlickliegen darf und das Erfordernis einer Besta-
tigung durch die den Test durchfihrende Stelle. Der PCR-Test ist durch geschultes Personal
vorzunehmen und von einem anerkannten Labor auszuwerten.

Die negative Bescheinigung fur einen PoC-Antigen-Test (Schnelltest) nach Nummer 2 kann
in schriftlicher oder elektronischer Form vorgelegt werden. Der Schnelltest darf nur durch An-
bieter, die eine ordnungsgemafe Durchfiihrung, insbesondere nach einer Schulung, garan-
tieren, durchgefuhrt werden.

Der PCR-Test und der Schnelltest durfen nicht alter als 24 Stunden sein, da diese nur eine
Momentaufnahme darstellen und die Aussagekraft des Testergebnisses mit der Zeit ab-
nimmt. Bei einem langeren Zeitraum kann nicht mehr sicher ausgeschlossen werden, dass
keine Infektion mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 vorliegt. Derzeit ist es vertretbar, wenn die
getesteten einen Testnachweis fur 24 Stunden als Bescheinigung nach Nr. 1 und 2 verwen-
den kdnnen. Das bedeutet, dass ab dem Zeitpunkt der Vornahme des Tests, das negative
Testergebnis fir die nachsten 24 Stunden bei der entsprechenden Einrichtung als Nachweis

vorgelegt werden kann. Erfolgt eine Testung der betroffenen Person beispielsweise erst um
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17 Uhr, kann diese das negative Testergebnis bis 17 Uhr des folgenden Tages als Beschei-
nigung verwenden. Wenn auf dem Testergebnis keine Uhrzeit ausgewiesen ist, verliert der
Nachweis am selben Tag um 24 Uhr seine Gultigkeit. In begriindeten Verdachtsfallen hat die
getestete Person ein amtliches Ausweisdokument (z. B. Personalausweis) zur Bestatigung
der Kontaktdaten vorzulegen.

Der Selbsttest nach Nummer 3 ist vor Ort unter Aufsicht des jeweiligen Verantwortlichen o-
der einer von ihm beauftragten Person, vor dem Betreten der jeweiligen Einrichtung vorzu-
nehmen. Nur auf diese Art und Weise kann sichergestellt werden, dass es sich um einen ak-
tuellen und ordnungsgemalf durchgefiihrten Selbsttest der zu testenden Person handelt.
Dienstherren bzw. Arbeitgeberinnen und Arbeitgeber, die ihren Beschéftigten eine kosten-
lose Testung anbieten, kbnnen Uber einen Schnelltest ihren Beschéftigten einen Nachweis
ausstellen. Die Testung muss durch fachkundiges oder geschultes Personal im Sinne der
Verordnung zum Anspruch auf Testung in Bezug auf einen direkten Erregernachweis des
Coronavirus SARS-CoV-2 (Coronavirus-TestV) vom 8. Marz 2021 (BAnz AT 09.03.2021 V1),
die zuletzt durch Artikel 1 der Verordnung vom 03.05.2021 (BAnz AT 04.05.2021 V1) geéan-
dert worden ist, vorgenommen werden. Die Testung und Nachweiserteilung kann entweder
durch beauftragte Firmen, Apotheken etc. oder durch die eigenen Beschaftigten der Betriebe
erfolgen. Der Nachweis Uber den Schnelltest soll den Ort und Namen des testveranlassen-
den Dienstherrn, der Arbeitgeberin oder des Arbeitgebers, Datum und Uhrzeit des Abstrichs,
Name und Anschrift der oder des Getesteten, das Testergebnis sowie den Namen und die
Unterschrift des Verantwortlichen enthalten. Eine Bestatigung der Arbeitgeberin oder des Ar-
beitgebers Uber einen Selbsttests wird nicht anerkannt. Auch die Vorlage einer qualifizierten
Selbstauskunft reicht nicht aus.

Ein positives Testergebnis ist mit den Kontaktdaten unverziglich von dem Verantwortlichen
an das zustandige Gesundheitsamt weiterzuleiten. Die Bescheinigungen nach Nummer 1
und 2 oder den Selbsttest der anwesenden getesteten Person hat der Verantwortliche der
zusténdigen Gesundheitsbehodrde bei einer Vor-Ort-Kontrolle vorzulegen. Eine weitere Auf-
bewahrung der Bescheinigungen und Selbsttests Uber den Zeitraum des Aufenthalts der ge-
testeten Person in der Einrichtung hinaus ist nicht notwendig. Ist die vorgegebene Aufbewah-
rungsfrist abgelaufen, sind diese unverziglich zu I6schen. Im Falle eines positiven Schnell-
bzw. Selbsttests ist die getestete Person grundséatzlich verpflichtet, sich unverziiglich einem
PCR-Test zu unterziehen.

(2) Absatz 2 regelt Ausnahmen von der Testverpflichtung.

Nach Nummer 1 sind Kinder und Jugendliche, die das 18. Lebensjahr noch nicht vollendet
haben, von der Testpflicht ausgenommen. Die Erweiterung der Ausnahme beruht auf der Er-
wagung, dass diese Personengruppe in den Schulen bereits regelméf3ig zweimal wdchent-

lich getestet wird. Die Teststrategie des Landes Sachsen-Anhalt bleibt davon unberthrt.
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Personen, die bereits tber einen vollstdndigen Impfschutz gegen das Coronavirus SARS-
CoV-2 verfuigen und keine typischen Symptome einer Infektion mit dem Coronavirus SARS-
CoV-2 wie Husten, Fieber, Schnupfen, Geruchs- oder Geschmacksverlust aufweisen, sind
ebenso von der Testverpflichtung ausgenommen. Ein vollstandiger Impfschutz gegen das
Coronavirus SARS-CoV-2 liegt nach Ablauf von 14 Tagen nach der letzten Impfung vor, die
nach der Empfehlung der Standigen Impfkommission beim Robert Koch-Institut fur ein voll-
standiges Impfschema erforderlich ist. Der vollstadndige Impfschutz ist dem Verantwortlichen
oder einer von ihm beauftragten Person schriftlich oder elektronisch nachzuweisen. Eine
Ausnahme von der Testpflicht fur diese Personen ist vertretbar, da nach derzeitigem Stand
der Erkenntnisse anzunehmen ist, dass das Risiko einer Ubertragung des Virus durch Perso-
nen, die vollstandig geimpft sind, ab dem 15. Tag nach der letzten erforderlichen Impfung re-
duziert ist. Dieses Risiko kann durch weitere Schutzmalinahmen, inshesondere das Tragen
einer Mund-Nasen-Bedeckung oder eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes, zusatzlich
reduziert werden. Der Wegfall aller Schutzmalnahmen fir vollstandig geimpfte und gene-
sene Personen kann noch nicht erfolgen. Denn nach derzeitigen wissenschaftlichen Erkennt-
nissen des Robert Koch-Instituts ist das Risiko einer Virustbertragung durch eine Impfung
zwar reduziert, jedoch ist nicht von einer sterilen Immunitat auszugehen.
(https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Archiv/2021/Ausga-

ben/19 21 2.pdf? blob=publicationFile). Daher ist davon auszugehen, dass einige Men-

schen nach SARS-CoV-2-Exposition trotz Impfung PCR-positiv getestet werden und das Vi-
rus moglicherweise weiterverbreiten. Um vollstandig geimpfte Personen von weiteren anti-
epidemischen Mal3nahmen auszunehmen, ist das aktuelle Infektionsgeschehen, die Wirkung
der MalRnahmen sowie die Impfquote in der Bevolkerung entscheidend. Angesichts des lan-
desweit weiterhin kritischen und diffusen Infektionsgeschehens sowie der aktuellen geringen
Impfquote sind weitergehende Lockerungen der Mal3nahmen fir Geimpfte noch nicht vertret-
bar.

Nummer 3 nimmt auch genesene Personen, die im Besitz eines ausgestellten Genesenen-
nachweises sind und keine typischen Symptome einer Infektion mit dem SARS-CoV-2-Virus
aufweisen, von der Testpflicht aus. Bei genesenen Personen ist nach dem derzeitigen Stand
der wissenschaftlichen Erkenntnis und den Einschatzungen des Robert Koch-Instituts nur
von einer Immunisierung fur maximal sechs Monate auszugehen.

Als Genesenennachweis ist ein positiver PCR-Test mit entsprechendem Datum anzusehen.
Die Durchfiihrung eines Antikorpertests reicht nicht aus, um als genesene Person zu gelten.
Nach aktuellem Kenntnisstand des Robert Koch-Instituts und des Bundesministerium fir Ge-
sundheit l&sst ein Antikodrpertest keine eindeutige Aussage zur Infektiositat oder zum Im-

munstatus zu.
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Zudem sind Personen, die glaubhaft machen, dass sie aus medizinischen Grinden der Test-
verpflichtung nicht nachkommen kdnnen, von der Testverpflichtung ausgenommen. Fir die
Glaubhaftmachung kann bereits eine plausible Erklarung des Betroffenen ausreichen, insbe-
sondere, wenn keine zumutbare Méglichkeit eines schriftlichen Nachweises besteht. Soweit
jedoch etwa nur eine Testung Uber einen Nasenabstrich aus medizinischen Griinden ausge-
schlossen ist, kann dennoch z. B. eine Testung durch tiefen Rachenabstrich oder durch so-
genannte Spucktests erfolgen. Fur die verpflichtenden Testungen in Schulen kommt es je-
doch auch auf die Verflgbarkeit geeigneter Selbsttests in der jeweiligen Schule vor Ort an.
Die Ausnahme von der Testpflicht soll auch diesen Personen ermdéglichen, an Angeboten
teilzunehmen und Einrichtungen zu betreten, bei denen eine Verpflichtung zur Testung be-
steht.

Aus 8§ 7 der COVID-19-SchutzmaRnahmen-Ausnahmenverordnung ergibt sich, dass die ne-
gativ getesteten Personen mit den vollstéandig geimpften und genesenen Personen gleichzu-
stellen sind. Diese Personengruppen sind daher von der Testverpflichtung im Sinne dieser
Verordnung befreit.

(3) Absatz 3 stellt klar, dass im Sinne dieser Verordnung vollstandig geimpfte oder genesene
Personen bei der Ermittlung der maximalen Personenzahl nicht berticksichtigt werden, wenn
nach dieser Verordnung Personenbegrenzungen zu beachten sind. Die maximale Personen-
zahl kann sich dementsprechend erhéhen, sodass es beispielsweise auch 60 Personen ge-
stattet sein kann an einer privaten Feiern ohne Testung und professionelle Organisation teil-
zunehmen, wenn zehn von ihnen vollst&ndig geimpft oder genesen sind. Diese Erwagungen
beruhen auf der COVID-19-Schutzmafl3nahmen-Ausnahmenverordnung.

Satz 2 stellt demgegenuber klar, dass die Regelung fur flachenbezogene Zugangsbeschran-
kungen im Sinne des. 8 1 Abs. 1 Satz 2 Nr. 5 keine Anwendung findet, denn diese dienen
hauptsachlich dazu den Mindestabstand zwischen den einzelnen Personen zu gewéhrleis-
ten. Das bedeutet, dass z. B. im Rahmen des organisierten Sportbetriebs auf einer 100
Quadratmeter grofRen Sportanlage nur 10 Personen, einschlieB3lich der Trainerin bzw. des
Trainers, trainieren dirfen. Es spielt dabei keine Rolle, ob die trainierenden Personen voll-

standig geimpft oder genesen sind.

Zu § 3 Veranstaltungen, Zusammenkinfte, Ansammlungen, Versammlungen:

(1) Die Beschrankungen fur Veranstaltungen, Zusammenkinfte, Ansammlungen, Versamm-
lungen haben ihre Grundlage in § 28a Abs. 1 Nrn. 3, 5 und 10 des Infektionsschutzgesetzes.
Bei der Entscheidung, bis zu welcher Gré3e Menschenansammlungen zugelassen werden,
sind die medizinalfachlichen und epidemiologischen Erkenntnisse zu bericksichtigen, dass
auch schon bei kleineren Menschenansammlungen die latente und erhdhte Gefahr einer An-

steckung besteht. Durch den vorherrschenden Ubertragungsweg von SARS-CoV-2 (Tropf-
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chen), z. B. durch Husten, Niesen oder teils mild erkrankte oder auch asymptomatisch infi-
zierte Personen, kann es zu Ubertragungen von Mensch zu Mensch kommen. In allen Regio-
nen des Landes Sachsen-Anhalt ist die Zahl der Neuinfizierten in den letzten Tagen und Wo-
chen deutlich gesunken. Es ist daher ausreichend, die bisherige Kontaktbeschrankung in
eine Kontaktempfehlung umzuwandeln. Aufgrund der sehr niedrigen Neuinfektionszahlen ge-
nigt diese MaRnahme voraussichtlich, um vulnerable Gruppen und die Funktionsfahigkeit
des Gesundheitswesens zu schiitzen. Fir grof3ere Veranstaltungen gelten hingegen speziel-
lere Regelungen, da hier erfahrungsgemaf regelméanig eine grof3e Anzahl, haufig einander
unbekannter Personen, zusammenkommt.

Nach aktuellen medizinischen Erkenntnissen kdnnen sich Aerosole in der Raumluft besser
ansammeln, sodass ein erhdhtes Infektionsrisiko besteht. Es wird folgerichtig empfohlen, alle
Veranstaltungen, Zusammenkinfte, Ansammlungen und Versammlungen im Freien durchzu-
fuhren.

(2) Absatz 2 wurde aufgrund der Umwandlung des Absatzes 1 von einer Kontaktbeschran-
kung in eine Kontaktempfehlung ebenfalls angepasst. Veranstaltungen aus geschaftlichen,
beruflichen, dienstlichen oder vergleichbaren Grinden wie Meetings, Seminare, Filhrungen,
Fachveranstaltungen, Fachkongresse, Mitglieder- und Delegiertenversammlungen, Informati-
onsveranstaltungen fur Volksbegehren und Volksinitiativen, Veranstaltungen von Vereinen,
Organisationen, Einrichtungen und Parteien sind unter bestimmten Voraussetzungen gestat-
tet. Vergleichbare Zwecke im Sinne des Satzes 1 kdnnen auch politische, kulturelle oder tou-
ristische Veranstaltungen sein. Die Aufzahlung ist nicht abschlieRend.

Die allgemeinen Hygieneregeln sind nach § 1 Abs. 1 auch bei Veranstaltungen einzuhalten.
Die maximale Anzahl der Teilnehmerinnen und Teilnehmer ist auf 500 in geschlossenen
R&aumen und auf 1000 im Freien begrenzt. Die Begrenzung ist erforderlich, da Veranstaltun-
gen anders als private Zusammenkinfte nach Absatz 1 ohne besondere Veranlassung oder
besonderen Zweck regelméRig auf das Zusammentreffen grol3erer Personengruppen, die
sonst nicht tGber einen langeren Zeitraum zusammenkommen wirden, angelegt sind. Mit
Blick auf die geschiitzten Rechtsgtiter — Schutz von Leib und Leben der Bevdlkerung — und
der damit einhergehenden Funktionsfahigkeit des Gesundheitssystems — erscheint die Be-
schrankung vertretbar. Die Differenzierung bei der Personenzahl in geschlossenen Raumen
und im Freien beruht auf aktuellen wissenschaftlichen und medizinischen Erkenntnissen,
dass uUber die Ansammlung von Aerosolen in der Raumluft ein héheres Infektionsrisiko in ge-
schlossenen Raumen als im Freien besteht. Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer haben
eine Testung nach § 2 Abs. 1 durchzufiihren und in geschlossenen Raumen auf Verkehrs-
und Gemeinschaftsflachen einen medizinischen Mund-Nasen-Schutz nach § 1 Abs. 2 zu tra-

gen. Die Verantwortlichen haben einen Anwesenheitsnachweis zu fihren. Hierzu wird auf die
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Ausfuhrungen in der Begriindung zu 8§ 1 Abs. 3 verwiesen. Fir das gastronomische Angebot
gilt 8 9 entsprechend.

Klarstellend wird darauf hingewiesen, dass es sich auch bei der Durchfiihrung von Ab-
schlussbéllen, die durch die Schule oder einzelne Personen (z. B. Schilerinnen und Schiiler)
organsiert sind, um Veranstaltungen handelt, sodass die MalRgaben des Absatzes 2 zu be-
achten sind.

Fir notwendige interne Zusammenkuinfte beim zuléssigen Betrieb von Einrichtungen, z. B.
Dienstberatungen, Teambesprechungen u. a. gelten diese Maf3gaben nicht, sodass u.a die
Teilnehmerzahl nicht beschrénkt ist und keine Testverpflichtung besteht. Soweit die
Zusammenkunfte Gblich und notwendige Verrichtungen im Normalbetrieb der Einrichtung
sind, handelt es sich daher bereits um keine Veranstaltungen. Zu Veranstaltungen gehéren
daher in der Regel Fachtagungen, Fachkongresse oder 6ffentliche Werksfiihrungen. Keine
Veranstaltungen sind grundsatzlich jedoch notwendige Gremiensitzungen von juristische
Personen des privaten und 6ffentlichen Rechts, Betriebsversammlungen und Gesprache der
Tarifpartner.

Satz 2 stellt klar, das vom Veranstalter eingesetztes Personal nicht zu den Teilnehmern ge-
hort. Klarstellend wird darauf hingewiesen, dass fur das Personal die arbeitsschutzrechtli-
chen Vorgaben gelten. Zum Zwecke der Klarstellung und besseren Abgrenzbarkeit von
Zusammenkinften nach Absatz 1 ist in Satz 3 zudem eine Definition der Veranstaltung im
Sinne dieser Verordnung enthalten.

Es besteht keine Genehmigungspflicht fir das Hygienekonzept. Die Eignung und die Umset-
zung des Konzepts kann durch die zustandigen Behdrden im Rahmen von Kontrollen jedoch
geprift und weitere Auflagen erteilt werden.

(3) Von der Personenbegrenzung des Absatzes 2 Satz 1 und den MalRgaben des Absatzes 1
Satz 4 bis 7 nicht erfasst sind Veranstaltungen der Verfassungsorgane Sachsen-Anhalts, der
Kommunalparlamente, anderer Selbstverwaltungskorperschaften, der Behdrden (einschliel3-
lich der kommunalen Behoérden, Polizei und Feuerwehr), der Justiz, anderer Hoheitstrager
(insbesondere Behérden des Bundes) sowie anderer Stellen oder Einrichtungen, die offent-
lich-rechtliche Aufgaben wahrnehmen sowie Veranstaltungen, die der Aufrechterhaltung der
offentlichen Sicherheit und Ordnung, der 6ffentlich-rechtlichen Leistungserbringung, der Ver-
sorgung der Bevolkerung oder der Gesundheitsfursorge der Bevolkerung dienen. In Aner-
kennung des Selbstorganisationsrechts der Kirchen und der gemeinsam durch die Kirchen
und grof3en Religionsgemeinschaften mit den Landern und dem Bundesinnenministerium
entwickelten umfassenden Konzepte fiir die Durchfiihrung von Gottesdiensten und religiosen
Handlungen unter Beachtung des Infektionsschutzes, deren Einhaltung zugesichert und die
durch Beschluss der Konferenz der Bundeskanzlerin mit den Regierungschefinnen und Re-

gierungschefs der Lander vom 30.04.2020 bestatigt wurden, sind auch Versammlungen zur
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Religionsaustbung weiter moglich. Gleiches gilt fur Weltanschauungsgemeinschaften. Eine
Ubersicht hinsichtlich der von den Kirchen und Religionsgemeinschaften vorgesehenen
MafRnahmen fur Gesundheits- und Infektionsschutz bei der Durchfiihrung von Gottesdiens-
ten und religiosen Handlungen wéahrend der Corona-Pandemie wurde als Anlage 1 zum Be-
schluss vom 30.04.2020 veréffentlicht: https://www.bundesregierung.de/re-
source/blob/973812/1749804/353e4b4c77a4d9a724347ccb688d3558/2020-04-30-be-

schluss-bund-laender-data.pdf.

Aufstellungsversammlungen der Parteien und Wahlergruppen, als Mitglieder- oder Delegier-
tenversammlungen, kénnen ohne ausdriickliche Personenbegrenzung stattfinden. Diese sind
gesetzlich unabdingbare Voraussetzung fur die Durchfiihrung der Kommunalwahlen und der
am 26. September 2021 stattfindenden Bundestagswahl. Ausnahmen vom Versammlungs-
verbot flr Aufstellungsversammlungen der Parteien und Wéahlergruppen nach § 24 Kommu-
nalwahlgesetz (KWG LSA) und der Parteien nach § 19 Landeswahlgesetzt (LWG) sind dem-
nach dringend geboten, um die spateren Wahlen ordnungsgeman vorbereiten und durchfiih-
ren zu kénnen. Aufstellungsversammlungen von Parteien und Wahlergruppen sind auch von
sonstigen allgemeinen Parteitagen und -veranstaltungen zu trennen. Die Aufstellung der Be-
werber durch die nach § 24 KWG LSA vorschlagsberechtigten Parteien und Wahlergruppen
sowie durch die nach § 19 LWG vorschlagsberechtigten Parteien ist wesentlicher Teil der
nichtamtlichen Wahlvorbereitung und unentbehrliche Voraussetzung fr die Durchfiihrung
der Wahl. Diese parteiinterne Kandidatenaufstellung ist eine der wichtigsten und bedeut-
samsten Aufgaben der internen Parteiwillensbildung und zugleich Teil der staatlichen Wahl-
vorbereitung.

