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Absonderung von engen Kontaktpersonen, von Verdachtspersonen und von

positiv auf das Coronavirus getesteten Personen
Bekanntmachung des Landkreises Zwickau
Vom 20. Januar 2022

Der Landkreis Zwickau erlasst auf der Grundlage des § 28 Abs. 1S. 1,
§29 Abs. 1und 2, § 30 Abs. 1 S. 2 des Infektionsschutzgesetzes in Ver-
bindung mit § 1 Abs. 1 S. 1 der Verordnung der Sdchsischen Staats-
regierung und des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Gesellschaftlichen Zusammenhalt zur Regelung der Zustandigkeiten
nach dem Infektionsschutzgesetz und fiir die Kostenerstattung fiir
Impfungen und andere MaRnahmen der Prophylaxe folgende

ALLGEMEINVERFUGUNG

1. Begriffsbestimmung

Die Regelungen dieser Allgemeinverfligung gelten, soweit nicht
anders angegeben, fiir folgende Personen (betroffene Personen):

1.1 Personen, die engen Kontakt zu einer mit dem Coronavirus
SARS-CoV-2 infizierten Person (Quellfall) nach den jeweils
geltenden Kriterien des Robert Koch-Instituts hatten, gelten
als enge Kontaktpersonen. Dazu gehdren Personen, die mit
der positiv getesteten Person in einem Hausstand zusammen-
leben (Hausstandangehdrige) und weitere enge Kontakt-
personen, die sich auf Anordnung des Gesundheitsamtes
absondern miissen.

1.2 Personen,

a) die Symptome zeigen, die auf eine SARS-CoV-2-Infektion
hindeuten (COVID-19-typische Symptome), und fiir die ent-
weder das Gesundheitsamt eine Testung auf SARS-CoV-2
angeordnet hat oder die sich aufgrund der Symptome nach
arztlicher Beratung einer Testung auf SARS-CoV-2 unterzo-
gen haben (Verdachtspersonen).

b) diesich selbst mittels Antigenschnelltest positiv getestet
haben (sog. Selbsttest), der ohne fachkundige Aufsicht
durchgefiihrt wurde, gelten bis zum Vorliegen des Ergeb-
nisses des PCR-Tests (molekularbiologische Untersuchung
auf das Vorhandensein von Coronavirus SARS-CoV-2) als
Verdachtsperson.

1.3 Personen, die Kenntnis davon haben, dass ein nach Inkraft-
treten dieser Allgemeinverfiigung bei ihnen vorgenommener
PCR-Test oder Antigenschnelltest (Antigentest fiir den direk-
ten Erregernachweis von SARS-CoV-2) oder ein unter fachkun-
diger Aufsicht selbst durchgefiihrter Antigenschnelltest oder
PCR-Test ein positives Ergebnis aufweist (positiv getestete
Personen) und die weder enge Kontaktpersonen nach Nr. 1.1
dieser Allgemeinverfligung noch Verdachtspersonen nach Nr.
1.2 dieser Allgemeinverfiigung sind.

1.4 Im Sinne dieser Allgemeinverfiigung gelten folgende Perso-
nen alsimmunisiert und von der Absonderung als Kontakt-
person befreit:

1.5

fiir den Zeitraum von 90 Tagen:

a) ,zweifach geimpft: zweifach gegen COVID-19 geimpfte
Personen. Die zugrunde liegende Schutzimpfung muss
mit einem oder mehreren vom Paul-Ehrlich-Institutim
Internet unter der Adresse www.pei.de/impfstoffe/covid-19
genannten Impfstoffen erfolgt sein, aus der dort verdffent-
lichten Anzahl von Impfstoffdosen, die fiir eine vollsténdige
Schutzimpfung erforderlich ist, bestehen. Die Impfung mit
Johnson und Johnson gilt als eine Impfung und nicht als
vollstandige Impfung. Der Status als immunisierte Person
gilt ab dem 15. Tag nach Gabe der letzten Impfdosis.

b) ,,genesen:Personen, bei denen eine mittels PCR-Test
bestatigte SARS-CoV-2-Infektion vorlag und die nicht
abgesondert sind. Der Status alsimmunisierte Person gilt
ab dem 28. Tag nach Abnahme des Tests.

ohne zeitliche Begrenzung:

c) ,geboostert*:dreifach gegen COVID-19 geimpfte Perso-
nen.

d) ,einfach oderzweifach geimpft und danach genesen
(PCR-Test)“: Personen, die nach einer einfachen oder
zweifachen Impfung eine Infektion mit dem Coronavirus
SARS-CoV-2 durchgemacht haben. Zum Nachweis der Infek-
tion ist es erforderlich, dass ein PCR-Testnachweis vorliegt.
Der Status als immunisierte Person gilt ab dem 28. Tag nach
Abnahme des Tests.

e) ,genesen (Antikdrpernachweis) und danach einfach
oder zweifach geimpft“: einfach oder zweifach gegen
COVID-19 geimpfte Personen, bei denen vor der Impfung
eine Infektion mit SARS-CoV-2 vorlag, die durch einen
positiven Antikorpertest nachgewiesen ist. Der labordia-
gnostische Befund muss in einem nach der Richtlinie der
Bundesarztekammer zur Qualitatssicherung laboratori-
umsmedizinischer Untersuchungen (RiLiBAK) arbeitenden
oder nach DIN EN ISO 15189 akkreditierten Labor erhoben
worden sein. Der Status alsimmunisierte Person gilt ab dem
Tag der verabreichten Impfstoffdosis.

f)  ,genesen (PCR-Test) und danach einfach oder
zweifach geimpft*: einfach oder zweifach gegen COVID-
19 geimpfte Personen, bei denen vor der Impfung eine
Infektion mit SARS-CoV-2 vorlag, die durch einen PCR-Test
nachgewiesen ist. Der Status als immunisierte Person gilt
ab dem Tag der verabreichten Impfstoffdosis.

