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Besprechung der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Linder
am 12. Marz 2020

TOP 2 Coronavirus-Infektionen

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

fassen folgenden Beschluss:

Die weltweite Verbreitung des Coronavirus (SARS-CoV-2) mit seinem
dynamischen Infektionsgeschehen stellt fiir die gesamte globale Gemeinschaft
und damit auch fir Deutschland eine sehr grol3e Herausforderung dar. Die
Weltgesundheitsorganisation hat das Coronavirus mittlerweile als Pandemie
eingestuft. Wie auf eine solche Verbreitung einer neuartigen Infektionskrankheit
zu reagieren ist, I4sst sich nicht vorab bis ins kleinste Detail planen. Doch
Deutschland ist gut fiir eine solche Situation gerustet — mit den fachlichen
Expertinnen und Experten des Robert Koch-Instituts und anderer
Forschungsstellen, mit einem Gesundheitssystem, das weltweit zu den besten
gehort, und mit einer erarbeiteten Wirtschaftskraft, die uns schnelle und

wirkméchtige Reaktionen ermaoglicht.

Mit dem Ziel, dass sich die Krankenhauser in Deutschland auf den erwartbar
steigenden Bedarf an Intensiv- und Beatmungskapazitaten zur Behandlung von
Patienten mit schweren Atemwegserkrankungen durch Covid-19 konzentrieren,
sollen, soweit medizinisch vertretbar, grundsétzlich alle planbaren Aufnahmen,
Operationen und Eingriffe in allen Krankenhéusyern ab Montag auf unbestimmte
Zeit verschoben und ausgesetzt werden. Die Bundesregierung stellt durch
gesetzliche Malnahmen ziigig sicher, dass die dadurch entstehenden
wirtschaftlichen Folgen fiir di’e Krankenh&user seitens der gesetzlichen
Krankenkassen ausgeglichen werden und kein Krankenhaus dadurch ins Defizit
kommt. Im Gegenzug gibt es zusatzlich einen Bonus, fur jedes Intensivbett, das

zusatzlich provisorisch geschaffen und vorgehalten wird.




Bund und Lander fordern die Krankenhsuser auf, jetzt den Einsatz der

Arztinnen und Arzte, des Pflegepersonals und des weiteren Personals, das
notwendig ist, um intensivpflichtige Menschen Zu behandeln, so zy planen und
zu erhéhen, dass die Durchhaltefahigkeit der Intensiv- und Beatmungsbetten in

ihren Kliniken gestarkt wird.

Bund und Lander verstarken ihre Bemihungen, durch Covid-19 besonders

gefahrdete Bevélkerungsgruppen, insbesondere Altere, Hochbetagte und

chronisch Kranke, aufzuklaren, ihnen Handlungsempfehlungen Zu geben und

sie zu schiitzen. Dazu gehéren, gestutzt auf die vorhandenen

Pandemieplanungen, Konzepte fur Pflegeeinrichtungen und ambulante

Pflegedienste, gezielte Informationen an diese Bevolkerungsgruppen und
Empfehlungen fiir praventive Manahmen im alltaglichen Umgang miteinander. .

Wahrend der Stérkung der Intensiv- und Beatmungskapazitaten in den
Krankenh&usern und der Vorbereitung besonderer Schutzkonzepte fur die

besonders gefahrdeten Bevolkerungsgruppen gelten verstarkte MaRnahmen

zur Verlangsamung der Ausbreitung des Corona-Virus in Deutschland. Dazu

zahlen die Absage von Veranstaltungen mit mehr als 1.000 Teilnehmern sowie

ein Verzicht auf alle nicht notwendigen Veranstaltungen unter 1.000

Teilnehmern. In Regionen und Bundesléndern mit sich abzeichnendem

dynamischen Ausbruchsgeschehen ist die Verschiebung des Semesterbeginns

an den Universitaten sowie die vorubergehende SchlieBung von Kindergéarten

und Schulen, etwa durch ein verlangerndes Vorziehen der Osterferien, eine .

weitere Option. Die Entscheidung dazu obliegt jeweils den Landern.
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Das Coronavirus hat erhebliche Folgen auch fiir die Wirtschaft. Deutschland ist
besonders stark in den internationalen Handel und in globale Lieferketten
integriert und daher von der globalen Ausbreitung des Virus erheblich betroffen.

Nachfrageausfalle, unterbrochene Lieferketten und Produktionsstérungen

treffen viele Branchen ebenso hart wie die in Deutschland zur Eindammung der
Ausbreitung des Virus zu ergreifenden MaRnahmen. Es ist daher zu begrufien,
dass der Bund mit Verbesserungen bei der Kurzarbeit und der Ankindigung
von Liquiditatshilfen far betroffene Unternehmen erste Malknahmen ergriffen

hat, um moglichst schnell kurzfristige Folgen fur Unternehmen abzufedern.

Bund und Lander werden bei der Bewaltigung der Epidemie eng
zusammenarbeiten. Neben den laufenden Kontakten insbesondere der
Gesundheits- und Innenminister sowie auf der Ebene der Krisenstabe von Bund
und Landern und des interministeriellen Koordinierungsgremiums nach dem
Pandemieplan des Bundes werden der Chef des Bundeskanzleramtes und die

Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien der Lander sich

fortlaufend abstimmen.

Deutschland strebt in Europa und insbesondere mit seinen Nachbarlandern in
der grenziiberschreitenden Zusammenarbeit eine enge Kooperation an. Diese

Epidemie kann nur mit einer gemeinsamen Strategie gut gemeistert werden.




Besprechung des Chefs des Bundeskanzleramtes mit den
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien
der Lander (COVID19-Telefonkonferenz)
am 25. Marz 2020

Beschluss
TOP 1: Starkung des Offentlichen Gesundheitsdienstes

Bund und Lander stimmen dariiber ein, dass die Gesundheitsamter in der aktuellen
und mittelfristigen Lage eine entscheidende Rolle bei der Eindammung und
Verlangsamung der COVID-19 Pandemie einnehmen.

Insbesondere fir die analoge oder auch digitale Kontaktnachverfolgung ("Contact
Tracing") bei bestatigten COVID-19 Patienten und bei der Uberwachung getroffener
Anordnungen, etwa im Falle der Quaranténe, isteine personelle Verstarkung dringend
notwendig.

Die Lander wirken darauf hin, dass diese personelle Verstarkung aus anderen
Bereichen der offentlichen Verwaltung vorgenommen wird, die aktuell Uber freie
Personalressourcen verfligen sowie durch den Einsatz freiwilliger Bewerber. Auf
dieser Basis erfolgt eine sehr kurzfristige Verstarkung aller Gesundheitsamter. Das
Ziel muss sein, schrittweise pro 20.000 Einwohner mindestens ein
Kontaktnachverfolgungsteam aus 5 Personen kurzfristig in den Einsatz bringen zu
kénnen.

Parallel wird das Bundesverwaltungsamt die 11.000 freiwilligen Bewerber auf aktuell
ausgeschriebene RKI-Stellen (,Containment Scouts®) in der Absagenachricht bitten,

sich stattdessen flr die zustandigen Gesundheitsamter zur Verfligung zu stellen.

TOP 2: Testkapazitaten erhohen

Die jungsten internationalen und heimischen Erfahrungen mit der COVID-19
Pandemie zeigen, dass die schnelle Verfligbarkeit von Testungen auf das SARS-2-
CoV wesentlich fur die Eindammung sowie flir die zeithahe Behandlung von

Patientinnen und Patienten ist.
Bund und Lander stimmen daruber ein, die Kapazitaten zur Testung auf das neue

Corona-Virus deutlich zu erhéhen, etwa durch den Einsatz von High-Throughput Test-




Automaten (sog. Roche-Automaten und auch andere Hersteller) oder den Einsatz
weiterer Labore, etwa aus dem Bereich der Veterinarmedizin.

Die Lander eruieren Standorte und Einsatzbereiche der vorhandenen Roche-
Automaten und bringen sich in die neu beim RKI eingerichtete Arbeitsgruppe zur
Umsetzung einer gezielten Test-Strategie ein — mit dem gemeinsamen Ziel, eine
Ausweitung der Testkapazitaten zu erreichen. Eine wichtige Rolle kénnen dabei die
erwahnten Roche-Automaten spielen.

Der Bund wird mit der kurzfristigen Entscheidung zur Neubeschaffung entsprechender
Automaten, abhangig von der Marktlage, einen eigenen Beitrag zur weiteren Erhéhung
der verfugbaren Testkapazitaten leisten.

Der Bund wird mit den Herstellern sprechen und darauf hinwirken, dass fiir alle
Testkapazitaten auch gentigend Testkits und Verbrauchsmaterialien zur Verfiigung

stehen.

TOP 3: Bundesweite Ubersicht iiber Krankenhauskapazitéten

Bund und Lander stimmen Uberein, die Zusammenarbeit im Intensivmedizinischen
Bereich zu verstarken. Grundlage ist das Register zur Erfassung der Kapazitaten der
Intensivmedizin, das die Deutsche Interdisziplinare Vereinigung fur Intensiv- und
Notfallmedizin (DIVI) mit Unterstiitzung des Bundesministeriums far Gesundheit sowie

des Robert Koch-Instituts aufgebaut hat.

Uber dieses im Aufbau befindliche DIVI-Register erhalten Intensiv-und
Notfallmediziner sowie Leitstellen und Entscheider einen schnellen und genauen
Uberblick (ber die in Deutschland verfigbaren Behandlungskapazitaten von

Intensivstationen.

Bislang beteiligen sich 634 Kliniken (Stand 25.3.20) an dem Register. Da bereits einige
hundert Corona-Patienten intensivmedizinisch behandelt werden mussen, ist eine
moglichst umfassende und aktuelle Ubersicht von herausragender Bedeutung. Dies
ermoglicht, die aktuelle Situation tagesaktuell zu tGberblicken, Versorgungsengpasse

zu erkennen und die Steuerung der Verteilung von Patienten zu gestalten.

Angesichts der akuten Corona-Pandemie werden die Lander kurzfristig alle
Krankenhduser Deutschlands, die (ber entsprechende Kapazitaten verflgen,

auffordern, ihre aktuellen intensivmedizinischen Behandlungskapazitaten sowie Daten




zur jeweiligen Versorgungslage an das DIVI-Register zu melden und fortlaufend,
mindestens einmal taglich, zu aktualisieren.

Das RKi wird beauftragt, Schnittstellen zu den vorhandenen Systemen der Lander zu

schaffen, damit so bald wie moglich der automatische Datenaustausch erfolgen kann.




Die Bundesregierung und die Regierungschefs der Bundesliéinder haben am 16. Miirz 2020 folgende
Leitlinien zum einheitlichen Vorgehen zur weiteren Beschrinkung von sozialen Kontakten im éffentlichen

Bereich angesichts der Corona-Epidemie in Deutschland vereinbart:

I. Ausdriicklich NICHT geschlossen wird der Einzelhandel fiir Lebensmittel, Wochenmiirkte, Abhol- und
Lieferdienste, Getrdinkemirkte, Apotheken, Sanititshduser, Drogerien, Tankstellen, Banken und Sparkassen,
Poststellen, Frisore, Reinigungen, Waschsalons, der Zeitungsverkauf, Bau-, Gartenbau- und Tierbedarfsmirkte
und der GrofShandel.

Vielmehr sollten fiir diese Bereiche die Sonmagsverk.aufsverbotc bis auf weiteres grundsitzlich ausgesetzt
werden. ‘

Eine Offnung dieser genannten Einrichtungen erfolgt unter Auflagen zur Hygiene, zur Steuerung des Zutritts und
zur Vermeidung von Warteschlangen. Dienstleister und Handwerker konnen ihrer Titigkeit weiterhin nachgehen.
Alle Einrichtungen des Gesundheitswesen bl'eiben unter Beachtung der gestiegenen hygienischen Anforderungen

geoffnet.

[I. Fiir den Publikumsverkehr zu schlieBen sind

- Bars, Clubs, Diskotheken, Kneipen und ihnliche Einrichtungen

- Theater, Opern, Konzerthiuser, Museen und dhnliche Einrichtungen

- Messen, Ausstellungen, Kinos, Freizeit- und Tierparks und Anbieter von Freizeitaktivititen (drinnen und

drauBlen), Spezialmirkte, Spielhallen, Spielbanken, Wettannahmestellen und dhnliche Einrichtungen

- Prostitutionsstitten, Bordelle und dhnliche Einrichtungen

- der Sportbetrieb auf und in allen 6ffentlichen und privaten Sportanlagen, Schwimm- und SpaBbidern,
Fitnessstudios und dhnliche Einrichtungen

- alle weiteren, nicht an anderer Stelle dieses Papiers genannten Verkaufsstellen des Einzelhandels, insbesondere
Outlet-Center

- Spielplitze.

I11. Zu verbieten sind

- Zusammenkiinfte in Vereinen und sonstigen Sport- und Freizeiteinrichtungen sowie die Wahrnehmung von
Angeboten in Volkshochschulen, Musikschulen und sonstigen 6ffentlichen und privaten Bildungseinrichtungen
im auBerschulischen Bereich sowie Reisebusreisen

- Zusammenkiinfte in Kirchen, Moscheen, Synagogen und die Zusammenkiinfte anderer

Glaubensgemeinschaften.

IV. Zu erlassen sind

- Besuchsregelungen fiir Krankenhiuser, Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen, Pflegeheime und besondere
Wohnformen im Sinne des SGB X sowie dhnliche Einrichtungen, um den Besuch zu beschrinken (zB Besuch
einmal am Tag, fiir eine Stunde, allerdings nicht von Kinder unter 16 Jahren, nicht von Besuchern mit

Atemwegsinfektionen, etc.)




- in den vorgenannten Einrichtungen sowie in Universititen, Schulen und Kindergirten, soweit deren Betrieb
nicht géinzlich eingestellt wird, ein generelles Betretungsverbot fiir Personen, die sich in den letzten 14 Tagen in
Risikogebieten im Ausland oder besonders betroffenen Regionen im Inland nach RKI-Klassifizierung aufgehalten
| haben
- Auflagen fiir Mensen, Restaurants, Speisegaststitten und Hotels, das Risiko einer Verbreitung des Corona-Virus

zu minimieren, etwa durch Abstandsregelung fiir die Tische, Reglementierung der Besucherzahl,

HygienemaBnahmen und -hinweise

- Regelungen, dass Ubernachtungsangebote im Inland nur zu notwendigen und ausdriicklich nicht zu
touristischen Zwecken genutzt werden kénnen,
- Regelungen, dass Restaurants und Speisegaststitten generell frithestens ab 6 Uhr zu 6ffnen und spitestens ab 18

Uhr zu schlieBen sind.



Besprechung des Chefs des Bundeskanzleramtes mit den
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien
der Lander (COVID19-Telefonkonferenz)
am 29. Marz 2020

Beschluss
TOP Persoénliche Schutzausriistung

Zur Unterstutzung der Krankenhauser und Arztpraxen in Deutschland beschafft auch
der Bund Persénliche Schutzausrtstung und liefert sie zu den von den Landern,
Kassenarztlichen Vereinigungen und der Kassenzahnarztlichen Bundesvereinigung
angegebenen Adressen, sofern das jeweilige Land nicht fir die zentrale Abholung
einschlieBlich der KV-Kontingente optiert hat. Die Marktlage ist extrem angespannt
und die Preise sind stark gestiegen. Die Chefinnen und Chefs der Staats- und
Senatskanzleien nehmen die beigefiigte Preistabelle zur Kenntnis. Der gewichtete
Wert stellt den Abgabepreis des Bundes an die Léander und Kassenarztlichen bzw.

Kassenzahnarztlichen Vereinigungen dar.

Produktgruppe

Einkaufspreis Einkaufspreis pro | Gewichteter Wert

pro Stiick (€) Stick (€) 'Einkauf Stand 18.3.

vor Corona | Stand 18.3. |und vor Corona

(netto) (netto) (netto)
Schutzbrillen 9,00 11,70 10,35
Vollgesichtsmasken 30,00 Stand 18.3:.

Noch keine
Anschaffung
FFP2 Masken 1,53 4,83 2,50 Bk
FFP3 Masken 4,00 5,70 4,85 _
OP-Masken (MNS) < 0,50 0,61 0,30
" Schutzkittel 2,50 2,98 2,74 B
Ganzkérperschutzanzug | 4,30 7,70 6,00 T
" Einmalhandschuhe 0,05 0,17 0,11 T

Probeentnahme 0,2 0,19 0,19 T
Materialien
Handedesinfektionsmittel | BeschA: 3,20 € | BeschA: 4,54

(500ml, netto) | Derzeitig

(Behoérdenpreis | vorliegendes




far die | zuschlagsfahiges
Bundeswehr) Angebot:
588 (500 ml,

netto)

Beatmungsgerate Die vom Bund beschafften Beatmungsgerate werden zum

jeweiligen Einkaufspreis abgegeben.




Besprechung der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander
am 22. Marz 2020

TOP

Coronavirus-Infektionen

Die Bundeskanzlerin und d/'e. Regierungschefinnen und Regierungschefs der Léander

fassen folgenden Beschluss:

Die rasante Verbreitung des Coronavirus (SARS-CoV-2) in den vergangenen Tagen

in Deutschland ist besorgniserregend. Wir mussen alles daflr tun, um einen

unkontrollierten Anstieg der Fallzahlen zu verhindern und unser Gesundheitssystem

leistungsfahig zu halten. Dafiir ist die Reduzierung von Kontakten entscheidend.

Bund und L&nder verstandigen sich auf eine Erweiterung der am 12. Marz

beschlossenen Leitlinien zur Beschrankung sozialer Kontakte:

Die Birgerinnen und Biirger werden angehalten, die Kontakte zu anderen
Menschen auRerhalb der Angehorigen des eigenen Hausstands auf ein absolut
notiges Minimum zu reduzieren.

In der Offentlichkeit ist, wo immer moglich, zu anderen als den unter |.
genannten Personen ein Mindestabstand von mindestens 1,5 m einzuhalten.
Der Aufenthalt im offentlichen Raum ist nur alleine, mit einer weiteren nicht im
Haushalt lebenden Person oder im Kreis der Angehérigen des eigenen
Hausstands gestattet.

Der Weg zur Arbeit, zur Notbetreuung, Einkaufe, Arztbesuche, Teilnahme an
Sitzungen, erforderlichen Terminen und Prufungen, Hilfe fir andere oder
individueller Sport und Bewegung an der frischen Luft sowie andere notwendige
Tatigkeiten bleiben selbstverstandlich weiter moglich.

Gruppen feiernder Menschen auf o6ffentlichen Platzen, in Wohnungen sowie
privaten Einrichtungen sind angesichts der ernsten Lage in unserem Land

inakzeptabel. Verstofie gegen die Kontakt-Beschrankungen sollen von den
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Ordnungsbehoérden und der Polizei iberwacht und bei Zuwiderhandlungen
sanktioniert werden.

Gastronomiebetriebe werden geschlossen. Davon ausgenommen ist die
Lieferung und Abholung mitnahmefahiger Speisen fiir den Verzehr zu Hause.
Dienstleistungsbetriebe im Bereich der Korperpflege wie Friseure,
Kosmetikstudios, Massagepraxen, Tattoo-Studios und ahnliche Betriebe
werden geschlossen, weil in diesem Bereich eine korperliche Nahe
uhabdingbar ist. Medizinisch notwendige Behandlungen bleiben weiter méglich.
In allen Betrieben und insbesondere solchen mit Publikumsverkehr ist es
wichtig, die Hygienevorschriften einzuhalten und wirksame Schutzmalnahmen

fur Mitarbeiter und Besucher umzusetzen.