Da nach der Wahl des Landtages von Sachsen-Anhalt Gremiensitzungen der im Landtag
vertretenen Parteien und Wahlergruppen fir die Herbeifiihrung von Entscheidungen fir oder
gegen die Bildung einer Landesregierung erforderlich sind (z. B. Landesvorstandssitzungen,
Parteitage), ist auch hier eine Ausnahme geboten. Diese Ausnahme kann sich jedoch nur
auf Veranstaltungen beziehen, die Ublicherweise Grundlage fiir eine partei- und wahlergrup-
peninterne Willensbildung fiir oder gegen die Bildung des Verfassungsorgans ,Landesregie-
rung“ bzw. der Wahl eines Ministerprasidenten/einer Ministerprasidentin sind (insbesondere
Vorbereitungsgesprache und Koalitionsverhandlungen an sich). Allgemeine Veranstaltungen
oder Parteitage sind davon abzugrenzen. Die Ausnahme vom Veranstaltungsverbot dient der
Funktionsféahigkeit des obersten Organs der vollziehenden Gewalt im Land Sachsen-Anhalt.
Die Ausnahmeregelung des Absatzes 3 bezieht sich ausdricklich nur auf die zulassige Per-
sonenzahl, die Verpflichtung zum Fihren eines Anwesenheitsnachweises, die Verpflichtung
zur Durchfiihrung einer Testung nach § 2 Abs. 1 sowie die Verpflichtung einen medizini-

schen Mund-Nasen-Schutz in geschlossenen Raumen auf Verkehrs- und Gemeinschaftsfla-
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chen zu tragen. Bei den Zusammenkinften und Veranstaltungen gelten dennoch grundsatz-
lich die allgemeinen Regeln aus 8 1 Abs. 1, wie die Verpflichtung zur Einhaltung des Ab-
standgebotes, der Zugangsbeschrankungen und zur Erstellung von Hygieneplanen, wobei
anhand der Gegebenheiten vor Ort zu entscheiden ist. Eine Einhaltung erfolgt somit in eige-
ner Verantwortung. Dariliber hinaus kénnen die Gesundheitsbehdrden zuséatzliche Auflagen
erlassen. Fur das gastronomische Angebot gilt der § 9 entsprechend.

(4) Absatz 4 tragt dem kirchlichen Selbstorganisationsrecht Rechnung. Die Kirchen und Reli-
gionsgemeinschaften haben sich verpflichtet, fur ihre Zusammenkuinfte verbindliche Hygie-
nekonzepte aufzustellen und diese jeweils an die besondere Infektionslage anzupassen.
Hierzu wird in diesem Zusammenhang auf die Moglichkeit einer Reduzierung der Teilneh-
merzahl oder der Dauer der Zusammenkiinfte oder auch der Verzicht auf gemeinschaftlichen
Gesang oder die Einflihrung von Onlineangebote ohne anwesende Gemeinde hingewiesen.
(5) Trauungs-, Trauer- und Bestattungszeremonien sowie Beisetzungen kénnen ohne die
bisherigen Personenbegrenzungen stattfinden, wenn die Abstandsregelung von 1,5 Metern
und eine Erfassung der Teilnehmenden zur Nachverfolgung durch die Gesundheitsbehdrden
sowie die Einhaltung der allgemeinen Hygieneregeln sichergestellt werden. Fir die anschlie-
Rend stattfindenden Feierlichkeiten gilt die Regelung des Absatzes 6. Fir den erforderlichen
Anwesenheitsnachweis wird auf die Ausfiihrungen in der Begriindung zu § 1 Abs. 3 verwie-
sen.

(6) Auch die Regelungen fir private Feiern werden weiter gelockert. Aufgrund der deutlich
gesunkenen Anzahl an Neuinfektionen sind private Feiern nunmehr mit insgesamt bis zu 50
Teilnehmerinnen und Teilnehmern gestattet. Diese Begrenzung ist erforderlich, da sich ge-
rade diese Art der Veranstaltung in der Vergangenheit als besonders relevant im Hinblick auf
das Infektionsgeschehen erwiesen hat. In der zum Teil ausgelassenen Atmosphére einer pri-
vaten Feier besteht die erhthte Gefahr, dass die zur Einhaltung der Hygieneregeln erforderli-
che Disziplin vernachlassigt wird. Die Durchfiihrung einer Testung im Sinne des § 2 Abs. 1
ist in diesen Fallen nicht erforderlich.

Sofern eine fachkundige Organisation, die derartige Schutzmafinahmen umfassen muss,
nicht vorgesehen ist, ist dem erhéhten Infektionsrisiko durch eine Begrenzung des Personen-
kreises entgegenzuwirken. Wird die Feier hingegen fachkundig organisiert, gelten in ge-
schlossenen Raumen bis zu 500 Personen und im Freien bis zu 1 000 Personen als Ober-
grenze. Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer missen die allgemeinen Hygieneregeln, mit
Ausnahme des Abstandsgebotes, einhalten. Zusatzlich haben die Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer vor Zutritt den Nachweis Uber eine Bescheinigung tber ein negatives Testergebnis
vorzulegen oder einen negativen Selbsttest vor Ort durchzuftihren.

Eine professionelle Organisation liegt vor, wenn die Organisation durch eine oder mehrere

Personen erfolgt, die Ublicherweise im Rahmen ihrer geschaftlichen, beruflichen, dienstlichen
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oder vergleichbaren Tatigkeit zumindest gelegentlich derartige Veranstaltungen organisieren
und sich daher wiederkehrend mit den jeweils geltenden Organisationsbedingungen ausei-
nandersetzen mussen. Diese umfassen aktuell auch die Vorkehrungen zur Einhaltung der
Kontaktminimierungs- und nachverfolgungs- sowie Hygieneregelungen. Die verantwortliche
Person muss dennoch nicht zwingend tber besondere Kenntnisse im Bereich der Hygiene
verfigen. Die Durchfiihrung derartiger Feiern in einer Gaststétte oder einem Hotel reicht in
der Regel zur Annahme einer professionellen Organisation aus. Diese Veranstalter bieten
eine erhbhte Gewabhr fur die ordnungsgemalfie Durchfuhrung der Feier. Als professionell or-
ganisierte Veranstaltungen konnen beispielsweise auch Hochzeitsfeiern, wenn diese durch
einen Event-Manager organisiert werden, durchgefiihrt werden. Fur Feierlichkeiten zum
Schulabschluss (z. B. Zeugnisausgaben) gilt dies nur, wenn diese durch die Schule organi-
siert werden.

Es besteht keine Genehmigungspflicht fiir das Hygienekonzept. Die Eignung und die Umset-
zung des Konzepts kann durch die zustandigen Behdrden im Rahmen von Kontrollen jedoch
geprift und weitere Auflagen erteilt werden. Im Unterschied zu fachkundigen Personen, die
sich regelméRig wiederkehrend mit den Anforderungen an die Ausrichtung von Veranstaltun-
gen befassen, kann eine umfassende Sachkunde im Hinblick auf die aktuellen Hygienerege-
lungen von Privatpersonen nicht erwartet werden. Fiir die Ubrigen rein privat organisierten
Veranstaltungen verbleibt es daher bei der allgemeinen Empfehlung von maximal 10 Perso-
nen.

(7) Aufgrund des besonderen verfassungsrechtlichen Schutzes fir Versammlungen wird un-
beschadet der Regelung in Absatz 7 von einer weiteren Begrenzung des Versammlungs-
rechts abgesehen. Vielmehr bleibt es dabei, dass Versammlungen von mehr als zehn ange-
meldeten Teilnehmern die zustéandige Versammlungsbehoérde nach Beteiligung der zustandi-
gen Gesundheitsbehdtrde die Versammlung zum Zwecke der Eindammung des neuartigen
Coronavirus SARS-CoV-2 verbieten, beschréanken oder mit infektionsschutzbedingten Aufla-
gen versehen kann. Insbesondere in stark von Neuinfektionen betroffenen Regionen, in de-
nen die Kontaktnachverfolgung schon jetzt nicht mehr moglich ist, sollte hiervon Gebrauch
gemacht werden.

(8) Absatz 8 regelt, dass Zusammenkiinfte, die der Vorbereitung und Durchfiihrung von 6f-
fentlichen Wahlen dienen, zul&ssig sind. Eine solche Klarstellung ist notwendig, um Unsi-
cherheiten bei den Wahl- bzw. Wahlkampfakteuren zu beseitigen und einen einheitlichen
Verwaltungsvollzug im Land zu gewahrleisten. Derartige Zusammenkunfte, insbesondere
Wabhlinformationsstande und Wahlkampfveranstaltungen, haben eine herausragende Bedeu-
tung. Sie dienen der demokratischen Willensbildung des Volkes nach Art. 2 Abs. 1 bis 3, Art.
42, 80 f. der Verfassung des Landes Sachsen-Anhalt. Fir die wahlkampfenden Parteien sind

Wahlk&mpfe unverzichtbar, um diesem Verfassungsauftrag gerecht zu werden. Gerade fur
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kleine Parteien sind derartige Stande ein probates Mittel, sich bekannt zu machen. Die Wah-
len sind entsprechend dem verfassungsrechtlich verankerten Demokratieprinzip, vgl. Art. 20
Abs. 2 GG und Art. 2 Abs. 2 der Verfassung des Landes Sachsen-Anhalt nach den gesetzli-
chen Regeln in bestimmten Abstédnden durchzufiihren und kénnen somit nicht ohne weiteres
zu einem spéateren Zeitpunkt stattfinden. Die Durchfihrung von Online-Wahlen ist ausge-
schlossen. Nach der Rechtsprechung des Bundesverfassungsgerichts steht einer Online-
Wahl der Grundsatz der Offentlichkeit der Wahl entgegen, der unmittelbar aus dem Demo-
kratie-, Rechtsstaats- und Republikprinzip in Art. 20 Abs. 1 bis 3 GG abgeleitet wird.

Zu § 4 Offentlicher Personenverkehr:

§ 4 beinhaltet sowohl Regelungen fur den Personennahverkehr als auch fur den 6ffentlichen
Personenfernverkehr. Gemalf3 § 28a Abs. 1 Nr. 2 des Infektionsschutzgesetzes sind beson-
dere Schutzmalinahmen auch im 6ffentlichen Personennahverkehr méglich und notwendig.
Der offentliche Personennahverkehr (OPNV) ist in § 2 des Gesetzes iiber den 6ffentlichen
Personennahverkehr im Land Sachsen-Anhalt (OPNVG LSA) definiert sowie im OPNV-Plan
des Landes erlautert. Er umfasst die allgemein zugéngliche Beférderung von Personen mit
Verkehrsmitteln im Linienverkehr mit StralRenbahnen, Bussen und Kraftfahrzeugen sowie
normal- und schmalspurigen Eisenbahnen. Er ist Teil der Daseinsfur- und -vorsorge und zur
Gewaéhrleistung der Mobilitatserfordernisse grof3er Bevolkerungsteile unentbehrlich und wird
deshalb nicht eingeschrankt. Dies gilt auch fir die notwendigerweise zum Betrieb erforderli-
chen Reisezentren und Fahrkartenverkaufsstellen. Gleichzeitig kommt im OPNV sowie im
Fernverkehr eine Vielzahl von Menschen auf engem Raum zusammen und der Mindestab-
stand von 1,5 Metern kann nicht immer eingehalten werden. Wie bereits dargestellt, handelt
es sich bei Covid-19 um eine hauptsachlich durch Trépfcheninfektionen tUbertragene Atem-
wegserkrankung. Die Ubertragung findet also durch Husten, Niesen, Aussprache und At-
mung statt.

Deshalb wird zum Schutz aller mitfahrenden Personen im OPNV und in Fernverkehrsmitteln,
soweit diese das Land durchqueren, fiir die Fahrgaste das Tragen eines medizinischen
Mund-Nasen-Schutzes im Sinne des § 1 Abs. 2 Satz 2 vorgeschrieben, soweit keine Aus-
nahme eingreift. Gleiches gilt fur die von den Bestimmungen des Personenbefdrderungsge-
setzes freigestellte Schilerbeférderung (freigestellter Schilerverkehr) nach § 71 Abs. 4a
Landesschulgesetz. Die Verpflichtung zum Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schut-
zes im Sinne des § 1 Abs. 2 Satz 2 mit der erforderlichen Schutzwirkung ist verhaltnismafig,
da diese Verpflichtung wegen des Infektionsgeschehens erforderlich ist, um Infektionen in
Situationen erhdhter Infektionsgefahr zu vermeiden, und — insbesondere unter Berlcksichti-
gung der Beschrankung der Trageverpflichtung auf wenige Situationen des Alltagslebens —
auch kein milderes Mittel mit demselben Schutzniveau ersichtlich ist. Die Tragepflicht ist

auch angemessen, da die negativen Folgen aus der Maskenpflicht nicht auRer Verhaltnis zu
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dem mit den MalRnahmen verfolgten Zweck der Gefahrenabwehr zum Schutze der Gesund-
heit stehen.

Fir das Fahrpersonal gilt dies ausdriicklich nicht. Das Fahrpersonal unterliegt den allgemei-
nen und SARS-CoV-2-spezifischen Arbeitsschutzbestimmungen, so dass entsprechende
Mafl3nahmen durch die Arbeitgeberinnen und Arbeitgeber festgelegt werden mussen, vgl. § 1
Abs. 4.

Die Leistungserbringer des OPNV haben die Einhaltung der Tragepflicht des medizinischen
Mund-Nasen-Schutzes zu tberwachen. Dies soll insbesondere im Rahmen von ohnehin
stattfindenden Kontrollen z. B. Fahrscheinkontrollen erfolgen. Bei Nichtbeachtung sind die

jeweiligen Benutzerinnen und Benutzer von der Befdrderung auszuschlief3en.

Zu § 5 Bildungseinrichtungen, Kinder- und Jugendarbeit sowie soziale Angebote:
Gegenuber der Dreizehnten SARS-CoV-2-Eindammungsverordnung wurden die Bildungsan-
gebote aus § 4 aufgrund der systematischen Neuordnung in § 5 tiberflihrt und entsprechend
angepasst.

(1) Die nunmehr in Absatz 1 aufgeflihrten auf3erschulischen Bildungsangebote und Ange-
bote von 6ffentlichen und privaten Bildungseinrichtungen dirfen fir den Publikumsverkehr
geoffnet werden, wenn die allgemeinen Hygieneregeln eingehalten werden. Zu den inshe-
sondere zulassigen Bildungsangeboten zahlen Bildungsangebote im Gesundheitswesen und
der Aus- und Fortbildung im Brand- und Katastrophenschutz, Geburtsvorbereitungskursen
und Ruckbildungskursen, Angebote 6ffentlicher und privater Bildungseinrichtungen sowie
vergleichbarer Einrichtungen wie Volkshochschulen, Fahr-und Flugschulen, Jugend- und Fa-
milienbildungsstatten, Einrichtungen der Bildung flr nachhaltige Entwicklung, Ernédhrungs-
kurse, Sprach- und Integrationskurse der Integrationskurstrager, Jugendkunstschulen, Mu-
sikschulen, Angebote der berufsbezogenen Aus- und Weiterbildung und Mal3nahmen der be-
ruflichen Orientierung, Angebote zur Vorbereitung auf einen Hauptschulabschluss im Rah-
men einer berufsvorbereitenden Bildungsmal3nahme, Alphabetisierungs- und Grundbil-
dungskurse, Angebote zur Prifungsvorbereitung zum Erwerb eines allgemeinbildenden
Schulabschlusses sowie Angebote in Kooperation mit 6ffentlichen Schulen oder Schulen in
freier Tragerschaft, au3erschulische Nachhilfeangebote und Erste-Hilfe-Kurse.

Es ist den in mitumfassten Fahr- und Flugschulen sowie Bootschulen gestattet, praktische
Fahr- bzw. Flugstunden und theoretische Unterrichtsstunden durchzufiihren. Gleichzeitig ist
damit auch die Ausbildung in den Fahrlehrerausbildungsstatten mitumfasst, da diese dem
Bereich der Fahrschulen zuzuordnen ist. Klarstellend ist darauf hinzuweisen, dass theoreti-
sche und praktische Priifungen durch die mit 6ffentlichen und rechtlichen Aufgaben Beliehe-

nen (z. B. DEKRA) gleichermalien zulassig sind.
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Gleiches gilt fir Angebote der berufsbezogener Aus- und Weiterbildung. Berufsbezogen be-
deutet, dass die ausgewahlte Weiterbildung fiir den beruflichen Kontext wichtig sein muss —
fur die aktuelle oder eine geplante neue Téatigkeit. Dies umfasst auch berufsbezogene
Sprachkurse des Bundesamts fur Migration und Fluchtlinge.

Zudem sind Angebote zur Vorbereitung auf einen Hauptschulabschluss im Rahmen einer be-
rufsvorbereitenden Bildungsmaflnahme nach § 53 Drittes Buch Sozialgesetzbuch (SGB IIl)
zulassig.

Die Alphabetisierungs- und Grundbildungskurse stellen einen wesentlichen Schwerpunkt der
Erwachsenenbildung dar und sind daher ebenfalls erlaubt.

Durch die erforderlichen Schulschlie3ungen in den vergangenen Monaten haben sich bei ei-
nem Grof3teil der Schilerinnen und Schiler erhebliche Lerndefizite entwickelt, die abgebaut
werden sollen.

Zudem sind auch auRerschulische Nachhilfeangebote erlaubt. Sie dienen unterstitzend der
Erganzung des Schulunterrichts und sind in der Gesamtheit der MaBhahmen — insbesondere
der Offnung der Schulen— notwendig.

Die Erste-Hilfe-Kurse kénnen in Prasenz durchgefuhrt werden.

Die Einhaltung der allgemeinen Hygieneregeln, insbesondere des Mindestabstands von 1,5
Metern ist zu gewdhrleisten. Aufgrund der besonderen Gefahrdungslage ist der Gesangsun-
terricht an Musikschulen und durch selbstandige Musiklehrkréafte nur unter Einhaltung eines
Mindestabstands von zwei Metern zuldssig. Durch Singen besteht die Gefahr, dass sich
Tropfchen als Hauptiibertrager des SARS-CoV-2-Virus Uber grof3ere Entfernungen ausbrei-
ten, sodass die Einhaltung des Mindestabstands von 1,5 Metern nicht ausreicht.
Voraussetzung fiir die Offnung ist die Vorlage eines negativen Testergebnisses oder die
Durchfiihrung eines negativen Selbsttest vor Ort im Sinne des 8 2 Abs. 1 durch die Besuche-
rinnen und Besucher, sofern keine Ausnahme nach § 2 Abs. 2 oder nach Absatz 3 vorliegt.
Hinsichtlich des Anwesenheitsnachweises wird auf die Ausfiihrungen in 81 Abs. 3 hingewie-
sen.

Zudem wird klarstellend darauf hingewiesen, dass die Bildungseinrichtungen auch Prifun-
gen (z. B. Jagdprufungen) durchfiihren kdnnen. Davon sind insbesondere auch Priifungen,
die von Dritten durchgefiihrt werden (Externenpriifung) umfasst. Fir die Prifungsteilnehme-
rinnen und -teilnehmer besteht unter anderem keine Testverpflichtung.

(2) Absatz 2 regelt eine Einschrédnkung von der Testverpflichtung des Absatzes 1. Sofern die
Bildungseinrichtungen des Absatzes 1 regelméfig, d. h. an mehr als zwei Tagen in einem
festen Klassenverband stattfinden, muss eine Testung im Sinne des 8§ 2 Abs. 1 nur zweimal
wochentlich erfolgen. Durch den festen Klassenverband wird eine Durchmischung der einzel-

nen Teilnehmerinnen und Teilnehmer verhindert, sodass das Risiko der Weiterverbreitung
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des Coronavirus SARS-CoV-2 als gering anzusehen ist. Die Ausgestaltung der Bildungsan-
gebote ist in diesem Fall vergleichbar mit den Schulen, sodass auch in diesem Fall eine Tes-
tung zweimal in der Woche ausreicht.

(3) Nach Absatz 3 sind die aufRerschulischen Bildungsangebote und Angebote von offentli-
chen und privaten Bildungseinrichtungen sowie vergleichbaren Einrichtungen von der Ver-
pflichtung zum Fuhren eines Anwesenheitsnachweises nach 8§ 1 Abs. 3 und der Durchfih-
rung einer Testung im Sinne des § 2 Abs. 1 ausgenommen, sofern die Teilnehmerzahl auf
eine nachverfolgbare GrolRenordnung von hoéchstens zehn Personen zuziiglich der Lehrkraft
begrenzt ist.

(4) Besucherinnen und Besucher der in Absatz 1 aufgefiihrten Bildungseinrichtungen haben
in geschlossenen Raumen auf Verkehrs- und Gemeinschaftsflicheneine textile Barriere im
Sinne einer Mund-Nasen-Bedeckung nach § 1 Abs. 2 Satz 1 zu tragen. Dies trifft beispiels-
weise zu, wenn in engen Gangen Besucherstréme aufgrund der baulichen Gegebenheiten
nicht nur in eine Richtung gelenkt werden kénnen und damit Publikumsverkehr in beide Rich-
tungen unvermeidbar ist. In diesen Bereichen gilt zur Verminderung des Ansteckungsrisikos
die Pflicht zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung fir alle Personen. Sind die Sitzplatze,
fur die die Abstandsregelungen einzuhalten sind, erreicht, kann die Mund-Nasen-Bedeckung
wieder abgenommen werden. Die Fahr- oder Fluglehrer und die Schlerinnen und Schler
haben bei der praktischen Fahr- und Flugschulausbildung einen medizinischen Mund-Nasen-
Schutz im Sinne des § 1 Abs. 2 Satz 2 zu tragen.

Fir die Lehrkréafte der genannten Bildungseinrichtungen und die Fahr- und Fluglehrerinnen
bzw. Fahr- und Fluglehrer miissen entsprechende MafRnahmen durch die Arbeitgeberinnen
oder Arbeitgeber festgelegt werden, vgl. 8 1 Abs. 4.

(5) Angebote der Kinder- und Jugendarbeit, der Jugendsozialarbeit und des erzieherischen
Kinder- und Jugendschutzes durfen durchgefihrt werden, wenn die allgemeinen Hygienere-
geln nach § 1 Abs. 1 eingehalten werden. Bei den zulassigen Angeboten der Kinder- und Ju-
gendarbeit, der Jugendsozialarbeit und des erzieherischen Kinder- und Jugendschutzes
kann auf die Einhaltung des Mindestabstands verzichtet werden, da die padagogische Ziel-
richtung dies erfordert. Insofern wird ein Gleichlauf mit anderen padagogischen Angeboten
und Malinahmen hergestellt. Insbesondere die offene Kinder und Jugendarbeit ist fur die
korperliche und geistig-seelische Entwicklung der Kinder und Jugendlichen erforderlich. Dies
gilt umso mehr in dieser herausfordernden Pandemiezeit. Kinder und Jugendliche aus Prob-
lemfamilien bedurfen insbesondere jetzt einer starkenden Einwirkung. Eine Testverpflichtung
sowie die Verpflichtung zum Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes besteht in

den genannten Einrichtungen nicht.