Die Regelungen dieser Allgemeinverfiigung gelten zudem

fiir betroffene Personen, die nicht ihren gewdhnlichen
Aufenthaltim Landkreis Zwickau haben oder zuletzt hatten,
wenn der Anlass fiir die Amtshandlung im Landkreis Zwickau
hervortritt. In diesen Fallen wird das ortlich zustandige
Gesundheitsamt unverziiglich unterrichtet. Die Regelungen
dieser Allgemeinverfligung gelten solange fort, bis das ortlich
zustandige Gesundheitsamt etwas anderes entscheidet.
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Vorschriften zur Absonderung
Anordnung der Absonderung und Testung:

Enge Kontaktpersonen:

Hausstandangehdrige miissen sich eigenverantwortlich und
ohne Anordnung durch das Gesundheitsamt unverziiglich nach
Kenntniserlangung von dem positiven Testergebnis derim
Hausstand wohnenden Person (1.3) in Absonderung begeben.

Das Gesundheitsamt kann die Absonderung von engen Kon-
taktpersonen, die nicht im Hausstand der positiv getesteten
Person (Quellfall) leben, anordnen.

Ausgenommen von der Pflicht zur Absonderung sind

1. Hausstandangehorige, die seit dem Zeitpunkt der Testung
bzw. ab Auftreten der ersten typischen Symptome des
Quellfalls sowie in den zwei Tagen vor diesem Zeitpunkt
keinen Kontakt zu dieser Person hatten und ihrerseits keine
typischen Symptome aufweisen.

2. zum Zeitpunkt des Kontaktes als immunisiert geltende
Personen (1.4). Der Nachweis der Immunisierungist auf
Verlangen durch die zustandige Behdrde vorzuzeigen.

Trotz der Befreiung von der Absonderung sind als immuni-
siert geltende Kontaktpersonen verpflichtet, bis zum 14. Tag
nach dem letzten Kontakt zu dem Quellfall ein Selbstmo-
nitoring (Korpertemperatur, Symptome) durchzufiihren.
Ihnen wird dringlich empfohlen, ihre Kontakte zu reduzieren,
mindestens einen Mund-Nasen-Schutz zu tragen und sich
mittels Antigenschnelltest auf das Vorliegen einer Infektion
mit SARS-Cov-2 testen zu lassen. Die Testung soll am 3. oder
4.Tag nach dem Kontakt zu der positiv getesteten Person
stattfinden und als Fremdtestung durch einen Leistungser-
bringer nach § 6 Abs. 1 Coronavirus-Testverordnung (TestV)
erfolgen. Entwickeln diese COVID-19-typische Symptome,
missen sie sich selbst in Absonderung begeben und eine
zeitnahe Testung veranlassen.

Verdachtspersonen miissen sich unverziiglich nach Vor-
nahme der Testung absondern. Verdachtspersonen, die sich
selbst mittels eines Selbsttests positiv getestet haben, miis-
sen unverziiglich einen PCR-Test durchfiihren lassen. Bis zum
Vorliegen des Testergebnisses miissen sich die Personen in
jedem Fall absondern. Im Fall eines positiven PCR-Testergeb-
nisses gilt die Person als positiv getestete Person. Verdachts-
personen sind verpflichtet, ihre Hausstandangehorigen tiber
den Verdacht auf eine Infektion zu informieren und auf das
Gebot zur Kontaktreduzierung hinzuweisen.

Positiv getestete Personen sind verpflichtet,

a) sichunverziiglich nach Kenntniserlangung des positiven
Testergebnisses abzusondern.

b) im Falle der Testung mit einem Antigenschnelltest, einen
PCR-Test durchfiihren zu lassen.

c) ihrenHausstandangehdrigen ihr positives Testergebnis
mitzuteilen und sie dariiber zu informieren, dass sie sich
absondern miissen, wenn sie nichtimmunisiert sind (1.4).

d) ggf. weitere enge Kontaktpersonen iiber ihr positives
Testergebnis und die Empfehlung zur Testung nach dem 3.
oder 4. Tag des letzten Kontaktes zu informieren.

e) aufVerlangen das Gesundheitsamt iiber ihre Hausstand-
angehdrigen und ggf. weitere enge Kontaktpersonen zu
informieren.

Personen, welche die Corona-Warn-App heruntergeladen haben,
wird dringend empfohlen, das positive Testergebnis zu teilen.

Der Nachweis des positiven PCR-Testergebnisses ist aufzubewah-
ren, um bei Bedarf ein Genesenenzertifikat erstellen zu lassen.
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2.2

2.3
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2.5

4.2

4.3

5.1

Die Absonderung hat in einer Wohnung oder einem ander-
weitig rdumlich abgrenzbaren Teil eines Gebaudes (Absonde-
rungsort) zu erfolgen.

Enge Kontaktpersonen, Verdachtspersonen und positiv
getestete Personen diirfen wéhrend der Zeit der Abson-
derung den Absonderungsort ausschlieBlich nur fiir die
Durchfiihrung der Testung oder zur Inanspruchnahme
medizinischer Behandlungen unter strenger Beachtung der
Hygieneregeln (FFP2-Maske, Abstandsregeln) verlassen.

In der gesamten Zeit der Absonderung muss eine raumliche
oder zeitliche Trennung des/der Betroffenen von anderen
Hausstandangehorigen sichergestellt sein. Eine ,zeitliche
Trennung® kann z. B. dadurch erfolgen, dass die Mahlzeiten
nicht gemeinsam, sondern nacheinander eingenommen wer-
den. Eine ,rédumliche Trennung® kann z. B. dadurch erfolgen,
dass sich die betroffene Person in einem anderen Raum als
die anderen Hausstandangehorigen aufhalt.