Diese Malknahmen sollen eine Geltungsdauer von mindestens zwei Wochen

haben. .

Bund und Lander werden bei der Umsetzung dieser Einschrankungen sowie der

Beurteilung ihrer Wirksamkeit eng zusammenarbeiten. Weitergehende Regelungen

aufgrund von regionalen Besonderheiten oder epidemiologischen Lagen in den

Landern oder Landkreisen bleiben moglich.

Bund und Lander sind sich dartuber im Klaren, dass es sich um sehr einschneidende

MaRnahmen handelt. Aber sie sind notwendig und sie sind mit Blick auf das zu

schiitzende Rechtsgut der Gesundheit der Bevolkerung verhaltnismagig.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander '

danken insbesondere den Beschaftigten im Gesundheitssystem, im offentlichen

Dienst und in den Branchen, die das tagliche Leben aufrecht erhalten sowie allen

Birgerinnen und Biirgern fur ihr Verantwortungsbewusstsein und ihre Bereitschaft,

sich

an diese Regeln zu halten, um die Verbreitung des Coronavirus weiter zu

verlangsamen.



Vifjeokonferenz des Chefs des Bundeskanzleramtes mit den
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien der Lander
am 21. April 2020

Beschluss

TOP 1: Starkung des 6ffentlichen Gesundheitsdienstes

Der 6ffentliche Gesundheitsdienst (OGD) in den Landern und Kommunen spielt fur
die Kontrolle und Einddmmung der aktuellen Corona-Epidemie in Deutschland eine
entscheidende Rolle. Zum einen braucht es ein ziigiges und umfassendes
Meldewesen, damit die Entscheidungstrager auf allen Ebenen ein maoglichst
umfassendes und aktuelles Bild tiber die Ausbruchsentwicklung haben. Dazu macht
die Bundesregierung einen Vorschlag, wie durch gesetzliche Anderungen im
Infektionsschutzgesetz der Meldeumfang zeitnah erweitert werden. Zum anderen ist
bei bestatigten Infektionen und begriindeten Verdachtsfallen eine schnellstmdgliche
und umfassende Nachverfolgung der Personen notwendig, mit denen der bestatigte
SARS-Co-V2-Fall Kontakt hatte. Dazu arbeiten die _ander bereits gemaf des
Beschlusses vom 25. Marz 2020 daran, ziigig pro 20.000 Einwohner mindestens ein
Kontaktnachverfolgungsteam aus funf Personen lageangepasst in den Einsatz

bringen zu kénnen.

Der OGD verfiigt zudem die konkreten MaRnahmen zur hauslichen Quarantane.
Neben Personen mit bestatigten Infektionen miissen auch deren Kontaktpersonen
mit einem héheren Infektionsrisiko (Kategorie | - mind. 15 Min. Gesicht-Kontakt oder
direkten Kontakt zu Sekreten oder Kérperflissigkeiten) zur hauslichen Absonderung
aufgefordert werden. Kontaktpersonen mit einem geringeren Infektionsrisiko
(Kategorie Il- weniger als 15 Min. Gesichts-Kdntakt, aber bspw. Aufenthalt im
selben Raum) sind aufgefordert, eine Kontaktreduzierung zu Dritten soweit wie
maéglich vorzunehmen. Alle Kontaktpersonen sind angehalten, 14 Tage ihren
Gesundheitszustand zu iiberwachen und im Fall der Kontaktpersonen der

Kategorie | taglich dem Gesundheitsamt Informationen zum Gesundheitszustand zu

Ubermitteln.



Diese Aufgaben sind durch die 375 lokalen Gesundheitsémter und die zustandi
igen

Landesbehdrden in Deutschland zu leisten. Dabei wil| die Bundesregierung &
ie

bestmdéglich unterstiitzen.

Durch die Beschrankungen der letzten Wochen ist erreicht worden, dass die Zah|
der taglichen Neuinfektionen zuletzt unter 3.000 am Tag lag. Nun beginnen erste
vorsichtige Offnungen. Deshalb ist es nun dringend geboten, eine vollstéandige

Kontaktnachverfolgung zligig sicherzustellen.

Vor diesem Hintergrund beschlieBen der Chef des Bundeskanzleramtes und

Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien der Lander:

1. Nach einem Beschluss von Bund und Landern vom 25. Marz 2020 soll kurzfristig pro
20.000 Einwohner mindestens ein Kontaktnachverfolgungsteam aus fiinf Personen in den 0
Einsatz gebracht werden. Hierzu soll durch Abordnungen aus anderen Bereichen der
offentlichen (Landes-) Verwaltung und ggf. auch durch qualifizierte externe Dritte der
OGD personell gestarkt werden. In besonders betroffenen Gebieten sollen zusétzliche
Teams der Lander eingesetzt werden. Gibt es einen weiteren Bedarf, wird auch die
Bundeswehr mit geschultem Personal solche Regionen bei der Kontaktnachverfolgung

und -betreuung unterstiitzen.

Mit dem Projekt ,Containment-Scouts* des Robert Koch-Instituts (RKI) werden, durch das
BMG finanziert, dariiber hinaus 105 mobile Teams (a 5 Personen, bestehend aus
Studierenden) zur Unterstiitzung des OGD bei Kontaktpersonen-Nachverfolgung und -

management geschult und zur Unterstitzung vor Ort eingesetzt.

Die Bundeskapazitaten kénnen durch die Lander sukzessive ab dem 1. Mai 2020 .
verbindlich beim RKI zum Einsatz abgerufen werden. Dariiber hinaus soll ein Online-
Schulungsangebot fiir alle zur Nachverfolgung von Kontaktpersonen eingesetzten Krafte

sichergestellt werden.

2. Damit diese Unterstitzung umgehend geleistet werden kann, missen
Gesundheitsbehérden, die  absehbar oder tatsdchlich eine vollstandige
Kontaktnachverfolgung aus Kapazitatsgriinden nicht mehr leisten kénnen, dies
umgehend den Landesaufsichtsbehérden anzeigen'. Diese stellen die unverzugliche und
volistandige Weiterleitung der Meldung an das RKI sicher. Die Lander werden diese
Meldepflicht ab dem 24. April 2020 in Kraft setzen.

' Meldung der Kategorien: 1. Vollstandige Nachverfolgung sichergestellt; 2. Vollstandige
Nachverfolgung absehbar nicht mehr sichergestellt (3-5 Werktage); 3. Nachverfolgung erfolgt
auf Grund von Kapazitdtsengpassen nicht mehr vollstandig.




Meldet ein Gesundheitsamt tiber dieses Verfahren einen akuten Bedarf an, wird dieser
prioritar durch Mafnahmen des Landes abgedeckt. Soweit nach Einschatzung des

Landes subsidiar die Inanspruchnahme von Amtshilfe des Bundes erforderlich wird, ist
das RKI hiervon in Kenntnis zu setzen.

(Jber den Bundesverband der Arztinnen und Arzte des Offentlichen Gesundheitsdienstes
(BVOGD) werden durch das BMG finanziert zusatzlich im Projekt ,Medis4OGD* kurzfristig
Medizinstudierende fiir einen Zeitraum von mindestens sechs Wochen zur Unterstitzung
der Gesundheitsamter bei der Kontaktpersonennachverfolgung sowie zur Mitarbeit bei

der Dokumentation, Dateneingabe oder Telefonauskunft geschult und vermittelt.




Telefonschaltkonferenz
der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Linder
am 1. April 2020

Beschluss

TOP 4 Osterreiseverkehr

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lznder

fassen folgenden Beschluss:

Die Dynamik der Verbreitung des Coronavirus (SARS-CoV-2) in Deutschland ist
noch immer zu hoch. Wir miissen daher weiterhin alles dafir tun, die
Geschwindigkeit des Infektionsgeschehens zu vermindern und unser
Gesundheitssystem leistungsfahig zu halten. Eine entscheidende Rolle kommt dabei

weiterhin der Reduzierung von Kontakten zu.

Mit Blick auf das bevorstehende Osterfest und die in den Landern anstehenden

Osterferien betonen Bund und Lander:

Burgerinnen und Biirger bleiben angehalten, auch wéhrend der Osterfeiertage
Kontakte zu anderen Menschen auRerhalb der Angehérigen des eigenen
Hausstandes gemaR den geltenden Regeln auf ein absolutes Minimum zu

reduzieren.

Deshalb bleiben die Biirgerinnen und Biirger aufgefordert, generell auf private
Reisen und Besuche -auch von Verwandten- zu verzichten. Das gilt auch im Inland

und fur Uberregionale tagestouristische Ausfliige.




Videokonferenz des Chefs des Bundeskanzleramtes mit den
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien der Linder
am 24. April 2020

Beschluss

TOP Starkung des offentlichen Gesundheitsdienstes

Auf Grundlage des Beschlusses vom 21. April 2020 vereinbaren der Chef des
Bundeskanzleramtes und die Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien
nachstehende weitere MaRnahmen zur Starkung des o6ffentlichen

Gesundheitsdienstes (OGD):

1. Beim RKI wird eine Service-Einheit ,Kontaktstelle OGD* mit 40 Mitarbeitern
aufgebaut. Den Landern sollen dauerhaft Ansprechpartner beim RKI zur
Verfugung stehen, bei Anfrage Unterstitzung geben und mindestens einmal
wochentlich den informatorischen Austausch mit den Gesundheitsbehérden
aktiv pflegen, um friihzeitig Unterstitzungsbedarf zu erkennen. Das RKI
unterstitzt zudem im Rahmen von Amtshilfeersuchen auf Anforderung der
Landesaufsichtsbehérden die Gesundheitsdmter vor Ort u.a. in Bezug auf
Schulungen des Personals, Verbesserung von Prozessstrukturen, der

Kontaktpersonennachverfolgung.

2 Um den Meldeweg besser zu digitalisieren, muss das Deutsche
Elektronische Melde- und Informationssystem fir den Infektionsschutz
(DEMIS) zugig umgesetzt werden: Ziel ist eine zeitnahe und automatisierte
Meldung der Mehrzahl der SARS-CoV-2-Erregernachweise von den
Laboren an die Gesundheitsamter und Gesundheitsbehérden der Lander
sowie an das RKI. Es ist wichtig, dass die Landesbehdrden unverziiglich
initial die Daten der Gesundheitsamter im Land erfassen und auswerten.

Nur so kann auf Ausbriche schnell und adaquat reagiert werden.



So kénnen mindestens die Basismeldewege durch Digitalisierung beschleunigt

Personalkapazitaten auf beiden Seiten entlastet und die Aktualitéat und Qualitat
der Meldedaten in Deutschland erhéht werden. An der Umsetzung wird bereits
aktiv gearbeitet und der Prozess soll iterativ innerhalb weniger Wochen
fertiggestellt werden. Da das RKI eine im OGD etablierte Software SurvNet
programmiert hat und hierzu bereits eine Anbindung der Labore vorbereitet ist,
wird dies als erster Zwischenschritt kurzfristig genutzt. Die Anbindung der Labore
an andere in den Gesundheitsamtern etablierte Softwarelésungen wird ebenfalls
kurzfristig angestrebt. Auf diese Weise soll eine schnellere und vollstandigere
Meldung der Datensatze — zum Beispiel in Hinblick auf die Ansteckungsumstande

— erreicht werden, damit aussagekréaftigere Informationen zur Steuerung der

Epidemie gewonnen werden.

Das BMG plant kurzfristig ein Férderprogramm zur weiteren technischen und
digitalen Auf- und Ausriistung des Offentlichen Gesundheitsdienstes: Jedes
der 375 Gesundheitsamter in Deutschland bekommt dazu eine Férderung
von bis zu 150.000 Euro. Investiert soll — bei groRtmaglicher Flexibilitat fur die
Entscheider vor Ort — in die Hard- und Software-Ausstattung zur
Verbesserung des Meldewesens und der Krisenreaktion, in Informations- und
Kommunikationstechnologie sowie in die daftir notwendigen Schulungen der
Mitarbeiter werden. Die Mittel dazu werden dem BMG kurzfristig zur
Verfligung gestellt. Die Mittel konnen kurzfristig beantragt und abgerufen
werden. Ein Verwendungsnachweis ist bis Ende des Jahres 2021 zu
erbringen. Die Lander unterstitzen den Bund, dass die technische ‘
Umsetzung mdéglichst flachendeckend und ztigig erfolgt. Hinsichtlich

moglicher Software-Aufristung gibt das RKI zeitnah Empfehlungen ab.

Neben dem Meldewesen fiihrt auch die Uberwachung der in hauslicher
Quarantane befindlichen Birgerinnen und Birgern zu einer hohen
personellen Belastung der Gesundheitsédmter. Die Kontrolle des aktuellen
gesundheitlichen Zustandes erfolgt derzeit meist zweimal taglich mittels
Kontaktaufnahme durch das Personal des OGD. Zur Vereinfachung des
Prozesses stellt das BMG den Gesundheitsamtern in der zweiten
Aprilhélfte eine Plattform zur Verfigung, die eine digitale Abfrage der

Symptome erméglicht. Die Anwendung ist eine von bestehender Soft- und



h damit insbesondere

Hardware systemunabhangige Lésung und richtet sic

auch an Einrichtungen des OGD mit geringem Digitalisierungsgrad.
chnisch berprift und

Gleichzeitig werden diese Symptomangaben te
priorisiert, so dass der Amisarz die Balle nach D(\V\Q\\C&\k&z\( B\Kbe(e((eﬂ

.und sein Handeln entsprechend anpassen kann. Die Nutzung der Plattform
ist fir Burgerinnen und Birger freiwillig. Aktuell befindet sich das System
zur Testung in sogenannten Pilot-Gesundheitsdmtern. Damit jeder Burger
dieses System nutzen kann, stellen die Lznder sicher, dass alle
Gesundheitsamter diese Plattform in jhrem Zustandigkeitsbereich
einfuhren, soweit nicht bereits funktionsfahige Strukturen in den Landern
etabliert wurden oder in Umsetzung sind, die die Uberwachung der
h&uslichen Quarantane in mindestens gleichwertiger Qualitat sicherstellen.

,Um A.nsteckungsketten wirksam zu unterbrechen, ist es wichtig, die
nfektionsherde rechtzeitig zu erkennen. Das BMG hat hierzu einen Vorschlag

zur Prazisierung des Infektionsschutzgesetzes vorgelegt. Zugleich wird das
RKI seine Meldesoftware kurzfristig dahingehend verfeinern, dass der
wahrscheinliche Infektionsweg, wie etwa betriebliches Umfeld oder OPNV-
Nutzung, kategorisiert in die ziigige elektronische Meldung einflieen kann.
Dafiir werden technische Schnittstellen definiert sowie bei der Nutzung der
RKI- Software "SurvNet" regelmaRige Updates angeboten, dié der aktuellen
Pandemieentwicklung Rechnung tragen. Das RKI unterstutzt Anbieter von
anderen Softwarelésungen, damit auch fir diese Anwendungen regelmaiige
Updates angeboten werden kénnen. Alle Beteiligten sind aufgefordert, daran
mitzuwirken, dass die Erfassung der Ansteckungsumsténde méglichst schnell

vollstandig erfolgt.




Telefonschaltkonferenz
der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Liander
am 15. April 2020

Beschluss

TOP 2 Beschrankungen des offentlichen Lebens zur Eindammung der
COVID19-Epidemie

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

fassen folgenden Beschluss:

Die hohe Dynamik der Verbreitung des Coronavirus (SARS-CoV-2) in Deutschland in
der ersten Marzhalfte hat dazu geflihrt, dass Bund und Lander flr die Burgerinnen
und Burger einschneidende Beschrankungen verfugen mussten, um die Menschen
vor der Infektion zu schiitzen und eine Uberforderung des Gesundheitssystems zu
vermeiden. Der Uberwiegenden Mehrheit der Bevolkerung, die diese Mal3nahmen mit
Gemeinsinn und Geduld einhalten und besonders denjenigen, die fur die praktische
Umsetzung der MalRnahmen sorgen und natirlich auch denen, die im

Gesundheitssystem ihren Dienst leisten, gilt unser herzlicher Dank.

Durch die Beschrankungen haben wir erreicht, dass die Infektionsgeschwindigkeit in
Deutschland abgenommen hat. Das ist eine gute Nachricht. Gleichzeitig haben wir
aber auch gelernt, dass ohne Beschrankungen die Infektionsgeschwindigkeit sehr
schnell zunimmt, wahrend das Verlangsamen des Geschehens sehr viel Zeit braucht

und einschneidende MaRnahmen erfordert.
Deshalb missen wir alles tun, um die Erfolge der letzten Wochen zu sichern.

Fiir die kommende Zeit ist die Leitschnur unseres Handelns, dass wir alle Menschen
in Deutschland so gut wie moglich vor der Infektion schitzen wollen. Das gilt
besonders fur altere und vorerkrankte Menschen, aber auch bei jingeren Infizierten

gibt es schwere Verlaufe. Deshalb stehen Infektionsschutz und HygienemalRnahmen




uberall und insbesondere dort, wo Kontakte notwendig sind etwa in besti
. . ’ estimm
Arbeitsumgebungen, besonders im Mittelpunkt. =

Wir werden in kleinen Schritten daran arbeiten, das éffentliche Leben wieder 2
beginnen, den Burgerinnen und Burgern wieder mehr Freizlgigkeit zy ermoglichen
und die gestorten Wertschopfungsketten wiederherzustellen. Dies muss jedoch gut
vorbereitet werden und in jedem Einzelfall durch SchutzmaRnahmen SO begleitet
werden, dass das Entstehen neuer Infektionsketten bestmdglich vermieden wird. Der
MaRstab bleibt dabei, dass die Infektionsdynamik so moderat bleiben muss, dass
unser Gesundheitswesen jedem Infizierten die bestmdgliche Behandlung

ermoglichen kann und die Zahl der schweren und tédlichen Verldufe minimiert wirg

Wir mussen uns alle bewusst machen, dass wir die Epidemie durch die
Verlangsamung der Infektionsketten der letzten Wochen nicht bewaltigt haben, sie
dauert an. Deshalb kénnen wir nicht zum gewohnten Leben der Zeit vor der
Epidemie zuriickkehren, sondern wir mussen lernen, wie wir fir eine langere Zeft mit

der Epidemie leben kénnen.

Deshalb vereinbaren die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und

Regierungschefs der Lander:

1. Die gemeinsamen Beschliisse vom 12., 16. und 22. Marz 2020 sowie die
begleitenden ChefBK/CdS-Beschlisse sowie die Entscheidungen des Corona-
Kabinetts bleiben gliltig. Die daraufhin getroffenen Verfligungen werden bis zum
3. Mai verlangert, soweit im Folgenden nicht abweichende Festlegungen
getroffen werden (Anlage 1 gibt eine orientierende Ubersicht (iber die
fortbestehenden MalRnahmen).