23



(6) Soziokulturelle Zentren, Burgerhauser, Seniorenbegegnungsstatten und- treffpunkte dir-
fen fur den Publikumsverkehr gedffnet werden, wenn die allgemeinen Hygieneregeln einge-
halten werden. Die Verantwortlichen haben einen Anwesenheitsnachweis nach § 1 Abs. 3 zu
fuhren. Es wird auf die Ausfiihrungen in der Begriindung zu 8 8 1 Abs. 3 verwiesen. Im Hin-
blick auf den fortschreitenden Impffortschritt und die insbesondere bei den alteren Bevolke-
rungsgruppen mit hochster bzw. hoher Impfprioritat (Uber-80-Jahrige und Uber-70-Jahrige)
bereits erreichte hohe Quote an Zweitimpfungen, sind Lockerungen zur Erméglichung sozia-
ler Kontakte vertretbar. Aufgrund der Vielgestaltigkeit der Angebote in den Einrichtungen ist
von einer Personenbegrenzung abzusehen. Hinsichtlich der Anforderungen an die Testung
wird auf die Ausfiihrungen in 8 2 Abs. 1 und Abs. 2 hingewiesen.

Zu § 6 Kultureinrichtungen:

(1) Die in Absatz 1 genannten Angebote von Kultureinrichtungen, wie z. B. Literaturh&usern,
Theatern, Filmtheatern und Konzerthausern und —veranstaltern, Planetarien und Sternwar-
ten, Museen, Gedenkstatten, Ausstellungshausern, Bibliotheken, Archiven sowie Autokinos
durfen unter Einhaltung der Hygiene- und Abstandsregelungen fir den Publikumsverkehr o6ff-
nen. Durch die deutlich riicklaufige, epidemiologische Lage ist eine Offnung, auch vor dem
Hintergrund der langeren Schliel3ung der Einrichtungen, vertretbar. An den Einrichtungen be-
steht aufgrund der hohen kulturellen Bedeutung ein besonderer Bedarf in der Bevolkerung.
Als weitere SchutzmafRnahmen um eine Verbreitung des Coronavirus SARS-CoV-2 zu ver-
hindern und ggf. asymptomatisch erkrankte Personen zu erkennen, darf ein Zutritt zu den
Einrichtungen nur gewahrt werden, wenn die Besucherinnen und Besucher eine Bescheini-
gung Uber ein negatives Testergebnis vorgelegen oder einen Selbsttest vor Ort unter Auf-
sicht durchfuhren.

Als zusatzliche SchutzmalRnahme haben die Besucherinnen und Besucher in geschlossenen
R&aumen auf Verkehrs- und Gemeinschaftsflachen (z. B. WC-Anlagen) einen medizinischen
Mund-Nasen-Schutz im Sinne des 8§ 1 Absatz 2 Satz 2 zu tragen. Gleiches gilt z. B.in Thea-
tern oder Kinos auf dem Weg durch die Sitzreihen, wenn sich dort bereits andere Personen
aufhalten. In diesen Bereichen gilt zur Verminderung des Ansteckungsrisikos die Pflicht zum
Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes fir alle Personen. Sind die Sitzplatze er-
reicht, kann der medizinische Mund-Nasen-Schutz wieder abgenommen werden. Der medizi-
nische Mund-Nasen-Schutz darf auch wahrend der Veranstaltungen zum Verzehr von Spei-
sen und Getranken abgenommen werden. In Bibliotheken und Archiven besteht die Ver-
pflichtung zum Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes in den G&ngen, sie gilt
allerdings nicht wahrend des Aufenthalts im Lesesaal. Die Ausfiihrungen in der Begriindung
zu 8 1 Absatz 3 zum Fihren eines Anwesenheitsnachweises finden hier ebenso Anwen-

dung. Fir das gastronomische Angebot gilt § 9 entsprechend.
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(2) Absatz 2 nimmt Angebote von Museen, Gedenkstétten, Ausstellungshausern, Bibliothe-
ken, Archiven sowie Autokinos von der Verpflichtung zum Fuhren eines Anwesenheitsnach-
weises nach § 1 Abs. 3 und der Verpflichtung zur Durchfiihrung einer Testung nach § 2 Abs.
1 aus. Insbesondere Bibliotheken kommt im Gleichlauf mit der Wiederaufnahme des Regel-
betriebs in den Schulen, eine besondere Bedeutung fur die Bildung zu. Dem in den Archiven
aufbewahrten Archivgut kommt eine besondere Funktion im Zusammenhang mit dem wis-
senschaftlichen Arbeiten zu. Unter Ausstellungsh&ausern sind Einrichtungen zu verstehen, die
wechselnde Ausstellungen musealen Charakters fuhren, aber keine eigenen Sammlungen
anbieten.

(3) Fur die in Absatz 3 genannten Angebote von Literaturhdusern, Theatern (einschlie3lich
Musiktheater), Filmtheater (Kinos), Konzerthduser und -veranstalter sowie Planetarien und
Sternwarten gilt als zusatzliche SchutzmalRnahme die Begrenzung der maximalen Anzahl
der Besucherinnen und Besucher. Unter Angeboten von Konzerthédusern und -veranstaltern
fallen dabei alle professionellen Musikveranstaltungen im Freien unabhangig von der jeweili-
gen Art der Musikrichtung zu verstehen. Im Freien an der frischen Luft kdnnen sich die Tropf-
chen und Aerosole weniger gut ansammeln als in geschlossen Raumen, sondern werden
stark verdunnt und besser verteilt. Deshalb ist die Teilnehmerzahl im Freien auf 1 000 und in
geschlossenen Raumen auf 500 Personen begrenzt. Die notwendige Begrenzung der Perso-
nenanzahl, sowie die Vorlage eines negativen Testergebnisses durch jede Besucherin und
jeden Besucher sorgen zusatzlich dafir, dass das Infektionsrisiko verringert wird. Durch die
notwendige professionelle Organisation der Angebote kann sichergestellt werden, dass die
Vorgaben des Hygienekonzeptes eingehalten werden sowie die durchzufihrende Testung

vorgenommen wird, sodass die Personenbegrenzung angemessen erscheint.

Zu 8§ 7 Sonstige Einrichtungen und Angebote:

(1) Angebote von Freizeiteinrichtungen und Vergniigungsstatten dirfen fir den Publikums-
verkehr geoffnet werden, wenn die allgemeinen Hygieneregeln nach § 1 Abs. 1 sichergestellt
sind. Die Betreiber der Einrichtungen haben ein Hygienekonzept zu erstellen, indem unter
anderem auch Zugangsbeschrankungen oder Hochstbelegungen fur die jeweilige Einrich-
tung festgelegt werden kdnnen. Zu den Freizeitangeboten und Vergniigungsstatten zéhlen
insbesondere Tanzlustbarkeiten, Tierparks u.a. Angebote, Spielhallen und Spielbanken,
Wettannahmestellen, Indoor-Spielplatze, Freizeitparks Prostitutionstétten u.&4. Angebote so-
wie Saunen und Dampfbader. Besucherinnen und Besucherinnen und Besucher der genann-
ten Einrichtungen haben in geschlossenen Rdumen auf Verkehrs- und Gemeinschaftsfla-
chen nur dort einen medizinischen Mund-Nasen-Schutz zu tragen, wo der Mindestabstand

von 1, 5 Metern nicht eingehalten werden kann.
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(2) Tanzlustbarkeiten, wie insbesondere Clubs, Diskotheken, Musikclubs dirfen fir den Pub-
likumsverkehr unter den in Absatz 1 bis 3 genannten Mal3gaben 6ffnen. Davon sind auch
vergleichbare Einrichtungen erfasst, in denen bei gewdhnlichem Betrieb Menschenansamm-
lungen mit rAumlicher Enge nicht ausgeschlossen werden kénnen. Aufgrund der erhohten
Infektionsgefahr die durch den langeren Aufenthalt und die raumliche Néhe besteht, wird die
Menge der Personen, die die Einrichtungen besuchen dirfen, auf 60% der im Normalverkehr
zugelassenen Personenzahl begrenzt. Hierdurch soll der unvermeidbaren raumlichen Nahe
in den Einrichtungen entgegen gewirkt werden. Tanzen gehért zum gewdhnlichen Betrieb
der Einrichtungen, sodass die Einhaltung des Mindestabstands in 8 1 Abs. 1 Satz 2 Nr. 1 da-
her nicht in ganzem Umfang gewahrleistet werden kann. Folglich ist es Personen im Rahmen
der Kontaktempfehlung, die gemeinsam die jeweilige Einrichtung besuchen, gestattet beim
Tanzen den Mindestabstand zu unterschreiten. Zu Personen aus anderen Gruppen gilt es
den Mindestabstand nach wie vor einzuhalten. Dem Infektionsschutz ist in diesen Fallen
Rechnung zu tragen, dass zumindest Ansammlungen von mehr als zehn Personen ohne Ab-
stand zueinander vermieden werden. Das Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schut-
zes ist in geschlossenen Raumen auf Verkehrs- und Gemeinschaftsflachen notwendig. Auf-
grund der kdrperlichen Aktivitat und des zusatzlichen Testerfordernisses kann beim Tanzen
auf der Tanzflache von der Verpflichtung zum Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-
Schutzes abgesehen werden.

Da Diskotheken, Clubs und vergleichbare Gewerbebetriebe in der Regel von einem wech-
selnden Publikum besucht werden, wird das Fiihren eines Anwesenheitsnachweises in Ab-
satz 3 verbindlich geregelt, um im Falle festgestellter Infektionen die Kontakte nachvollziehen
und die weitere Verbreitung des Coronavirus moglichst frihzeitig eindammen zu kénnen.
Aufgrund des stetig wechselnden Publikums ist die Vorlage einer Bescheinigung tber ein ne-
gatives Testergebnis oder die Durchflihrung eines negativen Selbsttest vor Ort unter Aufsicht
notwendig.

(3) Bei den in Absatz 3 genannten Einrichtungen ist das Fiihren eines Anwesenheitsnach-
weises im Sinne des § 1 Abs. 3 sowie die Durchfiihrung einer Testung nach § 2 Abs. 1 erfor-
derlich. In den Freizeiteinrichtungen kommen regelméaRig eine Vielzahl an unterschiedlichen
Personen zusammen, sodass aufgrund der bestehenden raumlichen N&he zueinander sowie
der durchschnittlichen Dauer ihres Verbleibs regelmafiig ein hohes Infektionsrisiko besteht.
Durch die Testung der Kundinnen kdnnen Infektionen mit dem Coronavirus SARS-CoV-2
frihzeitig festgestellt werden, da auch Infektionen mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 bei
asymptomatischen Personen (Personen ohne Krankheitssymptome oder Personen mit unty-
pischen Krankheitssymptomen) erkannt werden und dadurch die weitere Verbreitung des
SARS-CoV-2-Virus verhindert werden. Es wird darauf hingewiesen, dass eine Testpflicht

ausschlie3lich nur vor Betreten der Tierhduser u.a. Angebote im Zoo besteht. Der Zoo an
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sich kann nach wie vor ohne eine Testung betreten werden. Die Organisation der Testver-
pflichtung vor Ort ist durch die Einrichtung selbst sicherzustellen und kann beispielsweise
durch verschiedenfarbige Bandchen etc. gewahrleistet werden.

Hinsichtlich der Anforderungen an das Fuhren eines Anwesenheitsnachweises wird auf die
Begriindung zu § 1 Abs. 3 verwiesen.

(4) Bei Prostitutionsveranstaltungen im Sinne des Prostituiertenschutzgesetzes besteht auf-
grund des besonders intensiven korperlichen Kontakts der anwesenden Personen ein-
schliel3lich der fur die Prostituierten haufig wechselnden Partner regelmé&Rig ein besonders
hohes Ansteckungsrisiko. Gleichwohl ist es in Anbetracht der niedrigen Zahl Neuinfektionen
im Hinblick auf den bereits seit langerem andauernden Eingriff in die Berufsfreiheit der im
Prostitutionsgewerbe tatigen Personen nicht langer als verhaltnismafiig anzusehen, das
Prostitutionsgewerbe generell fir den Publikumsverkehr geschlossen zu halten. Dabei sind
Prostitutionsveranstaltungen grundsatzlich nur zulassig, wenn diese professionell organisiert
sind. Auf die Ausflhrungen in § 3 Abs. 6 der Begrindung wird hingewiesen.

Bei der Erbringung sexueller Dienstleistungen liegt es in der Natur der Sache, dass das Ab-
standsgebot regelmafig nicht eingehalten werden kann. Dies steht der Zulassigkeit jedoch
nicht grundsatzlich entgegen, wenn zumindest die Ubrigen in § 1 Abs. 1 genannten Hygiene-
regeln konsequent eingehalten werden und die Kundinnen und Kunden eine Bescheinigung
Uber ein negatives Testergebnis vorlegen oder einen negativen Selbsttest vor Ort unter Auf-
sicht durchflihren. Grundsatzlich besteht in geschlossenen Raumen auf Verkehrs und-Ge-
meinschaftsflachen die Verpflichtung einen medizinischen Mund-Nasen-Schutz zu tragen, es
sei denn dies ist mit der Erbringung der Dienstleistung nur schwer in Einklang zu bringen.
Hinsichtlich der Pflicht zum Fihren eines Anwesenheitsnachweises wird auf die Begrindung
zu 8 1 Abs. 3 verwiesen.

(5) Die Durchfhrung von Weihnachts- und Jahrmarkten sowie Volksfesten ist weiterhin un-
tersagt, da aufgrund der groRen Zahl an Menschen, die Ublicherweise von derartigen Veran-
staltungen —in der Regel auch Uberregional — angezogen werden, und des meist ungesteu-
erten Zugangs besteht hier ein erhebliches Infektionsrisiko besteht. Wahrend der Veranstal-
tungsdauer kommt ein deutlich fluktuierender Personenkreis zusammen, der im Falle einer
Kontaktnachverfolgung die Gesundheitsdmter an ihre Kapazitaten bringen wirde.

Ein Volksfest im Sinne der Gewerbeordnung ist eine regelmafig wiederkehrende, zeitlich be-
grenzte Veranstaltung, auf der eine Vielzahl von Anbietern unterhaltende Téatigkeiten ausu-
ben und Waren feilbieten, die tblicherweise auf Veranstaltungen dieser Art angeboten wer-
den. Ein Jahrmarkt im Sinne der Gewerbeordnung ist eine regelmafig in gréReren Zeitab-
standen wiederkehrende, zeitlich begrenzte Veranstaltung, auf der eine Vielzahl von Anbie-
tern Waren aller Art feilbietet. Aufgrund der deutlich gesunkenen Anzahl an Neuinfektionen

ist der Betrieb nur einzelner Fahrgeschéfte vom Verbot nicht umfasst.
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Professionell organisierte Veranstaltungen im Freien, mit Angeboten, die der Freizeit und
Unterhaltung dienen sind allerdings gestattet, sofern die maximale Teilnehmerbegrenzung
von 1 000 eingehalten wird und die Teilnehmerinnen und Teilnehmer eine Bescheinigung
Uber ein negatives Testergebnis vorlegen oder einen negativen Selbsttest vor Ort durchfih-
ren. Dies gilt u.a. fur kleinere Veranstaltungen im Freien mit Freizeit- und Unterhaltungsan-
geboten einschliel3lich unterhaltender Tatigkeiten von Schaustellern oder nach Schausteller-
art sowie Zirkussen. Hier ist durch den Veranstalter zu gewahrleisten, dass mittels Einlass-
kontrolle die Anzahl der Besucher so begrenzt wird, dass Ansammlungen von mehr als zehn
Personen vermieden werden, maximal aber 1 000 Personen zeitgleich eingelassen werden.
Die Personenbegrenzung bezieht sich nur auf die Anzahl von Besuchern und nicht auf das
vom Veranstalter eingesetzte Personal (z. B. Sicherheits- und Ordnungskrafte) sowie die
Schausteller, Imbissbetreiber u.a. Hierdurch soll gewahrleistet werden, dass die umfassende

Absicherung mit Ordnungspersonal nicht zu Lasten der mdglichen Besucherzahl ausfallt.

Zu 8 8 Beherbergungsbetriebe und Tourismus:

Die Regelungen zu Beherbergungsbetrieben und zum Tourismus finden ihre Grundlage in

§ 28a Abs. 1 Nrn. 11 und 12 des Infektionsschutzgesetzes. Aufgrund der epidemiologischen
Lage ist die Offnung der Beherbergungsbetriebe unter bestimmten SchutzmalRnahmen, ins-
besondere der Verpflichtung der Gaste eine Testung mit negativem Testergebnis vorzulegen
oder durchzufuhren, vertretbar. Die verbindliche Begrenzung der Personenzahl auf Camping-
platzen, Ferienhausern etc. je Unterkunft wird — im Gleichklang mit der Umwandlung des
Kontaktverbots in eine Kontaktempfehlung — aufgehoben.

(1) In Absatz 1 finden sich die besonderen Voraussetzungen unter denen die Beherbergung,
insbesondere in Hotels, Hostels, Jugendherbergen, Familienferienstatten, Pensionen und
vergleichbaren Angeboten, Campingplatzen, Wohnmobilstellplatzen, Yacht- und Sportboot-
hafen sowie privaten und gewerblichen Vermietern von Ferienhdusern, Ferienhausparks, Fe-
rienwohnungen, Ferienzimmern sowie von Ubernachtungs- und Schlafgelegenheiten (home-
sharing) zulassig ist. Die Beherbergung ist unabhé&ngig vom Wohnsitz der Gaste zulassig,
sodass sie nicht auf Personen mit Wohnsitz in Sachsen-Anhalt beschrankt ist. Nach Nummer
1 sind die allgemeinen Hygienevorschriften nach § 1 Abs. 1 einzuhalten. Hierzu existieren
Empfehlungen und Arbeitsschutzpapiere der zustindigen Berufsgenossenschaft, die in der
praktischen Umsetzung eine Hilfestellung geben.

In Nummer 2 wird geregelt, dass der Vermieter vor der Weitervermietung eine griindliche
Reinigung sicherzustellen hat, um Ansteckungsgefahren zu minimieren. Hierbei handelt es
sich um eine spezielle Regelung zu 8 1 Abs. 1 Satz 2 Nr. 2. Die Dokumentations- und Aufbe-
wahrungspflicht dient der Prifung, ob die Reinigungspflicht eingehalten wurde.

Fur Gemeinschaftseinrichtungen gilt Satz 1 Nummer 1 entsprechend. Dies bedeutet insbe-

sondere, dass bei einer Offnung der gemeinschaftlichen Einrichtungen die Einhaltung der
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Abstandsregelungen sowie ein verstarktes Reinigungsregime nach 8 1 Abs. 1 zu gewdhrleis-
ten sind. Fur die Offnung ggf. zur Beherbergungsstéatte gehorender Saunas und Dampfbader
gilt 8 7 entsprechend. Sofern eine Beherbergung aus beruflichen Griinden erfolgt sind die
zuvor nicht getesteten Reisenden verpflichtet, vor dem Betreten der Sauna oder des Dampf-
bads eine Testung im Sinne des § 2 Abs. 1 durchzufihren.

Nach Nummer 3 ist eine Testung mit negativem Testergebnis der Géaste zu Beginn und dann
alle 72 Stunden erforderlich, um Infektionen mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 frihzeitig
feststellen zu konnen und Neuinfektionen zu vermeiden. Hinsichtlich der erforderlichen Tes-
tung wird auf die Ausfihrungen in § 2 Abs. 1 und 2 verwiesen. Aufgrund des langeren Auf-
enthalts ist ein erneute Testung spatestens alle 72 Stunden erforderlich. Bei den Testergeb-
nissen handelt es sich nur um eine Momentaufnahme, sodass es bei langeren Aufenthalten
notwendig ist, eine Testung regelméanig durchzufiihren. Hierdurch sollen Neuinfektionen, die
insbesondere beim Kontakt der Gaste auf den Verkehrs- und Gemeinschaftsflachen (z. B. in
Speiseraumen) verursacht werden kénnen, erkannt werden. Nach der Auffassung des Ro-
bert Koch-Instituts fordern regelmaRige und niederschwellige Testungen, Infektionen ohne
Krankheitssymptome zu erkennen, und erméglichen entsprechende Schutzmaflinahmen zu
treffen. Im Rahmen des sogenannten autarken Tourismus ist nur bei der Anreise eine Tes-
tung erforderlich. Auf die Ausfiihrungen zu Absatz 2 wird verwiesen. Bei der Beherbergung
aus beruflichen Grunden besteht keine Verpflichtung zur Testung, da die Beherbergung nicht
touristischen Zwecken dient und fur die Berufsaustibung zwingend notwendig ist. Zuséatzlich
erfolgt eine freiwillige Testung der Beschaftigten bereits am Arbeitsplatz, sodass eine er-
neute Testung vor Betreten der Beherbergungsstatte entbehrlich ist.

Nach Nummer 4 sind Gaste in einem Anwesenheitsnachweis nach § 1 Abs. 3 zu erfassen.
Im Falle einer Infektion soll so eine schnelle und effektive Kontaktnachverfolgung durch die
Gesundheitsamter sichergestellt werden. Die Erfassung ist auch durch eine vorherige Reser-
vierung maoglich, bei der die genannten Daten, insbesondere alle teiinehmenden Gaste, voll-
standig aufzunehmen sind. Die Bescheinigung uber die negativen Testergebnisse bzw. die
vor Ort durchgefiihrten Selbsttests der Gaste mussen nur fur die Dauer ihres Aufenthalts auf-
bewahrt werden.

Es ist erforderlich, dass die Géste in geschlossenen Raumen auf Verkehrs- und Gemein-
schaftsflachen sowie in den Speiseraumen bis zum Erreichen des Sitzplatzes einen medizi-
nischen Mund-Nasen-Schutz nach § 1 Abs. 2 Satz 2 tragen, da in diesen Bereichen der Min-
destabstand zu anderen Menschen nicht immer eingehalten werden kann. Die Verpflichtung
besteht nicht, wenn der Gast von der Trageverpflichtung nach § 1 Abs. 2 Satz 3 befreit ist.
(2) Bei der Beherbergung von Géasten auf Campingplatzen und Wohnmobilstellplatzen sowie
in Ferienhdusern, Ferienhausparks, Ferienwohnungen, Yacht- und Sportboothafen und ver-

gleichbaren Unterkiinften unter den Voraussetzungen des Absatzes 2 ist eine Testung der
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Gaste nur zu Beginn der Nutzung erforderlich. Aufgrund der dort genannten Voraussetzun-
gen besteht ein geringeres Infektionsrisiko im Vergleich zu den Gbrigen Beherbergungen.
Diese Beherbergungsstatten haben damit ein Wahlrecht. Sie kdnnen entweder von jedem
Gast alle 72 Stunden eine Testung mit negativem Testergebnis vorlegen bzw. durchfihren
lassen oder die in Absatz 2 genannten Voraussetzungen erfillen.