Wahrend der Absonderung darf die betroffene Person keinen
Besuch durch Personen, die nicht zum selben Hausstand
gehoren, empfangen. Das Gesundheitsamt kann im begriin-
deten Einzelfall eine andere Entscheidung treffen.

Pflichten der testenden Stelle

Die testende Stelle informiert die Verdachtsperson und die
getestete Person schriftlich oder elektronisch liber diein 2.1.2
und 2.1.3 genannten Pflichten. Die Meldepflichten gemaR & 6
Abs. 1Nr.1Buchst. tund § 7 Abs. 1 Nr. 44a IfSG bleiben davon
unberiihrt.

Die testende Stelle Ubermittelt die Mobiltelefonnummer und
die E-Mail-Adresse der getesteten Person an das Labor der
PCR-Diagnostik, wenn sie diese Daten von der getesteten
Person erhalten hat. Bei direkter Ubermittlung des Tester-
gebnisses an das Gesundheitsamt tibermittelt die testende
Stelle die Mobiltelefonnummer und die E-Mail-Adresse an das
Gesundheitsamt.

MaBnahmen wahrend der Absonderung

Die engen Kontaktpersonen, die Verdachtspersonen und die
positiv getesteten Personen haben die erforderlichen Hygi-
ene-und SchutzmalRnahmen, insbesondere zur Verhinde-
rung einer weiteren Verbreitung der Infektionen, zu beachten
und einzuhalten.

Positiv getestete Personen und enge Kontaktpersonen haben
ein Tagebuch zu fiihren, in dem der Verlauf von Symptomen
festzuhalten ist. Auf Verlangen des Gesundheitsamtes sind
Informationen aus dem Tagebuch mitzuteilen.

Enge Kontaktpersonen und positiv getestete Personen haben
ggf. Untersuchungen (z. B. drztliche Konsultationen und
Diagnostik) und die Entnahme von Untersuchungsmaterial
durch Beauftragte des Gesundheitsamtes an sich vornehmen
zu lassen.

Weitergehende Regelungen und Tatigkeit wahrend der
Absonderung

Sollte wahrend der Absonderung eine weitergehende medi-
zinische Behandlung oder ein Rettungstransport erforderlich
werden, muss die betroffene Person vorab telefonisch die
versorgende Einrichtung oder den Rettungsdienst liber den
Grund der Absonderung informieren.

Ausgabe 001/2022
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Ist die betroffene Person minderjahrig oder ist eine Betreu-
erin oder ein Betreuer angeordnet, sind die Personensorge-
berechtigten der betroffenen Person fiir die Einhaltung der
Absonderung verantwortlich.

Ist die Arbeitsfahigkeit in der Pflege, der medizinischen 6.3
Versorgung oder der Eingliederungshilfe trotz Ausschopfung
aller organisatorischen Moglichkeiten gefahrdet, konnen
asymptomatische positiv getestete Personen und enge
Kontaktpersonen die berufliche Tatigkeit unter Beachtung
von Auflagen zur Einhaltung der Infektionshygiene ausiiben
(»Arbeitsquarantane®). Dies ist nur zur Versorgung von an
COVID-19 erkrankten Personen unter Tragen einer FFP2-
Maske und der Einhaltung der HygienemalRnahmen gestattet.
Die Unterbrechung der Absonderung gilt ausschlieRlich fir
die Ausiibung der Tatigkeit. Das zustandige Gesundheitsamt
ist iber die Einsatzdauer der abgesonderten Person unver-
ziiglich zu informieren.

Liegen die Voraussetzungen der Nr. 5.3 nicht vor, ist die
Wiederaufnahme der Tatigkeit in der Pflege, der medizini-
schen Versorgung oder der Eingliederungshilfe fiir Perso-
nen zulassig, die aufgrund eines positiven Testergebnisses
abgesondert wurden, wenn sie zuvor 48 Stunden symptom-
frei sind und einen negativen Testnachweis vorlegen. Dem
Testnachweis muss ein friihestens am 7. Tag durchgefiihrter
PCR-Test zugrunde liegen. Dem negativen Testnachweis ist
ein PCR-Testergebnis mit einem CT-Wert tiber 30 gleichge-
stellt.

Beendigung der MaBnahmen

Bei Hausstandangehdrigen endet die Absonderung zehn

Tage nach dem Tag an dem das Testergebnis des Quellfalls

bekannt wurde bzw. die Symptome begannen. Ab diesem Tag

wird gezahlt, bis die Anzahl an Tagen der Absonderungszeit 6.4
erreichtist (volle Tage). Bei den weiteren durch das Gesund-
heitsamt abgesonderten engen Kontaktpersonen endet die
Absonderung zehn Tage nach dem Tag des letzten Kontakts

zu dem Quellfall, soweit das Gesundheitsamt nichts anderes
angeordnet hat.

Die Absonderungszeit kann friiher beendet werden, wenn
ein friihestens am 7. Tag vorgenommener Antigenschnelltest
oder PCR-Test negativ ausfallt. Die Absonderung endet mit
dem Vorliegen des negativen Testergebnisses.

Alle Schiilerinnen und Schiiler, die an ihrer Schule seriell
(regelmaRig) getestet werden, kdnnen die Absonderung
beenden, wenn ein frithestens am 5. Tag durchgefiihrter Anti-
genschnelltest oder PCR-Test negativ ausfallt. Die Absonde-
rung endet mit dem Vorliegen des negativen Testergebnisses.