2. Die wichtigste MalRnahme auch in der kommenden Zeit bleibt es, Abstand zu
halten. Deshalb bleibt es weiter entscheidend, dass Blirgerinnen und Biirger in
der Offentlichkeit einen Mindestabstand von 1,5 Metern einhalten und sich dort
nur alleine, mit einer weiteren nicht im Haushalt lebenden Person oder im Kreis
der Angehorigen des eigenen Hausstandes aufhalten. Dies gilt weiterhin
verbindlich und VerstoRe gegen diese Kontaktbeschrankungen werden

entsprechend von den Ordnungsbehorden sanktioniert.




3. Um zukunfti

g Infektionsketten schnell zu erkennen, zielgerichtete Testungen

durchzufiihren, eine vollstandige Kontaktnachverfolgung zu gewahrleisten und
die Betroffenen professionell zu betreuen, werden in den 6ffentlichen
Gesundheitsdiensten vor Ort erhebliche zusatzliche Personalkapazitaten
geschaffen, mindestens ein Team von 5 Personen pro 20.000 Einwohner. In
besonders betroffenen Gebieten sollen zusatzliche Teams der Lander eingesetzt
werden und auch die Bundeswehr wird mit geschultem Personal solche Regionen
bei der Kontaktnachverfolgung und -betreuung unterstitzen. Das Ziel von Bund
und Landern ist es, alle Infektionsketten nachzuvollziehen und mdglichst schnell
2u unterbrechen. Um das Meldewesen der Fallzahlen zu optimieren und die
Zusammenarbeit der Gesundheitsdienste mit dem RKI bei der
Kontaktnachverfolgung zu verbessern, fiihrt das Bundesverwaltungsamt online-
Schulungen durch. Zudem plant das Bundesministerium fir Gesundheit ein
Férderprogramm zur technischen Aus-und Aufristung sowie Schulung der
lokalen Gesundheitsdienste. Um besser zu verstehen, in welchen
Zusammenhangen die Ansteckungen stattfinden und damit eine bessere
Entscheidungsgrundlage zu haben, wo kontaktbeschrankende Malinahmen
weiter besonders erforderlich sind, soll zuklnftig, wie im Infektionsschutzgesetz
auch angelegt, der mutmafliche Ansteckungszusammenhang maoglichst
vollstandig erfasst werden.

~ Zur Unterstitzung der schnellen und moglichst vollstandigen Nachverfolgung von
Kontakten ist der Einsatz von digitalem ,contact tracing“ eine zentral wichtige
MaRnahme. Bund und Lander unterstitzen hierbei das Architekturkonzept des
,Pan-European Privacy-Preserving Proximity Tracing®, weil es einen
gesamteuropéischen Ansatz verfolgt, die Einhaltung der europaischen und
deutschen Datenschutzregeln vorsieht und lediglich epidemiologisch relevante
Kontakte der letzten drei Wochen anonymisiert auf dem Handy des Benutzers
ohne die Erfassung des Bewegungsprofils speichert. Dartiber hinaus soll der
Einsatz der App auf Freiwilligkeit basieren. Sobald auf Grundlage der bereits
vorgestellten Basissoftware eine breit einsetzbare Anwendungssoftware (App)
vorliegt, wird es darauf ankommen, dass breite Teile der Bevolkerung diese
Moglichkeit nutzen, um zligig zu erfahren, dass sie Kontakt zu einer infizierten
Person hatten, damit sie schnell darauf reagieren kénnen. Bund und Lander
werden dazu aufrufen. Ferner werden alle diejenigen, die unabhangig davon an

Tracing-Apps arbeiten, eindringlich gebeten, das zugrundeliegende




Architekturkonzept zu nutzen, damit alle Angebote kompatibe| sind. Ein ‘
Flickenteppich von nicht Zusammenwirkenden Systemen wirde den Erfolg der
MaRnahme zunichte machen.

- Deutschland hat eine hohe Testkapazit:t von bis zu 650.000 Tests in der
Woche, um Corona-Infektionen festzustellen (PCR-Tests). Der Bund sichert
zusatzliche Testkapazitaten fiir Deutsch_land durch den Zukauf von Testgerat und
— soweit als mdglich in der aktuellen Weltmarktlage — durch die Sicherung von
Einzelkits, Reagenzien und Verbrauchsmaterial durch dreiseitige Vertrage unter
Beteiligung des Bundes als Abnahmegarant. Ein wesentlicher Erfolgsfaktor zur
Bekampfung der Epidemie besteht darin, zielgerichtet und zum richtigen
Zeitpunkt zu testen. Deshalb wird das Testgeschehen eng zwischen dem Robert-
Koch-Institut und den Gesundheitsdiensten von Lindern und Kommunen
abgestimmt, um Erkrankte schnell und sicher zu identifizieren und umgehend die m
notwendige Quarantine, Kontaktnachverfolgung und Behandlung einzuleiten.

. Der Bund unterstiitzt die Lander sowie die kassenérztlichen Vereinigungen bei
der Beschaffung von medizinischer Schutzausriistung fiir das
Gesundheitswesen. Neben der Beschaffung, vornehmlich im Ausland, werden
auch in Deutschland unter Hochdruck Produktionskapazitaten fiir die
entsprechenden Produkte aufgebaut. Das vordringliche Ziel besteht in einer
Vollversorgung der Einrichtungen des Gesundheitswesens und der Pflege mit
medizinischen Schutzmasken, die den Trager vor einer Infektion schiitzen.
Dariiberhinausgehende Kapazititen sollen in Bereichen des Arbeitsschutzes zum
Einsatz kommen, in denen beruflich bedingt eine Einhaltung von
Kontaktabstanden nicht durchgangig gewabhrleistet werden kann. Fiir den .
Alltagsgebrauch gelten hinsichtlich des Tragens von Masken im 6ffentlichen
Raum die Empfehlungen des Robert-Koch-Institutes, nach denen das Tragen
sogenannter (nicht-medizinischer) Alltagsmasken oder Community-Masken in
offentlichen Raumen, in denen der Mindestabstand regelhaft nicht gewahrleistet
werden kann (z.B. OPNV), das Risiko von Infektionen reduzieren kann. Sie
schutzen insbesondere die Umstehenden vor dem Auswurf von festen oder
flussigen Partikeln durch den (méglicherweise asymptomatischen, aber
infektiosen) Trager der Masken. Insofern wird den Birgerinnen und Biirgern die
Nutzung entsprechender Alltagsmasken insbesondere im offentlichen

Personennahverkehr und beim Einkauf im Einzelhandel dringend empfohlen.



7 Fur vulnerable Gruppen und insbesondere fur Pflegeheime, Senioren- und

Behinderteneinrichtungen missen nach den jeweiligen lokalen Gegebenheiten
und in den jeweiligen Institutionen besondere Schutzmalnahmen ergriffen
werden. Dabei muss der Schutz der vulnerablen Gruppen im Vordergrund stehen
und die Gefahr der Ausbreitung von Infektionen in den Einrichtungen der
wesentliche Mafstab sein. Es ist jedoch auch zu bertcksichtigen, dass
entsprechende Regularien nicht zu einer vollstandigen sozialen Isolation der
Betroffenen flihren dirfen. Daher soll fur die jeweilige Einrichtung unter
Hinzuziehung von externem Sachverstand, insbesondere von Facharzten fiir
Krankenhaushygiene, ein spezifisches Konzept entwickelt werden und dieses im
weiteren Verlauf eng im Hinblick auf das Infektionsgeschehen im jeweiligen
Umfeld weiterentwickelt und angepasst werden.

i 8. Vor der Offnung von Kindergérten, Schulen und Hochschulen ist ein Vorlauf
notwendig, damit vor Ort die notwendigen VorbereitungsmaRnahmen getroffen
und zum Beispiel die Schulerbeférderungen organisiert werden kénnen. Die
Schultréager, Trager der Beforderung und die Schulgemeinschaft werden
frihestmdglich unterrichtet.

Die Notbetreuung wird fortgesetzt und auf weitere Berufs- und Bedarfsgruppen
ausgeweitet.

Prifungen und Prifungsvorbereitungen der Abschlussklassen dieses Schuljahres
sollen nach entsprechenden Vorbereitungen wieder stattfinden kénnen.

Ab dem 4. Mai 2020 konnen prioritar auch die Schiilerinnen und Schiiler der
Abschlussklassen und qualifikationsrelevanten Jahrgange der allgemeinbildenden

- sowie berufsbhildenden Schulen, die im nachsten Schuljahr ihre Prufungen

ablegen, und die letzte Klasse der Grundschule beschult werden.

Die Kultusministerkonferenz wird beauftragt, bis zum 29 April ein Konzept flr

weitere Schritte vorzulegen, wie der Unterricht unter besonderen Hygiene- und

Schutzmallnahmen, insbesondere unter Berlcksichtigung des Abstandsgebots

durch reduzierte LerngruppengroRen, insgesamt wieder aufgenommen werden

kann. Dabei soll neben dem Unterricht auch das Pausengeschehen und der

Schulbusbetrieb mit in den Blick genommen werden. Jede Schule braucht einen

Hygieneplan. Die Schultrager sind aufgerufen, die hygienischen Voraussetzungen

vor Ort zu schaffen und dauerhaft sicherzustellen.

Uber den jeweiligen Zeitpunkt der Aufnahme des Unterrichts der jeweiligen

Klassenstufen und der Betreuung in Kindergarten berat die Bundeskanzlerin mit




10.

T

den Regierungschefinnen und -chefs der Lander vor dem Hintergrund der
Entwicklung der Infektionszahlen.
In der Hochschullehre kénnen neben der Abnahme von Prifungen auch
Praxisveranstaltungen, die spezielle Labor- bzw. Arbeitsraume an den
Hochschulen erfordern, unter besonderen Hygiene- und SchutzmaRnahmen
wieder aufgenommen werden. Bibliotheken und Archive kénnen unter Auflagen
zur Hygiene, Steuerung des Zutritts und zur Vermeidung von Warteschlangen
geoffnet werden.
GroBveranstaltungen spielen in der Infektionsdynamik eine grof3e Rolle,
deshalb bleiben diese mindestens bis zum 31. August 2020 untersagt.
Folgende Geschifte kénnen zusétzlich unter Auflagen zur Hygiene, zur
Steuerung des Zutritts und zur Vermeidung von Warteschlangen wieder 6ffnen:
* alle Geschéfte bis zu 800 gm Verkaufsflache
* sowie unabhangig von der Verkaufsflache Kfz-Handler, Fahrradhandler,
Buchhandlungen.
Unter den Dienstleistungsbetrieben, bei denen eine kérperliche Nahe
unabdingbar ist, sollen sich zunachst Friseurbetriebe darauf vorbereiten, unter
Auflagen zur Hygiene, zur Steuerung des Zutritts und zur Vermeidung von
Warteschlangen sowie unter Nutzung von persoénlicher Schutzausriistung den
Betrieb ab dem 4. Mai wieder aufzunehmen.
Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander sind sich bewusst, dass die Religionsausiibung ein besonders hohes
Gut darstellt und gerade vor dem Hintergrund der Schwierigkeiten, die diese
Epidemie und ihre Folgen fiir viele Menschen auslost, gelebter Glaube Kraft und
Zuversicht spendet. Nach allem, was wir jedoch (ber die Rolle von
Zusammenkunften bei der Verbreitung des Virus sowie Uber die

Ansteckungsgefahr und die schweren Verlaufe bei vulnerablen Gruppen wissen,

ist es weiter dringend geboten, sich auf die Vermittiung von religidsen Inhalten auf

medialem Weg zu beschranken. Zusammenkiinfte in Kirchen, Moscheen,
Synagogen sowie religiose Feierlichkeiten und Veranstaltungen und die
Zusammenkunfte anderer Glaubensgemeinschaften sollen zunachst weiter nicht
stattfinden. Das Bundesministerium des Innern, flir Bau und Heimat wird
gemeinsam mit Vertretern aus dem Kreis der Ministerprasidenten mit den grof3en
Religionsgemeinschaften noch in dieser Woche das Gesprach aufnehmen, um

einen moglichst einvernehmlichen Weg vorzubesprechen.
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15.

Auch in der Pandemie wollen wir in Industrie und Mittelstand sicheres Arbeiten
moglichst umfassend erméglichen. Ausgenommen bleiben wirtschaftliche
Aktivitaten mit erheblichen Publikumsverkehr. Die Arbeitgeber haben eine
besondere Verantwortung fur ihre Mitarbeiter, um sie vor Infektionen zu schitzen.
Infektionsketten, die im Betrieb entstehen, sind schnell zu identifizieren. Deshalb
muss jedes Unternehmen in Deutschland auch auf Grundlage einer angepassten
Gefahrdungsbeurteilung sowie betrieblichen Pandemieplanung ein
Hygienekonzept umsetzen. Ziel ist u.a. nicht erforderliche Kontakte in der
Belegschaft und mit Kunden zu vermeiden, allgemeine Hygienemalnahmen
umzusetzen und die Infektionsrisiken bei erforderlichen Kontakten durch
besondere Hygiene- und Schutzmalnahmen zu minimieren. Die Unternehmen
sind weiterhin aufgefordert, wo immer dies umsetzbar ist, Heimarbeit zu
ermoglichen. Die fur den Arbeitsschutz zustandigen Behorden sowie die
Unfallversicherungstrager beraten die Unternehmen dabei und flihren Kontrollen
durch. Das Bundesministerium fur Arbeit und Soziales ist dazu mit den
Sozialpartnern, Landern und DGUV im Gesprach und wird kurzfristig ein Konzept
hierfur vorlegen.

Vielfach ist es in den letzten Wochen unabhangig von angeordneten
SchlieBungen zu Produktionsproblemen und Produktionsstillstand gekommen,
weil wesentliche Komponenten nicht mehr geliefert wurden. Bund und Lander
unterstitzen die Wirtschaft, gestorte internationale Lieferketten
wiederherzustellen. Dazu richten die Wirtschaftsministerien des Bundes und der
Lander Kontaktstellen fir betroffene Unternehmen ein. Diese sollen auf
politischer Ebene dazu beitragen, dass die Herstellung und Lieferung benétigter
Zulieferprodukte, wo moglich, wieder reibungslos erfolgt. Auf Seiten des Bundes
wirken in dieser Kontaktstelle auch das Auswartige Amt, das Bundesministerium
fur Verkehr und digitale Infrastruktur, das fur den Zoll zustandige
Bundesministerium der Finanzen und das Bundesministerium des Inneren, fur
Bau und Heimat mit.

Um eine weitraumige Ausbreitung des Virus moglichst zu verhindern, bleiben
Burgerinnen und Bulrger aufgefordert, generell auf private Reisen und Besuche
-auch von Verwandten- zu verzichten. Das gilt auch im Inland und fiir
(iberregionale tagestouristische Ausfliige. Die weltweite Reisewarnung wird
aufrechterhalten. Ubernachtungsangebote im Inland werden weiterhin nur flr

notwendige und ausdrucklich nicht touristische Zwecke zur Verfiigung gestellt.




16.

1.

18.

Far Ein- und Ruckreisende wird weiter eine zweiwbchige Quarantine nach den
Bestimmungen der zwischen Bund und Landern vereinbarten Musterverordnung
vom 8.4.2020 angeordnet. Flr den Warenverkehr, fiir Pendler und andere
beruflich Reisende bleibt die Einreise nach Deutschland und die Ausreise aus
Deutschland weiter wie bisher grundsatzlich mdéglich.

Im weiteren Verlauf muss berucksichtigt werden, dass die Epidemie sich in
Deutschland nicht gleichmaBig ausbreitet. Wahrend einige Landkreise noch kaum
betroffen sind, kommt es in anderen Regionen zu Uberlastungen im
Gesundheitswesen und dem o6ffentlichen Gesundheitsdienst. Daraus folgt ein
dynamisches Infektionsgeschehen, welches die Ausbreitung des Virus in
Deutschland begunstigt. Deshalb werden Bund und Lénder schnell abrufbare
Unterstitzungsmalnahmen fir besonders betroffene Gebiete bereitstellen und
stimmen sich dabei zwischen den Krisenstaben von Bund und Landern eng ab.
Wenn die deutschlandweit erzielten Erfolge in der Verlangsamung des
Infektionsgeschehens nicht gefédhrdet werden sollen, muss auf eine regionale
Dynamik mit hohen Neuinfektionszahlen und schnellem Anstieg der Infektionsrate
sofort reagiert werden. Dazu gehort auch, dass die derzeitigen, umfassenden
Beschrankungen dort aufrechterhalten bzw. nach zwischenzeitlichen
Lockerungen dort sofort wieder konsequent eingefiihrt werden. Dartiber hinaus
konnen auch Beschrankungen nicht erforderlicher Mobilitat in die besonders
betroffenen Gebiete hinein und aus ihnen heraus im Einzelfall geboten sein.

Eine zeitnahe Immunitat in der Bevolkerung gegen SARS-CoV-2 ohne Impfstoff
zu erreichen, ist ohne eine Uberforderung des Gesundheitswesens und des
Risikos vieler Todesfalle nicht moglich. Deshalb kommt der Impfstoffentwicklung
eine zentrale Bedeutung zu. Die Bundesregierung unterstitzt deutsche
Unternehmen und internationale Organisationen dabei, die Impfstoffentwicklung
so rasch wie maoglich voranzutreiben. Ein Impfstoff ist der Schlissel zu einer
Ruckkehr des normalen Alltags. Sobald ein Impfstoff vorhanden ist, miissen auch
schnellstmdglich geniigend Impfdosen fur die gesamte Bevolkerung zur
Verfugung stehen.

Neben der Impfstoffentwicklung leistet die Forschung noch weitere wichtige
Beitrage zur Bewaltigung der Pandemie. Mit Unterstlitzung von
Forschungseinrichtungen von Bund und Landern wird eine SARS-CoV-2-
Datenbank aufgebaut, in der stationare Behandlungen dokumentiert und

ausgewertet werden. In Verbindung mit Studien zu verschiedenen Medikamenten
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kbnnen so die besten Ansatze zur Vermeidung und Behandlung schwerer

kheitsverlaufe gefunden werden. Mit dieser Initiative nimmt Deutschland an

Kran
der ,WHO Solidarity Trial® teil. Ein weiterer Schwerpunkt liegt auf der

Bestimmung der Immunitat gegeniiber SARS-CoV-2 in der Gesamtbevolkerung
und bestimmten Bevolkerungsgruppen. Dazu werden Testkapazitaten ausgebaut
und Entwicklung und Optimierung der Tests unterstitzt. Erste regionale Studien
haben bereits begonnen und breit angelegte Studien sind in Planung. Diese
Information flieBt fortlaufend in die Einschatzung des weiteren Pandemieverlaufs
in Deutschland ein. |

19. Mit diesem Beschluss ergreifen Bund und Lander zahlreiche MaRnahmen, um die
Infektionsketten noch besser zu kontrollieren. Einige davon greifen sofort, andere
brauchen noch Zeit. Deshalb ist es richtig, regelmaRig, etwa alle zwei Wochen die

’ Infektionsdynamik zu kontrollieren und insbesondere die Auslastung des

Gesundheitswesens (v.a. im Bereich der Beatmungskapazitaten) und die
Leistungsfahigkeit des offentlichen Gesundheitsdienstes (v.a. vollstandige
Kontaktnachverfolgung) genau zu betrachten. Danach ist jeweils zu entscheiden,
ob und welche weiteren Schritte ergriffen werden kénnen. Entsprechend dieser
Logik gelten die hier beschriebenen ersten Schritte zunachst bis zum 3. Mai.
Rechtzeitig vor dem 4. Mai werden die Bundeskanzlerin und die
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander die Entwicklung des
Infektionsgeschehens sowie die wirtschaftliche und soziale Lage in Deutschland

gemeinsam erneut bewerten und im Lichte der Ergebnisse weitere Malnahmen

beschlielen.