Ausgenommen von der Testverpflichtung sind Dauercamper, die auf dem Campingplatz ih-
ren Erst- oder Zweitwohnsitz angemeldet haben. Der Dauercampingplatz wird in diesen Fal-
len als dauerhafter Wohnsitz genutzt, sodass die Nutzung fur die betroffenen Personen
grundsatzlich uneingeschrankt, d.h. auch unter Nutzung der Gemeinschaftseinrichtungen,
moglich sein muss.

Voraussetzung ist, dass eine Selbstversorgung (sog. autarke Versorgung) ohne die Nutzung
von Gemeinschaftseinrichtungen gewahrleistet ist. Das bedeutet, dass der Betrieb, Zutritt
und die Nutzung gemeinschaftlicher Einrichtungen (z. B. von Gemeinschaftskiichen und ahn-
lichem) nicht stattfindet. Der Zutritt zu WC-Anlagen muss hingegen ertffnet sein, um bei Be-
darf jederzeit das Handewaschen zum Zwecke der Minderung der Krankheitsiibertragung zu
ermdglichen. Duschen sind grundsétzlich zu schliel3en, es sei denn es ist gewahrleistet,
dass auch in diesen Einrichtungen die zeitgleiche Nutzung nur durch den empfohlenen Per-
sonenkreis nach § 3 Abs. 1 erfolgt. Die MaRgaben des Absatzes 1 gelten — mit Ausnahme
der Verpflichtung zur Testung alle 72 Stunden — entsprechend, sodass auf die Ausflihrungen
in der Begriindung dazu hingewiesen wird.

(3) Reisen mit Omnibussen (Reisebusreisen), Flusskreuzfahrten und vergleichbare touristi-
sche Angebote (wie z. B. Ballonfahrten oder Rundfliige) sind unter Einhaltung der allgemei-
nen Hygieneregeln zulassig. Der Anwendungsbereich umfasst auch mehrtatige Reisen oder
Rundreisen. Die Einhaltung des Mindestabstands von 1,5 Metern ist nicht erforderlich. Die
Pflicht zum Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes gilt nur fir geschlossene
Fahrzeuge, da an frischer Luft die zu vermeidende Ansammlung von Aerosolen nicht rele-
vant wird. Auf dem Freiluftdecks eines Schiffes muss daher kein medizinischer Mund-Nasen-
Schutz getragen werden, auch wenn die Abstande von 1,5 Metern nicht durchweg eingehal-
ten werden kénnen. Es muss sichergestellt werden, dass vor dem erstmaligen Zutritt zum
Fahrzeug und dann regelmaRig alle 72 Stunden eine Bescheinigung Uber ein negatives Test-
ergebnis vorgelegt oder ein Selbsttest vor Ort durchgefihrt wird, sofern keine Ausnahme
nach 8 2 Abs. 2 vorliegt. Hinsichtlich des Erfordernisses der Verantwortlichen einen Anwe-
senheitsnachweis nach § 1 Abs. 3 zu fiihren, wird auf die Ausfiihrungen in der Begrindung
zu 8 1 Abs. 3 verwiesen.

(4) Stadt- und Naturfihrungen dirfen durchgefiihrt werden, wenn die allgemeinen Hygiene-
regeln, mit Ausnahme der Abstandregelung, eingehalten werden. Die maximale Teilnehmer-

zahl ist auf 50 Teilnehmende begrenzt. Zudem haben die Teilnehmenden vor Beginn der
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Stadt- oder Naturfihrung eine Testung im Sinne des 8§ 2 Abs. 1 durchzufuihren, sofern keine
Ausnahme von der Testpflicht nach 8§ 2 Abs. 2 vorliegt. Eine schriftliche oder elektronische
Bescheinigung Uber einen PCR-Test oder Schnelltest darf nicht &lter als 24 Stunden zu Be-
ginn der Stadt- oder Naturfuhrung sein. Ein Selbsttest ist vor Ort in Anwesenheit des Stadt-
fuhrerin oder Stadtfiihrer durchzufihren. Die Testverpflichtung fur die Stadtfihrerinnen und
Stadtfuhrer ist nicht explizit in der Verordnung geregelt. Zum einen unterliegen die Stadtfiih-
rerinnen und Stadtfiihrer ohnehin den arbeitsschutzrechtlichen Bestimmungen, zum anderen
—soweit ersteres nicht zum Tragen kommt — liegt es in der Verantwortung des Veranstalters,
eine Testverpflichtung fur die Stadtfihrerinnen und Stadtfiihrer vorzugeben. Hier kann durch-
aus auch unterschieden werden, ob es sich um Fuhrungen im Freien oder in geschlossenen
Raumen handelt. Es besteht eine Verpflichtung einen Anwesenheitsnachweis nach § 1 Abs.
3 zu fuhren. Es wird auf die Ausflihrungen in der Begriindung zu § 1 Abs. 3 verwiesen.

(5) Die Durchfuihrung von Stadtrundfahrten, Schiffsrundfahrten und vergleichbare touristische
Angeboten ist in Anbetracht der epidemiologischen Lage und den erforderlichen Schutzmalf3-
nahmen erachtet die Landesregierung gleichermaf3en unter Einhaltung bestimmter Schutz-
maf3nahmen zulassig. Um dem Infektionsrisiko Rechnung zu tragen, insbesondere der Viel-
zahl an Personen und des langeren Aufenthalts, sind Schutzmalnahmen erforderlich. Die
Verantwortlichen haben die allgemeinen Hygieneregeln nach § 1 Abs. 1, mit Ausnahme der
Abstandregeln, einzuhalten. AuZerdem haben die Fahrgéste in geschlossenen Raumen ei-
nen medizinischen Mund-Nasen-Schutzes nach § 1 Abs. 2 zu tragen. Auf dem Freiluftdecks
eines Schiffes muss daher kein medizinischer Mund-Nasen-Schutz getragen werden, auch
wenn die Absténde von 1,5 Metern nicht durchweg eingehalten werden kénnen. Zudem ha-
ben die Fahrgaste vor Betreten des Schiffs eine Testung mit negativem Testergebnis im
Sinne des § 2 Abs. 1 vorzulegen oder durchzufihren. Die Verantwortlichen haben einen An-
wesenheitsnachweis im Sinne des 8 1 Abs. 3 zu fuhren. Auf die Ausfuhrungen in der Be-
grindung zu 8§ 1 Abs. 3 wird verwiesen. Fur das gastronomische Angebot gelten die Rege-
lungen des 8§ 9 entsprechend.

(6) Fahrten mit Féhren, historischen Eisenbahnen, Seilbahnen und &hnlichen Einrichtungen
sind unter Einhaltung der allgemeinen Hygieneregeln zulassig. Bei der Einhaltung der not-
wendigen Hygienestandards hat der Betreiber die Wabhl, entweder die Einhaltung der Ab-
standsregelung in 8 1 Abs. 1 Satz 2 Nr. 1 oder das Tragen eines medizinischen Mund-Na-
sen-Schutzes nach § 1 Abs. 2 Satz 2 sicherzustellen. Die Pflicht zum Tragen eines medizini-
schen Mund-Nasen-Schutzes gilt nur fir geschlossene Fahrzeuge. Ansammlungen von

mehr als zehn Personen sind zu vermeiden (8 1 Abs. 1 Satz 2 Nr. 3).

Zu 8§ 9 Gaststatten:
(1) Nach Absatz 1 dirfen alle Gaststatten im Sinne des Gaststéattengesetzes des Landes fir

den Publikumsverkehr unter Auflagen 6ffnen. Die gesunkenen Infektionszahlen lassen eine
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Offnung, insbesondere durch die bestehende Testverpflichtung und Zugangsbeschrankung
vertretbar erscheinen. Zu den Gaststatten im Sinne des Gaststattengesetzes zahlen neben
Kneipen, Bars, Restaurants, Speisewirtschaften, Cafés, offentliche Kantinen und Personal-
restaurants.

Eine Bewirtung ist nicht mehr nur an Tischen gestattet sondern kann beispielsweise auch an
einer Theke, am Tresen 0.4. erfolgen. Es sind jedoch gerade beim Fehlen von Sitzplatzen
ggof. zusatzliche Vorkehrungen (z. B. Markierungen fur Stehplatze, grof3ere Abstande zwi-
schen den Stehtischen 0.4.) zu treffen, um den Kontakt zwischen den einzelnen Besucher-
gruppen zu reduzieren. Bei einem Ausschank an einer Theke ist darauf zu achten, dass der
Mindestabstand von 1,5 Metern zwischen dort Platzierten und Personen, die sich Speisen
und Getranke holen, eingehalten wird. Gemafl Nummer 1 sind die allgemeinen Hygienere-
geln nach dieser Verordnung und der zustandigen Berufsgenossenschaft einzuhalten. Eine
Regelung fiir das Personal ist aufgrund des Verweises in Satz 3 auf die allgemeinen Arbeits-
schutzvorschriften in 8 1 Abs. 4 entbehrlich.

Zusatzlich soll nach Nummer 2 die standige Verfugbarkeit der Handdesinfektion, insbeson-
dere beim Angebot von Selbstbedienungsbuffets, das Ansteckungsrisiko weiter vermindern.
In Nummer 3 werden die einzuhaltenden Absténde zwischen den einzelnen Tischen und da-
mit zu Gasten an anderen Tischen geregelt. Damit werden die allgemeinen Abstandsregeln
nach § 1 Abs. 1 Satz 2 Nr. 1 fiir den Publikumsverkehr in Gaststatten erganzt.

Nach Nummer 4 sind Gaste Uber die Abstandsregeln und Hygienevorschriften in Kenntnis zu
setzen. Dies hat bereits bei der Begrti3ung zu erfolgen und ist zudem durch Vorlagen oder
Aushéange am Tisch zu bekraftigen. Dies passt die allgemeine Informationsregelung in 8 1
Abs. 1 Satz 2 Nr. 4 fur die Begebenheiten in Gaststétten an.

Nach Nummer 5 sind die Gaste beim Verzehr von Speisen und Getranken in geschlossenen
R&a&umen dariiber hinaus verpflichtet ein negatives Testergebnis vorzulegen oder einen
Selbsttest vor Ort durchzufiihren, sodass auf die Ausfuhrungen in der Begriindung zu § 2
Abs. 1 und 2 verwiesen wird. Fir die Gastronomie im Aul3enbereich besteht eine derartige
Testverpflichtung nicht.

Nach Nummer 6 haben die Verantwortlichen einen Anwesenheitsnachweis zu fiihren, siehe
§ 1 Abs. 3. Bei Tischreservierungen konnen die notwendigen Angaben bereits mit der Reser-
vierung aufgenommen werden. Die Bescheinigung Uber die negativen Testergebnisse bzw.
die vor Ort durchgefiihrten Selbsttests der Gaste mussen nur fur die Dauer des Aufenthalts
aufbewahrt werden. Als weitere Schutzmafinahme haben die Gaste in geschlossenen R&u-
men auf den Verkehrs- und Gemeinschaftsflachen (z. B. WC-Anlagen) einen medizinischen
Mund-Nasen-Schutz zu tragen.

Satz 3 beinhaltet zuséatzliche Auflagen beim Betrieb von Selbstbedienungsbuffets. Bei dieser

Form des Angebots besteht in besonderem Mal3e die Gefahr engen Kontakts zwischen den
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Gasten und damit ein erhohtes Ansteckungsrisiko. Deshalb sind zusatzliche Schutzmafnah-
men erforderlich. So hat die Betreiberin oder der Betreiber des Angebots zu gewéhrleisten,
dass die Gaste im Zusammenhang mit dem Buffet insbesondere die Abstandsregelungen
einhalten als auch einen medizinischen Mund-Nasen-Schutz im Sinne des § 1 Abs. 2 Satz 2,
soweit keine Befreiung vom Tragen einer medizinischen Mund-Nasen-Schutzes nach § 1
Abs. 2 Satz 3 besteht, tragen. Durch den medizinischen Mund-Nasen-Schutz soll der mdgli-
chen Gefahr einer Abstandsunterschreitung bei der Warte- und Zugriffszeit begegnet wer-
den. Zu Umsetzungsmoglichkeiten (z. B. Wartemarkierungen, Abdeckungen, Niesschutz aus
Plexiglas u. &.) wird auf die Begriindung zu § 1 Abs. 1 verwiesen. Zudem kann das Hygiene-
rahmenkonzept der DEHOGA weitere Hilfestellung bei der praktischen Umsetzung geben.
Klarstellend gilt weiterhin, dass die besonderen Schutzmaf3nahmen nur fir Buffets mit
Selbstbedienung gelten. Werden die Speisen oder Getranke hingegen buffetdhnlich darge-
boten, jedoch durch eine Servicekraft nach Wunsch des Gastes zusammengestellt und aus-
gereicht, gelten auch weiterhin nur die allgemeinen Regelungen in Satz 1. Auf die Regelun-
gen zur Erteilung von Hausverboten und die Prufbefugnis der Gesundheitshehdrden wurde
an dieser Stelle verzichtet, da diese Uber § 1 Abs. 1 ohnehin fir alle Einrichtungen gelten.
(2) Gaststatten wird auch weiterhin die Belieferung und der AuRer-Haus-Verkauf ohne Tes-
tung gestattet. Unbenommen bleibt auch die Abgabe von Lebensmitteln durch die Tafeln.
Hierflr gelten die allgemeinen Regelungen in § 1 Abs. 1 und in Abs. 2. Insbesondere sind
grolRere Ansammlungen mdaglichst zu vermeiden und bei Warteschlangen der Mindestab-
stand von 1, 5 Metern weiterhin einzuhalten. Weitergehender Regelungen bedurfte es an
dieser Stelle also nicht.

(3) Kantinen, die allein fur die Belegschaft zuganglich sind dirfen auch ohne Testgedffnet
werden, da beispielsweise in Krankenh&usern den Beschatftigten zu jeder Zeit ein Verzehr
von Speisen und Getrdnken am Arbeitsplatz mdglich sein oder die Nutzung der Kantine als
Pausen und Sozialraum zur Verfigung stehen muss. GroR3tenteils erfolgt eine freiwillige Tes-
tung der Beschaftigten bereits am Arbeitsplatz, sodass eine erneute Testung vor Betreten
der Kantine entbehrlich ist. Unbenommen bleibt in jedem Fall weiterhin die Abgabe von mit-
nahmefahigen Speisen und Getranken. In diesem Sinne ist auch der Betrieb von entspre-
chenden Automaten zuléssig.

Fur die Ubernachtenden Fahrerinnen und Fahrer an Autobahnraststatten und Autohdéfen gilt
die Testverpflichtung des Absatzes 1 nicht, da die Ubernachtung im Rahmen der beruflichen
Ausiibung stattfindet und es sich nicht um einen touristischen Zweck handelt. Ausfiihrungen
hierzu finden sich auch in der Begrindung zu 8§ 8 Abs.1.

Fur alle anderen Kraftfahrerinnen und Kraftfahrer, die nicht an den Raststéatten Gbernachten,
ist vor Betreten der gastronomischen Einrichtung ein Test erforderlich. Dies gilt nicht, sofern

Speisen und Getrdnken zum Mitnehmen und Verzehren im LKW abgeholt werden.
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(4) Die Regelungen der Abséatze 1 und 2 gelten fur Einrichtungen der Hochschulgastronomie
der Studentenwerke entsprechend. Dies gilt auch fur die Ausfiihrungen zu Kantinen.

(5) Wéhrend die allgemeine Bevdlkerung gastronomische Angebote auch im h&uslichen Be-
reich konsumieren kann, ist dies bei den Angeboten zur Versorgung Obdachloser (Suppen-
kiichen) wegen der fehlenden Wohnung des betroffenen Personenkreises nicht méglich.
Deshalb dirfen diese Angebote aus VerhaltnismaRigkeitsgriinden auch ohne Testung und
weiter betrieben werden, sofern die allgemeinen Hygieneregelungen des Absatzes 1 einge-

halten werden.

Zu 8§ 10 Ladengeschaéfte, Messen, Ausstellungen Méarkte, Dienstleistungen der Korper-
pflege:

(1) Ladengeschafte jeder Art, Messen und Ausstellungen sowie Wochen- und Spezialmarkte
durfen fir den Publikumsverkehr 6ffnen, wenn die allgemeinen Hygieneregeln und Zugangs-
beschréankungen nach 8§ 1 Abs. 1 eingehalten werden. Dies umfasst eine Begrenzung im In-
nen- und Auf3enbereich von einer Person je 10 Quadratmeter, da sich nach der Art dieser
Einrichtungen Menschen zur Prifung der Angebote meist weitgehend frei und selbstandig
auf den Geschaftsflachen bewegen.

Eine Messe ist eine zeitlich begrenzte, im allgemeinen regelmafig wiederkehrende Veran-
staltung, auf der eine Vielzahl von Ausstellern das wesentliche Angebot eines oder mehrerer
Wirtschaftszweige ausstellt und Gberwiegend nach Muster an gewerbliche Wiederverkaufer,
gewerbliche Verbraucher oder GroRabnehmer vertreibt. Eine Ausstellung ist eine zeitlich be-
grenzte Veranstaltung, auf der eine Vielzahl von Ausstellern ein représentatives Angebot ei-
nes oder mehrerer Wirtschaftszweige oder Wirtschaftsgebiete ausstellt und vertreibt oder
Uber dieses Angebot zum Zweck der Absatzférderung informiert. Darunter sind auch Klein-
tierschauen und ahnliche Veranstaltungen zu verstehen.

Bei den erfassten Spezialmarkten im Sinne der Gewerbeordnung handelt es sich um regel-
mafig in groReren Zeitabstédnden wiederkehrende, zeitlich begrenzte Veranstaltungen, bei
denen eine Vielzahl von Anbietern bestimmte Waren feilbieten (z. B. Floh- und Trédel-
markte). Ausdricklich sind damit (spezialisierte) Einzelhandelsgeschéfte nicht erfasst.

Die Lockerungen konnen im Hinblick auf das sinkende Infektionsgeschehen in Sachsen-An-
halt zugelassen werden. Das soll den Birgerinnen und Birgern sowie den Unternehmen
perspektivisch eine gesicherte und kontrollierte Riickkehr zur Normalitat ermdglichen. Insbe-
sondere stellen die Zugangsbeschrankungen gemaf § 1 Abs.1 Satz 2 Nr. 5 und die Masken-
pflicht eine angemessene MalRnahme dar, um die Infektionsdynamik zu verlangsamen. Das
Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes nach 8 1 Abs. 2 Satz 2 ist in geschlosse-
nen Raumen verpflichtend, nicht jedoch im Freien. Dies folgt der bereits zuvor dargelegten

unterschiedlichen Risikobewertung im Hinblick auf die Ansammlung von Aerosolen in der
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Raumluft. Der Vorlage eines negativen Testergebnisses oder der Durchfihrung eines Selbst-
tests vor Ort bedarf es nicht. Ein Schutz des Verkaufspersonals ist durch die Arbeitgeberin
bzw. den Arbeitgeber im Rahmen der Gefahrdungsbeurteilung zu bewerten, so dass fur das
Personal keine Trageverpflichtung durch diese Verordnung festgelegt wird. Personal in La-
dengeschéaften kann somit durch andere Schutzeinrichtungen etwa Plexiglasscheiben oder
ahnliches geschitzt werden. Auf die Ausfuhrungen zu 8§ 1 Abs. 4 wird verwiesen.

Soweit kdrpernahe Dienstleistungen erbracht werden, gilt der Absatz 3. Die Tatigkeit der

Hundefriseure stellt keine kdrpernahe Dienstleistung dar.

(2) Die Offnung von Dienstleistungsbetrieben der Kérperpflege, wie Friseursalons, Barbieren,

Massage- und Ful3praxen, Nagel-, Kosmetik-, Piercing- und Tattoostudios und &hnlicher Un-

ternehmen ist zulassig, soweit die aufgefiihrten MaRgaben beachtet werden, weil fur diese

Dienstleistungen ein besonderer Bedarf in der Bevolkerung besteht. Die Offnung betrifft nicht

nur die Ladengeschafte, sondern auch mobile Angebote, wie z. B. Friseurbesuche oder FuR3-

pflege in Pflegeheimen, sind gestattet. Bestimmte medizinische Dienstleistungen, an denen

ein besonderer Bedarf in der Bevolkerung besteht, bleiben unter strengen Voraussetzungen
ebenfalls getffnet. Dazu zahlen die medizinische FulRpflege (Podologie), die durch Personen
erbracht werden, die die Erlaubnis zur Berufsaustibung nach § 1 Podologengesetz besitzen.

Medizinische Leistungen der Physiotherapeuten, Ergotherapeuten und Logopaden kénnen

ebenfalls durchgefuhrt werden.

Auch den Heilpraktikern und Angehorigen der arztlichen Heilberufe bleibt es gestattet, ihre

Praxen zu 6ffnen. Die angebotenen Leistungen stellen regelméRig medizinisch intendierte

Angebote dar, die notwendig sind um den gesundheitlichen Zustand der Patientinnen und

Patienten wiederherzustellen oder zu verbessern.