Das gilt auch fiir Kinder in Kindergarten, Kinderkrippen und 7.
der Kindertagespflege, wenn in der Einrichtung eine serielle
Testung von Kindern stattfindet. Kinder, die Einrichtungen

ohne serielle Testung besuchen, kdnnen die Absonderung
beenden, wenn ein frithestens am 7. Tag durchgefiihrter Anti-
genschnelltest oder ein am 5. Tag durchgefiihrter PCR-Test

negativ ausfallt. Die Absonderung endet mit dem Vorliegen

des negativen Testergebnisses.

Bei Hausstandangehorigen verlangert sich ihre Absonde- 8.
rungszeit als enge Kontaktperson nicht, wenn wahrend der
Absonderungszeit innerhalb eines Hausstands eine weitere

Person positiv getestet wird. Die Voraussetzung ist, dass die
Kontaktperson keine Symptome entwickelt hat und nicht

positiv getestet wurde.

Bei Verdachtspersonen endet die Absonderung mit dem
Vorliegen eines negativen Testergebnisses (PCR-Test).
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Das negative Testergebnis ist auf Verlangen des Gesundheits-
amtes schriftlich oder elektronisch zu bestatigen. Ist das Tes-

tergebnis der Verdachtsperson positiv, gelten die Regelungen
zur positiv getesteten Person.

Bei positiv getesteten Personen endet die Absonderung
grundsatzlich nach zehn Tagen, wenn am Ende der Frist

in den letzten 48 Stunden keine Symptome auftraten. Zur
Beendigung der Absonderung nach zehn Tagen ist kein
Testnachweis erforderlich. Die Absonderung beginnt mit dem
Auftreten von Symptomen bzw. ab dem Tag, an dem der Test
durchgefiihrt wurde. Ab dem Tag danach wird gezahlt, bis

die Anzahl an Tagen der Absonderungszeit erreicht ist (volle
Tage).

Die Absonderung kann vorzeitig beendet werden, wenn ein
friihestens am 7. Tag vorgenommener Antigenschnelltest
oder PCR-Test negativ ausfallt und 48 Stunden Symptom-
freiheit bestanden hat. Dem negativen Testnachweis ist ein
PCR-Testergebnis mit einem CT-Wert tiber 30 gleichgestellt.

Bei fortbestehendem Nachweis von SARS-CoV-2 {iber den
Absonderungszeitraum hinaus kann das Gesundheitsamt
die Absonderung um langstens sieben Tage verlangern bzw.
andere MaRnahmen ergreifen.
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Zur Wiederaufnahme der Tatigkeit in der Pflege, der medizini-
schen Versorgung oder der Eingliederungshilfe gilt 5.4.

Bei Personen, deren positiver Antigenschnelltest nicht durch
den im Anschluss durchgefiihrten PCR-Test bestatigt wird,
endet die Absonderung sofort mit dem Vorliegen des negati-
ven PCR-Testergebnisses. Dies gilt auch fiir die zur Absonde-
rung verpflichteten Hausstandangehdrigen.

Alle Testungen zur Beendigung der Malnahmen nach Nr. 6
mussen als Fremdtestung durch einen Leistungserbringer
nach § 6 Abs. 1 Coronavirus-Testverordnung (TestV), wie zum
Beispiel Apotheken, Rettungs- und Hilfsorganisationen oder
beauftragte Teststellen erfolgen. Bei Schiilerinnen und Schii-
lern kann der Antigenschnelltest auch in der Schule unter
Aufsicht erfolgen, wenn die Testung bei einem Leistungser-
bringer nicht moglich ist.

Sofern eine Testung mittels Antigenschnelltest erfolgt, muss
dieser die durch das Paul-Ehrlich-Institut in Abstimmung mit
dem Robert Koch-Institut festgelegten Mindestkriterien fiir
Antigen-Tests erfiillen.

Der Nachweis des negativen Testergebnisses ist fiir den Zeit-
raum von acht Wochen aufzubewahren und auf Verlangen
vorzuzeigen.

Zuwiderhandlungen

Eine Zuwiderhandlung gegen diese Allgemeinverfligung
kann nach § 73 Abs. 1aNr.6i.V. m. Abs. 2 IfSG als Ordnungs-
widrigkeit mit einer GeldbuRe bis zu 25.000 Euro geahndet
werden. Wird die Zuwiderhandlung vorsatzlich begangen und
dadurch die Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19) verbrei-
tet, kann dies gemaR § 74 IfSG als Straftat geahndet werden.

Sofortige Vollziehbarkeit, Inkrafttreten, AuBerkrafttreten

Diese Allgemeinverfligung ist kraft Gesetzes sofort vollzieh-
bar. Sie tritt am 24. Januar 2022 in Kraft und mit Ablauf des
13. Mdrz 2022 auRer Kraft. Gleichzeitig tritt die Allgemein-
verfigung Absonderung von engen Kontaktpersonen, von
Verdachtspersonen und von positiv auf das Coronavirus
getesteten Personen vom 12. Januar 2022 aufRer Kraft.
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Rechtsbehelfsbelehrung

Gegen diese Allgemeinverfiigung kann innerhalb eines Monats nach
ihrer Bekanntgabe Widerspruch erhoben werden. Der Widerspruch
ist schriftlich oder zur Niederschrift beim Landratsamt Zwickau,
Robert-Miiller-Strafte 4 - 8, 08056 Zwickau, zu erheben.

Hinweis:

Die elektronische Form erfolgt durch De-Mail in der Sendevariante
mit bestatigter sicherer Anmeldung nach dem De-Mail-Gesetz.

Die De-Mail-Adresse des Landkreises Zwickau lautet:
verwaltung@landkreis-zwickau.de-mail.de

Eine Erhebung des Widerspruchs durch eine einfache E-Mail ist nicht
moglich, die erforderliche Form des Widerspruchs ist damit nicht
gewahrt.