Anlage 1: Grobubersicht liber fortbestehende Malnahmen aus friiheren Beschliissen

Anlagen sind kein Gegenstand des Beschlusses.




Anlage 1: ‘

Grobiibersicht liber fortbestehende MaRnahme U
t na B -
(Diese Liste dient der Ubersicht und erhebt keinen Anspruch auf Vollstandigkeit. g?iiigi?ggg:nusssstc'yu|)ssen
estandtej

Die Bundesregierung und die Regierungschefs der Bundeslander haben vor dem 15 4 2020
wiederholt Leitlinien zum einheitlichen Vorgehen zur weiteren Beschr'énkung von Soz-ia.len
Kontakten im Gffentlichen Bereich angesichts der Corona-Epidemie in Deutschland
vereinbart. Folgende wesentliche Aspekte sind im oben genannten Beschluss nicht extra
erwahnt und gelten geman Ziff. 1 daher unverandert weiter:

1. Ausdricklich nicht geschlossen, sondern ggf. auch Sonntags geéffnet unter Auflagen
zur Hygiene, zur Steuerung des Zutritts und zur Vermeidung von Warteschlangen

bleibt:
a. der Einzelhandel fur Lebensmittel, Wochenmarkte, Abhol- und Lieferdienste,
Getrankemarkte,
b. Apotheken, Sanitatshauser, Drogerien, ‘
c. Tankstellen,
d. Banken und Sparkassen, Poststellen,
e. Reinigungen, Waschsalons,
f. der Zeitungsverkauf,
g. Bau-, Gartenbau- und Tierbedarfsmarkte und der
h. GroRRhandel.

2. Handwerker konnen ihrer Tatigkeit weiterhin nachgehen.

3. Dienstleistungsbetriebe konnen ihrer Tatigkeit weiter nachgehen, jedoch bleiben
Dienstleistungsbetriebe im Bereich der Koérperpflege wie Kosmetikstudios,
Massagepraxen, Tattoo-Studios und ahnliche Betriebe (mit heutigem Beschluss mit
Ausnahme von Friseuren) geschlossen, weil in diesem Bereich eine kérperliche Nahe
unabdingbar ist. Medizinisch notwendige Behandlungen bleiben weiter maoglich.

4. Alle Einrichtungen des Gesundheitswesen bleiben unter Beachtung der gestiegenen
hygienischen Anforderungen geoffnet.

5. Fur den Publikumsverkehr geschlossen sind .

a. Gastronomiebetriebe. Davon ausgenommen ist die Lieferung und Abholung
mitnahmefahiger Speisen fur den Verzehr zu Hause.
. Bars, Clubs, Diskotheken, Kneipen und ahnliche Einrichtungen
c. Theater, Opern, Konzerthauser, Museen, Galerien, Ausstellungen,
zoologische und botanische Garten und &hnliche Einrichtungen
d. Messen, Kinos, Freizeitparks und Anbieter von Freizeitaktivitaten (drinnen und
drauf3en), Spezialmérkte (soweit im Beschluss vom 15.4. nicht explizit anders
geregelt), Spielhallen, Spielbanken, Wettannahmestellen und ahnliche
Einrichtungen
e. Prostitutionsstatten, Bordelle und ahnliche Einrichtungen
f. der Sportbetrieb auf und in allen 6ffentlichen und privaten Sportanlagen,
Schwimm- und SpafRbadern,
g. Fitnessstudios und ahnliche Einrichtungen
Outlet-Center

=
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i. Spielplatze.

6. Verboten sind
© . Zusammen
sowie die Wahrnehmung von | “
"p. Angeboten in Volkshochschulen, Musikschulen und sonstigen 6ffentlichen und

privaten Bildungseinrichtungen im aufRerschulischen Bereich.

kiinfte in Vereinen und sonstigen Sport- und Freizeiteinrichtungen

7. Weiterhin zu erlassen sind
a Besuchsregelungen fiir Krankenhauser, Vorsorge- und

RehabiIitationseinrichtungen, Pflegeheime und besondere Wohnformen im
Sinne des SGB IX sowie ahnliche Einrichtungen, um den Besuch zu
beschranken (z.B. Besuch einmal am Tag, fur eine Stunde, allerdings nicht
von Kinder unter 16 Jahren, nicht von Besuchern mit Atemwegsinfektionen,
etc.)

b. in den vorgenannten Einrichtungen sowie in Universitaten, Schulen und
Kindergarten, soweit deren Betrieb nicht ganzlich eingestellt wird, ein
generelles Betretungsverbot mindestens fiir Personen, die sich in den letzten

P 14 Tagen im Ausland oder besonders betroffenen Regionen im Inland
| aufgehalten haben

c. Auflagen fiir Hotels (nur Geschafts- kein Tourismusbetrieb), das Risiko einer
Verbreitung des Corona-Virus zu minimieren, etwa durch Abstandsregelung
fur die Tische, Reglementierung der Besucherzahl, Hygienemafnahmen und -
hinweise
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Videokonferenz
des Chefs des Bundeskanzleramtes mit den
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien
der Lander am 7. Mai 2020

SchutzmaRfRnahmen bei Wiederaufnahme des Personenverkehrs

Der Chef des Bundeskanzleramtes und die Chefinnen und Chefs der Staats- und

Senatskanzleien der Lander fassen folgenden Beschluss:

Mit den gestern von Bund und Landern beschlossenen Lockerungen der Beschran-
kungen im 6ffentlichen Leben wird der Personenverkehr wieder zunehmen.

Um einerseits die fir die Lockerungsschritte notwendige Mobilitat zu gewahrleisten,
andererseits aber die Fahrgaste bestmaoglich vor Infektionen zu schitzen und eine
Verbreitung des Corona-Virus SARS-CoV-2 durch und uber Verkehrsmittel zu
vermeiden, sind verkehrstragerubergreifend besondere Vorkehrungen notwendig,

die bundeseinheitlich gelten.

Die Lander sagen zu, im Rahmen der Uberarbeitung ihrer Allgemeinverfiigungen
MaRnahmen zur Einhaltung von Hygienemaflinahmen (insbesondere Geltung der
Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung) in allen Verkehrsmitteln
einschlieBlich des Fernverkehrs fiur Fahrgaste und Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

der Beférderungsunternehmen im Personenverkehr nach dem Infektionsschutz-

gesetz umzusetzen.

Soweit andere Schutzvorrichtungen bestehen oder aus Griinden des Arbeitsschutzes
vorgeschrieben sind, besteht hinsichtlich der in diesem Beschluss genannten
Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung fur Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter (Fahrpersonal) fir den Offentlichen Personennahverkehr, den Fernver-
kehr und Taxen noch Erérterungsbedarf. Zudem bedarf es Ausnahmeregelungen fir
Personen, die aufgrund medizinischer oder psychischer Beeintrachtigungen oder

einer Behinderung nicht in der Lage sind, eine Mund-Nasen-Bedeckung zu tragen.




Telefonschaltkonferenz
der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Linder
am 30. April 2020

Beschluss

TOP 2 MaBnahmen zur Eindammung der COVID19-Epidemie

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
fassen folgenden Beschluss:

Nachdem es Deutschland in international beachteter Weise gelungen ist, die
Neuinfektionszahlen durch das SARS-Cov2-Virus zu reduzieren, haben die Lander
auf der Grundlage des gemeinsamen Beschlusses mit der Bundeskanzlerin seit dem
20. April schrittweise erste OffnungsmaRnahmen umgesetzt.

Es ist noch zu frith, um anhand der gemeldeten Neuinfektionen beurteilen zu
konnen, ob sich diese Offnungsmalnahmen trotz der Hygieneauflagen verstéarkend
auf das Infektionsgeschehen ausgewirkt haben. Diese Beurteilung und die damit
verbundene Entscheidung, ob ein weiterer groRerer Offnungsschritt méglich ist, soll
am 6. Mai in einer weiteren Besprechung der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und -chefs der Lander erfolgen.

Bund und Lander arbeiten wahrend dessen weiter intensiv daran, das
Infektionsgeschehen durch ein breites MaRnahmenbiindel so gut wie maéglich zu
kontrollieren und das Gesundheitswesen zu stirken. Nur mit einer erfolgreichen
Infektionskontrolle und konstant niedrigen Neuinfiziertenzahlen kann dauerhaft
erreicht werden, dass die Offnungen Bestand haben und keine Rickkehr zu
deutschlandweiten Beschrankungen erforderlich wird.

Zugleich werden Wirtschaftshilfen und sozialen Leistungen auf den Weg gebracht,
um die negativen Folgen der Krise abzumildern.

Bund und Lander wagen bei allen Entscheidungen deren Wirkung in
gesundheitlicher, sozialer und wirtschaftlicher Hinsicht sorgfaltig gegeneinander ab.
Die standig zunehmenden wissenschaftlichen Erkenntnisse uber dieses neuartige
Virus und viele interdisziplinare Expertenmeinungen flieRen dabei in die
Entscheidungsfindung ein. Die Verantwortung fiir die Entscheidungen liegt bei Bund
und Landern, flr die angesichts des Umstandes, dass es sich um eine Situation
ohne Beispiel mit vielen noch schwer abschatzbaren Risiken handelt, ein



vorsichtiges Vorgehen in regelmafigen Schritten und ein besonders strenger

Mafstab fur voribergehend notwendige Grundrechtseinschrankungen das leitende
Prinzip fur verantwortbares Handeln ist.

Vor diesem  Hintergrund vereinbaren die Bundeskanzlerin  und die
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander:

1. Die gemeinsamen Beschliisse sowie die begleitenden ChefBK/CdS-Beschliisse
sowie die Entscheidungen des Corona-Kabinetts bleiben gultig, soweit im
Folgenden nicht abweichende Festlegungen getroffen werden.

2. Wesentliches  Element der Infektionskontrolle st die  vollstandige
Kontaktnachverfolgung bei allen Neuinfizierten. Wenn die
Kontaktnachverfolgung nicht gelingen wiirde, bestiinde die groBe Gefahr, dass
eine neue Infektionsdynamik entsteht. Deshalb bauen die Lander lageangepasst
erhebliche Personalkapazitaten (ein Team aus 5 Personen je 20.000 Einwohner)
auf. Seit dem 24. April melden alle Gesundheitsamter iiber die zustandigen
Landesbehdorden an das Robert-Koch—Institut, ob die vollstandige
Kontaktnachverfolgung gewéhrleistet, gefahrdet oder bereits aktuell nicht mehr
moglich ist. Dies ermdéglicht den L&éndern, diese Kapazitaten bei besonders
betroffenen Gesundheitsdiensten sofort aufzustocken und vom Bund die dort
aufgebauten Kontaktnachverfolgungsteams von RKI, Bundeswehr und aus dem
Medizinstudenten-Programm  Medis4aOGD* anzufordern. Die  moglichst
vollstandige Kontaktnachverfolgung ist die Grundvoraussetzung fiir weitere
Offnungsschritte und ein wichtiger MaRstab far die Bewertung der Frage, welche
Neuinfiziertenzahlen im mehrtatigen Mitte| toleriert werden kénnen.

3. Die bisherige epidemiologische Entwicklung in Deutschland hat gezeigt, dass s .
durch lokale Ereignisse immer wieder zy besonderen regionalen Betroffenheiten
bei der Ausbreitung des SARS-Cov2-Virus kommt. Deshalb bereiten Bund und
Lander weiter schnell abrufbare UnterstiitzungsmaBnahmen fiir besonders
betroffene Gebiete vor und stimmen sich dabei zwischen den Krisenstében von
Bund und Landern weiter eng ab. Wenn die deutschlandweit erzielten Erfolge in
der Verlangsamung des Infektionsgeschehens nicht gefahrdet werden sollen,
muss auf eine regionale Dynamik mit hohen Neuinfektionszahlen und schnellem
Anstieg der Infektionsrate sofort reagiert werden. Dazu gehort auch, dass die
umfassenden Beschrankungen, die vor dem 20. April giiltig waren, vor Ort sofort
wieder konsequent eingefiihrt werden miissen. Dariiber hinaus kénnen auch
Beschrankungen nicht erforderlicher Mobilitat in die besonders betroffenen
Gebiete hinein und aus ihnen heraus im Einzelfall geboten sein.



Wenn es erneut Zu einer Uberregionalen Infektionsdynamik kommt, die eine
Uperforderung  des Gesundheitssystems  befurchten lasst, mussen die
Beschrankungen auch in allen Landern ganz oder teilweise wieder eingefuhrt

werden.

4. Am 13. Marz 2020 haben die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander die Kliniken in Deutschland aufgefordert, ab dem 16.
Marz 2020 alle medizinisch nicht zwingend notwendigen planbaren Aufnahmen
und Operationen zu verschieben, um sich auf die nicht vorhersehbare Zahl von
COVID-19-Erkrankten  frihzeitig vorzubereiten und intensivmedizinische
Kapazitaten vorzuhalten sowie aus- und aufzubauen. Aktuell werden etwa 40
Prozent der Intensivbetten — bei finanziellem Ausgleich — freigehalten. Die
ktuelle Entwicklung der COVID-19-Infektionszahlen und die prézise Ubersicht,
die durch das DIVI-IntensivRegister erméglicht wurde, lasst es nun zu, dass ein

. etwas groRerer Teil der Krankenhauskapazitaten wieder flr planbare Operationen
genutzt werden kann. Dies ist auch deswegen geboten, weil sich eine dauerhafte
ausschlieRliche Priorisierung nur einer bestimmten Patientengruppe unter
Ausschluss anderer Gruppen von Erkrankten nicht rechtfertigen lasst. Gleichzeitig
sollen ausreichend COVID-19-Behandlungskapazitaten freigehalten und an die
jeweilige Pandemieentwicklung angepasst werden. Flr die Umsetzung hat der
Bund ein kriterienbasiertes Konzept vorgelegt, unter dessen Berticksichtigung die
Lander ab sofort die regionale Steuerung unter Beachtung der regionalen
Besonderheiten vornehmen kénnen. Das DIVI-IntensivRegister zur Steuerung der
Intensivkapazitaten in Deutschland wird aktuell zu einem Tool weiterentwickelt,
das anhand bekannter Parameter eine Prognose fur den COVID-19-bedingten
Bedarf an Intensivbetten bundesweit und regional fur die nachsten zwei Wochen
vorhersagt. Dieses Tool wird vom Bundesministerium fir Gesundheit weiter

. gefordert und im laufenden Betrieb bestandig weiter verbessert und ausgebaut.

5 GroRveranstaltungen wie z.B. Volksfeste, grofere Sportveranstaltungen mit
Zuschauern, groRere Konzerte, Festivals, Dorf-, Stadt-, StralRen-, Wein-,
Schiitzenfeste oder Kirmes-Veranstaltungen sind derzeit untersagt. Wegen der
immer noch gegebenen Unsicherheit des Infektionsgeschehens ist davon
auszugehen, dass dies auch mindestens bis zum 31. August so bleiben wird.

Ab wann und unter welchen Bedingungen kleinere offentliche oder private
Veranstaltungen oder Feiern sowie Veranstaltungen ohne Festcharakter kinftig
stattfinden konnen, ist derzeit aufgrund der in diesem Bereich besonders hohen
Infektionsgefahr  noch nicht abzusehen und abhangig vom weiteren
epidemiologischen Verlauf.

6. Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander bekraftigen ihren Dank an die Kirchen und Religionsgemeinschaften,
3




die mit dem notwendigen Verzicht auf die &ffentliche Durchfiihrung von
Gottesdiensten und Gebetsveranstaltungen trotz hoher Feiertage in den
vergangenen Wochen einen wichtigen Beitrag geleistet haben,
Verbreitung des Coronavirus einzudammen.

um die

Die jetzt auch durch diese Malnahmen erreichten Erfolge lassen daher eine
schrittweise Lockerung der Malnahmen zu. Auch aufgrund des besonderen
Schutzes der Freiheit der Religionsausiibung im Grundgesetz ist es im Zuge der
Uberpriifung der beschriankenden MaRnahmen geboten, Versammlungen zur
Religionsausiibung wieder zu ermoglichen, soweit bei ihrer DurCthhrung den
besonderen Anforderungen des Infektionsschutzes Rechnung getragen wird.

Vor dem Hintergrund des partnerschaftlichen Verhéltnisses von Staat und
Religionsgemeinschaften in Deutschland haben Lander und Bundesinnenminister
mit den Kirchen und grofRen Religionsgemeinschaften deren umfassende
Konzepte fir die Durchfiihrung von Gottesdiensten und religiésen Handlungen
unter Beachtung des Infektionsschutzes vorbesprochen und hieraus eine
Ubersicht hinsichtlich der von den Kirchen und Religionsgemeinschaften
vorgesehenen MaRRnahmen erstellt (Darstellung siehe Anlage 1).

Versammlungen zur Religionsausubung (Gottesdienste und
Gebetsveranstaltungen) sollen fortan wieder stattfinden kénnen.  Fiir
Weltanschauungsgemeinschaften gelten die Ausfihrungen entsprechend. Die
Einzelheiten regeln die Lander.

. Spielplatze kénnen mit Auflagen wieder geoffnet werden, um Familien neben

Grunanlagen und Parks zusatzliche Aufenthaltsmoglichkeiten im 6ffentlichen
Raum zu bieten.

. Unter Auflagen zur Hygiene, zur Steuerung des Zutritts und zur Vermeidung von

Warteschlangen kénnen folgende Kultureinrichtungen wieder geéffnet werden:
a. Museen, Ausstellungen und Galerien
b. Gedenkstatten, sowie

c. zoologische und botanische Garten.

Voraussetzung ist, insbesondere bei kleinen und historischen Gebauden, dass
diese Auflagen raumlich und personell umgesetzt werden koénnen. Die
Beauftragte fur Kultur und Medien wird gebeten, kurzfristig ein Férderprogramm
in Hohe von zunachst 10 Mio. € fur corona-bedingte UmbaumafRnahmen in
kleinen und mittleren Museen aufzulegen.

. Der Chef des Bundeskanzleramts und die Chefinnen und Chefs der Staats- und

Senatskanzleien werden beauftragt, auf der Grundlage der Empfehlungen der
4
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jeweiligen Fachministerkonferenzen Beschlussvorschlage fur den 6. Mai zur
schrittweisen weiteren Offnung von Schulen, zur weiteren Offnung von
Kinderbetreuungsangeboten und zur schrittweisen Wiederaufnahme des
Sportbetriebes zu erarbeiten.

10.Die zustandigen Fachministerkonferenzen werden beauftragt, bis zu der auf den
6. Mai folgenden Konferenz der Bundeskanzlerin mit den Regierungschefinnen
und -chefs der Lander Vorschlage fur Rahmenbedingungen schrittweiser
Offnungen von Gastronomie- und Tourismusangeboten und fiir die weiteren
Kultureinrichtungen vorzubereiten.

Anlagen sind nicht Gegenstand des Beschlusses.