Die zulassigen Einrichtungen dirfen nur 6ffnen, wenn die nachfolgenden Voraussetzungen

kumulativ erfdllt sind:

e Einhaltung der Abstands- und Hygieneregeln sowie Zugangsbeschrankungen nach § 1
Abs. 1 — hier ist durch telefonische oder elektronische Terminvergabe insbesondere daftr
zu sorgen, dass der Abstand von 1,5 Metern zwischen den Kundinnen und Kunden ein-
gehalten wird und nicht mehr als eine Kundin bzw. ein Kunde je 10 Quadratmeter Laden-
flache Zutritt erhalt,

e die Kundinnen und Kunden einen geeigneten medizinischen Mund-Nasen-Schutz im
Sinne des 8§ 1 Abs. 2 Satz 2 tragen oder andere geeignete SchutzmalRnahmen getroffen
werden — fir den Normalfall haben die Kundinnen und Kunden einen medizinischen
Mund-Nasen-Schutz zu tragen; bei einigen Dienstleistungen ist dies nicht mdglich, so
dass entweder derartige Dienstleistungen nicht erbracht werden kénnen oder ein ande-

rer, gleichwertiger Schutz sichergestellt wird; dies kénnte etwa durch Einhaltung grol3erer
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Abstande zu anderen Kundinnen und Kunden, separate Behandlungsraume, durch per-
sonliche Schutzausristung fur die Beschéftigten (medizinischer Mund-Nasen-Schutz,
Schutzbrille etc.) sowie die freiwillige Bereitstellung von Schnelltests fur die Kundinnen
und Kunden erfolgen und
e Fuhrung von Anwesenheitsnachweisen entsprechend § 1 Abs. 3 — aufgrund der Heraus-
gabepflicht an das Gesundheitsamt und der aus Datenschutzgriinden bestehenden Ver-
pflichtung zur Loschung nach Ablauf der Frist, bietet sich eine Fiihrung von Nachweisen
fur die einzelnen Tage an.
Wie bereits in der Begriindung zu § 1 Abs. 4 ausgefuhrt, sind fir zahlreiche Branchen Ar-
beitsschutzstandards entwickelt worden. Dies gilt insbesondere auch fir Friseure. Das von
der Berufsgenossenschaft fir Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege (BGW) mitentwi-
ckelte Konzept stellt die Einhaltung der Bestimmungen des Arbeitsschutzgesetzes und des
vom BMAS veroffentlichten SARS-CoV-2 Arbeitsschutzstandards und der SARS-CoV-2 Ar-
beitsschutzregel sicher. Von dem im BGW-Konzept beschriebenen Verzicht auf bestimmte
Dienstleistungen kann jedoch auch abgewichen werden, wenn der erforderliche Schutz
durch andere Malinahmen sichergestellt wird. Die Erstellung von Testkonzepten flur das Per-
sonal beurteilt sich nach den arbeitsschutzrechtlichen Vorgaben.
(3) Zur weiteren Kontaktminimierung und zur Verhinderung einer Ausbreitung der Krankheit
COVID-19 ist es erforderlich Hygieneregeln, Zugangsbeschrankungen, Einlasskontrollen und
Abstandsregelungen festzulegen. In Einkaufszentren ist Voraussetzung fur eine Offnung,
dass nicht nur einzelne Ladengeschéfte die Auflagen des § 1 Abs. 1 erflillen, sondern auch
das Center insgesamt. Da die Einkaufscenter selbst nicht als Ladengeschéft zu subsumieren
sind, findet die Verkaufsflachenbegrenzung keine Anwendung. Hier muss jedoch sicherge-
stellt werden, dass sich nicht zu viele Menschen gleichzeitig in den Passagen aufhalten und
bei Begegnungen ausreichend Platz fur die Einhaltung der Mindestabstande verbleibt. Je
nach Verkaufsflache der geotffneten Ladengeschéfte dirfen Kunden in das Einkaufscenter
eingelassen werden. Soweit die Einkaufszentren die entsprechenden Auflagen nicht einhal-
ten konnen, ist nur eine Offnung der Geschéfte moglich, die ggf. durch separate Zugange
von aul3en betreten werden kdnnen.
Auf den Verkehrsflachen im Einkaufszentrum mussen die Kundinnen und Kunden wie in den
Ladengeschéaften einen medizinischen Mund-Nasen-Schutz nach § 1 Abs. 2 Satz 2 tragen,
wenn sich diese Verkehrsflachen in geschlossenen Gebéuden befinden. Gerade auf den
Verbindungswegen zwischen den Geschéften kann trotz entsprechender Regelungen die
Einhaltung des Mindestabstands von 1,5 Meter nicht immer sichergestellt werden. In den ge-
schlossenen Gebéauden ist dies nach epidemiologischen Erkenntnissen als gefahrlicher ein-
zuschatzen als in Ful3géangerzonen unter freiem Himmel. Fir die gastronomischen Einrich-

tungen wird auf die Einhaltungen der Voraussetzungen des 8§ 9 verwiesen.
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(4) Absatz 4 nimmt die Hausrechtsinhaber in die Pflicht, das Tragen eines medizinischen
Mund-Nasen-Schutzes im Sinne des 8§ 1 Abs. 2 Satz 2 zu Gberwachen. Fir den Fall der Zu-
widerhandlung sind Hausverbote auszusprechen.

Zu § 11 Sportstéatten und Sportbetrieb:

(1) Entsprechend der Entwicklung der pandemischen Lage, die zur Umwandlung des Kon-
taktverbots in eine Kontaktempfehlung gefiihrt hat, ist auch eine Neubewertung des Sportbe-
triebs erforderlich. Die Austibung von Sport ist grundsétzlich zuléassig, da dieser gerade in an-
gespannten Zeiten seinen Beitrag zum gesellschaftlichen Zusammenhalt, zur Erhaltung von
Gesundheit und Mobilitat und damit zur Lebensqualitat der Birgerinnen und Burger leistet.
Dabei ist jedoch zu berticksichtigen, dass der organisierte Sportbetrieb auf und in allen 6f-
fentlichen und privaten Sportanlagen, einschliel3lich Frei —und Hallenbadern, regelmafig
eine Vielzahl von Menschen anzieht, eine rA&umliche Nahe der Sporttreibenden und zum Teil
deren korperlichen Kontakt zur Folge hat. Daraus resultiert eine Infektionsgefahr, so dass
auch weiterhin Einschréankungen gelten, allerdings in geringerem Umfang als bisher. Der or-
ganisierte Sportbetrieb ist daher nur unter den Voraussetzungen des Absatz 1 zulassig, die
kumulativ vorliegen missen.

Unter den organisierten Sport fallen dabei alle sportlichen Aktivitaten, die unter Anleitung ei-
nes Verantwortlichen geschehen. Unter anderem fallt hierunter beispielsweise der Sportbe-
trieb der Vereine oder das Training mit Reitlehrerinnen und Reitlehrern. Eine Ankniipfung an
die ,Organisiertheit“ des Sportbetriebes bietet die Gewahr dafir, dass es klare Verantwort-
lichkeiten flr die Einhaltung der Hygieneregeln gibt.

Nach Nummer 1 ist der Mindestabstand von 1, 5 Metern zu anderen Sporttreibenden einzu-
halten. Soweit die Natur der Sportart die Einhaltung des Mindestabstands von 1,5 Metern
nicht zulasst, inshesondere bei Kontaktsportarten, kann hiervon abgewichen werden. Zu
empfehlen ist zudem, den Kreis der Kontaktsporttreibenden méglichst konstant zu halten.
Fur Wettkdmpfe und Zuschauer gelten die Beschrankungen, wie sie fir Veranstaltungen
nach 8§ 3 Abs. 2 gelten. Hundeschulen unterfallen grundsatzlich dem Bereich des organisier-
ten Sports unabhangig davon ob diese Tatigkeit in beruflicher Ausltibung erfolgt.

In Nummer 2 ist zur Gewahrleistung der Kontaktnachverfolgung die Verpflichtung zum Fih-
ren eines Anwesenheitsnachweises durch die Trainerinnen bzw. Trainer oder andere anlei-
tende Personen nach § 1 Abs. 3 vorgesehen. Diesbezuglich wird auf die Ausfihrungen in
der Begriindung 8§ 1 Abs. 3 verwiesen. Eine Ausnahme von der Verpflichtung besteht fir die
genannten Personengruppen, sodass Berufssportlerinnen und Berufssportler, Kaderathletin
und Kaderathleten, Schilerinnen und Schiler der Eliteschulen des Sports, bei der Aus-und
Fortbildungen von Rettungsschwimmern sowie bei nach der einschlagigen Studienordnung

notwendigen Veranstaltungen in Sportstudiengangen kein Anwesenheitsnachweis zu fithren
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ist. Diese Ausnahmetatbestande sind notwendig, da in den genannten Fallen die Sportaus-
Ubung entweder bereits einen zwingenden Teil der Berufsaustibung darstellt oder eine be-
sondere Bedeutung fur die Sicherheit und Ordnung besteht. Als Berufssportlerinnen und Be-
rufssportler werden solche Sportlerinnen und Sportler bezeichnet, die mit der Ausiibung ei-
ner Sportart Einkunfte erzielen, mit denen sie ihren Lebensunterhalt bestreiten. Sofern bei
Mannschaftssportarten fir die Mehrheit der Sportlerinnen und Sportler dieses Kriterium zu
bejahen ist, kdnnen die entsprechenden Sportvereine und Unternehmen hierunter gefasst
werden. Die Ausnahme fur den Sportbetrieb von Kaderathletinnen und Kaderathleten erfolgt
zur Vorbereitung auf die internationalen Sporthéhepunkte in den Jahren 2021 und 2022.
Hierzu z&hlen insbesondere die Olympischen und Paralympischen Sommer- und Winter-
spiele. Es werden inshesondere auch die Landeskader eines Landesfachverbandes des
LandesSportBundes Sachsen-Anhalt e.V. oder eines Nachwuchsleistungszentrums miter-
fasst. Der Landeskader ist die erste offizielle Stufe im Kadersystem des Leistungssports, so-
dass es sich dabei Uberwiegend um Jugendliche handelt. Das Training der Landeskader
stellt die wichtigste Basis fir jede leistungssportliche Entwicklung dar. Die Schulerinnen und
Schiler der Eliteschulen des Sports in Halle und Magdeburg verfligen i.d.R. Gber den Status
eines Landeskaders. Nach Nummer 3 darf der Zutritt zum Sportgeléande fiir den Trainingsbe-
trieb in geschlossenen Raumen sowie fir Wettkdmpfe im Freien oder in geschlossenen Rau-
men nur gewahrt werden, wenn von der jeweiligen Person entweder vor Betreten des Gelan-
des ein Selbsttest mit negativem Testergebnis durchfiihrt oder eine Bescheinigung im Sinne
des 8§ 2 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 und 2 mit negativem Testergebnis mitgefihrt wird. Die Testver-
pflichtung trifft dabei die Trainerinnen und Trainer bzw. andere anleitende Personen, aber
auch die Sporttreibenden selbst. Diese zusatzliche Schutzmafl3nahme ist erforderlich, um die
Gefahr von Ubertragungen des Coronavirus SARS-CoV-2 zu verringern. Eine Testpflicht be-
steht fir den Trainingsbetrieb im Freien nicht. Dies gilt gleichermal3en fir Zuschauerinnen
und Zuschauer. Eine Testverpflichtung fir Zuschauerinnen und Zuschauer besteht hingegen
bei Wettkdmpfen im Freien und in geschlossenen Raumen. Zusatzlich wird diesbeziglich auf
die Ausfuhrungen in § 16 Abs. 3 verwiesen.

Gleichermal3en gilt fiir die bereits in Nummer 2 Teilsatz 2 aufgezahlten Personengruppen
neben der Pflicht zum Fihren eines Anwesenheitsnachweises auch keine Testverpflichtung.
Nach Nummer 4 haben die Trainerinnen bzw. Trainer oder andere anleitende Personen ihr
Testergebnis sowie das Testergebnis der Sporttreibenden zu dokumentieren, damit es auf
Anforderung der unteren Gesundheitsbehdrde vorgelegt werden kann.

(2) Die Sportanlage oder das Schwimmbad darf nur nach Freigabe durch die Betreiberin o-
der den Betreiber genutzt werden. Soweit fur die Ausiibung der vorgesehenen Sportart Emp-
fehlungen des entsprechenden Sportverbandes zur Minimierung des Infektionsrisikos beste-

hen, sind diese zu beachten.
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Des Weiteren hat die Betreiberin oder der Betreiber die Hochstbelegung einer Sportstatte zu
regeln, um insbesondere die Rahmenbedingungen fir die Einhaltung der Abstandsregelun-
gen nach Absatz 2 Nr. 1 zu ermdglichen. Die zulassige Hochstzahl der Anwesenden ergibt
sich mithin aus der GroRRe der Sportstéatte. Zusatzlich ist die Maximalbelegung fir Veranstal-
tungen von 500 Personen in geschlossenen Raumen und 1000 Personen im Freien zu be-
achten.

Daruber hinaus kommen Regelungen zu Nutzungszeiten und zur Steuerung des Zutritts zur
Sportstétte in Betracht. In jedem Fall muss die Nutzung von Toiletten, insbesondere die Ge-
legenheit zum Handewaschen, sichergestellt werden. Gerade soweit eine An- und Abfahrt
mit Offentlichen Verkehrsmitteln erfolgt, ist zum gefahrlosen Ab- und Anlegen des medizini-
schen Mund-Nasen-Schutzes nach § 1 Abs. 2 Satz 2 die Méglichkeit zum Waschen der
Héande unabdingbar. Zudem wird klargestellt, dass fur Wettkdmpfe, ggf. zusatzlich zum Trai-
ningsbetrieb, ein eigenes Hygienekonzept zu erstellen ist. Verantwortliche Person ist die Ver-
anstalterin bzw. der Veranstalter, der ggf. von der Betreiberin bzw. dem Betreiber der Sport-
statte abweichen kann.

Fur das gastronomische Angebot wird auf die Ausfihrungen in der Begriindung zu § 9 ver-
wiesen.

(3) Absatz 3 ermdglicht es den Badeanstalten, Schwimmbadern und Heilbadern, Fithess-
und Sportstudios unter den MaRRgaben des Absatzes 1 genannten Maf3gaben zu 6ffnen. Zu
den MalRgaben wird auf die Ausfuihrungen in der Begriindung zu Absatz 1 verwiesen. In Ba-
deanstalten, Schwimmb&dern und Heilbadern ist es den Besucherinnen und Besuchern re-
gelmafig moglich, sich in den Einrichtungen frei zu bewegen, sodass die Einhaltung des
Mindestabstands nicht durchweg gewahrleistet ist und zusatzlich die Zugangsbegrenzungen
des 8 1 Abs. 1 Nr. 5 gelten. Die zulassige Personenzahl ist daher auf eine Person je 10
Quadratmeter der 6ffentlich zuganglichen Flachen begrenzt. Aufgrund der zusatzlichen Zu-
gangsbeschrankung ist es nunmehr auch wieder gestattet Angebote wie Strémungskanéle
oder Wellenbé&der in Betrieb zu nehmen, auch wenn eine Einhaltung des Mindestabstands
nicht durchgéngig maoglich ist. Der Betrieb von Rutschen, sowohl im Aul3enbereich als auch
in geschlossenen Raumen ist gleichermalen zulassig.

(4) Bei den Kursen in Fitness- und Sportstudios, in Tanz und Ballettschulen oder bei Yoga
und anderen Praventionskursen sowie dem &rztlich verordneten Rehabilitationssport kann
von den Zugangsbeschrankungen des § 1 Abs. 1 Satz 2 Nr. 5 abgewichen werden, wenn
durchgangig ein Mindestabstand von 1, 5 Metern zu anderen Personen eingehalten wird.
Dies gilt ebenso fur Sportkurse die in Vereinen durchgefihrt werden. Da der Betreiber der
jeweiligen Einrichtung verpflichtet ist, ein Hygienekonzept zu erstellen, welches auch die Ab-
standsregelungen des § 1 Abs. 1 berlcksichtigen muss, ergibt sich mithin die zulédssige Per-

sonenzahl stets aus der Grol3e des zur Verflgung stehenden Raumes, insbesondere auch
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aus der GrofR3e der Schwimmbecken. Hier kann vor Ort individuell ermittelt werden, bei wie
vielen Personen der Mindestabstand von 1,5 Metern eingehalten wird. Die Verantwortlichen
der genannten Einrichtungen sind zusatzlich verpflichtet, fiir die Besucherinnen und Besu-
cher Anwesenheitsnachweise nach 8§ 1 Abs. 3 zu fiihren; siehe Ausfihrungenin § 1 Abs. 3.
(5) Absatz 5 enthélt eine Sonderregelung fur die Nutzung der Sportstétten und die Beschréan-
kung des Sportbetriebs im Rahmen des Schulsports. Das Ministerium fur Bildung kann hier-
fur eigene Regelungen treffen.

Zu 8§ 12 Krankenhé&user, Pflege- und Behinderteneinrichtungen:

Die Regelungen des § 12 sind im Rahmen des § 28a Abs. 1 Nr.15 des Infektionsschutzge-
setzes getroffen wurden.

(1) Absatz 1 stellt klar, dass die allgemeinen Hygieneregelungen auch fir die in § 9 genann-
ten Einrichtungen gelten. Mit der Erweiterung auf Pflegeeinrichtungen nach § 71 Abs. 1 und
2 des Elften Buches Sozialgesetzbuch (SGB Xl) vom 26 Mai 1994, zuletzt geandert durch
Artikel 5 des Gesetzes vom 3. Juni 2021 (BGBI. | S.1309) werden auch die ambulanten Pfle-
gedienste erfasst. Dies erfolgt vor allem im Hinblick darauf, dass auch die Beschaftigten der
ambulanten Pflegedienste der Testpflicht unterliegen sollen. Die Einhaltung bzw. Abwei-
chung von der Abstandsregelung hat die Einrichtung fiir den jeweiligen Einzelfall vor Ort un-
ter Zugrundelegung der raumlichen Gegebenheiten zu entscheiden. Zudem sind bestimmte
Besuche immer von der Verpflichtung zur Einhaltung der Abstandsregelung nach § 1 Abs. 1
Satz 2 Nr. 1 ausgenommen. Dies betrifft zundchst Schwerkranke, insbesondere bei der Ster-
bebegleitung durch nahestehende Personen und Urkundspersonen. In Anbetracht der be-
sonders schwierigen Lage tritt das Interesse an der strikten Einhaltung des Mindestabstands
hier hinter das individuelle Interesse an einer maglichst persénlichen Begleitung zurtick. Bei
nahen Angehdrigen gilt die Regelung zum Mindestabstand nicht. Es wird jedoch darauf hin-
gewiesen, dass gerade die Patientinnen und Patienten bzw. Bewohnerinnen und Bewohner
in den genannten Einrichtungen menschliche Néhe bendétigen und auch erhalten sollen, mit-
hin die Aufhebung der Sonderregelung an dieser Stelle nicht als Besuchsbeschrankung ver-
standen werden soll. Bei der Durchflihrung medizinischer oder therapeutischer Versorgun-
gen kann ein Abstand von 1,5 Metern naturgemal3 meist nicht eingehalten werden. Dies wird
ausdricklich bertcksichtigt.

Als letzter Ausnahmetatbestand zur Unterschreitung des Mindestabstands wurde die Seel-
sorge aufgenommen. Hierbei handelt es sich um eine besonders vertrauliche Interaktion, die
mit der strikten Einhaltung des Abstandsgebots nur schwer umsetzbar und deshalb von die-

sem ausgenommen ist.
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(2) Pflege- und Behinderteneinrichtungen sind in besonderem MafRRe durch die Pandemie ge-
fahrdet, weil in diesen Einrichtungen ganz tberwiegend Risikogruppen leben. Um den Ein-
trag von Infektionen in diesen sensiblen Bereich zu verhindern, sind daher regelmaRige
Tests auch des Personals notwendig. Gleiches gilt fur die Beschaftigten von ambulanten
Pflegediensten, weil diese regelméaRig eine Vielzahl von pflegebeduirftigen Menschen der vul-
nerablen Zielgruppe betreuen. Alle Beschaftigten dieser Einrichtungen haben sich daher
mindestens zweimal wochentlich einem Test zu unterziehen. Eine Testpflicht besteht nicht,
wenn eine Ausnahme nach § 2 Abs. 2 vorliegt. Dabei ist auch das Personal von Leiharbeits-
firmen einzubeziehen. Das Risiko eines unbemerkten Eintrags von SARS-CoV-2-Infektionen
durch das Personal steigt mit dem Infektionsgeschehen und den diffusen Ausbruchsereignis-
sen. Die Arbeitsbedingungen in den Einrichtungen begiinstigen eine schnelle Ausbreitung
des SARS-CoV-2-Virus trotz etablierter Hygiene- und Schutzkonzepte. In Abwagung des In-
fektionsschutzes zur bestehenden Belastung des Personals der Einrichtungen und der not-
wendigen Aufrechterhaltung der Versorgung bedeutet eine Testpflicht fir Beschéftigte zwei-
mal wochentlich pro Person eine verstarkte Kontrolle und damit eine erhdhte Sicherheit. In
Anbetracht der Gefahren fir Leib und Leben, insbesondere der vulnerablen Personen, ist
eine Testpflicht angemessen. Die Einrichtungen kdnnen auf Grundlage der Verordnung zum
Anspruch auf Testung in Bezug auf einen direkten Erregernachweis des Coronavirus SARS-
CoV-2 (Corona-Testverordnung- TestV) des BMG vom 8. Marz 2021, die durch Artikel 1 der
Verordnung vom 4. Mai 2021 (BAnz AT 04.05.2021 V1) geandert worden ist (https://www.ge-

setze-im-internet.de/coronatestv_2021-03/TestV.pdf) ein einrichtungs- oder unternehmens-

bezogenes Testkonzept erstellen und die Kosten der PoC-Antigen-Tests in dem dort gere-
gelten Umfang abrechnen.

Im Falle eines positiven Testergebnisses hat die Einrichtungsleitung umgehend das zustan-
dige Gesundheitsamt zu informieren, um sich Uber das weitere Vorgehen abzustimmen. Ab-
satz 2 legt die Organisation der erforderlichen Testungen in die Verantwortung der jeweiligen
Einrichtungen. Die Einrichtungen, die auf der Grundlage eigener Testkonzepte die Beschéf-
tigten mit einem Schnelltest testen, konnen Uber die negativen Testergebnisse eine Beschei-
nigung ausstellen, die als Nachweis im Sinne von. § 2 Abs. 1 anzusehen ist. Die Bestatigung
durch die Arbeitgeberin oder den Arbeitgeber kann dann in anderen Einrichtungen, Angebo-
ten oder Betrieben als Nachweis vorgelegt werden.

(3) Die Erfahrungen zeigen, dass ein Ausbruchsgeschehen mit SARS-CoV-2 innerhalb einer
Einrichtung schwer zu kontrollieren ist und viele Menschenleben gefdhrdet. Insbesondere in
Pflegeeinrichtungen sind wiederholt Ausbruchsgeschehen mit schwerwiegenden Folgen fur
Leib und Leben sowie die Freiheit der Bewohnerinnen und Bewohner aufgetreten. In den

vollstationdren Einrichtungen ist sowohl den Bewohnerinnen und Bewohnern als auch den
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Beschaftigten jedoch bereits ganz Gberwiegend ein vollstandiges Impfangebot gemacht wur-
den. Die Anzahl der Ausbrtiche in den Einrichtungen hat dadurch abgenommen. Deshalb ist
es nunmehr maglich, die Besuchsregelung auf eine Besuchsempfehlung zu beschranken.
Trotz des vorliegenden Infektionsgeschehens in Sachsen-Anhalt sind jedoch weiterhin Kon-
taktreduzierungen zu empfehlen, weil jeder Besuch von auf3en das potenzielle Risiko einer
Infektionseintragung in die Einrichtung birgt. Bewohnerinnen und Bewohnern wird deshalb
empfohlen zeitgleich von hochstens funf Personen aus hochstens zwei Hausstéanden Besuch
zu erhalten. Bei der Ermittlung der Anzahl der Personen werden vollstandig geimpfte und ge-
nesene Personen nicht beriicksichtigt. Diese unterfallen als ,ahnliche soziale Kontakte* dem
unmittelbaren Anwendungsbereich des 8§ 8 der COVID-19-Schutzmafl3nahmen-Ausnah-
menverordnung.