Zwickau, 20. Januar 2022

Dr. Christoph Scheurer
Landrat

BEGRUNDUNG

Nach § 28 Abs. 1 S. 1 IfSG trifft die zustdndige Behdrde die notwen-
digen SchutzmaRnahmen, insbesondere die in den §§ 29 bis 31 IfSG
genannten, wenn Kranke, Krankheitsverdachtige, Ansteckungsver-
dachtige oder Ausscheider festgestellt werden, soweit und solange
es zur Verhinderung der Verbreitung tibertragbarer Krankheiten
erforderlich ist. Die Zustandigkeit des Landkreises Zwickau ergibt
sichaus § 1 Abs. 1 S. 1 der Verordnung der Sachsischen Staatsre-
gierung und des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Gesellschaftlichen Zusammenhalt zur Regelung der Zustandigkeiten
nach dem Infektionsschutzgesetz und fiir die Kostenerstattung fiir
Impfungen und andere MaRnahmen der Prophylaxe.

Bei SARS-CoV-2 handelt es sich um einen Krankheitserreger im

Sinn des § 2 Nr. 1 IfSG, der sich in kurzer Zeit weltweit verbreitet.

Es war zu beobachten, dass es auch im Landkreis Zwickau zu einer
raschen Verbreitung der Infektion in der Bevolkerung gekommen ist.
Insbesondere bei ungeimpften alteren Menschen und Vorerkrankten
besteht ein sehr hohes Erkrankungs- und Sterberisiko. Zunehmend
erkranken auch jlingere Menschen schwer.

Da derzeit der Anteil der Geimpften an der Gesamtbevolkerung

noch nicht ausreichend hoch ist und keine wirksamen Therapien zur
Verfligung stehen, besteht die Gefahr einer Verstarkung des Infekti-
onsgeschehens mit erheblichen Folgen fiir Leben und Gesundheit
insbesondere des ungeimpften Teils der Bevolkerung, einer mogli-
chen Uberforderung des Gesundheitssystems und der Entwicklung
von Virusvarianten unvermindert fort.

Nach der Risikobewertung des Robert Koch-Instituts handelt es
sich weltweit und in Deutschland nach wie vor um eine sehr dyna-
mische und ernst zu nehmende Situation. Aufgrund der rasanten
Verbreitung der Omikronvariante, die sich nach derzeitigem Kennt-
nisstand deutlich schneller und effektiver verbreitet als die bishe-
rigen Virusvarianten kommt es zu einer schlagartigen Erhohung
der Infektionsfalle. Das kann auch zu einer schnellen Uberlastung
des Gesundheitssystems und ggf. weiterer Versorgungsbereiche
fuihren.

Die Infektionsgefahrdung wird fiir die Gruppe der Ungeimpften als
sehr hoch, fiir die Gruppen der Genesen und Geimpften mit voll-
standiger Impfung als hoch und fiir die Gruppe der Geimpften mit
Auffrischungsimpfung als moderat eingeschétzt.

Gerade angesichts schwerer und lebensbedrohender Krankheitsver-
laufe muss es Ziel sein, durch geeignete MaRnahmen eine Ausbrei-
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tung der Infektion mit SARS-CoV-2 soweit wie moglich zeitlich zu ver-
langsamen. Dazu gehort die Absonderung von Personen, die positiv
auf das Vorhandensein des Coronavirus SARS-CoV-2 getestet wurden
und ggfs. auch die Absonderung von Kontaktpersonen mit engem
Kontakt zu SARS-CoV-2 infizierten Personen. Nur so kdnnen auch die
Risikogruppen ausreichend geschiitzt werden. Die Absonderung ist
dabei aus infektionsmedizinischer Sicht eine entscheidende Mal3-
nahme zur Unterbrechung maglicher Infektionsketten.

Aufgrund einer dynamischen Zunahme der Infektionszahlen ist der
Fokus bei den Gesundheitsamtern auf die Bearbeitung der Infek-
tionsmeldungen zu legen. Die positiv getesteten Personen sind
verpflichtet, eigenverantwortlich ihre Hausstandangehorigen auf
die Pflicht zur Absonderung hinzuweisen. Kontaktpersonen, die
nicht Hausstandangehdrige sind, haben sich nur auf Anordnung des
Gesundheitsamts abzusondern.

ZuNr. 1:

Unter die Definition einer engen Kontaktperson fallen die Personen,
die einen engen Kontakt zu SARS-CoV-2 infizierten Personen bzw.
COVID-19-Erkrankten im Sinn der Empfehlungen ,,Kontaktpersonen-
nachverfolgung bei SARS-CoV-2-Infektionen“ des Robert Koch-Insti-
tuts in seiner aktuellen Fassung gehabt haben. In der vorgenannten
Empfehlung werden die entsprechenden Ubertragungswege der
Erkrankung berticksichtigt und mogliche Expositionsszenarien
benannt. Enger Kontakt als Voraussetzung fiir die Identifizierung als
enge Kontaktperson liegt vor,

OFFENTLICHE BEKANNTMACHUNGEN H

+ wenn Uber einen Zeitraum von mindestens zehn Minuten der
Abstand zu dem bestatigten Quellfall weniger als 1,5 Meter
betragen hat, ohne dass addquater Schutz gegeben war.
Addquater Schutz bedeutet, dass Quellfall und Kontaktperson
durchgehend und korrekt MNS [Mund-Nasen-Schutz] oder FFP2-
Maske) tragen.

« wenn ein Gesprach zwischen Kontaktperson und Quellfall (face-
to-face-Kontakt, <1,5 Meter) stattgefunden hat, unabhéngig von
der Gesprachsdauer ohne adaquatem Schutz oder mit direktem
Kontakt mit dem respiratorischen Sekret.