Anlage 1: Ubersicht iber MaRnahmen fiir Gesundheits- und Infektionsschutz bei der Durchfiihrung von Gottesdiensten und

religiosen Handlungen wahrend der Corona-Pandemie




Anlage 1: Ubersicht iiber MaBnahmen fiir Gesundheits- und Infektionsschutz
bei der Durchfiihrung von Gottesdiensten und religiosen Handlungen wihrend
der Corona-Pandemie

Bund und Lander sind sich einig, dass es zu Lockerungen der MaRnahmen zur
Eindammung des Corona-Virus kommen kann, um das gemeindliche religiose Leben
wieder schrittweise und unter besonderen VorsichtsmalRnahmen zu ermdglichen.

Diese Ubersicht beruht auf Konzepten, die dem BMI von der katholischen und
evangelischen Kirche sowie einzelnen Bistimern und Gliedkirchen, der Orthodoxen
Bischofskonferenz Deutschland, vom Zentralrat der Juden in Deutschland und von
verschiedenen muslimischen Verbanden im Nachgang zu dem Gesprach vom 17.
April mit Vertretern der Christen, Juden und Muslime (ibersandt worden sind.

Die MalRnahmen wurden RKI vorgelegt und von RKI kommentiert.

Begrenzung der Teilnehmeranzahl

e Begrenzung der Anzahl der Teilnehmer je nach GréRe des Raums und Anzahl
der Platze, auch im Freien (gem. RKI ist nicht fachlich fundiert zu
beantworten, wie viel gm Flache einer Person zur Verfiigung stehen sollte, um
das Risiko einer Infektion zu vermeiden. RKI pladiert insgesamt fur kleine
Gruppen, um das Infektionsrisiko gering zu halten und Infektionsketten
nachvollziehen zu kénnen).

» Die Gemeinden treffen Vorkehrungen, wie Teilnahme geordnet gewahrleistet

werden kann. Es sollte zu keinem Zeitpunkt zu Menschenansammlungen
kommen.

» Die Gemeinden treffen Vorkehrungen, dass Infektionsketten rasch und
vollstandig nachvollzogen werden kénnen. Dazu gehért auch, dass nur einé
kleine Anzahl an Besuchern teilnehmen sollte.

e Durchfihrung der religisen Handlungen nur durch das unbedingt
erforderliche liturgische Personal

e Besondere religiose Feste wie Taufen, Beschneidungen und Trauungen
ebenso wie Trauergottesdienste im kleinen Kreis (Orientierung:
Familienangehdrige; dartiber hinaus nur unverzichtbare Personen)

« Verschiebung von Gottesdiensten / religidsen Feiern, die verschiebbar sind

e Verzicht auf religiése Handlungen, die groRe Besucherzahlen anziehen (z.B.
Wallfahrten bzw. Prozessionen)

Abstandsregeln




Abstand fiir Besucher und religidses Personal beim Hinein- und Hinausgehen,

ebenso wie wahrend des gesamten Verlaufs des Gottesdienstes, auch

wahrend der Liturgie (1 ,5 bis 2 m)

Moglichst grofRe Kirchen, Synagogen, Moscheen nutzen
Markierte Platze, auch bei Gottesdiensten im Freien
Abstandsmarkierungen im Gotteshaus fur die Laufwege

Einsatz von Ordnern / Helfern fir reibungslosen Ablauf vor, wahrend und nach
der religiosen Handlung

Wo maoglich, verschiedene Turen als Ein- und Ausgang nutzen
Familien, die im selben Haushalt leben, durfen zusammensitzen

Angebot medialer Gottesdienste beibehalten als Alternative fir Vermeidung
von Infektionen allgemein; ebenso ermdglichen diese Formate auch Kranken
und Angehdrige von Risikogruppen die Teilnahme; mehr TN-Moglichkeit

Hyagieneregeln

Kein Zutritt fur Personen mit Krankheitssymptomen (Ordner / Helfer tragen
Sorge dafiir, im Gottesdienst routinemagig Hinweis darauf)

Besucher sollten eine Mund-Nase-Bedeckung oder einen Mund-Nase-Schutz
tragen (in Abhangigkeit der landesspezifischen Regelungen)

Kein Korperkontakt zwischen den Besuchern

Liturgische Handlungen ohne Koérperkontakt (z.B. keine Mund- und
Kelchkommunion; wenn Kelchkommunion, nur mit Einzelkelch, kein Klissen
religioser Gegenstande, keine Berlihrung des Mundes mit den eigenen
Handen)

Bulsakramente mit Abstand- und Hygieneregeln, traditionelle Beichtstuhle
ungeeignet

Gottesdienstbesucher bereiten sich zu Hause so weit wie maglich vor (u.a.
rituelle Waschungen) und bringen alles selbst mit, was fiir den Gottesdienst /
die religiése Handlung notwendig ist (z.B. Gesangbuch, Koran, Gebetsschal,
Gebetsteppich)

Besondere VorsichtsmaRnahmen des religiosen Personals bei der
Durchfiihrung der religiésen Handlungen je nach Ritual unterschiedlich
(Hygiene und Abstand)

Keine Chore, Orchester, Blasorchester; Musik nur durch einzelne Musiker
oder Kantor




e Auf Gemeindegesang sollte verzichtet werden (Aktivitaten wie Sprechen und
Singen spielen beim Infektionsgeschehen eine besondere Rolle. Lautes
Sprechen und Singen sollte aufgrund der Verstarkten Abscheidung von
potenziell infektiosen Tropfchen, die auch tber groRere Distanzen verbreitet
werden konnen, vermieden werden. Aus den gleichen Griinden sind
Blasinstrumente bei musikalischer Begleitung zu vermeiden.)

 Bereitstellung von Handdesinfektionsmittel am Eingang, Besucher sollten sich
vor Betreten des Gotteshauses die Hande desinfizieren

e Regelmallige Desinfizierung der Raumlichkeiten inkl. Kontaktflachen liturg
Gefalke und Mikrofone, gute natirliche Beliiftung

e \Weihwasserbecken und -behalter bleiben leer
e Kollekte nur am Ausgang

e Ordner schlieRen die Tlren vor dem Gottesdienst und 6ffnen die Turen, wenn
der Gottesdienst vorbei ist

e Seelsorge zu Hause nach Moglichkeit mit Schutzvorkehrungen wie
Abstandsregeln. Eine Mund-Nase-Bedeckung oder ein Mund-Nase-Schutz
wird empfohlen.

» Seelsorge in Krankenhausern, Senioren- und Pflegeheimen, Krankensalbung,
Sterbebegleitung ggf. mit Schutzkleidung und gem. Schutzkonzept der
jeweiligen Einrichtung

Umsetzung der MaRnahmen

Die Kirchen, die judische Gemeinschaft und die muslimischen Gemeinschaften in
Deutschland sind aufgrund der Corona-Pandemie Selbstverpflichtungen
eingegangen und haben die staatlichen Maltnahmen zur Eindammung des Corona-
Virus mitgetragen, auf Gottesdienste und andere religivse Handlungen zu verzichten.
Sie haben das gemeindliche religiose Leben aus Infektionsschutzgriinden
malfdgeblich umgestaltet und alternative Wege gefunden, wie die Religion trotz der
Einschrankungen gelebt werden kann. Damit haben sie sich als starke Partner des
Staates gezeigt und Verantwortung fiir die Gesellschaft ibernommen. Somit ist auch
davon auszugehen, dass die Religionsgemeinschaften die schrittweise
Wiederaufnahme des religiosen Lebens mit der notwendigen Vorsicht gestalten
werden, um das Risiko einer Infektion moglichst gering zu halten.




Konferenz des Chefs des Bundeskanzleramtes
mit den Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien
der Lander am 14. Mai 2020

TOP Corona Infektionen
Starkung des Gesundheitsschutzes in Betrieben und Unterkiinften

Der Chef des Bundeskanzleramtes und die Chefinnen und Chefs der Staats- und
Senatskanzleien der Lander sprechen sich dafiir aus, dass von der Zoll- und
Arbeitsschutzverwaltung, sowie den kommunalen Ordnungs- und Gesundheits-
amtern, auch in Anbetracht der Corona-Pandemie zeithnah die erforderlichen
zusatzlichen Malinahmen ergriffen werden, um die Einhaltung der Arbeits-,
Infektions- und Gesundheitsschutzstandards durch die Arbeitgeber und
Subunternehmen insbesondere in der Fleischwirtschaft und in anderen Branchen, in
denen typischerweise eine Gemeinschaftsunterbringung von Mitarbeitern oder
Auftragnehmern erfolgt, sicherzustellen. Die enge Zusammenarbeit zwischen Zoll-
und Arbeitsschutzverwaltung soll hierfir weiter verstarkt werden.

Zu den Themen Infektionsschutz, Unterbringung und Hygiene sowie Arbeitsschutz
werden wir auch mit den betroffenen Wirtschaftsverbanden Gesprache fithren.
Bei der Erarbeitung von Schutzmafinahmen ist eine enge Einbindung der betroffenen
Branchen erforderlich.

Einreisen nach Deutschland

Der Chef des Bundeskanzleramtes und die Chefinnen und Chefs der Staats- und
Senatskanzleien der Lander beschlief3en vor dem Hintergrund der vom Bund beab-
sichtigten Veranderungen bei den Binnengrenzkontrollen:

1. Gemall dem Beschluss des Européischen Rates vom 17. Méarz 2020 sind
Einreisen aus Drittstaaten nur noch in ausgewahlten Féllen zuldssig. Diese
Regelung ist derzeit befristet bis 15. Juni 2020. Fiur die Einreisenden aus
Drittstaaten werden die bestehenden Anordnungen in den Allgemein-
verfigungen oder Rechtsverordnungen der Lander ebenfalls bis zum 15. Juni
2020 verlangert. Diese Personen gelten als ansteckungsverdachtig, da sich fir
Drittstaaten das Infektionsgeschehen vor Ort nicht ausreichend sicher beurteilen
lasst. Dies gilt nicht, sofern aufgrund belastbarer medizinischer Erkenntnisse im
Einzelfall eine andere epidemiologische Einschatzung getroffen wurde.
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2. Fur Einreisen nach mehrtagigem Aufenthalt in einem EU-Mitgliedsstaat, einem

Schengen-assoziierten Staat oder dem Vereinigten Konigreich von
GroRbritannien und Nordirland sprechen Bund und L&nder eine Quaranténe-
empfehlung aus, wenn der jeweilige Staat nach den statistischen Auswertungen
und Verdffentlichungen des European Center for Disease Prevention and
Control (ECDC) eine hohe Neuinfiziertenzahl im Verhaltnis zur Bevdlkerung
(mehr als 50 Falle pro 100 000 Einwohner kumulativ in den letzten sieben Tagen)
aufweist. Die entsprechenden Lander werden im Lagebericht der
Bundesregierung ausgewiesen und vom RKI veroffentlicht.
Das Bundesministerium fir Gesundheit verpflichtet Unternehmen, die im
Eisenbahn-, Bus-, Schiffs- oder Flugverkehr grenzuberschreitend Reisende in
die Bundesrepublik Deutschland beférdern, Reisende aus solchen Staaten
entsprechend zu informieren. Etwaige lokale Krankheitsausbriiche mit hohen
Fallzahlen in Grenznadhe zum Bundesgebiet werden im Einzelfall von den
Landern besonders betrachtet und ihnen mit einzelnen MaBnahmen — dem
Anlass entsprechend — begegnet.

. Fur Einreisen aus der EU oder einem Schengen-assoziierten Staat oder dem

Vereinigten Kénigreich von GroRbritannien und Nordirland werden im Verlauf der
nachsten Tage unter dem Vorbehalt von Ziffern 1. und 2. keine Quaranténe bzw.
entsprechende Schutzmalinahmen mehr angeordnet, sofern kein Voraufenthalt
in einem Drittstaat direkt vor der Einreise stattgefunden hat.




Telefonschaltkonferenz
der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
am 6. Mai 2020

Beschluss

TOP 2 MaRnahmen zur Eindammung der COVID19-Epidemie

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
fassen folgenden Beschluss:

Die exponentielle Anstieg der Infektionszahlen Anfang Marz in Deutschland hat
deutlich gemacht, was flir ein hohes Ansteckungspotenzial das SARS-Cov2-Virus hat.
Trotzdem ist es Deutschland in der Folge gelungen, durch einschneidende
Beschrankungen die Zahl der taglichen Neuinfektionen wieder deutlich zu reduzieren.
Auch nachdem seit dem 20. April schrittweise erste OffnungsmaRnahmen
durchgeflihrt wurden, ist die Zahl der Neuinfektionen niedrig geblieben. Stand heute
ist keine erneut einsetzende Infektionsdynamik erkennbar. Dies ist insbesondere
darauf zurtuckzufiihren, dass die Burgerinnen und Burger mit einem Hochstmall an
Eigenverantwortung das Kontaktverbot sowie die Hygiene- und Abstandsregeln
eingehalten haben.

Deshalb gehen Bund und Lander heute einen erheblichen weiteren Offnungsschritt,
insbesondere um die Bildungschancen von jungen Menschen zu wahren, um den
wirtschaftlichen Schaden, den das Eindammen des Virus verursacht, weiter zu
begrenzen und die freiheitseinschrankenden Mal3nahmen fir die Blrgerinnen und
Birger auf das unbedingt Notwendige zu begrenzen.

Damit haben Bund und Lander den Pfad zur schrittweisen C)ffnung gemeinsam
definiert. Wenn angesichts auch dieses zweiten groRen Offnungsschritts die
Neuinfiziertenzahlen weiter niedrig bleiben, sollen die Lander in eigener
Verantwortung vor dem Hintergrund landesspezifischer Besonderheiten und des
jeweiligen Infektionsgeschehens die verbliebenen Schritte auf der Grundlage von
Hygiene- und Abstandskonzepten der jeweiligen Fachministerkonferenzen gehen.

Mit jedem zuséatzlichen Grad der Offnung wird es umso wichtiger, dass Abstands- und
Hygieneregeln weiter konsequent eingehalten werden, weil durch die zunehmende
Zahl an Kontakten die Gefahr des Entstehens neuer Infektionsketten steigt. Diese
muissen schnell erkannt und unterbrochen werden. Dazu leistet der &ffentliche
Gesundheitsdienst einen zentralen Beitrag, fiir den Bund und Lander allen Mitarbeitern
in den Gesundheitsdiensten und den vielen Helfern in der Kontaktnachverfolgung
herzlich danken.




Neben der Kontaktnachverfolgung durch den offentlichen Gesundheitsdienst kommt ‘
im Falle des Entstehens einer regionalen hohen Infektionsdynamik der rechtzeitigen
Einfihrung ortlicher Beschrankungen eine groRe Rolle zu, um ein Ubergreifen der
Infektionsdynamik auf ganz Deutschland und damit die Wiedereinfiihrung
deutschlandweiter Beschrankungen zu verhindern.

Vor diesem Hintergrund  vereinbaren die  Bundeskanzlerin und die
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander:

1. Die gemeinsamen Beschlisse sowie die begleitenden ChefBK/CdS-Beschliisse
sowie die Entscheidungen des Corona-Kabinetts bleiben gliltig, soweit im
Folgenden nicht abweichende Festlegungen getroffen werden.

2. Die wichtigste MalRnahme gerade angesichts der Offnungen bleibt noch fiir lange
Zeit, Abstand zu halten. Deshalb bleibt es weiter entscheidend, dass Blirgerinnen
und Burger in der Offentlichkeit einen Mindestabstand von 1,5 Metern einhalten.
Diese Mallnahme wird erganzt durch eine Maskenpflicht in bestimmten 6ffentlichen
Bereichen. Die Kontaktbeschrankungen sollen grundsatzlich bis zum 5. Juni weiter et
gelten. Angesichts der niedrigen Infektionszahlen soll der Aufenthalt im
offentlichen Raum jedoch nicht nur alleine, mit den Angehdrigen des eigenen
Hausstandes oder einer weiteren Person sondern auch mit den Personen eines
weiteren Hausstandes gestattet werden. Bereits getroffene Entscheidungen
bleiben unberuhrt.

3. Gerade wenn weitreichende Offnungen erfolgt sind, steigt die Gefahr einer
dynamischen Entwicklung. Diese ist bereits zu Beginn der Pandemie haufig von
lokalen Ereignissen befordert und dann weiterverbreitet worden. Deshalb bauen
Bund und Lander weiter schnell abrufbare Unterstitzungsmaflnahmen fur
besonders betroffene Gebiete auf und stimmen sich dabei zwischen den
Krisenstaben von Bund und Landern weiter eng ab.

Ab einer gewissen Relevanz muss auf eine regionale Dynamik mit hohen
Neuinfektionszahlen und schnellem Anstieg der Infektionsrate sofort vor Ort mit -
Beschriankungen reagiert werden. Deshalb werden die Lander sicherstellen, dass

in Landkreisen oder kreisfreien Stadten mit kumulativ mehr als 50 Neuinfektionen

pro 100.000 Einwohnern innerhalb der letzten 7 Tage sofort ein konsequentes
Beschrankungskonzept unter Einbeziehung der zustéandigen Landesbehorden
umgesetzt wird. Die Landesgesundheitsbehdrden informieren dariiber das Robert-
Koch-Institut.

Bei einem lokalisierten und klar eingrenzbaren Infektionsgeschehen, zum Beispiel
in einer Einrichtung, kann dieses Beschrankungskonzept nur diese Einrichtung
umfassen. Bei einem verteilten regionalen Ausbruchsgeschehen und unklaren
Infektionsketten miissen allgemeine Beschrankungen regional wieder konsequent
eingefiihrt werden. Diese Maftnahmen missen aufrechterhalten werden, bis dieser

Wert mindestens 7 Tage unterschritten wird.

Dariiber hinaus sind auch Beschrankungen nicht erforderlicher Mobilitat in die
besonders betroffenen Gebiete hinein und aus ihnen heraus spatestens dann
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geboten, wenn die Zahl weiter steigt und es keine Gewissheit gibt, dass die
Infektionsketten bereits umfassend unterbrochen werden konnten.

~ Zur Unterstltzung der schnellen und méglichst vollstandigen Nachverfolgung von
Kontakten ist der Einsatz von digitalem ,contact tracing“ eine wichtige
MaRnahme. Der Bund hat fiir die Entwicklung der entsprechenden App inzwischen
entschieden, einen dezentralen Ansatz zu verfolgen und den Einsatz dieser App
durch die Birgerinnen und Birger nach dem Prinzip der ,doppelten Freiwilligkeit®
zu ermoéglichen. Das bedeutet, dass die europaischen und deutschen
Datenschutzregeln strikt eingehalten werden und lediglich epidemiologisch
relevante Kontakte der letzten drei Wochen anonymisiert ausschlieSlich auf dem
Handy des Benutzers ohne die Erfassung des Bewegungsprofils gespeichert
werden. Dariiber hinaus soll nicht nur der Einsatz der App auf Freiwilligkeit
basieren, sondern auch eine mogliche Datenweitergabe an das RKI zur
Optimierung der App und fur die epidemiologische Forschung soll nur freiwillig
erfolgen. Gibt ein Birger diese Daten nicht frei, hat das keinen negativen Einfluss
auf seine Nutzungsmoglichkeiten der App. Die App wird transparent ,open source”
bereitgestellt. Sobald eine breit einsetzbare Anwendungssoftware (App) vorliegt,
wird es darauf ankommen, dass breite Teile der Bevolkerung diese Maglichkeit
nutzen, um zigig zu erfahren, wenn sie Kontakt zu einer infizierten Person hatten,
damit sie schnell darauf reagieren kénnen. Bund und Lander werden dazu aufrufen.