Klarstellend wird darauf hingewiesen, dass interne Veranstaltungen in den Einrichtungen
nicht untersagt sind.

In den entsprechenden Einrichtungen gilt ferner, dass Besucherinnen und Besuchern nur Zu-
tritt zu den Einrichtungen gewahrt werden darf, wenn sie einen aktuellen negativen Corona-
test (insbesondere Schnelltest) nachweisen kénnen. Die Einrichtungen haben Tests vorzu-
halten und die Testungen durchzufuhren. Klarstellend wird durch diesen Zusatz deutlich ge-
macht, dass die Einrichtungen verpflichtet sind, die Besucherinnen und Besucher zu testen,
insofern keine Ausnahme nach 8 2 Abs. 2 vorliegt. Die Testung aller Besucherinnen und Be-
sucher dient als Schutzmaf3nahme einerseits dem Leib und Leben sowie der Freiheit der Be-
wohnerinnen und Bewohner. Andererseits sichert die Testung den Bewohnerinnen und Be-
wohnern ein bestimmtes Mal3 an sozialen Kontakten zu und verhindert eine soziale Isolation.
Die Einrichtungen kénnen sowohl die Sachkosten fir die Beschaffung der PoC-Antigen-
Tests sowie die zusatzlich im Zusammenhang mit der Durchfihrung der PoC-Antigen-Tes-
tungen, insbesondere die anfallenden Personalkosten, entsprechend der o0.a. Corona-Test-
verordnung- TestV abrechnen.

Das Ergebnis des Tests hat die Einrichtung auf Verlangen der Getesteten oder des Geteste-
ten schriftlich zu bestatigen. Die Bestétigung eines negativen Testergebnisses durch die tes-
tende Einrichtung kdnnen damit beispielweise Personen, die therapeutische, seelsorgerische
oder medizinische MalRnahmen einschlief3lich Impfungen durchfihren, in anderen Einrichtun-
gen als Nachweis vorlegen. Die Bestatigung kann auch als Nachweis fur Angebote, Einrich-
tungen oder kérpernahe Dienstleistungen, die ein negatives Testergebnis fordern, verwendet
werden. Das medizinische bzw. pflegerische Personal, dass die Tests durchfiihrt oder Gber-
wacht, kann eine besondere Gewahr dafur bieten, dass die Tests ordnungsgemal} durchge-
fuhrt werden.

Um eine Kontaktnachverfolgung zu gewdhrleisten, haben die Einrichtungen einen Anwesen-

heitsnachweis nach § 1 Abs. 3 zu fiihren. Besucher haben einen unbenutzten medizinischen
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Mund-Nasen-Schutz zu tragen, der von der Einrichtung gestellt wird. FUr das betreuende
und medizinische Personal gelten die Ausfihrungen in der Begriindung zu § 1 Abs. 4. Die
SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel enthélt auch Hinweise darauf, dass entsprechend der Hohe
des Infektionsrisikos, das sich aus der Gefahrdungsbeurteilung ergibt, auch filtrierende Halb-
masken (mindestens FFP2) als personliche Schutzausristung erforderlich sein kénnen. Dies
wird in Heimen mit positiv getesteten Personen regelméafig der Fall sein. Klarstellend wird
darauf hingewiesen, dass die Bestimmungen des Arbeitsschutzes auch fir Leiharbeiterinnen
und Leiharbeiter gelten.

Im Rahmen von Besuchsregelungen sollten Besuche in Pflegeeinrichtungen zur Vermeidung
von Infektionsgefahren unter Beriicksichtigung der jeweils aktuellen Richtlinien und Empfeh-
lungen des Robert Koch-Instituts und unter Beriicksichtigung des Rechts der Bewohnerinnen
und Bewohner auf Teilhabe und soziale Kontakte organisiert und durchgefiihrt werden. Das
Fehlen einer Besuchsregelung fir Krankenhauser bedeutet nicht, dass Krankenhausbesu-
che untersagt waren. Vielmehr legen die Krankenhaustrager unter Bertcksichtigung der ortli-
chen Gegebenheiten und einer Risikoabschatzung auf Grundlage ihres Hausrechts, die Be-
suchsregelungen in eigener Verantwortung fest.

(4) Es besteht die Moglichkeit der Einrichtungsleitung in Pflegeheimen im Benehmen mit
dem Gesundheitsamt ein Besuchsverbot im Falle einer bestéatigten COVID-19-Erkrankung zu
verhangen. Die eingeflgte ausdrickliche Erwdhnung hat klarstellenden Charakter. Bislang
wurde ein Betreten der in Absatz 1 genannten Einrichtungen fir den Fall einer bestétigten
COVID-19-Erkrankung ebenfalls durch die zustandigen Gesundheitsamter verhindert. Die
betroffenen Personen sind ohnehin unter Quarantdne zu stellen und dadurch am Verlassen
des Hauses gehindert.

Daneben wird der Einrichtungsleitung die Mdglichkeit eingeraumt, ein Besuchsverbot fir ma-
ximal drei Tage zu verhdngen, wenn ein begrindeter Verdachtsfall einer COVID-19-Infektion
vorliegt. Ein begriindeter Verdachtsfall einer Covid-19-Infektion liegt immer bei positiven Er-
gebnissen von Antigen-Tests, die noch einer Uberprifung durch den PCR-Test bediirfen, der
Vornahme von PCR-Tests bis zum Vorliegen der Ergebnisse und bei unmittelbarem Kontakt
mit einer auf SARS-CoV-2 positiv getesteten Person, vor.

Der Heimleitung wird hierdurch erméglicht, flexibel auf das aktuelle Infektionsgeschehen zu
reagieren und entsprechende Schutzmalinahmen fiur die Bewohnerinnen und die Bewohner
zu treffen. Die Erhdhung der Anzahl der Neuinfizierten kann so verringert und eine weitere
Verbreitung des Coronavirus vermieden werden. Die Dauer des Besuchsverbots ist dabei
auf maximal drei Tage zu beschranken, sodass die Beeintrachtigungen fur die Bewohnerin-

nen und Bewohner moéglichst gering gehalten werden.
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(5) Es wird klargestellt, dass der Zutritt von Personen, welcher aus Grinden der Wahrneh-
mung der rechtlichen Betreuung oder hoheitlicher Aufgaben, der Seelsorge, der Rechtsbera-
tung sowie aus therapeutischen oder medizinischen Zwecken erfolgt, insbesondere in Ein-
richtungen die ein Besuchsverbot nach Absatz 4 erlassen haben, stets erlaubt ist und auch
bei einer bestatigten COVID-19-Infektion in der Einrichtung nicht eingeschrankt werden darf.
Dieser wird dabei nicht als Besuch angerechnet, sodass es den Bewohnerinnen und Bewoh-
nern in diesen Fallen trotzdem mdglich ist, Besuch durch eine Person zu erhalten. Es gilt
auch fur diesen Personenkreis die Verpflichtung einen medizinischen Mund-Nasen-Schutz
zu tragen und einen PoC-Antigen-Test durchzufiihren, sofern keine Ausnahme von den Ver-
pflichtungen besteht.

(6) Aufgrund des derzeitigen Infektionsgeschehens ist in Absatz 6 festgelegt, dass den Leis-
tungsberechtigten die Anwesenheit in den Werkstétten fir Menschen mit Behinderung und in
den Tagesforderstatten voriibergehend freigestellt ist. Eine derartige Ausnahmeregelung ist
erforderlich, da die Menschen mit Behinderung zu den besonders gefahrdeten und daher be-
sonders schitzenswerten Personengruppen gehéren kénnen und schwere Krankheitsver-
laufe vermieden werden sollen. Die Vorlage eines arztlichen Attestes fur die Zeit der Abwe-
senheit ist nicht erforderlich. In diesem Zeitraum steht den Leistungsberechtigten der An-
spruch auf Werkstattentgelt weiterhin zu, solange das arbeitnehmerahnliche Rechtsverhalt-
nis zwischen Werkstattbeschéaftigen und Werkstatt weiter besteht. Das Werkstattentgelt wird
dabei in voller Héhe, d. h. Grundbetrag, Steigerungsbetrag und Arbeitsférderungsgeld ge-
zahlt, sofern nicht in der jeweiligen Entgeltordnung eine Kiirzung der Steigerungsbetréage bei
freiwilliger Abwesenheit vorgesehen ist.

Zusatzlich wird den Betreibern dieser Einrichtungen empfohlen, im Rahmen ihrer Hygiene-
konzepte den in den Fordergruppen betreuten Menschen sowie den in der Werkstatt Be-
schaftigten im Benehmen mit den Werkstattraten, Testangebote zu unterbreiten. Hierfur kon-
nen auch die im Rahmen der Verflugbarkeit, vom Bundesamt flir Arzneimittel und Medizin-
produkte zugelassenen Selbsttests in Betracht gezogen werden. Durch eine Unterbreitung
eines derartigen Testangebots kann zusatzlich sichergestellt werden, dass ein Eintrag und
die Weiterverbreitung des SARS-CoV-2-Virus in den Einrichtungen mit besonders schutzbe-

durftigen Personengruppen verhindert wird.

Zu 8§ 13 Psychiatrische und geriatrische Tageskliniken, heilpadagogische und interdis-
ziplinare Frahforderstellen, Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen, psychosoma-
tische Rehabilitationskliniken, Tages- und Nachtpflege, Beratungsleistungen, Einrich-
tungen des Maldregelvollzugs und der forensischen Nachsorge:

Fur Werkstatten, Tagesforderstatten und ambulante Leistungen fir Menschen mit Behinde-

rungen sind flachendeckend weiterhin keine Beschréankungen erforderlich und auch nicht

44



verhaltnismafig. Dabei ist vor allem zu berlcksichtigen, dass die Einschrankungen im Leis-
tungsangebot fir Menschen mit Behinderungen deren Chancen auf gesellschaftliche Teil-
habe stark einschranken. Ebenso kénnen unterbliebene Leistungen der individuellen Forde-
rung negative Auswirkungen fir die personliche Entwicklung der Leistungsberechtigten ha-
ben. Die Regelungen des § 13 erscheinen ausreichend, um in Werkstatten und Wohnange-
boten fur Menschen mit Behinderungen wichtige Hygieneregeln weiterhin zu implementieren.
Sie stutzen sich auf den 8 28a Abs. 1 Nr. 15 des Infektionsschutzgesetzes.

(1) Der Schutz der Patientinnen und Patienten, der Untergebrachten, der Klientinnen und Kili-
enten sowie der Beschéftigen bleibt vordringliches Ziel. Deshalb kann die Leistungserbrin-
gung der genannten Einrichtungen nur unter strikter Einhaltung der allgemeinen Hygienere-
geln nach § 1 Abs. 1 sowie unter Bertcksichtigung der Vorerkrankungen der Patientinnen
und Patienten im Hinblick auf einen mdglicherweise schweren Verlauf von Covid-19 durch-
gefuihrt werden.

(2) Auch fur Beratungsdienstleistungen wird in Absatz 2 klargestellt, dass auch diese unter
Einhaltung der allgemeinen Hygieneregeln zu erbringen sind. Gleichermalf3en sind
Zusammenkinfte von Selbsthilfegruppen die z. B. einem Wohlfahrtsverband der LIGA der
Freien Wohlfahrtspflege im Land Sachsen-Anhalt e.V. angehoéren, Mitglieder der Datenban-
ken LAG KISS sind und die der Bewaltigung einer psychischen Belastungssituation, der Be-
waltigung einer eigenen Erkrankung oder der Erkrankung eines Angehdrigen dienen, zulas-
sig.

(3) Im Mafregelvollzug kénnen neu aufgenommene Patientinnen und Patienten sowie Unter-
gebrachte mit erkennbaren Symptomen einer COVID-19-Erkrankung oder jeglichen Erkal-

tungssymptomen nach arztlichem Ermessen in Quarantdne genommen werden.

Zu 8§ 14 Gemeinschaftseinrichtungen nach 88 33 Nrn. 1, 2, 3 und 5 des Infektions-
schutzgesetzes:

Die Regelungen zu Gemeinschaftseinrichtungen beruhen auf § 28a Abs. 1 Nr. 16 des Infekti-
onsschutzgesetzes.

(1) In Satz 1 werden die Gemeinschaftseinrichtungen definiert. Nach § 1 Abs. 1 gelten die
allgemeinen Hygieneregeln auch fur diese. In Satz 2 und 3 wird den Gemeinschaftseinrich-
tungen und den Heimen der Kinder- und Jugendhilfe die Unterschreitung desin 8 1 Abs. 1
Satz 2 Nr. 1 geregelten Mindestabstands gestattet, soweit der Betrieb der Gemeinschaftsein-
richtung oder die p&dagogische Zielrichtung des Angebotes oder der Mal3hahme dies erfor-
dern. Die Differenzierung von Gemeinschaftseinrichtungen zu anderen Einrichtungen in Hin-
blick auf die Mdglichkeit der Unterschreitung des Mindestabstands beruht auf ihrer besonde-
ren Relevanz fir die Gesellschaft. Gerade in Kindertageseinrichtungen und Schulen erfullt

der Staat den ihm obliegenden Bildungsauftrag fur Kinder und Jugendliche. Deren Recht auf
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Bildung gem. Art. 25 der Verfassung des Landes Sachsen-Anhalt ) war gegen Infektions-
schutzbelange als Ausfluss des Rechts auf Leben und korperliche Unversehrtheit (Art. 2
Abs. 2 GG) abzuwagen.

(2) Der Zugang zur Betreuung in Kindertageseinrichtungen ist nicht davon abhangig, dass
Eltern einer bestimmten beruflichen Tatigkeit nachgehen und daher fir die Betreuung der
Kinder nicht zur Verfugung stehen. Die Betreuung in Kindertageseinrichtungen erfolgt im re-
gularen Betrieb (Satz 1), kann aber bei Bedarf durch Erlass eingeschrankt werden. Satz 2
Ubertragt dem fur die Kinder- und Jugendhilfe zustandigen Ministerium die Aufgabe, die Rah-
menbedingungen fur den Regelbetrieb unter den einschrédnkenden Bedingungen des Infekii-
onsschutzgesetzes und der Verordnung auszugestalten.

(3) Schulen kénnen 6ffnen. Gerade in den Schulen in éffentlicher und freier Tragerschaft er-
fullt der Staat den ihm obliegenden Bildungsauftrag fur Kinder und Jugendliche. Deren Recht
auf Bildung aus Art. 25 der Verfassung des Landes Sachsen-Anhalt war gegen Infektions-
schutzbelange als Ausfluss des Rechts auf Leben und kérperliche Unversehrtheit aus Art. 5
Absatz 2 der Verfassung des Landes Sachsen-Anhalt abzuwagen. Das Recht auf Bildung
rechtfertigt es, diese Einrichtungen wieder zu 6ffnen . Zuséatzlich fungiert die Schule gleicher-
maflen als Ort sozialer Kontakte fir Kinder und Jugendliche. Das praktizierte Wechselmodell
an den Schulen kann den staatlichen Bildungsauftrag nicht auf Dauer in der gleichen Qualitat
wie die regulare Beschulung gewahrleisten. Inshesondere in sozial schwachen oder weniger
bildungsaffinen Familien besteht beim Fernunterricht die Gefahr, von der durchschnittlichen
Lernentwicklung abgehéngt zu werden. Hinzu kommt, dass die Eltern nicht in Schulen be-
treuter Kinder haufig nicht oder nur in deutlich geringerem Umfang ihrer Erwerbstatigkeit
nachgehen kénnen. Gerade bei Personen, deren Arbeitskraft bei der Bewaltigung der Kri-
senfolgen sehr forderlich ware, aber mangels Kinderbetreuung nicht zur Verfligung steht,
wiegt dieser Umstand besonders schwer. Der Unterricht findet dabei als Prasenzunterricht
unter Befreiung von der Prasenzpflicht statt. Mit der Moglichkeit der Befreiung von der Pra-
senzpflicht an den weiterfuhrenden Schulen, kdnnen die Schilerinnen und Schiler dem Préa-
senzunterricht fernbleiben. Dieser Personengruppe konnte bisher noch kein Impfangebote
unterbreitet werden. Die Eltern der Schilerinnen und Schiler bzw. volljahrige Schilerinnen
und Schuler kdnnen dadurch entscheiden, ob sie dem Unterricht fernbleiben, beispielsweise
wenn Personen in einem Haushalt leben, die ein besonders hohes Risiko fur einen schweren
Verlauf einer Covid-19-Erkrankung haben.

Das Ministerium fir Bildung regelt das Nahere zur Ausgestaltung durch Erlass nach § 15
Abs. 3.

(4) Fur den Schulen angegliederte Wohnheime und Mensen gelten die Regelungen fir Schu-
len nach Absatz 3 Satz 2 entsprechend. Entscheidend ist, dass die geltenden Schulregelun-

gen, insbesondere zur Gruppenbildung, auch bei der Unterbringung im Wohnheim und der
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Verpflegung in der Mensa eingehalten werden, um im Falle einer Corona-Infektion den Qua-
rantanekreis bestimmbar und begrenzbar zu halten.

(5) Der Betrieb von Ferienlagern ist zulassig. Beim Betrieb von Ferienlagern darf vom Ab-
standsgebot abgewichen werden; dies umfasst auch die dafiir genutzten Beherbergungs-
und Sportstatten. Erganzende Empfehlungen werden durch das fur Kinder- und Jugendhilfe
zustandige Ministerium ergehen, um den Betreibern von Ferienlagern eine Hilfestellung zu
geben. Zusatzlich konnen auch Ferienfreizeiten aul3erhalb von klassischen Ferienlagern
durchgefuhrt werden. Voraussetzung fur die Offnung der genannten Angebote sind die Ein-
haltung der allgemeinen Hygieneregeln und Zugangsbeschrankungen, das Fihren eines An-
wesenheitsnachweises sowie die Vorlage eines negativen Testergebnisses oder eines nega-
tiven Selbsttest.

(6) In geschlossenen Raumen Innerhalb des Schulgebaudes (insbesondere auf den Schul-
fluren) besteht nach Absatz 6 auf3er in den aufgezahlten Bereichen, grundsatzlich die Pflicht
zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung im Sinne des § 1 Abs. 2 Satz 1. Die Verpflich-
tung fur die genannten Personengruppen gilt dabei ausdrtcklich nicht wahrend der Unter-
richtszeiten.

Unter den Begriff der Schulen fallen ferner alle Berufsschulen, weiterbildende Schulen und
Trager der Erwachsenenbildung.

Eine Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung in Schulen ist erforderlich um
einen Anstieg des Infektionsgeschehens zu verhindern. Aufgrund der engen korperlichen
Néhe und langeren Verweildauer besteht regelmafig ein erhdhtes Infektionsrisiko. Zur Erfuil-
lung des staatlichen Bildungsauftrags ist es notwendig, derartige weitgehende Malihahmen
zu treffen, um den Ablauf des Regelbetriebs mit Prasenzunterricht fortlaufend zu ermogli-
chen. Dies geschieht unter Abwagung des Rechts auf Bildung aus Art. 25 der Verfassung
des Landes Sachsen Anhalt gegen Infektionsschutzbelange als Ausfluss des Rechts auf Le-
ben und korperliche Unversehrtheit aus Art. 5 Abs. 2 der Verfassung des Landes Sachsen-
Anhalt. Der Hauptibertragungsweg von SARS-CoV-2 ist nach derzeitigen wissenschatftli-
chen Erkenntnissen feine Tropfchen aus der Atemluft durch Husten, Niesen, Sprechen und
Atmen. Das Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung minimiert die Ausscheidung von Atem-
wegssekrettropfchen, wodurch die Ausbreitung des Virus in der Bevolkerung durch infizierte
Personen, insbesondere derer, die noch keine Symptome entwickelt haben, vermindert wer-
den kann. Die Mund-Nasen-Bedeckung hat dabei vor allem den Zweck, andere Schulerinnen
und Schiler, den Lehrkorper und weitere Personen vor einer Ansteckung mit SARS-CoV-2
zu schitzen.

Die in 8 1 Abs. 2 Satz 4 und Abs. 4 geregelten Ausnahmefélle bleiben weiterhin von dieser
Vorschrift befreit.
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(7) Zur Wahrung der Verhaltnismagigkeit gilt die Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Na-
sen-Bedeckung nach 8 1 Abs. 2 Satz 1 nicht im Bereich des Schulsports., da dieser mit einer
kérperlichen Belastung fur die Schilerinnen und Schiler verbunden ist.

Weitergehende Malinahmen der zustandigen Gesundheitsbehorden, insbesondere bei ho-

hen Inzidenzzahlen, sind jederzeit moéglich. Dies gilt auch fur die Regelung des Absatzes 7.

Es ist fur die unteren Gesundheitsbehérden ebenso méglich, Gber die im ,Rahmenplan fur

die HygienemalRhahmen, den Infektions- und Arbeitsschutz an Schulen im Land Sachsen-

Anhalt wahrend der Corona-Pandemie” getroffenen Entscheidungen hinausgehende Mal3-

nahmen anzuordnen.

(8) Nach Absatz 8 dirfen die Schilerinnen und Schiiler sowie das Schulpersonal das Schul-

gelande grundsatzlich nur betreten, wenn sie sich zweimal in der Woche an den Schulen mit-

tels Selbsttests testen. Zum Schulpersonal im Sinne der Verordnung gehéren insbesondere:

e Lehrkréfte, Erzieherinnen und Erzieher an Landesschulen, padagogische Fachkrafte,
kirchliche Lehrkréafte aufgrund von Gestellungsvertragen, Studienreferendarinnen und
Studienreferendare,

e Schulassistentinnen und Schulassistenten, Assistentinnen und Assistenten aus dem Pro-
gramm PAD,

o Begleitpersonen bei Schilerbefdrderung, Inklusionsbegleiter und Inklusionsbegleiterin-
nen, notwendige Sprach- und Integrationsmittlerinnen/-mittler, Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer am FSJ, Unterstitzerinnen und Unterstiitzer aus dem Programm ,Teach first®,
Schulsozialarbeiterinnen und Schulsozialarbeiter,

e Hausmeisterinnen und Hausmeister, Schulsekretérinnen und Schulsekretare, Schulver-
waltungsassistentinnen und Schulverwaltungsassistenten, technische Assistentinnen und
Assistenten.