« wenn sich Kontaktperson und Quellfall im selben Raum mit
wahrscheinlich hoher Konzentration infektiéser Aerosole unab-
hédngig vom Abstand fiir langer als zehn Minuten aufgehalten
haben, auch wenn durchgehend MNS [Mund-Nasen-Schutz]
oder FFP2-Maske) getragen wurde.

Abzugrenzen ist von den aufgefiihrten Situationen das Tragen von
FFP2-Masken als personliche Schutzausriistung im Rahmen des
Arbeitsschutzes oder wenn auch aufierhalb des Arbeitsbereiches
davon auszugehen ist, dass die Maske korrekt getragen wurde (z. B.
nach einer Anleitung oder Einweisung in die korrekte Anwendung).

Die Mitglieder eines Hausstandes gehéren schon allein aufgrund der
taglichen raumlichen und korperlichen Nahe zu den engen Kontakt-
personen. Deswegen wird ihre Absonderung ohne Einzelfallpriifung
angeordnet.

Unter Verdachtsperson werden Personen verstanden, die Symptome
zeigen, die mit einer SARS-CoV-2-Infektion vereinbar sind und die
sich nach arztlicher Beratung einer solchen Testung unterzogen
haben. Als Verdachtspersonen werden auch Personen gezahlt, die
sich selber mittels eines sogenannten Selbsttests getestet haben.

Positiv getestete Personen sind alle Personen, die Kenntnis davon
haben, dass eine nach Inkrafttreten dieser Allgemeinverfiigung bei
ihnen vorgenommene molekularbiologische Untersuchung auf das
Vorhandensein von Coronavirus SARS-CoV-2 bzw. ein nach Inkraft-
treten dieser Allgemeinverfligung bei ihnen vorgenommener Anti-
gentest fiir den direkten Erregernachweis von SARS-CoV-2 oder ein
unter fachkundiger Aufsicht selbst durchgefiihrter Antigenschnell-
test oder PCR-Test ein positives Ergebnis aufweist.



22. Januar 2022

Die Definitionen, welche Kontaktpersonen von der Absonderung
befreit sind, werden sowohl durch das Paul-Ehrlich-Institut und das
Robert Koch-Institut veroffentlicht.

Das Gesundheitsamt des Landkreises Zwickau ist fiir den Vollzug
des Infektionsschutzgesetzes zustandig. Die Ortliche Zustéandigkeit
besteht fiir betroffene Personen, die ihren gewdhnlichen Aufenthalt
im Landkreis Zwickau haben oder zuletzt hatten. Dies entspricht
regelmaRig dem Wohnsitz der Personen.

Bei Gefahr im Verzug gilt eine Notzustandigkeit auf der Grundlage
des & 3 Abs. 4 Verwaltungsverfahrensgesetz in Verbindung mit § 1
des Verwaltungsverfahrensgesetzes fiir den Freistaat Sachsen auch
fiir betroffene Personen, die nicht ihren gewdhnlichen Aufenthalt

im Landkreis Zwickau haben oder zuletzt hatten. Unaufschiebbare
MafRnahmen miissen danach durch das ortliche Gesundheitsamt
getroffen werden, in dessen Bezirk der Anlass fiir die Amtshandlung
hervortritt. In Anbetracht der genannten erheblichen Gefahren fiir
die Gesundheit, die korperliche Unversehrtheit und das Leben zahl-
reicher Personen durch schwere und lebensbedrohende Krankheits-
verldufe besteht Gefahr in Verzug bei allen betroffenen Personen, fiir
die im Landkreis Zwickau der Anlass fiir die Absonderung hervor-
tritt. Die sofortige Entscheidung ist zur Verhinderung der weiteren
Verbreitung des Coronavirus SARS-CoV-2 und damit im 6ffentlichen
Interesse notwendig. Die Zustandigkeit endet dort, wo die eigentlich
zustandige Behdrde wieder handlungsfahig ist. Das eigentlich ortlich
zustandige Gesundheitsamt wird unverziiglich unterrichtet.

Zu Nr. 2:

Hausstandangehdrige miissen sich eigenverantwortlich und ohne
Anordnung durch das Gesundheitsamt unverziiglich nach Kennt-
niserlangung von dem positiven Testergebnis der im Hausstand
wohnenden Person (1.3) in Absonderung begeben. Ausgenommen
von der kategorischen Absonderungspflicht der Hausstandange-
hérigen sind diejenigen, die um den Zeitpunkt der Testung bzw.

ab Auftreten der ersten Symptome des Quellfalls sowie in den zwei
Tagen vor diesem Zeitpunkt keinen Kontakt zu dieser Person hatten
und ihrerseits keine typischen Symptome aufweisen. AuRerdem sind
die zum Zeitpunkt des Kontaktes bereits immunisierten Personen
(1.4) fur einen definierten Zeitraum ausgenommen.

Das Gesundheitsamt kann dariiber hinaus die Absonderung von
engen Kontaktpersonen, die nicht Hausstandangehorige sind,
anordnen. Die Ausnahmen fiir Hausstandangehorige gelten hier
analog.

Der Nachweis der Impfung erfolgt durch den Impfausweis oder die
Impfbescheinigung (§ 22 IfSG). Entsprechende Kopien bzw. digitale
Nachweise sind auf Verlangen dem Gesundheitsamt vorzulegen.

Allen Personen, die Kontakt mit einer positiv getesteten Person hat-
ten und nicht abgesondert sind, wird dringlich empfohlen, Malinah-
men des Infektionsschutzes, wie Kontaktreduktion oder Mund-Na-
sen-Schutz einzuhalten.