" Die Schulen sollen schrittweise eine Beschulung aller Schiler unter Durchfiihrung
entsprechender Hygienemaflnahmen bzw. Einhaltung von Abstandsregeln
erméglichen. Diese betreffen  sowohl den Unterricht, als auch das
Pausengeschehen und die Schulerbeforderung.

Die Wiederaufnahme des Unterrichts in Form von teilweisem Prasenzunterricht fur
Schiilerinnen und Schuler hat begonnen und soll in weiteren Schritten gemaf dem
Beschluss der Kultusministerkonferenz in der Zustandigkeit der Lander fortgesetzt
werden. Ziel ist, dass in Abhangigkeit vom Infektionsgeschehen bis zu den
Sommerferien jede Schiilerin und jeder Schuler einmal die Schule besuchen kann.
Parallel dazu sollen digitale Unterrichtskonzepte und -angebote weiterentwickelt
werden.

~ GemaR des Beschlusses der Jugendministerkonferenz vom 27.4.2020 wird die
Kinderbetreuung durch eine flexible und stufenweise Erweiterung der
Notbetreuung spatestens ab dem 11. Mai in allen Bundeslandern eingefiihrt. Dabei
wird sichergestellt, dass bis zu den Sommerferien jedes Kind am Ubergang zur
Schule vor dem Ende seiner Kita-Zeit noch einmal die Kita besuchen kann. Die
Einzelheiten regeln die Lander.

 Fur Krankenhéuser, Pflegeheime, Senioren- und Behinderteneinrichtungen
haben Bund und Lander bereits vereinbart, dass nach den jeweiligen lokalen
Gegebenheiten und in den jeweiligen Institutionen besondere Schutzmaflnahmen
unter Hinzuziehung von externem Sachverstand ergriffen werden. Dabei wurde
betont, dass auch zu beriicksichtigen ist, dass entsprechende Regularien nicht zu
einer vollstandigen sozialen Isolation der Betroffenen fiihren durfen. Vor diesem
Hintergrund der niedrigen Infektionszahlen wird nunmehr beschlossen, dass in alle
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Konzepte bzw. die erlassenen Allgemeinverfiigungen zu den
Kontaktbeschrankungen beziglich dieser Einrichtungen  eine Regelung
aufgenommen werden soll, die jedem Patienten/Bewohner einer solchen
Einrichtung die Mdéglichkeit des wiederkehrenden Besuchs durch eine definierte
Person ermdglicht wird, sofern es aktuell kein aktives SARS-Cov-2-
Infektionsgeschehen in der Einrichtung gibt.

Auch in der Pandemie wollen wir in Industrie und Mittelstand sicheres Arbeiten
moglichst umfassend ermdglichen. Die Arbeitgeber haben eine besondere
Verantwortung fiir ihre Mitarbeiter, um sie vor Infektionen zu schitzen.
Infektionsketten, die im Betrieb entstehen, sind schnell zu identifizieren. Deshalb
haben Bund und Lander bereits beschlossen, dass jedes Unternehmen in
Deutschland auch auf Grundlage einer angepassten Geféhrdungsbeurteilung
sowie betrieblichen Pandemieplanung ein Hygienekonzept umsetzen muss. Dies
bleibt aktuell. Wir leben weiter in der Pandemie, deshalb miissen nicht erforderliche
Kontakte in der Belegschaft und mit Kunden vermieden werden, allgemeine
Hygienemalnahmen umgesetzt und die Infektionsrisiken bei erforderlichen
Kontakten durch besondere Hygiene- und SchutzmaRnahmen minimiert werden.
Die Unternehmen sind weiterhin aufgefordert, wo immer dies umsetzbar ist,
Heimarbeit zu erméglichen. Die fiir den Arbeitsschutz zustiandigen Behérden sowie
die Unfallversicherungstrager beraten die Unternehmen dabei und fiihren
Kontrollen durch. Das Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales hat dazu mit den
Sozialpartnern, Landern und DGUV ein Konzept mit den wesentlichen Regeln
vorgelegt.

Alle Geschifte konnen unter Auflagen zur Hygiene, zur Steuerung des Zutritts und
zur Vermeidung von Warteschlangen wieder 6ffnen. Dabei ist wichtig, dass eine
maximale Personenzahl (Kunden und Personal) bezogen auf die Verkaufsflache
vorgegeben wird, die einerseits der Reduzierung der Ansteckungsgefahr in den
Geschaften durch Sicherstellung von Abstanden dient, aber auch darauf abzielt,
den Publikumsverkehr im 6ffentlichen Raum und im OPNV insgesamt zu
begrenzen.

10.Der Sport- und Trainingsbetrieb im Breiten- und Freizeitsport unter freiem
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Himmel wird unter den Bedingungen, die im Beschluss der Sportministerinnen und
Sportminister der Lander zum stufenweisen Wiedereinstieg in den Trainings- und
Wettkampfbetrieb vorgesehen sind, wieder erlaubt.

.Die Sonderstellung von Berufssportlerinnen und Berufssportlern erfordert— auch

rechtlich — eine gesonderte Beurteilung. Die Bundeskanzlerin und die
Regierungschefinnen und -chefs der Lander halten die Fortsetzung des
Spielbetriebes in der 1. und 2. FuBballbundesliga fiir die dort startberechtigten 36
Vereine auf deren Kosten ab der zweiten Maihalfte fiir vertretbar. Die DFL legt die
konkreten Spieldaten fest. Dabei sind die Ausfiihrungen von BMAS, BMG und BMI
zum erarbeiteten Schutzkonzept der DFL sowie die Malgaben des Beschlusses
der Sportministerinnen und Sportminister der Lander von 28.4.2020 zu
berucksichtigen. Dem Beginn des Spielbetriebs muss, wie in dem gepriften
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12.

13.

14.

Konzept vorgesehen, eine Quarantanemafnahme, gegebenenfalls in Form eines
Trainingslagers, vorweggehen. Im Falle eventuell notwendiger Testungen fur den
Spielbetrieb ist sicherzustellen, dass aus dem Gesundheitswesen angemeldete
Testbedarfe jederzeit mit Prioritat behandelt werden. Der DFB wird gebeten, fir die
anderen Ligen tragfahige Zukunftskonzepte zu entwickeln.

Die Lander werden in eigener Verantwortung vor dem Hintergrund des jeweiligen
Infektionsgeschehens und  landesspezifischer Besonderheiten lUber die
schrittweise Offnung der Gastronomie und des Beherbergungsgewerbes fir
touristische Nutzung (insbes. Hotels, Pensionen und Ferienwohnungen) mit
Auflagen auf der Grundlage von gemeinsamen Hygiene- und Abstandskonzepten
der Wirtschaftsministerkonferenz entscheiden.

Die Lander werden in eigener Verantwortung vor dem Hintergrund des jeweiligen
Infektionsgeschehens und landesspezifischer ~Besonderheiten Uber die
schrittweise Offnung der Theater, Opern, Konzerthauser und Kinos mit Auflagen
auf der Grundlage von gemeinsamen Hygiene- und Abstandskonzepten der
Kulturministerkonferenz entscheiden.

Die Lander werden in eigener Verantwortung vor dem Hintergrund des jeweiligen
Infektionsgeschehens und landesspezifischer Besonderheiten Uber die
schrittweise Offnung der folgenden verbliebenen Bereiche mit Auflagen auf
der Grundlage von gemeinsamen Hygiene- und Abstandskonzepten der jeweiligen
Fachministerkonferenzen entscheiden:

» Vorlesungsbetrieb an Hochschulen

« Ubergang der Kinderbetreuung in den eingeschrankten Regelbetrieb gemafs
Beschluss der Jugend- und Familienministerkonferenz

« Volkshochschulen, Musikschulen und sonstige Offentliche und private
Bildungseinrichtungen im auBerschulischen Bereich

e Bars, Clubs und Diskotheken
e Messen
e Fahrschulen

« Dienstleistungsbetriebe im Bereich der Koérperpflege wie Kosmetikstudios,
Massagepraxen, Tattoo-Studios und ahnliche Betriebe

e Sportbetrieb in allen 6ffentlichen und privaten Indoor-Sportanlagen, Schwimm-
und Spalibadern

e Fitnessstudios und ahnliche Einrichtungen

« Betrieb von sonstigen Sport- und Freizeiteinrichtungen sowie die
Wiederaufnahme von Wettkampf- und Leistungssport

e Kleinere offentliche oder private Veranstaltungen oder Feiern sowie
Veranstaltungen ohne Festcharakter




15.Wie Bund und Lander bereits beschlossen haben, sind GroRveranstalt

e Freizeitparks und Anbieter von Freizeitaktivititen (drinnen und drauf3en)
 Spielhallen, Spielbanken, Wettannahmestellen und shnliche Einrichtungen

« Prostitutionsstatten, Bordelle und &hnliche Einrichtungen

¢ ungen wie
z.B. Volksfeste, groRere Sportveranstaltungen mit Zuschauern, gréRere Konzerte

Festivals, Dorf-, Stadt-, Strallen-, Wein-, Schiitzenfeste oder Kirmes-
Veranstaltungen derzeit untersagt. Wegen der immer noch gegebenen
Unsicherheit des Infektionsgeschehens ist davon auszugehen, dass dies auch
mindestens bis zum 31. August so bleiben wird.




Besprechung der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander
am 17. Juni 2020

TOP 3 Bewiltigung der Corona-Pandemie

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

fassen folgenden Beschluss:

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
sind sich der besonderen Herausforderung, welche die Pandemie neben den
gesundheitlichen Folgen auch fur die Arbeitsplatze, die Wirtschaft und die soziale
Lage im Inland darstellt, bewusst. Aufbauend auf die bisherigen Hilfsprogramme von
Bund und Landern zur Bewaltigung der Krise setzt die Bundesregierung derzeit ein
umfangreiches Paket an Manahmen aus dem Beschluss der Regierungskoalition

,Corona-Folgen bekampfen, Wohlstand sichern, Zukunftsfahigkeit starken" um.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
sind sich einig, hierbei zusammenzuwirken und im jeweils eigenen
Zustandigkeitsbereich alles Erforderliche zu tun, um dem Ziel einer wirksamen
Bekampfung der negativen Pandemiefolgen zum Erfolg zu verhelfen. Uber die
notwendige Mitwirkung der Lander im Rahmen der gesetzgeberischen Umsetzung

hinaus vereinbaren sie daher:

1. Die Senkung der Umsatzsteuer von 19% auf 16% und von 7% auf 5% fur
den Zeitraum vom 1. Juli bis 31. Dezember 2020 ist ein wichtiges
konjunkturpolitisches Signal zur Starkung der Binnennachfrage. Die Lander
begriRen die Zusage des Bundes, daraus resultierende Steuerausfalle der
Lander und Kommunen zu tbernehmen. Die Erh6hung des steuerlichen
Entlastungsbetrags fiir Alleinerziehende unterstitzt Alleinerziehende, weil
gerade sie in Zeiten von Corona vor besonderen Herausforderungen stehen.
Damit die Entlastung in diesem Jahr bei der Lohnsteuer unbiirokratisch wirken
kann, streben die Lander an, den Erh6hungsbetrag von Amts wegen, d.h.

ohne Antrag der Alleinerziehenden, in ELSTAM einzutragen.



2. Mit einem einmaligen Kinderbonus von 300 Euro pro King far jed
es

kindergeldberechtigtes Kind werden die besonders von den Einschrank
ankungen

betroffenen Familien unterstiitzt. Dieser Bonys wird mit dem steye lich
rlichen

Kinderfreibetrag vergleichbar dem Kindergeld verrechnet. Er wirg nicht auf d
: ‘ auf die
Grundsicherung angerechnet. Der Lander- und Kommunalanteil an dies
em

einmaligen Bonus wird den Landern vom Bund nachtraglich erstattet

3. Der Bund hat die Auflage eines Uberbrﬂckungshilfeprogramms fir kleine
und mittelstandische Unternehmen, die ihren Geschaftsbetrieb im Zuge der
Corona-Krise ganz oder zu wesentlichen Teilen einstellen mussten, fur die
Monate Juni bis August 2020 in Hohe von bis zu 25 Mrd. Euro beschlossen.
Bund und Léander streben den kurzfristigen Abschluss einer
Verwaltungsvereinbarung an, damit die Uberbriickungshilfen durch kleine ung
mittelstandische Unternehmen so schnell wie moglich beantragt und ihnen ‘)

ausgezahlt werden kénnen, um zu ihrer Existenzsicherung beizutragen. Die

Antragstellung soll nur digital erfolgen kénnen und verpflichtend tiber
Steuerberater und Wirtschaftspriifer abgewickelt werden. Die Lznder stellen

die zligige Bearbeitung und Auszahlung sicher.

4. Zur Stabilisierung gemeinniitziger Organisationen wird der Bund fiir das
Jahr 2020 im Rahmen eines Kredit-Sonderprogramms (iber die KfW zu 80
Prozent die erforderliche Haftungsfreistellung entsprechender zu féordernden
Malnahmen der landeseigenen Foérderinstitute sicherstellen. Die Lander
werden prifen, ob sie mit eigenen Mitteln eine Haftungsfreistellung bis zu
insgesamt 100 Prozent fir Programme zugunsten gemeinnutziger

Organisationen erméglichen.

5. Den pauschalierten halftigen Ausgleich fiir die aktuellen krisenbedingten
Ausfélle der Gewerbesteuereinnahmen in den Kommunen durch den Bund
werden die Lander so an die Kommunen weitergeben, dass alle
Gebietskérperschaften orientiert an ihrem Ausfall davon profitieren. Die
Lander werden die weitere Hélfte der Ausfalle mit eigenen Mitteln leisten.
Daruber hinaus begrifien die Lander die Entlastung der Kommunen iiber die
erhohte Beteiligung des Bundes an den Kosten der Unterkunft. Die

notwendige Anderung des Grundgesetzes wird unterstiitzt.




_ Der Bund wird die Lander im Jahr 2020 bei der Finanzierung des
Offentlichen Personennahverkehrs (OPNV) unterstitzen, da durch die
Corona-Pandemie die Fahrgeldeinnahmen stark verringert sind. Dies erfolgt
durch die einmalige Erhéhung der Regionalisierungsmittel in Héhe von 2,5
Mrd. Euro in 2020. Es ist beabsichtigt, dass durch die ziligige
Beschlussfassung tber den Nachtragshaushalt und das Gesetz tiber
begleitende Maflinahmen zur Umsetzung des Konjunktur- und

Krisenbewaltigungspakets die Mittel zeitnah zur Verfiigung stehen.

Die Lander sagen zu, die Auszahlungen an die betroffenen OPNV-
Unternehmen bzw. die jeweiligen Aufgabentrager sowie den nachtraglichen
Mittelausgleich der Lander untereinander auf der Grundlage einer
Endabrechnung der tatséchlich eingetretenen finanziellen Nachteile

schnellstmdéglich vorzunehmen.

. Bund und Lander werden ziigig daran arbeiten, die Voraussetzungen fur einen
Rechtsanspruch auf Ganztagsbetreuung und seiner Finanzierung
(einschliellich der Betriebskosten) einvernehmlich zu klaren und auf dieser
Grundlage einen solchen zu schaffen. Die Lander werden die vom Bund

zusatzlich zur Verfigung gestellten 1,5 Mrd. Euro fiir den Ausbau der

Ganztagsbetreuung zeitnah einsetzen.

. Der Digitalpakt Schule wurde seitens des Bundes um 500 Mio. Euro fiir
Endgerate erweitert und in einer Zusatzvereinbarung (,Sofortprogramm®)
geregelt. Die Endgerate aus dem Sofortprogramm sollen nach den
Sommerferien 2020 einsetzbar sein. Mit der im Juni beschlossenen, weiteren
finanzielle Unterstitzung des Bundes iiber 500 Mio. Euro bei
gleichbleibendem Eigenanteil der Lander wird der Forderkatalog des
Digitalpakts erweitert um die kiinftige, befristete Beteiligung des Bundes an
der Ausbildung und Finanzierung von IT-Administratoren, damit die digitale
Bildung im Prasenzunterricht sowie im Rahmen von digitalem Hausunterricht
auf hohem Standard mit Unterstiitzung des Bundes erteilt werden kann. Im
Wissen um die zentrale Rolle, die die Lehrkrafte bei der Verzahnung von
Prasenzunterricht und E-Learning haben, werden die Lander im Gegenzug die
digitale Weiterbildung der Lehrkréafte verstarken. Hierzu dient das Schuljahr
2018/2019 als Vergleichs-maRstab. Die Lander werden hiertiber im Rahmen

des Verfahrens des Digitalpaktes berichten. Bund und L&énder streben an, zur




Umsetzung bis Ende August eine weitere Sondervereinbarung

abzuschlieBen, damit die Umsetzung noch im Jahr 2020 erfolgen kann.

Bund und Lander bekraftigen das Ziel, bis 2030 mindestens eine Millionen
Ladepunkte als Ladeinfrastruktur fiir Elektromobilitit aufzubauen. Die
Lander unterstitzen das Anliegen des Bundes, die Authentifizierungs- und
Bezahlsysteme fur Ladesé&ulen einheitlicher und verbraucherfreundlicher
auszugestalten. In den nachsten zwei Jahren sollen 50.000 6ffentlich
zugangliche Ladepunkte errichtet werden. Die Automobilwirtschaft wird bis
2022 mindestens 15.000 zuséatzliche 6ffentliche Ladepunkte beisteuern. Die
Lander werden priifen, ob Ergdnzungen oder Anderungen in den
bauordnungsrechtlichen Bestimmungen bzgl. Ladeinfrastruktur-férderlicher
Vorgaben sowie diesbeziiglichen Brandschutzregelungen der Lander maoglich
und sinnvoll sind und dazu in der MPK im Dezember 2020 einen Bericht der
Bauministerkonferenz vorlegen. Daruber hinaus prifen die Lander, welche
eigenen Liegenschaften fur den Aufbau von Ladeinfrastruktur geeignet sind
und Ubermitteln diese an die Nationale Leitstelle Ladeinfrastruktur. Die Lander
begriflien es, dass der Bund zukinftig die private und gewerbliche

Ladeinfrastruktur deutlich starker férdern wird.

10.Zur zugigen und flachendeckenden Umsetzung des Online-Zugangs-

1.

Gesetzes (OZG) unterstiitzt der Bund die Lander und Kommunen finanziell
bei dieser Umsetzung, wenn diese das gemeinsame Architekturkonzept
(.einer fur alle”) flachendeckend umsetzen. Die (Nach-)Nutzung der so
erstellten Services ist die entscheidende Grundlage fir einen schnellen
skalierbaren Erfolg des OZG. Auf dieses Vorgehen verpflichten sich die
Lander und streben unter Beachtung der Vorgaben zur Interoperabilitat eine
fristgerechte Umsetzung des OZG in ihrem Zustandigkeitsbereich gemeinsam
mit den Kommunen an. Unterstitzt wird dieses Vorgehen durch ein Plattform-

System.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander beauftragen die Gesundheitsministerkonferenz, bis zum 30. August
2020 den Entwurf fur einen ,Pakt fiir den 6ffentlichen Gesundheitsdienst
(OGD)*“ vorzulegen, um diesen personell mit Unterstiitzung des Bundes ab
dem Jahr 2022 und technisch besser auszustatten und die Strukturen

zukunftsfahig auszugestalten. Dabei soll im Bereich Personal auch die




Attraktivitat der arztlichen Tatigkeit im OGD, die Aus- und Weiterbildung sowie

die Nachwuchsgewinnung enthalten sein. Im Bereich der technischen

Ausstattung soll insbesondere geklart werden, wie das Meldewesen durch
eine flachendeckend interoperable, nutzerfreundliche Digitalisierung
verbessert und beschleunigt werden kann. Zur Vorbereitung des ,Paktes fir
den offentlichen Gesundheitsdienst” und zur Einbindung der Beteiligten auf
kommunaler Ebene wird die Bundeskanzlerin unter Beteiligung des MPK-
Vorsitzlandes Bayern und Ko-Vorsitzlandes Hamburg zu einem Online-

Kongress einladen.