Die Schulen organisieren die Selbsttests und stellen den zu testenden Personen die Selbst-

tests kostenfrei zur Verfligung. Die konkrete Ausgestaltung der Testung obliegt damit der je-

weiligen Schule unter Beriicksichtigung der Vorgaben in dieser Verordnung sowie der Er-
lasse des Ministeriums fir Bildung. Es obliegt insbesondere der Schule zu bestimmen an
welchen Tagen eine Testung der jeweiligen Personen stattfindet. Der Selbsttest muss vor

Ort durchgefuhrt werden. Eine Testung vorab zu Hause oder die Vorlage einer qualifizierten

Selbstauskunft ist nicht ausreichend. Ein Selbsttest muss dann nicht vor Ort durchgefiihrt

werden, wenn eine Person einen Nachweis eines PCR-Tests oder Schnelltests, der zum

Zeitpunkt der letzten von der Schule fir diese Person angebotenen Testung nicht alter als 24

Stunden war, vorlegt und der jeweilige Test ein negatives Testergebnis aufweist. Das Minis-

terium fur Bildung kann von der Durchfihrung des Selbsttests vor Ort fur Kinder mit sonder-

padagogischem Bedarf abweichen. Ohne Testung mit negativen Testergebnis ist der Zutritt

grundsatzlich zu versagen. Sofern der jeweiligen Schule keine hinreichende Anzahl von
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Selbsttest zur Verfugung stehen sollte, darf die Schule ohne vorherige Testung betreten wer-
den. An den Schulen sollten gut sichtbar angebrachte Hinweise auf die Zutrittsregelung an-
gebracht werden.

Die Verpflichtung zur Durchfihrung eines Selbsttests oder die Vorlage einer Bescheinigung
eines PCR-Tests oder Schnelltests besteht nicht in den Fallen, in denen eine Ausnahme
nach § 2 Abs. 2 Nr. 2 bis 4 vorliegt. Mithin ist diesen Personen der Zutritt zum Schulgelande
ohne Testung gestattet. Auf die Ausfiihrungen zu den Ausnahmen von der Testpflicht in der
Begriindung zu § 2 Abs. 2 wird verwiesen.

Aufgrund einer Vielzahl an Personenkontakten sowie der rdumlichen und Ubrigen Rahmen-
bedingungen im Schulbetrieb besteht eine erhdhte Gefahr, dass sich eine gréf3ere Gruppe
mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 infiziert. Die durchgangige Umsetzung der Hygienekon-
zepte stellt besonders fir jungere Schulkinder eine besondere Herausforderung dar. Um ei-
nen mdoglichst kontinuierlichen Betrieb von Schulen gewahrleisten zu kénnen, erfordert die
aktuelle Situation die eine Testpflicht an Schulen. Die Zutrittsregelung ist als Auflage fir die
Fortfilhrung des Schulbetriebs nach § 28a Abs. 1 Nr. 16 des Infektionsschutzgesetzes eine
geeignete MalRnahme, um den Eintrag des Virus in die Schulen zu verhindern, die Infektions-
risiken in den Schulen zu verringern und schlie3lich Neuinfektionen zu vermeiden. Durch die
Zugangsregelung soll vermieden werden, dass nachweislich infizierte — asymptomatische —
Personen am Schulunterricht teilnehmen und in der Schule andere Personen anstecken.
Diese Auflage ist erforderlich. Ein gleich wirksames, aber weniger belastendes Mittel, um
dieses Infektionsrisiko zu vermeiden, besteht nicht. Die Verpflichtung zum Tragen einer
Mund-Nasen-Bedeckung stellt keine gleich wirksame Maflinahme in diesem Sinne dar. Die
Zugangsregelung und die Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung unter-
scheiden sich in ihrer Wirkungsweise und ergénzen sich. Wahrend durch die mit der Zutritts-
regelung verbundenen Testung, zumindest Personen mit einer hohen Viruslast, der Kontakt
zu anderen Personen in der Schule verhindert wird, werden durch das Tragen einer Mund-
Nasen-Bedeckung ein Teil der Tropfchenpartikel aufgefangen und das Risiko der Weiterver-
breitung des Virus beim konsequenten Tragen dieses textilen Schutzes verringert. Das Be-
treten des Schulgelandes durch infizierte Personen kann durch das Tragen der Mund-Na-
sen-Bedeckung hingegen nicht verhindert werden.

Schliellich ist die Zutrittsregelung auch angemessen. Einerseits werden die Grundrechte der
Schiler und Schulerinnen sowie des Schulpersonals, insbesondere die allgemeine Hand-
lungsfreiheit und das allgemeine Persdnlichkeitsrecht, durch die Zutrittsregelung nur wenig
beeintrachtigt. Das Schulgel&nde darf auch dann betreten werden, wenn vor Ort ein Selbst-
test vorgenommen wird, der nicht mit Kosten fiir die getestete Person verbunden ist. Bei die-
sen Tests erfolgt ein Abstrich lediglich im vorderen Nasenbereich. Den zu testenden Perso-

nen steht es jedoch frei, einen Nachweis eines PCR-Tests oder Schnelltests, der nicht alter
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als 24 Stunden ist, mit negativem Testergebnis vorzulegen. Nach § 4a TestV sind auch so-
genannte Blrgertestungen kostenfrei moglich. Andererseits erflllt der Staat seine Schutz-
pflicht aus Art. 2 Abs. 2 Satz 1 GG in Verbindung mit Art 1. Abs. 1 GG, indem er Gesundheit
und Leben der anwesenden Personen in den Schulen vor Neuinfektionen schiitzt und das
Infektionsgeschehen eindammt. In Anbetracht der mittlerweile leichteren Ubertragbarkeit der
Mutation des Coronavirus B.1.1.7, die nach derzeitigen Erkenntnissen auch bei Kindern und
Jugendlichen besteht, ist der erweiterte Schutz durch die Zutrittsregelung besonders bedeut-
sam. Aul3erdem kann die Zugangsregelung dazu beitragen, den Prasenzunterricht aufgrund
des — durch die Zugangsregelung — geringeren Infektionsrisikos zu ermoglichen bzw. Schlie-
Bungen von Schulen zu vermeiden, wodurch das Recht auf Bildung der Schiilerinnen und
Schiler gestarkt wird.

Die Testergebnisse werden durch die Schulen dokumentiert. Die Dokumentation ist nach
drei Wochen nach der jeweiligen Testung zu lI6schen oder zu vernichten. Hierdurch soll die
Organisation der Zutrittsregelung erméglicht und die gegebenenfalls notwendige Kontakt-
nachverfolgung der Gesundheitsamter gewahrleistet werden.

Personen, bei denen ein positives Testergebnis vorliegt, haben das Schulgeléande zu verlas-
sen. Die Schulleitung hat, sofern nach einer Selbsttestung eine positiv getestete Person oder
deren Personensorgeberechtigten keine PCR-Testung veranlassen, die zustandige Gesund-
heitsbehdrde Uber das Testergebnis zu informieren.

Das Nahere zur Ausgestaltung der Zutrittsregelung, insbesondere Ausnahmen fiir die Teil-
nahme an schriftlichen Leistungsnachweisen und Priifungen und zur Ausgestaltung der Test-
pflicht fir Schilerinnen und Schiler mit sonderpadagogischem Bedarf, wird durch das Minis-
terium fir Bildung durch Erlass geregelt.

Ausdricklich wird darauf hingewiesen, dass Blutspendetermine in Schulen nicht von der
Testverpflichtung nach Absatz 8 umfasst sind.

(9) Klarstellend wird darauf hingewiesen, dass Betriebspraktika fir Schilerinnen und Schiler
stattfinden durfen. Jugendliche missen im Sinne einer gelingenden Berufsorientierung die
Maoglichkeit bekommen, Unternehmen auch in praktischer Erfahrung kennenzulernen. Diese
dienen der praktischen Orientierung und dazu, Unternehmen mit kiinftigen Fachkraften zu-
sammenzufihren. In Beachtung der formulierten Pramissen sollen daher betriebliche Prak-

tika sicher und auf freiwilliger Basis stattfinden kénnen.

Zu 8 15 Erméachtigung zum Erlass abweichender oder erganzender Regelungen:
Die Ermachtigung der jeweiligen Ministerien beruht auf § 32 Satz 1 des Infektionsschutzge-
setzes. In § 15 werden Ermé&chtigungen zum Erlass abweichender oder ergdnzender Rege-

lungen weitgehend zentral zusammengefuhrt, um die Systematik der Verordnung Ubersichtli-
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cher zu gestalten und die Struktur durch Verzicht von Einzelregelungen zu straffen. Aul3er-
dem soll den zustandigen Fachministerien ermdglicht werden, fur ihren jeweiligen Sachbe-
reich spezielle und sachgerechte Regelungen zu erlassen.

Mit der Anderung in Absatz 1 wird klargestellt, dass es dem Justizressort auch maglich ist,
fur die Ausbildung und Prifung der Anwarterinnen und Anwarter der Justiz- und Justizvoll-
zugsberufe spezielle und sachgerechte Regelungen zu erlassen. Diese sind zur Gewéhrleis-
tung der Funktionsfahigkeit der Justiz ebenso notwendig.

In Absatz 3 wird klargestellt, dass auch im Bereich von Klassenarbeiten, Klausuren und zur
Durchfiihrung des Prasenzunterrichts, insbesondere der Aufhebung der Befreiung von der
Prasenzpflicht und des praktischen Unterrichts an berufsbildenden Schulen, abweichende
Regelungen mdglich sind, um den Bildungserfolg nicht zu gefahrden. Aufgrund der bereits
seit langerem andauernden SchulschlieBungen und dem Ausweichen auf Distanzunterricht
werden ggf. Sonderregelungen zur Versetzung und zu den Abschlissen erforderlich, die mit
der Regelung ermoglicht werden. Dies gilt ebenso fiir Sonderregelungen zu Prifungen ein-
schlie3lich Regelungen zur Durchftihrung von Zwischen und Abschlussprifungen fir die zu-
standigen Fachressorts.

In Absatz 4 wird der Staatskanzlei und Ministerium fur Kultur erméachtigt, abweichende Rege-
lungen, inshesondere zur Ausgestaltung des Betriebs der Kultureinrichtungen unter Pande-
miebedingungen zu regeln.

Der Kulturbereich ist ebenso wie die Rechtspflege und die Wissenschaft verfassungsrecht-
lich besonders geschutzt ist. Dieser Schutz gilt — wie in § 28a des ISG naher ausgefiihrt ist —
gleichermalen fur den Werk- und den Wirkbereich. Die Untersagung und Beschrankung des
Betriebs von Kultureinrichtungen oder von Kulturveranstaltungen sind insbesondere grund-
rechtsrelevant mit Blick auf die Kunstfreiheit nach Artikel 5 Absatz 3 des Grundgesetzes, der
die kunstlerische Betatigung selbst (Werkbereich), aber auch die Darbietung und Verbreitung
des Kunstwerks (Wirkbereich) umfasst und damit auf Seiten der Veranstalter wie auch der
Kinstlerinnen und Kinstler selbst wirksam wird. Bei Untersagungen oder Beschrankungen
im Bereich der Kultur muss der Bedeutung der Kunstfreiheit ausreichend Rechnung getragen
werden. Beschrankungen insbesondere des Wirkbereichs kénnen in einer volatilen Pande-
mielage mit dem Ziel einer Reduzierung von Infektionszahlen erforderlich sein, um den
Schutz von Leben und kdrperlicher Unversehrtheit angemessen gewéhrleisten zu kdnnen.
Theater, Museen, Bibliotheken, Konzerthduser, Kinos u.a. sind mehr als reine Vergniigung-
sorte, es sind die Orte, an denen Kunst, die nach der Verfassung unter besonderem Schutz

steht, prasentiert wird.
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Mit der Wiederer6ffnung der ersten Kultureinrichtungen besteht auch fir den Kulturbereich
Anlass, im Anschluss an die in 8 15 bereits bestehenden Regelungen fir die anderen Res-
sorts und ihre Geschaftsbereiche auch fur die Kultur ndhere Bestimmungen treffen zu kon-
nen.

In Absatz 5 wird klargestellt, dass Naheres zur Ausgestaltung des Betriebs von Einrichtun-
gen insbesondere auch notwendige Vorbereitung von Zwischen- und Abschlussprifungen
der Kammern und anderer Uberbetrieblicher Bildungsstétten umfassen und hierfir Sonderre-
gelungen festgelegt werden kdénnen. In den Kammern und tberbetrieblichen Bildungsstatten
werden u.a. Aus- und Weiterbildungskurse durchgefiihrt, mit denen die Teilnehmenden an
demnéchst stattfindenden Prifungen zur Erlangung formeller Bildungsabschliisse herange-
fuhrt werden (Gesellenprifungen, Meisterprifungen, Techniker). Dabei handelt es sich um
Malnahmen die Voraussetzung fir die Prifungszulassung sind. Eine Verschiebung dieser
notwendigen Kurse wiirde das Risiko bergen, dass nicht alle Voraussetzungen fir die bereits
anberaumten Prifungen rechtzeitig erworben werden kénnen und sich die Ausbildungszeit-
raume aus diesem Grund in einem nicht hinnehmbarem Umfang verlangern wirden. Daher
kénnen unter engen Voraussetzungen (z. B. kleine Gruppen, Wechsel- und Hybridunterricht)
durch die zusténdigen Ministerien Ausnahme geregelt werden. Um auch kurzfristig auf das
dynamische Infektionsgeschehen reagieren zu kdnnen, kann das zustandige Ministerium Re-
gelungen zur Betreuung in Kindertageseinrichtungen erlassen. Klarstellend wird fiir die Bil-
dungseinrichtungen zur Ausbildung in den Gesundheits- und Pflegeberufen deutlich ge-
macht, dass die Erméchtigung des Ministerium fir Arbeit, Soziales und Integration nur gege-
ben ist., sofern es sich nicht um Schulen handelt, die dem § 2 Abs. 4 Schulgesetz oder dem

Ausfuhrungsgesetz des Landes Sachsen-Anhalt zum Pflegeberufegesetz unterliegen.

Zu 8§ 16 Verordnungsermachtigung:

(1) Die Landesregierung kann die ihr obliegende Ermé&chtigung, Rechtverordnungen zu er-
lassen, gemal’ Art. 80 Abs. 1 S. 4 GG i. V. m. 8 32 des Infektionsschutzgesetzes auf andere
Stellen Ubertragen. In der Ermachtigungsnorm ist somit nach Artikel 80 Abs. 1 S. 4 GG vor-
gesehen, dass Ermachtigungen durch Rechtsverordnung weiter Gbertragen werden kénnen
(sog. Subdelegation). Durch die Subdelegation werden in § 16 daher die Landkreise und
kreisfreien Stadte durch die Landesregierung erméachtigt, abstrakt-generelle Regelungen
durch Rechtsverordnungen zu treffen, um auf das jeweilige regionale Infektionsgeschehen
reagieren und die Schutzmaflinahmen entsprechend anpassen zu kénnen. Die Verordnun-
gen sind dabei fur einen Bezirk oder Teile des Bezirks der Gebietskdrperschaft zu treffen.
Der Begriff ,Bezirk" wird in Anlehnung an § 94 Abs. 1 SOG LSA und § 28a Abs. 3 des Infekti-

onsschutzgesetzes verwendet. Die Rechtsverordnungen kénnen dadurch flr das gesamte

52



Gebiet des Landkreises oder der kreisfreien Stadt, fur Gemeinden oder nur fir Gemeinde-
teile getroffen werden. Dies ist erforderlich, da das Infektionsgeschehen regionale Unter-
schiede aufweisen kann. Die Organzustandigkeit fur die Erledigung der Aufgaben des Uber-
tragenen Wirkungskreises obliegt dem jeweiligen Hauptverwaltungsbeamten (Oberbirger-
meisterin bzw. Oberbirgermeister oder Landrétin bzw. Landrat), sodass dieser die Rechts-
verordnungen erlassen kann.

Die Landkreise und kreisfreien Stadte kbnnen weitergehende Einschrénkungen zur Eindam-
mung der Pandemie durch Rechtsverordnung erlassen. Die Schutzmafinahmen sind ent-
sprechend 8§ 28a Abs. 3 des Infektionsschutzgesetzes an dem Schutz von Leben und Ge-
sundheit und der Funktionsféahigkeit des Gesundheitssystems auszurichten. Die Mdglichkei-
ten zur Eindammung hangt dabei nicht nur von der Inzidenz ab. Zur Wahrung der Verhaltnis-
mafigkeit ist ein gestuftes Vorgehen geboten, das sich an der aktuellen regionalen epidemi-
ologischen Lageorientiert. Mal3gebliche Beurteilungskriterien sind unter anderem der R-Wert,
die Leistungsfahigkeit des Gesundheitssystems, inshesondere die Belegung der Intensivbet-
ten, oder die Art und Verbreitung von als besorgniserregend eingestuften Virusvarianten des
Coronavirus. Davon unberihrt bleibt den Landkreisen und kreisfreien Stadten die Moglich-
keit, Anordnungen im Einzelfall durch Allgemeinverfiigungen zu erlassen, die einen bestimm-
ten — klar abgrenzbaren — Adressatenkreis betreffen. Dazu zahlen beispielsweise die Be-
schaftigten bestimmter Betriebe (z. B. Fleischverarbeitungsbetriebe), bei denen es aufgrund
der drtlichen Gegebenheiten vermehrt zu Infektionsausbriichen kommt. Unberihrt von § 16
bleiben landeseinheitliche MalRnahmen bei landesweit Ubergreifenden oder gleich gelagerten
Infektionsgeschehen.

(2) Absatz 2 ermé&chtigt und verpflichtet die Landkreise und kreisfreien Stadte bei Uber-
schreitung der Sieben-Tage-Inzidenz 35 Neuinfektionen je 100 000 Einwohner innerhalb von
sieben Tagen sind breit angelegte Schutzmalinahmen zu ergreifen, die eine schnelle Ab-
schwachung des Infektionsgeschehens erwarten lassen. Daher sieht die Regelung den
Schwellenwert von 35 Neuinfektionen je 100 000 Einwohner vor, da bereits in diesem Be-
reich breit angelegte MalRnahmen erforderlich sind, um die Verbreitung des SARS-CoV-2-
Virus einzudammen. Zeichnet sich eine zunehmende Dynamik und eine Uberschreitung von
Schwellenwerten ab, sind praventiv wirkende SchutzmalRnhahmen angezeigt. Der vorgese-
hene Schwellenwert von 35 Neuinfektionen je 100 000 Einwohner ermoglich den Landkrei-
sen und kreisfreien Stadten bereits rechtzeitig Mal3nahmen zu treffen, um eine Einddmmung
auf unter 50 Neuinfektionen je 100 000 Einwohner effektiv verfolgen zu kdnnen. Fir die
durch die Landkreise und kreisfreien Stadte zu treffenden MalRnahmen sind die ortlichen Ge-
gebenheiten sowie das regionale Infektionsgeschehen mal3geblich. Als weiterer Orientie-
rungspunkt kénnen die Mal3nahmen der bisherigen SARS-CoV-2 Einddmmungsverordnun-

gen herangezogen werden.
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Die Verpflichtung, Schutzmaflinahmen zu ergreifen, gilt bereits wenn die Sieben-Tage-Inzi-
denz einen Wert von 35 erstmalig Uberschreitet. Hierdurch kann gewéhrleistet werden, dass
dem lokalen Infektionsgeschehen ziigig begegnet wird. Gleichsam entfallt die Verpflichtung,
wenn die Sieben-Tage-Inzidenz einen Wert von 35 erstmalig unterschreitet. Eine Unter-
schreitung diesen Werts fuhrt hingegen nicht zwingend dazu, dass die Rechtsverordnung
aufgehoben werden muss. Vielmehr kann es geboten sein, SchutzmalRnahmen aufrechtzuer-
halten, um das Infektionsgeschehen langfristig zu reduzieren und gering zu halten. Deshalb
kann es angezeigt sein, die weitergehenden lokalen SchutzmafRnahmen — wie in der 11.
SARS-CoV-2-EindV ausdrucklich geregelt — etwa erst nach dem siebten Tag nach dem Un-
terschreiten der Sieben-Tage-Inzidenz von 35 aufzuheben. Eine ausdruckliche Vorgabe der
Dauer des Unterschreitens kénnte jedoch einem flexiblen Agieren der Landkreise oder kreis-
freien Stadte entgegenstehen und ist daher nicht vorgesehen.

(3) Sofern die Sieben-Tage-Inzidenz an zehn aufeinanderfolgenden Tagen den Schwellen-
wert von 35 unterschreitet kénnen die Landkreise und kreisfreien Stadte durch Rechtsverord-
nung fur die in Absatz 3 genannten Einrichtungen die Testverpflichtung entfallen lassen.
Hierbei kommt dem Landkreis oder der kreisfreien Stadt ein Ermessen zu, ob und bei wel-
chen der genannten Einrichtungen von der Testpflicht abgewichen werden soll. AuZerschuli-
sche Bildungsangebote und Angebote von 6ffentlichen und privaten Bildungseinrichtungen
sowie vergleichbaren Einrichtungen, Kultureinrichtungen, geschlossenen Raume von Gast-
statten und Einrichtungen der Hochschulgastronomie und alle 6ffentlichen und privaten
Sportanlagen, mit Ausnahme von Wettkdmpfen, dirfen dann wieder ohne die Vorlage einer
Bescheinigung Uber ein negatives Testergebnis oder Durchfiihrung eines Selbsttests vor Ort
unter Aufsicht betreten werden. Die Lockerungen kdnnen dabei frilhestens ab dem elften
Tag in Kraft treten.

Sofern der Schwellenwert von 35 Neuinfektionen bereits an einem Tag Uberschritten wurde,
beginnt die Zahlung erneut und der Schwellenwert muss wieder an zehn aufeinanderfolgen-
den Tagen unterschritten werden.

(4) Absatz 4 legt fest, dass die Lockerungen in Absatz 3 nicht mehr gelten, wenn die Sieben-
Tage-Inzidenz in dem Landkreis oder der kreisfreien Stadt an drei aufeinander folgenden Ta-
gen den Schwellenwert von 35 Uberschreitet. Sie treten dann am Tag nach der Bekanntma-
chung durch den Landkreis oder die kreisfreie Stadt aul3er Kraft.