Zur Eindammung von Infektionen ist es zudem erforderlich, dass
sich auch diejenigen Personen, die Symptome zeigen, die auf eine
SARS-CoV-2-Infektion hindeuten (COVID-19-typische Symptome)
und die sich aufgrund der Symptome nach arztlicher Beratung einer
Testung auf SARS-CoV-2 unterzogen haben (Verdachtspersonen),
zundchst in Absonderung begeben. Der beratende Arzt hat die Ver-
dachtsperson lber die Verpflichtung zur Quarantane zu informieren.
Die Meldepflicht nach § 6 Abs. 1 S. 1 Nr. 1 Buchst. tund § 7Abs.1S. 1
Nr. 44a IfSG, die auch in Fallen gilt, in denen die betreffende Person
nicht bereit ist, sich freiwillig einer Testung zu unterziehen, bleibt
unberihrt. Fiir Personen, die sich ohne Symptome einer lediglich
aus epidemiologischer Indikation vorsorglich vorgenommenen
Testung (etwa einer sogenannten ,Reihentestung®) unterziehen, gilt
die Pflicht zur Absonderung nach dieser Allgemeinverfiigung nicht,
solange kein positives Testergebnis vorliegt.
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Dariiber hinaus ist unabdingbar, dass sich Personen mit einem
positiven Testergebnis unverziiglich nach Kenntniserlangung abson-
dern miissen. Die Infektion mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 kann
auch durch asymptomatische Personen libertragen werden. Liegt
ein positives Testergebnis vor, bestehen dringende Anhaltspunkte
fuir eine Infektion. Hierbei kommt es nicht darauf an, wo und aus
welchem Anlass die Testung vorgenommen wurde. Damit die positiv
getestete Person sich und ggf. ihre Hausstandangehdrigen unver-
ziiglich absondern kann, informiert die das Testergebnis bekannt
gebende Stelle bzw. Person auch liber die Pflicht zur Absonderung.

Personen, die mittels eines Antigentests positiv getestet wurden,
muissen eine bestatigende Testung mit einem Nukleinsaurenachweis
(z. B. PCR-Test) durchfiihren, um potenzielle falsch-positive Tester-
gebnisse auszuschlieflen. Wenn der PCR-Test negativ ausfallt, endet
die Pflicht zur Absonderung fiir die Person und ggf. ihre Hausstand-
angehdrigen. Der Nachweis liber das negative Testergebnis ist flir
einen Zeitraum von acht Wochen aufzubewahren und auf Verlangen
vorzuzeigen.

Die positiv getestete Person ist angehalten, den PCR-Testnachweis
aufzubewahren. Bei Bedarf kann auf der Grundlage von § 22 Abs. 6
des Infektionsschutzgesetzes in Apotheken ein COVID-19-Genese-
nenzertifikat erstellt werden.

Personen, die die Corona-Warn-App nutzen, wird dringend empfoh-
len, das positive Testergebnis dort zu teilen. Die Nutzung der Coro-
na-Warn-App ist freiwillig, insofern ist hier lediglich ein Appell und
keine rechtlich verpflichtende Anordnung moglich. Dennoch wird
dies in die Allgemeinverfligung aufgenommen, um méglichst viele
potenzielle Kontaktpersonen zu warnen, allgemein die Nutzung

der Corona-Warn-App zu beférdern und das eigenverantwortliche
Handeln zu starken. Der Freistaat Sachsen empfiehlt die Nutzung der
Corona-Warn-App.
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Zu Nr. 3:

Um die notwendigen Mafinahmen der Absonderung erfiillen zu
kdnnen, ist es von entscheidender Bedeutung, dass die betroffenen
Personen Kenntnis ihrer Pflichten erlangen.

Zur digitalen Bearbeitung von Infektionsmeldungen ist die entspre-
chende Ubermittlung der Meldungen notwendig. Zudem bedarf

es der Mitteilung der Mobiltelefonnummer und E-Mail-Adresse als
weitere Kontaktdaten gemaf § 9 IfSG.

Zu Nr. 4:

Das zu fiihrende Tagebuch unterstiitzt die Personen, friihzeitig
Krankheitssymptome zu erkennen, den Zeitraum der Symptomfrei-
heit einzugrenzen und ermoglicht dem Gesundheitsamt, gesund-
heitliche Risiken von anderen Personen, z. B. der Hausstandan-
gehorigen, sowie den Verlauf der Absonderung bzw. Erkrankung
einschatzen zu kdnnen.

Zu Nr. 5:

Mit den Regelungen wird erreicht, dass eine notwendige medi-
zinische Behandlung oder ein Rettungstransport méglich ist.
Gleichzeitig wird aber auch ein ausreichender Schutz Dritter vor
einer Infektion sichergestellt. AuRerdem ist es erforderlich, dass
auch minderjahrige Kontaktpersonen und Verdachtspersonen bzw.
solche, die eine Betreuerin bzw. einen Betreuer haben, unter die
Regelungen zur Absonderung fallen. Die in diesem Fall verantwortli-
che Person muss festgelegt werden.

Ist die Arbeitsfahigkeit in der Pflege, der medizinischen Versorgung
oder der Eingliederungshilfe trotz Ausschopfung aller organisa-
torischen Moglichkeiten gefahrdet, konnen asymptomatische
positiv getestete Personen und enge Kontaktpersonen die beruf-
liche Téatigkeit unter Beachtung von Auflagen zur Einhaltung der
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Infektionshygiene ausiiben (,Arbeitsquarantane®). Dies ist nur zur
Versorgung von an COVID-19 erkrankten Personen unter Tragen
einer FFP2-Maske und der Einhaltung der HygienemaRnahmen
gestattet. Die Unterbrechung der Absonderung gilt ausschlieBlich
fiir die Ausiibung der Tatigkeit. Das zustandige Gesundheitsamt ist
Uber die Einsatzdauer der abgesonderten Person unverziiglich zu
informieren.