12.Die Bundesregierung wird aus dem Bundeshaushalt drei Mrd. Euro in einem

"Zukunftsprogramm Krankenhauser" in eine modernere und bessere
investive Ausstattung der Krankenh&user in Deutschland investieren. Der

“ Schwerpunkt liegt dabei auf moderne Notfallkapazitaten, eine bessere digitale
Infrastruktur, die IT- und Cybersicherheit sowie die Starkung regionaler
Versorgungsstrukturen. Die Umsetzung erfolgt analog zu den Regelungen des
bereits vorhandenen Strukturfonds. Anders als beim bestehenden
Strukturfonds, der eine Kofinanzierung von mindestens 50 % durch das
jeweilige Land bzw. die zu férdernde Einrichtung vorsieht, wird das Erfordernis
der Kofinanzierung auf 30 % reduziert. Dabei soll auch der Bedeutung der
Universitatsklinika fir die Versorgung angemessen Rechnung getragen

werden.

13.Der Bund wird eine nationale Reserve an persénlicher Schutzausriistung
‘ aufbauen. Dazu wird von BMWi, BMG, BMI und BMVg aktuell ein Konzept zur
Bildung einer Nationalen Reserve Gesundheitsschutz (NRGS) erstelit. Die
Lander werden dafiir Sorge tragen, dass dies auch dezentral in den
medizinischen Einrichtungen und beim Katastrophenschutz der Lander erfolgt.
Mafstab fiir die Bevorratung soll sein, dass ein physischer Mindestvorrat von
einem Monat besteht. Der Bund wird die entsprechende Erstausstattung

finanziell unterstitzen.

14.Soweit die Férderprogramme aus dem Konjunkturpaket des Bundes eine
Kofinanzierung der Lander vorsehen, werden diese ebenfalls kurzfristig
Haushalts-mittel bereitstellen, um den fiir die konjunkturelle Wirkung
wesentlichen Mittelabfluss in den Jahren 2020 und 2021 sicherzustellen, zum

Beispiel im Bereich der Gemeinschaftsaufgabe ,Verbesserung der regionalen




Wirtschaftsstruktur® (GRW) oder beim Investitionspakt Sportstatten. Das
betrifft auch den weiteren Ausbau der Kinder’tagesbetreuung mit dem 5.
Investitionsprogramm Kinderbetreuungs-finanzierung 2020 - 2021, fur das
der Bund zusatzlich eine Mrd. Euro zur Verflgung stellt. Beim Ausbau der
Tagesbetreuung fur Kinder unterstiitzt der Bund die Lander entweder durch
einen Zuschuss in Héhe von héchstens 54 Prozent der investiven Kosten oder
in Héhe von héchstens einem Drittel der Gesamtkosten der
Kindertagesbetreuung. Im Ubrigen bleibt es bei Projekten im Rahmen der

GRW bei der halftigen Teilung der Kosten zwischen Bund und Landern.




Konferenz des Chefs des Bundeskanzleramtes mit den
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien der
Lander am 25. Mai 2020

Beschluss

TOP 1: Kontaktbeschrankungen

Die Zahl der SARS-CoV2-Neuinfektionen in Deutschland ist auch einen Monat
nach Beginn der LockerungsmaBnahmen auf niedrigem Niveau. Dieser Erfolg
beruht wesentlich darauf, dass in den letzten Wochen in allen relevanten Bereichen
Abstands- und Hygieneregeln gut umgesetzt und eingehalten worden sind. Dafur
gilt allen Birgerinnen und Biirgern, die dies méglich gemacht haben und die diese
Regeln konsequent einhalten ein herzlicher Dank.

Das Virus ist aber weiterhin da und breitet sich ohne solche Mallhahmen sehr
schnell aus — das war vor den Beschrénkungen Mitte Marz in Deutschland sowie in
vielen anderen Staaten eindriicklich zu sehen und zeigt sich auch jetzt durch lokale
Ausbriiche in Einrichtungen oder bei Zusammenkunften.

Deshalb ist es gerade angesichts der schrittweisen Offnung aller Lebensbereiche
und damit verbundenen Zunahme an Kontakten wesentlich, dass die Abstands-
und Hygieneregeln so lange in das Alltagsleben integriert bleiben, wie die
Pandemie nicht durch einen Impfstoff oder ein Heilmittel Gberwunden ist. Solange
ist auch die Nachverfolgbarkeit von Kontakten zu gewahrleisten.

Fur die Wirtschaft sowie die unterschiedlichsten &ffentlichen Bereiche wie zum
Beispiel Sport, Kultur oder Verkehr haben Bund und Lander Abstands- und
Hygienekonzepte mit den jeweiligen Betroffenen abgestimmt und diese werden mit
den Offnungen umgesetzt. Fur den Aufenthalt im 6ffentlichen Raum gelten die
verbindlichen Kontaktbeschrankungen, die von der Bundeskanzlerin und den
Regierungschefinnen und -chefs der Lander zunachst bis 5. Juni vereinbart und
durch Verordnungen oder Allgemeinverfugungen der Lander umgesetzt wurden.

Vor diesem Hintergrund beschlieRen der Chef des Bundeskanzleramtes und die
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien der Lander:

1. Um eine Ausbreitung des SARS-CoV2-Virus zu verhindern und sich
individuell vor einer Infektion zu schitzen, haben Blrgerinnen und Biirger
weiter grundséatzlich einen Mindestabstand von 1,5 Metern einzuhalten.
Diese Malinahme wird erganzt durch eine Maskenpflicht in bestimmten
offentlichen Bereichen.




2. Um das Infektionsrisiko gering zu halten, werden die verbindlichen
Kontaktbeschrankungen jedenfalls bis 29. Juni fortgeschrieben. Die Lander
kénnen den Aufenthalt im offentlichen Raum nunmehr mit bis zu 10
Personen oder den Angehérigen zweier Haussténde gestatten.

3. Die Zahl der Menschen, zu denen man Kontakt hat, ist méglichst gering zu
halten und der Personenkreis ist méglichst konstant zu belassen.

4. Auch bei privaten Zusammenkiinften zu Hause in geschlossenen Rdumen
sollen die Hygiene- und Abstandsregeln umgesetzt werden, sowie die Zahl
der Personen an der Mdglichkeit zur Einhaltung der Abstandsregel
bemessen und fir ausreichend Belliftung gesorgt werden. Die Zahl der
Personen soll entsprechend beschrankt werden. Wo die Méglichkeit besteht,
sollen die privaten Zusammenkunfte im Freien abgehalten werden, da hier
ein erheblich geringeres Infektionsrisiko besteht. Die Nachvollziehbarkeit der

Teilnehmer soll gewahrleistet sein.

5. Der Kita- und Schulbetrieb sowie Veranstaltungen und Versammlungen, fir
die ein eigenes Hygienekonzept umgesetzt wird, sind gesondert zu
betrachten.

6. Dort, wo die regionale Dynamik im Infektionsgeschehen dies erfordert, sollen
im  Rahmen der vorzusehenden MalRnahmen  weitergehende
Kontaktbeschrankungen erlassen werden, um den Ausbruch einzudammen
und ein Uberregionales Infektionsgeschehen zu verhindern.

Protokollerklarungen:

TH: Nach Auffassung des Freistaats Thiringen ist das Ausmal des Infektionsgeschehens (u.a.
Entwicklung des Reproduktionsfaktors, Verhéltnis von Neuinfizierten zu Genesenen, Zeitraum
fur die Verdoppelung der Infektionszahlen) mafRgeblich fir den Erlass
grundrechteeinschrankender Eindammungsverordnungen aus Basis des
Infektionsschutzgesetzes. Zeichnet sich deutlich ab, dass ein flichendeckendes
Infektionsgeschehen zum Erliegen kommt, dann gebietet es der Grundsatz der
VerhaltnisméaRigkeit, dass die Einschrankungen sich daran zu orientieren zu haben. Thiringen
behalt sich daher vor, abweichende Regelungen fir den Aufenthalt im 6ffentlichen Raum (Ziffer
2) zu beschlieRen, sofern dies das Infektionsgeschehen zuldsst. Fur private Zusammenkinfte
zu Hause sieht Thiringen derzeit aufgrund des aktuellen Infektionsgeschehens die Méglichkeit
auf besondere Beschrankungen des Kontaktverhaltens zu verzichten, sondern auf allgemeine
Hygiene- und Verhaltensmafgaben zu verweisen. Thuringen spricht sich weiterhin dafiir aus,
im privaten Raum auf die Eigenverantwortung und das selbstverantwortliche Mafthalten der

Burgerinnen und Biirger zu vertrauen.

HE: Hessen hélt bis auf Weiteres an der Beschrankung auf Personen alleine oder gemeinsam
mit einer weiteren Person oder Angehérigen des eigenen und eines weiteren Hausstandes fest.

NI: Niedersachsen behalt sich vor, bei seiner auf 2 Haushalte beschrankten geltenden
Regelung zu bleiben.




Besprechung der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander
am 17. Juni 2020

TOP 3 Coronavirus-Infektionen

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

fassen folgenden Beschluss:

Deutschland ist bisher im internationalen Vergleich erfolgreich durch die Coronavi-
rus-Pandemie gekommen. Dies ist ein Erfolg der Birgerinnen und Birger, die sich in
den vergangenen Wochen verstandnis-, riicksichts- und verantwortungsvoll verhalten
haben. Die zielgerichteten MalRnahmen, die umsichtig und schnell umgesetzt wur-
den, haben in den vergangenen Wochen die Ausbreitung des Corona-Virus wir-
kungsvoll eingedammt und erheblich verlangsamt. Uberlastungen der Krankenh&u-
ser konnten vermieden werden, die Verbreitung des Corona-Virus wurde deutlich ge-
bremst und die Infektionszahlen sind stark riicklaufig. Die Zahl der Genesenen Uber-
steigt seit einiger Zeit taglich die Zahl der Neuinfizierten. Die Anzahl der bestatigten
Neuinfektionen in den letzten sieben Tagen je 100.000 Einwohner liegt derzeit n na-
hezu allen Landkreisen und kreisfreien Stadten Deutschlands deutlich unter 50 und

in vielen sogar bei 0.

Bund und Lander haben auf der Grundlage gemeinsamer Beschlisse erfolgreich den
Pfad zur schrittweisen Offnung der letzten Wochen gemeinsam definiert. Die Lander
haben in eigener Verantwortung vor dem Hintergrund landesspezifischer Besonder-
heiten und des jeweiligen Infektionsgeschehens die verbliebenen Schritte auf der
Grundlage von Hygiene- und Abstandskonzepten der jeweiligen Fachministerkonfe-

renzen geregelt. Die Anzahl der Neuinfektionen ist niedrig geblieben.

Diesen Erfolg gilt es zu sichern. Abstandsregelungen und Hygienemalnahmen miis-

sen noch auf absehbare Zeit neue Lebenswirklichkeit fir unser Land sein. Der Um-



gang mit dem Virus wird fur die Zeit, bis ein Impfstoff oder ein wirksames Medika-
ment gegen Covid-19 gefunden wurde, unsere Handlungen bestimmen Entschei
dend fur den weiteren Erfolg sind dabei beherrschbare Fallzahlen und die Fahigkeit

friihzeitig neue Infektionsketten zu unterbrechen.

Vor diesem Hintergrund vereinbaren Bund und Lander folgende Eckpunkte fiir das

weitere gemeinsame Vorgehen bei der Eindammung der COVID19-Epidemie:
A. Achtsam bleiben, Vorsorge treffen

1. Um eine Ausbreitung des SARS-CoV2-Virus zu verhindern und sich individuell
vor einer Infektion zu schiitzen, haben Birgerinnen und Birger weiter grundséatz-
lich einen Mindestabstand von 1,5 Metern einzuhalten. Diese MalRhahme wird er- @
ganzt durch eine Mund-Nasen-Bedeckung in bestimmten 6ffentlichen Bereichen,

verstarkte HygienemaRnahmen und das Instrument der Kontaktbeschrankungen.

2. Die Burgerinnen und Biirger sind weiter angehalten, die Zahl der Menschen, zu
denen sie Kontakt haben, mdglichst gering zu halten und den Personenkreis
moglichst konstant zu belassen. Nahere und langere Kontakte sind auf ein Mini-

mum zu reduzieren. Wo die Méglichkeit besteht, sollen Zusammenkdnfte vor-

zugsweise im Freien abgehalten werden.

3. Dort, wo die regionale Dynamik im Infektionsgeschehen (mehr als 50 Neuinfektio-
nen pro 100.000 Einwohner in 7 Tagen) dies erfordert, sollen im Rahmen der vor- @)
zusehenden MafRnahmen im 6ffentlichen Raum weitergehende Kontaktbeschran-
kungen erlassen werden, um den Ausbruch einzudammen und ein Uberregiona-

les Infektionsgeschehen zu verhindern.

4 Die schnelle und vollstandige Kontaktnachverfolgung ist ein elementarer Be-
standteil der gemeinsamen Offnungsstrategie der Lander. Je effizienter sie funkti-

oniert, desto schneller und wirksamer kann auf ein auftretendes Ausbruchsge-

schehen reagiert werden. In den vergangenen Monaten haben die Lander mit tat-
kraftiger Unterstutzung des Bundes die Kontaktnachverfolgung durch den massi-

ven Ausbau des Personalbestands im Offentlichen Gesundheitsdienst und die



Einrichtung von Kontaktnachverfolgungsteams an jedem einzelnen Gesundheits-

amt enorm vorangebracht.

5 Testungen sind von entscheidender Bedeutung fur die Einddammung, Rickverfol-
gung und Unterbrechung von Corona-Infektionsketten und damit die Verhinde-
rung unkontrollierter Ausbruchsgeschehen. Im Rahmen einer deutschlandweiten
Strategie gilt es, gezielt Testungen insbesondere in Einrichtungen mit vulnerablen
Personengruppen zu ermoglichen und hierfir die Testkapazitaten auszubauen.
Symptomatische Verdachtsfélle werden dabei wie bisher prioritar getestet. Dort,
wo zum Beispiel in einer Kinderbetreuungseinrichtung oder einer Schule ein Fall

auftritt, missen umfassende Testungen in der Einrichtung auf Kosten der Kran-
kenkassen erfolgen.

6. Mit der neuen Corona-Warn-App setzt Deutschland nun einen weiteren, digitalen
Meilenstein in der Corona-Bekadmpfung. Mit ihr kénnen alle Biirgerinnen und Bir-
ger aktiv mithelfen, entstehende Infektionsketten bereits im Ansatz zu unterbre-
chen. Die App kann ihre Wirkung aber nur entfalten, wenn méglichst viele Men-
schen sie benutzen. Daher rufen die Bundeskanzlerin und die Regierungschefin-
nen und Regierungschefs der Lander gemeinsam alle Biirgerinnen und Biirger,
die ein Smartphone benutzen, dazu auf, die App herunterzuladen und im Alltag
zu verwenden. Sie betonen in diesem Zusammenhang, dass die App maximalen
Datenschutzanforderungen genigt und die Privatsphare der Menschen vollum-

. fanglich wahrt. Denn sie kennt weder Namen, Telefonnummer oder Standort des

Benutzers. Daten werden ausschlieRlich dezentral auf dem Handy gespeichert
und sind nicht nachverfolgbar.




B. Offnungen verantwortungsvoll erméglichen

7. Die Lander haben auf Basis des gemeinsamen Beschlusses mit der Bundeskanz-

lerin vom 6. Mai 2020 Uber die schrittweise ﬁffnung zahlreicher Lebensbereiche

mit Auflagen auf der Grundlage von Hygiene- und Abstandskonzepten entschie-

den. So konnten Offnungen beispielsweise fir die Gastronomie, den Beherber-
gungsbereich, den Kulturbetrieb sowie fur die Zusammenkiinfte religiéser Ge-
meinschaften nach und nach ermdéglicht werden. Durch sukzessives und verant-
wortungsvolles Vorgehen gelang es, dabei nicht zugleich die gemeinsam erziel-

ten Erfolge bei der Pandemiebekdmpfung zu riskieren. Die Lander sind daher

weiterhin bestrebt, in eigener Verantwortung einschrdnkende MalRnahmen zu-
rickzunehmen bzw. weiter abzumildern, soweit die epidemiologische Beurteilung k]

und das Infektionsgeschehen dies zulassen.

. Die voruibergehend unumganglichen SchlieBungen von Kinderbetreuungsein-

'richtungen und Schulen waren und sind fir alle Kinder und Eltern, Erzieherin-

nen und Erzieher sowie die Lehrerinnen und Lehrer sehr belastend. Die positive
Entwicklung des Infektionsgeschehens in den letzten Wochen lasst nunmehr

nach aktuellem Stand folgende gemeinsame Perspektiven fir Offnungen auf

Grundlage von Schutz- und Hygienekonzepten der zusténdigen Fachministerkon-
ferenzen zu: Die Lander streben an, bei gleichbleibend positivem Infektionsge-

schehen spatestens nach den Sommerferien in den schulischen Regelbetrieb auf

der Grundlage von Schutz- und Hygienekonzepten zurlickzukehren. Zeitnah soll '
auch von der Notbetreuung zu einem méglichst vollstandigen Regelbetrieb der

Kinderbetreuungsangebote zuriickgekehrt werden.

. Die Biirgerinnen und Biirger haben in den letzten Monaten auf private Reisen

und Besuche -auch von Verwandten- weitgehend verzichtet und damit einen we-
sentlichen Beitrag zur Eindammung des Infektionsgeschehens geleistet. Durch
die zwischenzeitlich umgesetzten Lockerungsmal3nahmen wurden und werden
private und touristische Reisen schrittweise wieder mdglich.

So ist unter anderem der touristische Reisebusverkehr in den meisten Landern

wieder erlaubt. Die Lander gleichen die fir den touristischen Reisebusverkehr er-



10.

forderlichen Schutzmafinahmen bundeseinheitlich wie im &ffentlichen Personen-
verkehr an. Im Falle noch unterschiedlicher Anforderungen ist Transitverkehr er-
laubt. Bei Pausen gelten die Hygieneregelungen des jeweiligen Landes (z.B.
beim Anfahren von Rastplatzen und dem Aufsuchen von gastronomischen Ein-

richtungen).

GroRveranstaltungen, bei denen eine Kontaktverfolgung und die Einhaltung von
Hygieneregelungen nicht moglich ist, sollen mindestens bis Ende Oktober 2020
nicht stattfinden. Versammlungen geniefien grundrechtlich besonders verburgten
Schutz: angesichts der bei Menschenansammlungen vorhandenen Infektionsge-

fahren ist aber auch groRes Augenmerk auf das Vorliegen geeigneter Schutz-

und Hygienekonzepte und deren Einhaltung zu legen.