(5) Die jeweiligen Rechtswirkungen der Absatze 3 und 4 treten am nachsten Tag nach der
ortstiblichen Bekanntmachung durch den Landkreis oder die kreisfreie Stadt ein. Die Fristen
in Absatz 3 kdnnen nicht vor Inkrafttreten dieser Verordnung beginnen, sodass diese erst ab
Inkrafttreten der Verordnung zu laufen beginnen. Fir die Rate der Neuinfektionen mit dem
neuartigen Coronavirus SARS-CoV-2 je 100 000 Einwohner ist die Veroffentlichung des Ro-

bert Koch-Instituts auf der Internetseite https://www.rki.de/inzidenzen malf3geblich.
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(6) Die Landkreise und kreisfreien Stadte werden nach Absatz 6 zusatzlich ausdricklich
dazu erméchtigt, an Orten mit grol3er touristischer Anziehungskraft, durch Rechtsverord-
nung, ein Betretungsverbot fir Gemeinden, Gemeindeteile oder bestimmte 6ffentlich zu-
gangliche Orte zu erlassen. Unter den Begriff der ,6ffentlich zuganglichen Orte® fallen insbe-
sondere Skipisten, Rodelhdnge, Wanderwege, Aussichtspunkte, Parkplatze und Zufahrts-
stralRen, enge Gassen oder Marktplatze. Mit der Gefahr von Menschenansammlungen an
beliebten Ausflugszielen geht eine erhebliche Infektionsgefahr einher, wobei die Nachver-
folgbarkeit der Infektionsketten aufgrund der unterschiedlichen und nicht bekannten Perso-
nengruppen faktisch nicht gewéhrleistet werden konnte. Um diesen Ansammlungen praven-
tiv entgegentreten zu kénnen, werden die Landkreise und kreisfreien Stadte daher fur Ge-
meinden, Gemeindeteile oder bestimmte 6ffentlich zugangliche Orte erméchtigt, ein Betreten
zu untersagen. Die Festlegung muss sich dabei auf bestimmte konkret zu benennende Orte
beziehen, die nach Erfahrung der Kommunen auf Grund ihrer Anziehungskraft gréf3ere Men-
schenansammlungen erwarten lassen. Die Regelung ist eine weitere Mdglichkeit zur Ein-
schrankung tagestouristischer Reisen. Dabei ist es nicht ausschlaggebend, welche Inzidenz
im verordnenden Landkreis vorherrscht und woher die Touristen kommen, die sich an den

Orten ansammeln.

Zu 8§ 17 Modellprojekte:

Diese Regelung tragt den Absprachen Rechnung, die die Bundeskanzlerin und die Regie-
rungschefinnen und Regierungschefs der Lander getroffen haben. Die am 3. Mérz 2021 ver-
einbarte Offnungsstrategie legt einen besonderen Schwerpunkt auf digitale Plattformen als
Mittel, um die zustandigen Behodrden zu entlasten sowie Kontakte infizierter Personen effek-
tiv und schnell zu identifizieren. Im Rahmen von zeitlich befristeten Modellprojekten ist vorge-
sehen, dass in einigen ausgewahlten Regionen, mit strengen Schutzmafnahmen und einem
Testkonzept einzelne Bereiche des 6ffentlichen Lebens 6ffnen kénnen, um die Umsetzbar-
keit von Offnungsschritten unter Nutzung eines konsequenten Testregimes zu untersuchen.
Je besser der direkte Datenaustausch zwischen den Behorden einerseits und moglichen
Kontaktpersonen sowie von Geschéften und Einrichtungen andererseits, desto schneller
kénnen Infektionscluster und Infektionsketten Uber viele Bereiche des gesellschaftlichen Le-
bens hinweg erkannt und eingedammt werden.

(1) Die Regelung des Absatzes 1 ermdglicht dem zustandigen Ministerium, auf Antrag der
Landkreise und kreisfreien Stadte (iber die Beschrankungen der Verordnung hinaus die Off-
nung von Veranstaltungen, Einrichtungen oder Angeboten als Modellprojekt zu genehmigen.
Weil es sich um Modellprojekte handelt, ist das Offnen nur zeitlich befristet zu genehmigen.

Aus Absatz 3 folgt, dass eine Genehmigung ausgeschlossen ist, wenn im Zeitpunkt der Ge-
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nehmigung die Rate der Neuinfektionen mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 in den vorange-
gangenen sieben Tagen kumulativ den Wert von 100 je 100 000 Einwohner tberschreitet.
Das Genehmigungsverfahren ist ein Verwaltungsverfahren. Genehmigungsbehorde ist das
Ministerium, das nach dem Beschluss der Landesregierung tber den Aufbau der Landesre-
gierung Sachsen-Anhalt und die Abgrenzung der Geschéftsbereiche fir die jeweilige Veran-
staltung, Einrichtung oder das jeweilige Angebot zustandig ist. Fir Modellprojekte, die bei-
spielsweise im Bereich des Amateurful3balls die Teilnahme von Zuschauern ermoglichen
wollen, ist das Ministerium fuir Inneres und Sport zustandig. Modellprojekte, die den Besuch
von Konzertveranstaltungen erméglichen wollen, mussen von der Staatskanzlei und Ministe-
rium fur Kultur genehmigt werden. Fur Modellprojekte in den Bereichen Handel, Gastronomie
und Beherbergung ist das Ministerium fir Wirtschaft, Wissenschaft und Digitalisierung zu-
standig. Modellprojekte von Volkshochschulen im Bereich der Erwachsenenbildung sind vom
Ministerium flr Bildung zu genehmigen. Fir Modellprojekte mit Kindern und Jugendlichen
wie das Durchflihren eines Kinder- und Jugendzirkusses ist das Ministerium fir Arbeit, Sozi-
ales und Integration zustandig. Bei der Entscheidung tber den Antrag sind die epidemiologi-
sche Lage, die infektionshygienischen Bewertung der unteren Gesundheitsbehérde, die Aus-
lastung des Gesundheitssystems sowie der mégliche Erkenntnisgewinn zu beriicksichtigen.
In der beizufiigenden infektionshygienischen Bewertung sind mit Blick auf die in Absatz 2 be-
schriebenen Ziele und Anforderungen auch die Sicherheits- und SchutzmafRnahmen, das
Testkonzept und das Verfahren zur Nachverfolgung von Kontaktpersonen, die dem Modell-
projekt zugrunde liegen, zu bewerten. Zudem soll sie mogliche Auswirkungen des Modellpro-
jekts auf die Dynamik des Infektionsgeschehens beleuchten.

(2) In Absatz 2 sind die Ziele und Zwecke des Modellprojekts sowie die notwendigen Inhalte
beschrieben. Ein Modellprojekt im Sinne dieser Vorschrift erfordert, dass auch Untersuchun-
gen des Infektionsgeschehens erfolgen, um als Mehrwert neue Erkenntnisse bzgl. Offnungs-
strategien zu erlangen. Die Genehmigung einer Offnung allein aufgrund eines niedrigen Inzi-
denzwertes scheidet aus. Erprobt werden kénnen auch Testkonzepte und digitale Systeme,
die die Kontaktnachverfolgung fur die zustandigen Behorden ermdoglichen bzw. verbessern.
Je besser der direkte Datenaustausch zwischen den Behoérden einerseits und méglichen
Kontaktpersonen sowie von Geschéften und Einrichtungen andererseits, desto schneller
kénnen Infektionscluster und Infektionsketten tiber viele Bereiche des gesellschaftlichen Le-
bens hinweg erkannt und eingedammt werden. Aufgrund der damit verbundenen Verarbei-
tung auch von besonders sensiblen Gesundheitsdaten ist es durchaus ratsam, auch den
Landesdatenschutzbeauftragten in die vorbereitende Planung der Modellprojekte einzubezie-
hen. Mit Blick auf die Ziele und Zwecke der Modellprojekte soll im Antrag dargestellt werden,
wie die Projektevaluation erfolgt. Das ist erforderlich, um festzustellen, welche Wirkungen —

auch auf die Infektionsdynamik — das Projekt hatte, ob andere davon profitieren kénnen und
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das Projekt eventuell weiterzuentwickeln ist. Es bleibt den Landkreisen und kreisfreien Stad-
ten unbenommen, die Modellprojekte hierfir wissenschaftlich begleiten zu lassen. Aus Grin-
den der Transparenz ist Beginn und Ende des Modellprojekts in geeigneter Form 6ffentlich
bekannt zu machen.

(3) Unbeschadet des Wegfalls der Voraussetzungen fur die Durchfihrung eines Modellpro-
jekts durch bundesrechtliche Regelungen erméglicht Absatz 3 die Aufhebung der Genehmi-
gung bei Vorliegen der darin genannten tatbestandlichen Voraussetzungen. Bezuglich des
Schwellenwertes ist allein auf die Daten des Robert Koch-Instituts fur das Gebiet des jeweili-
gen Land- oder Stadtkreises abzustellen. Bei der Genehmigung handelt es sich um einen
Verwaltungsakt, sodass die allgemeinen Vorschriften tber die Aufhebung aus 88 48 ff. des
Verwaltungsverfahrensgesetz (VWVG) in Verbindung mit 8 1 Abs. 1 des Verwaltungsverfah-
rensgesetz Sachsen-Anhalt (VWV{G LSA) gelten. Die Aufhebung steht im Ermessen des Mi-
nisteriums, das die Genehmigung erteilt hat. Das Uberschreiten des Schwellenwertes an fiinf
aufeinander folgenden Tagen muss nicht zur Aufhebung der Genehmigung fihren. Fir das
auszulibende Ermessen kdnnen auch andere Gesichtspunkte wie beispielsweise die Ent-
wicklung des Infektionsgeschehens, Restlaufzeit des Projekts oder die Ressourcenbelastung
des Gesundheitssystems bedeutsam sein.

Wenn die Genehmigung aufgehoben ist, muss der Landkreis bzw. die kreisfreie Stadt alles in

ihrer Macht stehende unternehmen, um das Projekt schnellstméglich zu beenden.

Zu § 18 Ordnungswidrigkeiten:

Gemal § 73 Abs. 1a Nr. 24 und Abs. 2 in Verbindung mit § 28 Abs. 1 Satz 1, § 28a Abs. 1
und § 32 Satz 1 des Infektionsschutzgesetzes werden in Absatz 1 konkrete Tatbestande be-
schrieben, die als Ordnungswidrigkeiten geahndet werden kénnen. Aufgrund der Gefahren
fur eine Vielzahl von Menschen, inshesondere vulnerable Personengruppen, geht der Bun-
desgesetzgeber fir Verstol3e gegen die in § 28 Abs. 1 Satz 1 und 8§ 28a Abs. 1 Infektions-
schutzgesetz, auch in Verbindung mit einer Rechtsverordnung nach § 32 Abs. 1 Infektions-
schutzgesetz, angeordneten MalRnahmen von einem Unrechtsgehalt aus, der im Bereich
des Ordnungswidrigkeitenrechts zu ahnden ist. Dementsprechend wurden aus Griinden der
Transparenz und in Umsetzung einer Warnfunktion die entsprechenden Tatbestande der
Verordnung benannt.

Absatz 2 enthalt den Hinweis, dass ein Bu3geldkatalog als Anlage zur Verordnung verof-

fentlicht wird.
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Zu § 19 Wahlen und Abstimmungen:

(1) Die Regelung beschreibt den Anwendungsbereich fir die Wahlhandlung, Ermittlung und
Feststellung des Wahlergebnisses sowie bei gleichzeitig stattfindenden Direktwahlen ein-
schliel3lich stattfindender plebiszitarer Elemente sowie sonstiger Sitzungen der Wahlaus-
schisse.

(2) Bei Wahlen und Abstimmungen bedarf es aufgrund der aktuellen Corona-Pandemie der
Beachtung der allgemeinen Hygieneregelungen, um den Infektionsschutz der Wéhlerinnen
und Wahler als auch der Wahlvorstéande bestmdglich sicherzustellen und dem Schutz von
Leben und korperlicher Unversehrtheit hinreichend Rechnung zu tragen. Da es bei der Wahl
zu einer Vielzahl von Kontakten kommt, ist es erforderlich, entsprechende Infektionsschutz-
mafnahmen zu ergreifen. Gerade im Hinblick auf die Landtagswahl ist es zur Wahrung der
Einheitlichkeit der Wahl geboten, eine landesweit einheitliche Regelung zu treffen. Es liegt in
der Natur der Sache, dass die Ansammlung von mehr als zehn Personen (§ 1 Abs. 1 Nr. 3)
wahrend des Wahlgeschafts mit Warteschlangen mitunter nicht generell vermieden werden
kann. Dies ist letztlich entsprechend der vorhandenen Ortlichkeiten umzusetzen. Die von den
Gemeinden zu erstellenden Hygienekonzepte fur die Wahlraume (8§ 41 LWO), haben die ent-
sprechend erforderlichen MaRnahmen, wenn sich Warteschlangen nicht vermeiden lassen,
vorzusehen (Zugangsbeschrankungen, Abstandsmarkierungen, verstarkte Liftung etc.).

(3) Im Wahlgebaude besteht zur Vermeidung von gesundheitlichen Risiken die Verpflichtung
zum Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes im Sinne von § 1 Abs. 2 Satz 2. Die
Ausiibung des Wahlrechts wird durch die Verpflichtung, einen medizinischen Mund-Nasen-
Schutz zu tragen, nicht eingeschrénkt. Die Regelung sieht differenzierte Ausnahmen von die-
ser Verpflichtung sind nach MaRRgabe des § 1 Abs. 2 Satz 4 Nrn. 1 und 2 sowie flr Perso-
nen, die durch arztliche Bescheinigung nachweisen, dass ihnen das Tragen eines medizini-
schen Mund-Nasenschutzes aus gesundheitlichen Grinden nicht moglich ist, vor. Zudem be-
steht fur die Wéhlerinnen und Wahler die Moglichkeit, rechtzeitig im Vorfeld auf die Alterna-
tive der Briefwahl auszuweichen (§ 23 Abs. 4 LWO). Im Ubrigen gilt eine Verpflichtung zur
Handdesinfektion vor Betreten des Wahlraumes und die Abstandspflicht von 1,5 Metern zum
Schutz vor einer Infektion.

(4) Die Wahlhandlung und die Ergebnisermittlung sind offentlich. Jedermann hat aufgrund
der differenzierten Regelungen in Absatz 3 und 4 hinreichend Gelegenheit als Wahlbeobach-
ter tatig zu sein. Aufgrund der Besonderheit der pandemischen Situation ist es erforderlich,
dass Personen, die die Wahlhandlung oder die Ausz&hlung der Ergebnisse beobachten wol-
len, ihre Daten zur Kontaktnachverfolgung angeben. Wahlbeobachterinnen und Wahlbe-

obachter halten sich in der Regel langer im Wahlraum auf, als die Stimmabgabe bei den
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Wahlerinnen und Wéahlern andauert. Zudem kann die Kontaktnachverfolgung der Wéahlerin-
nen und Wahler notfalls auch mittels Stimmabgabevermerk im Wahlerverzeichnis sicherge-
stellt werden.

Sofern eine Wahlbeobachterin oder ein Wahlbeobachter aufgrund einer arztlichen Bescheini-
gung oder aus den Grunden nach 8 1 Abs. 2 Satz 4 Nrn. 1 und 2 vorliegenden Griinden kei-
nen Mund-Nasen-Schutz tragen muss, so ist der Aufenthalt zum Schutz der tbrigen anwe-
senden Personen zeitlich zu begrenzen. Die Festlegung der maximalen Zeitdauer von 15 Mi-
nuten am Stiick ohne adaquaten Schutz — jeweils in mehrfach zu gewahrleistenden Zeitfens-
tern — orientiert sich dem Grunde nach an den Hinweisen zur Kontaktnachverfolgung des
Robert-Koch-Instituts (Stand 30.4.2021). Ausnahmen bestehen, wenn die von der Masken-
pflicht befreite Person dem Wahlvorstand eine Testung nach § 2 Abs. 1 Nr. 1 und 2 (PCR-
Test, oder PoC-Antigen-Test) mit negativem Testergebnis, dass nicht alter als 24 Stunden
ist, vorlegt oder nach Nr. 3 einen Antigen-Test zur Eigenanwendung (Selbsttest) vor Ort vor-
nimmt. Der vor Ort durchzufiihrende Selbsttest nach § 2 Abs. 1 Nr. 3, der von den Betroffe-
nen selbst mitzubringen ist, ist unter Aufsicht eines Mitglieds des Wahlvorstandes oder einer
vom Wahlvorstand beauftragten Hilfsperson vorzunehmen. Ausnahmen hiervon ergeben
sich nach § 2 Abs. 2.

(5) Personen, die nach Nr. 1 selbst Symptome einer Corona-Infektion aufweisen, kénnen
aufgrund der Infektionsgefahr nicht zur Wahl bzw. zur Wahlbeobachtung im Wahllokal zuge-
lassen werden. Fur Wahler besteht die Moglichkeit, kurzfristig auch noch einen Wahlschein
bis 15 Uhr am Wahltag formlos (z. B. per E-Mail) zu beantragen — auch mit Hilfe einer bevoll-
machtigten Person. Insoweit kdnnen auch plétzlich erkrankte Personen ihr Wahlrecht noch
per Briefwahl austiben, 88 23 Abs. 4 Satz 3, § 24 Abs. 5 LWO. Der Schutz von Leben und
korperlicher Unversehrtheit nach Art. 5 Abs. 2 Satz 1 der Verfassung des Landes Sachsen-
Anhalt Uberwiegt insoweit.

Auch gilt ein Zutrittsverbot nach Nummer 2 fiir Personen, die keinen medizinischen Mund-
Nasen-Schutz oder eine partikelfiltrierende Halbmaske tragen, ohne dass dafur eine arztliche
Bescheinigung vorliegt bzw. eine Ausnahme nach 8§ 1 Abs. 2 Satz 4 Nrn. 1 und 2 besteht. Er-
satzmasken werden in den Wahllokalen vorgehalten. Jeder und jedem Wahlberechtigten
wird damit die Gelegenheit der Wahlrechtsaustibung gewdahrt. Das Recht des Einzelnen fin-
det seine Schranken in kollidierendem Verfassungsrecht. Hierzu gehért auch die mit dem
Grundrecht auf Leben und kérperliche Unversehrtheit in Art. 5 Abs. 2 S. 1 der Verfassung
des Landes Sachsen-Anhalt der staatlichen Gewalt auferlegte objektive Pflicht, sich schiit-
zend und fordernd vor Leben und korperliche Unversehrtheit der Menschen zu stellen (vgl.
LVG 4/21, Rn. 114). Zudem besteht die Moéglichkeit, auf die Alternative der Briefwahl auszu-

weichen.
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Fur Personen, die sich auf Grundlage des Offentlichkeitsgrundsatzes im Wahlgeb&aude auf-
halten (z.B. Wahlbeobachter) und ihre Kontaktdaten nicht angeben wollen (Nr. 3), gilt zudem
ein Zutrittsverbot, wenn sie nicht bereit sind, ihre Daten zur Kontaktnachverfolgung zur Ver-
fugung zu stellen. In diesen Fallen kann diesen Personen die Wahlbeobachtung aus Infekti-
onsschutzgrinden nicht gestattet werden, da sonst eine Kontaktnachverfolgung unmdéglich

ware.

Zu 8 20 Vollzug:

Durch § 20 wird Klarheit dahingehend geschaffen, dass neben den primar zustéandigen Ge-
sundheitsbehdrden unter den dort beschriebenen Umstanden auch die Sicherheitsbehdrden
nach § 89 Abs. 2 SOG LSA tétig werden kénnen. Dies kommt insbesondere auch dann in
Betracht, wenn die Gesundheitsbehérde aufgrund voriibergehender Uberlastung nicht in der

Lage ist, tatig zu werden.

Zu § 21 Anwendungsbereich:

(1) In Absatz 1 wird auf die sogenannte ,Bundes-Notbremse* in § 28b des Infektionsschutz-
gesetzes hingewiesen. Liegt die Inzidenz an drei aufeinander folgenden Tagen tber 100,
gelten ab dem Uberndchsten Tag die in § 28b des Infektionsschutzgesetzes genannten zu-
satzlichen MalRBnahmen. Wenn die Inzidenz Uber 165 steigt, schlieRen zusatzlich die Schu-
len (kein Prasenzunterricht mehr) und Kitas mit Ausnahme der Notbetreuung. Sinkt in dem
entsprechenden Landkreis oder der kreisfreien Stadt die 7-Tage-Inzidenz unter den Wert
von 100 bzw. 165 an funf aufeinanderfolgenden Werktagen, treten dort ab dem tbernéchs-
ten Tag die MaRRnahmen wieder auf3er Kraft.

Sieht diese Verordnung strengere Regelungen vor, dann gelten diese Regelungen weiter-
hin. Im Ubrigen gelten die Regelungen dieser Verordnung uneingeschrankt an dem uber-
nachsten Tag, nachdem die 7-Tage-Inzidenz in dem jeweiligen Landkreis oder der jeweili-
gen kreisfreien Stadt einen Wert von 100 an finf aufeinanderfolgenden Werktagen unter-
schreitet.

(2) Absatz 2 weist auf die Ermachtigung der Bundesregierung in § 28c¢ des Infektionsschutz-
gesetzes hin, durch Rechtsverordnung fir Personen, bei denen von einer Immunisierung
gegen das Coronavirus SARS-CoV-2 auszugehen ist oder die ein negatives Ergebnis eines
Tests auf eine Infektion mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 vorlegen kdnnen, Erleichterun-
gen oder Ausnahmen von Ge- und Verboten auch von dieser Verordnung, zu regeln. Insbe-
sondere sind durch die am 9. Mai 2021 in Kraft getretene COVID-19-Schutzmalinahmen-
Ausnahmenverordnung des Bundes unmittelbar Ausnahmen fiir vollstandig geimpfte Perso-

nen sowie genesene Personen vorgesehen.
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Zu § 22 Sprachliche Gleichstellung:
Die Klausel zur sprachlichen Gleichstellung stellt klar, dass die Personen- und Funktionsbe-

zeichnungen in der Verordnung jeweils in ménnlicher und in weiblicher Form gelten.

Zu 8 23 Inkrafttreten, AulRerkrafttreten:

(1) Die Dreizehnte SARS-CoV-2-Eindammungsverordnung tritt am Tag nach der Verkin-
dung in Kraft. Gleichzeitig tritt die Dreizehnte Einddmmungsverordnung auf3er Kraft.

(2) In Anbetracht der schwerwiegenden Grundrechtseingriffe wird die Verordnung standig auf
ihre Verhaltnismafigkeit Gberprift und an das aktuelle Infektionsgeschehen angepasst. Des-
halb tritt die Verordnung am 14. Juli 2021 auf3er Kraft.
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