Mit dieser Regelung kann auf den Bedarf bei akutem Personalmangel
reagiert werden. Der Einsatz darf nur bei an COVID-19 erkrankten Per-
sonen erfolgen, um den Schutz der vulnerablen Personengruppen zu
gewahrleisten.

Vor der Aufnahme der regularen Tatigkeit in dem Bereich gilt daher,
dass hier ein besonderer Schutz fiir die vulnerablen Personengruppen
sichergestellt wird. Dies lasst sich mit einem negativem PCR-Testnach-
weis belegen.

Zu Nr. 6:

Die Absonderung kann erst dann beendet werden, wenn der enge
Kontakt einer Person mit einer SARS-CoV-2 infizierten Person, der
zur anschlieffenden Absonderung gefiihrt hat, mindestens zehn Tage
zuriickliegt und wahrend der ganzen Zeit der Isolation keine fiir COVID-
19 typischen Symptome aufgetreten sind. Die Absonderungszeit kann
friither beendet werden, wenn ein friihestens am 7. Tag vorgenomme-
ner PCR-Test oder Antigenschnelltest negativ ausfallt.

Ausnahmen bestehen fiir Schiilerinnen und Schiiler, die anihrer Schule
der seriellen Testpflicht unterliegen. Diese konnen die Absonderung
bereits am 5. Tag beenden, wenn ein Antigenschnelltest oder PCR-Test
negativ ausfallt. Der Begriindung dafiir ist, dass in den sachsischen
Schulen eine serielle Testung stattfindet.

Die Absonderung endet grundsatzlich mit dem Vorliegen des negativen
Testergebnisses. Das Dokument des negativen Testergebnisses ist fiir
die Dauer von acht Wochen aufzubewahren und auf Verlangen dem
Gesundheitsamt vorzulegen. Die Testung muss als Fremdtestung durch
einen Leistungserbringer nach § 6 Abs. 1 Coronavirus-Testverordnung
(TestV), wie zum Beispiel Arztpraxen, Apotheken oder beauftragte Test-
stellen erfolgen. Der Antigenschnelltest muss die durch das Paul-Ehr-
lich-Institut in Abstimmung mit dem Robert Koch-Institut festgelegten
Mindestkriterien fiir Antigen-Tests erfiillen. Der Antigenschnelltest
muss die durch das Paul-Ehrlich-Institut in Abstimmung mit dem
Robert Koch-Institut festgelegten Mindestkriterien fiir Antigen-Tests
erfiillen und vom Paul-Ehrlich-Institut evaluiert werden. Abweichend
von vorgenannter Regelung kdnnen Schiilerinnen und Schiiler den
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Antigenschnelltest auch unter Aufsicht in der Schule durchzufiihren,
wenn die Testung nicht bei einem Leistungserbringer erfolgen kann.

Die Absonderung der Verdachtsperson endet mit dem Vorliegen eines
negativen Testergebnisses (PCR-Test). Bei positivem Ergebnis des PCR-
Tests muss die Absonderung gemaf den Regelungen fiir positiv getes-
tete Personen fortgesetzt werden.

Bei positiv getesteten Personen grundsatzlich nach zehn Tagen, wenn
am Ende der Fristin den letzten 48 Stunden keine Symptome auftraten.
Die Absonderung kann vorzeitig beendet werden, wenn ein friihestens
am 7. Tag vorgenommener Antigenschnelltest oder PCR-Test negativ
ausfallt und 48 Stunden Symptomfreiheit bestanden hat. Dem negati-
ven Testnachweis ist ein positives PCR-Testergebnis mit einem CT-Wert
liber 30 gleichgestellt.

Zur Wiederaufnahme der Tétigkeit in der Pflege, der medizinischen
Versorgung oder der Eingliederungshilfe gelten die Regelungen wie
in 5.4 dargestellt. Die Wiederaufnahme der Tatigkeit nach 5.4 ist hin-
sichtlich ihrer Voraussetzungen nicht gleichzusetzen mit dem Ende
der Absonderung.

Besteht der Verdacht oder der Nachweis, dass die betroffene Person
weiterhin SARS-CoV-2-positiv und infektios ist, kann das Gesundheits-
amt die Absonderung verlangern bzw. andere Mallnahmen ergreifen.
Aus Griinden der VerhéltnismaRigkeit ist die Verlangerung der Abson-
derung auf sieben Tage zu beschranken. Hier gilt es bei besonderen
Patientengruppen, wie z. B.immunsupprimierten Personen, eine dau-
erhafte Absonderung zu vermeiden.

ZuNr. 7:

Eine Zuwiderhandlung gegen diese Allgemeinverfiigung kann nach
§ 73 Abs. 1a Nr. 6. V. m. Abs. 2 IfSG als Ordnungswidrigkeit mit einer
GeldbufRe bis zu 25.000 Euro geahndet werden. Wird die Zuwider-
handlung vorsatzlich begangen und dadurch die Coronavirus-Krank-
heit-2019 (COVID-19) verbreitet, kann dies gemaR § 74 IfSG als
Straftat geahndet werden.

Zu Nr. 8:

Die Vorschrift regelt das Inkrafttreten sowie die Befristung der Allge-
meinverfligung. Die Allgemeinverfligung gilt zundchst vom 24. Januar
2022 bis einschlieRlich 13. Marz 2022 und ist gemald § 28 Abs. 3 IfSG

in Verbindung mit § 16 Abs. 8 IfSG kraft Gesetzes sofort vollziehbar.
Gleichzeitig tritt die Allgemeinverfligung Absonderung von engen
Kontaktpersonen, von Verdachtspersonen und von positiv auf das
Coronavirus getesteten Personen vom 12. Januar 2022 auf3er Kraft.
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