Konferenz des Chefs des Bundeskanzleramtes mit den
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien der Linder
am 26. Juni 2020

Beschluss

Sicherheit des Reiseverkehrs bei regionalem Ausbruchsgeschehen

In  Deutschland ist es gelungen durch zielgerichtete MaRnahmen und
verantwortungsbewusstes Verhalten der Burgerinnen und Biirger die Verbreitung des
Corona-Virus in der Flache wirkungsvoll einzuddammen und erheblich zu
verlangsamen. Fur regionale Ausbruchsgeschehen haben die Bundeskanzlerin und
die Regierungschefinnen und Regierungschefs am 6. Mai 2020 einen Mechanismus
vereinbart, um auf eine regionale Dynamik sofort und wirkungsvoll zu reagieren und
die erreichten Erfolge in der Flache nicht zu gefahrden: Die Lander stellen sicher, dass
in Landkreisen oder kreisfreien Stadten mit kumulativ mehr als 50 Neuinfektionen pro
100.000 Einwohnern innerhalb der letzten 7 Tage sofort ein konsequentes
Beschrankungskonzept unter Einbeziehung der zusténdigen Landesbehérden
umgesetzt und das RKI hieriiber informiert wird. Bei einem lokalisierten und klar
eingrenzbaren Infektionsgeschehen, zum Beispiel in einer Einrichtung, kann dieses
Beschrankungskonzept nur diese Einrichtung umfassen. Bei einem verteilten
regionalen Ausbruchsgeschehen und unklaren Infektionsketten missen allgemeine
Beschrankungen regional wieder konsequent eingefiihrt werden. Diese Malinahmen

mussen aufrechterhalten werden, bis dieser Wert mindestens 7 Tage unterschritten

wird.

Die Fortschritte bei der Bekampfung der Coronavirus-Pandemie in Deutschland
erlauben auch wieder private und touristische Reisen. Daher gilt es, in Fallen mit
regionalem Ausbruchsgeschehen, gerade mit Blick auf die bevorstehende
Urlaubssaison, auch die notwendigen Vorkehrungen zu treffen, um eine
Wiederausbreitung des Coronavirus durch innerdeutsche Reisetéatigkeit zu verhindern.

Gleichzeitig soll die Reisefreiheit der Birgerinnen und Burger sowie deren




Planungssicherheit auch in den von lokalen Ausbruchsgeschehen betroffenen

Gebieten soweit als méglich erhalten bleiben.

Der Chef des Bundeskanzleramtes und die Chefinnen und Chefs der Staats- ung

Senatskanzleien der Lander fassen daher folgenden Beschluss:

1.

Sie bekraftigen den Beschluss der Bundeskanzlerin und der Regierungschefinnen
und Regierungschefs der Lander am 6. Mai 2020, dass Beschrénkungen nicht
erforderlicher Mobilitat in die besonders betroffenen Gebiete hinein und aus ihnen
heraus spatestens dann geboten sind, wenn die Zahl weiter steigt und es keine
Gewissheit gibt, dass die Infektionsketten bereits umfassend unterbrochen werden
konnten. Die Lander bekréftigen, die beschlossenen MaRnahmen bei regionalen
Ausbruchsgeschehen schnell und konsequent umzusetzen. Bund und L&nder
werden die betroffenen Kommunen bei der Bewaltigung des Geschehens vor Ort

weiter kraftvoll unterstitzen.

Die Lander werden korrespondierend zu den beschrankenden Manahmen in den
besonders betroffenen Gebieten Vorsorge treffen, dass Reisende aus einem
Landkreis oder einer kreisfreien Stadt mit kumulativ mehr als 50 Neuinfektionen
pro 100.000 Einwohnern innerhalb der letzten 7 Tage nur dann in einem
Beherbergungsbetrieb untergebracht werden dirfen beziehungsweise ohne
Quarantanemaflinahme in ein Land einreisen durfen, wenn sie tiber ein &rztliches
Zeugnis in Papier- oder digitaler Form verfiigen, welches bestatigt, dass keine
Anhaltspunkte fur das Vorliegen einer Infektion mit dem Coronavirus SARS-CoV-2
vorhanden sind. Ein aus einem fachéarztlichen Labor stammender Befund ist ein
arztliches Zeugnis. Das arztliche Zeugnis muss sich auf eine molekularbiologische
Testung stitzen, die héchstens 48 Stunden vor der Anreise vorgenommen worden
ist. MaRgeblich fir den Beginn der 48-Stunden-Frist ist der Zeitpunkt der
Feststellung des Testergebnisses. Bei einem lokalisierten und klar regional
eingrenzbaren Infektionsgeschehen koénnen die Beschrankungen analog zur

Vorgehensweise in den betroffenen Gebieten auf diesen regionalen Bereich

begrenzt werden.

Testungen 'sind von entscheidender Bedeutung bei der Eindédmmung,
Ruckverfolgung und Unterbrechung von Corona-Infektionsketten und eine

wesentliche S&ule, um bei regionalen Ausbruchsgeschehen die Reisefreiheit der




Burgerinnen und Burger in den betroffenen Gebieten moglichst aufrecht zu
erhalten. Bund und Lander werden sich dafiir einsetzen, die Testkapazitaten auf
hohem Niveau fortzusetzen und wo notig weiter auszubauen. Die Lander begrif3en
die in der Verordnung des BMG vom 8. Juni 2020 eingerdaumte Mdglichkeit einer
Kosteniibernahme von Testungen asymptomatischer Personen, die sich in einem
Gebiet mit mehr als 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern innerhalb der

letzten 7 Tage aufhalten oder aufgehalten haben.
4 Bund und Lander werden die Umsetzung der MalBnahmen nach Ziffer 2 in den
nachsten zwei Wochen beobachten und bewerten und danach uber das zukiinftige

Vorgehen bei neu entstehenden besonders betroffenen Gebieten entscheiden.

Protokollerklarung Thiringens zu Ziffer 2:

Thirringen weist darauf hin, dass die Einschatzung der Gesundheitsbehorden der
betroffenen Gebiete Grundlage und Mafstab fur die MaRnahmen der Reisezielgebiete

sein muss.




Telefonschaltkonferenz der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander
am 27. August 2020

TOP Bekampfung der SARS-Cov2-Pandemie

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
fassen folgenden Beschluss:

Deutschland hat die Herausforderungen der Coronavirus-Pandemie dank engagierten
Zusammenwirkens aller gesellschaftlichen Akteure und vor allem der Birgerinnen und
Burger in den vergangenen Monaten gut bewaltigt. Eine drohende Uberlastung des
Gesundheitssystems konnte durch zielgerichtete MaBnahmen verhindert werden.
Trotz der dadurch mdéglich gewordenen Offnungen in den vergangenen Wochen und
Monaten ist das Infektionsgeschehen derzeit noch deutlich niedriger als zur Hoch-
phase im Marz und April. In den letzten Wochen sind die Infektionszahlen jedoch wie-
der gestiegen. Als besonders begtinstigend fir die Ausbreitung des Virus stehen wei-
terhin Gemeinschaftsunterbringungen, Veranstaltungen, Feiern und die urlaubsbe-
dingte Mobilitat im Mittelpunkt. Dieser Anstieg in den Sommermonaten ist deshalb be-
sonders ernst zu nehmen, weil die im Sommer verstarkten Aktivitaten im Freien eine
Eindammung des Virus eigentlich eher beginstigen, wahrend damit zu rechnen ist,
dass mit dem Beginn der kalten Jahreszeit die Infektionsrisiken eher steigen.

Niedrige Infektionszahlen sind aber die Voraussetzung dafir, dass die Infektionsaus-
breitung kontrollierbar bleibt, das Gesundheitswesen nicht Uberlastet wird und durch
eine solche stabile Situation sich die Wirtschaft und damit auch die soziale Lage in
Deutschland positiv entwickeln kann.

Deshalb verfolgen Bund und Lander das Ziel, gemeinsam die Infektionszahlen wieder
so weit wie moglich zu senken.

Jetzt gilt es, eine erneute exponentielle Verbreitung durch gegenseitige Riicksicht-
nahme, Umsicht und Vorsicht zu verhindern, um zur Pandemiebekampfung erforderli-
che Einschrankungen auf Dauer moglichst gering halten zu kénnen. Dabei muss auch
beriicksichtigt werden, dass es regional sehr unterschiedliche Infektionsgeschehen
gibt. Hohe Infektionszahlen erfordern und legitimieren andere MaBnahmen als nied-




rige Infektionszahlen. Deshalb bedeutet ein abgestimmtes Handeln dass nach glei-

chen Prinzipien, aber immer angepasst an das regionale Infektionsgeschehen gehan-
delt wird.

Vor diesem Hintergrund vereinbaren Bund und Lander folgende Eckpunkte fiir das
weitere gemeinsame Vorgehen bei der Eindammung der COVID19-Pandemie:

A. Riicksicht, Umsicht, Vorsicht

1. Indem Bestreben, einschrankende MaRnahmen abzumildern, soweit es das Infek-
tionsgeschehen zuldsst, konnten auf Basis der Beschliisse der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander verantwortungsvoll
und schrittweise Offnungen in zahlreichen Lebensbereichen ermoglicht werden.
Bund und Lénder sind sich aber einig, dass in Zeiten relevant erhéhter und stei-
gender Infektionszahlen weitere gréBere Offnungsschritte vorerst nicht zu
rechtfertigen sind. Regionale Anpassungen bleiben weiter moglich.

2. Vielmehr haben Biirgerinnen und Biirger beispielsweise weiter grundsatzlich einen
Mindestabstand von 1,5 Metern einzuhalten. Diese MaRnahme wird erganzt durch
eine Mund-Nasen-Bedeckung in bestimmten 6ffentlichen Bereichen, an denen
der Abstand nicht durchgéngig gewahrt werden kann, durch konsequente Hygie-
nemalinahmen und das Instrument der Kontaktbeschrankungen. Insbesondere die
Pflicht zur Mund-Nasen-Bedeckung in bestimmten 6ffentlichen Bereichen gilt ver-
bindlich und muss entsprechend von den Ordnungsbehérden konsequent kontrol-
liert und sanktioniert werden. Die Lander werden das MindestregelbuRgeld’ fiir
Verstolle gegen die Maskenpflicht auf mindestens 50 € festlegen. Die Verkehrsmi-
nister von Bund und Landern werden gebeten zu priifen, wie dariiber hinaus fiir £
alle Verkehrstrager im Regional- und Fernverkehr die Voraussetzungen dafiir ge-
schaffen werden kénnen, dass ein -wie ein BuRgeld wirkendes- erhdhtes Beforde-
rungsentgelt eingefliihrt werden kann.

B. Test-, Quarantane- und Nachverfolgungsregime; Reiseriickkehrer

3. Testungen sind von entscheidender Bedeutung fiir die Eindammung von Corona-
Infektionsketten und damit die Verhinderung unkontrollierter Ausbruchsgeschehen.
Die Vielzahl an positiven Testungen bei Reiseriickkehrern aus Risikogebieten

' Das Mindestregelbuf3geld gilt nicht fur schulischen Bereich.




zeigt, dass ein zielgerichtetes Testen erforderlich ist. Bei den freiwilligen Testun-
gen von Riickreisenden aus Nicht-Risikogebieten war die Zahl der festgestell-
ten Infektionen dagegen auRerordentlich gering. Deshalb endet die Moglichkeit zur
kostenlosen Testung fur Einreisende aus Nicht-Risikogebieten am Ende der Som-
merferien aller Bundeslander mit dem 15. September 2020.

_ Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lan-
der weisen darauf hin, dass Reiserlickkehrer aus Risikogebieten in jedem Fall
verpflichtet sind, sich unverziglich nach der Einreise auf direktem Weg in die ei-
gene Wohnung zu begeben und sich fir einen Zeitraum von 14 Tagen nach ihrer
Einreise standig dort zu isolieren (Quarantane). Durch geeignete Informations-
mafRnahmen an den Grenzen und in den Urlaubsgebieten wird der Bund hierliber
verstarkt aufklaren. Bund und Lander appellieren mit Nachdruck an alle Reiserlck-
kehrer, ihre Quarantanepflicht einzuhalten und damit ihrer Verantwortung fir ihre
Mitburgerinnen und Mitblirger nachzukommen. Wo immer madglich, ist auf Reisen
in ausgewiesene Risikogebiete verzichten. Bund und Lander streben kurzfristig
eine Rechtsanderung mit dem Ziel an, dass bundeseinheitlich eine Entschadigung
fir den Einkommensausfall dann nicht gewahrt wird, wenn eine Quarantane auf-
grund einer vermeidbaren Reise in ein bei Reiseantritt ausgewiesenes Risikogebiet
erforderlich wird. Die Lander werden dafiir Sorge tragen, dass die Kontrolle Qua-
rantanepflichten vor Ort intensiv wahrgenommen wird und bei PflichtverstoRen
empfindliche Bulbgelder verhangt werden.

. Bei Reiserlickkehrern aus Risikogebieten ist zudem eine unverzigliche Ubermitt-
lung der Alfssteigekarten an die zustandigen Gesundheitsamter innerhalb eines
Tages zur Uberwachung der Einreisequarantanepflicht zu gewahrleisten. Die Lan-
der stellen die darauf aufbauenden Kontrollen sicher. Der Bund erarbeitet unter
Hochdruck eine ,elektronische Einreiseanmeldung” die den Meldeprozess bis hin
2u den ortlichen Gesundheitsamtern digitalisieren wird.

" Die Testpflicht fiir Reiseriickkehrer aus Risikogebieten hat zur friihzeitigen Iden-
tifikation vieler Infizierter unter den Rickkehrern gefiihrt. Dieses Instrument wird fiir
die Risikogebiete vorerst aufrechterhalten, bis eine effektive Umsetzung der Qua-
rantanepflicht nach 4. und 5. gewabhrleistet ist. Daneben streben Bund und Lander
weitere Vereinbarungen mit den Risikoreiselandern Uber die bereits bestehende
Vereinbarung mit der Tirkei an, wonach Ruckreisende im Reiseland vor der Ruick-
reise verbindlich getestet werden, sodass bereits eine Riickreise von akut Infizier-
ten moglichst vermieden wird.

_ Die bisherige Maglichkeit in zahlreichen Bundeslandern, durch einen Test kurz vor
oder nach der Einreise nach Deutschland die Selbstisolation friihzeitig beenden zu
konnen, beinhaltet das Problem, dass Infektionen am Ende des Aufenthalts im Ri-




11.Der weiterhin massive Ausbau des Personalbestands im Offentlichen Gesund-
heitsdienst, eine technisch bessere Ausstattung, ein durchgangig medienbruch-
freier Datenaustausch und zukunftsfahige Strukturen sind zur nachhaltigen Siche-
rung der Leistungsfahigkeit des Offentlichen Gesundheitsdienstes unabdingbar.
Hierzu haben die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungs-
chefs der Lander die Gesundheitsministerkonferenz mit der Vorlage des ,Paktes
fiir den offentlichen Gesundheitsdienstes (OGD)" beauftragt, der in Kiirze vorge-
stellt und umgesetzt wird. Der Auftakt zur Umsetzung des Paktes soll bei einer
Konferenz auf Einladung der Bundeskanzlerin zu den Herausforderungen fiir den
offentlichen Gesundheitsdienst am 8. September 2020 erfolgen.

C. Schulbetrieb

12.Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lan-
der bekraftigen die Bedeutung des Schulbetriebs fur den Bildungserfolg der jungen
Generation. Deshalb werden groRe Anstrengungen unternommen, um einen Pra-
senzschulbetrieb mit guten Hygienekonzepten zu ermoglichen und dort, wo dies
nicht moglich ist, verlassliche digitale Homeschooling-Angebote zu machen. Dabei
ist es von groRRer Bedeutung, dass die Hygienekonzepte auf der Grundlage der
Cluster-Strategie so gestaltet werden, dass Schulschliefungen und weitgreifende
Quarantaneanordnungen moglichst vermieden werden konnen. Fur die breite Ak-
zeptanz der Hygienevorschriften im Schulbetrieb ist es wesentlich, dass diese nach
bundesweit, in der Kultusministerkonferenz vereinbarten, vergleichbaren Mafsta-
ben erfolgen. Gesetzlich Versicherte haben Anspruch auf Kinderkrankengeld. An-
gesichts der SARS-CoV2-Pandemie kann der bestehende Anspruch in manchen
Fallen nicht ausreichen. Deshalb wird der Bund gesetzlich regeln, dass das Kin-
derkrankengeld im Jahr 2020 fur 5 weitere Tage pro Elternteil (10 Tage fur Allein-

erziehende) gewahrt wird.

13.Bund und Lander werden in jedem Fall ihre Anstrengungen fiir den Ausbau digita-
ler Lehr-, Lern- und Kommunikationsméglichkeiten fir Schulen, Schiilerinnen
und Schiiler sowie Lehrerinnen und Lehrer intensivieren. Handlungsfelder sind ins-
besondere die weitere Verbesserung der digitalen Infrastruktur, mehr digitale End-
gerate fiir Lehrerinnen und Lehrer, verlassliche Kommunikationslésungen und die
starkung der digitalen Kompetenzen. Hierzu wird der Bund u. a. mit einem Sofort-
ausstattungsprogramm mit einem Volumen von weiteren 500 Millionen Euro die
Lander unterstiitzen. Bund und Lander werden den Ausbau der Breitbandanbin-
dung weiter forcieren, um schnellstmoglich auch Licken bei der Breitbandanbin-
dung von Schulen zu schliel3en.




sikogebietes oder wahrend der Riickreise nicht erfasst werden Deshalb wird mag-
lichst ab 1. Oktober 2020 eine neue Regelung zur Selbstisolation (Quarantane) fiir
Reisende aus Risikogebieten eingeflihrt. Danach ist eine vorzeitige Beendigung
der Selbstisolation friihestens durch einen Test ab dem 5. Tag nach Rickkehr
moglich. Der Bundesminister der Gesundheit wird in Absprache mit der Gesung-
heitsministerkonferenz beauftragt, die Teststrategie entsprechend anzupassen und
dabei auch die Frage der Kostentragung der Tests noch einmal zy prifen. Das
Bundesministerium des Innern wird gebeten, eine entsprechende Anderung der
Musterquaranténeverordnung vorzulegen.

8. Die Sicherung ausreichender Testkapazititen mit zugehdriger Logistik ung Infra-
struktur ist ebenfalls ein wesentlicher Bestandteil der Fortschreibung einer gemein-
samen Teststrategie. Dabei sind ausreichende Testkapazitatsreserven sicherzu-
stellen, etwa fiir systematische Reihentestungen bei Ausbriichen. Die Lander bitten
den Bund, einen Bericht (iber die vorhandenen Kapazitaten und neue diagnosti- ¢
sche Optionen vorzulegen. Auf Basis dieser Analysen werden Bund und Lander
die Testkapazitdten soweit maoglich ausbauen.

9. Im Rahmen der Teststrategie werden symptomatische Verdachtsfalle und enge
Kontaktpersonen wie bisher prioritar getestet. Gleiches gilt fiir Testungen, um in
gefahrdeten Bereichen vorzubeugen, etwa in Alten- und Pflegeheimen, Kranken-
hausern und Einrichtungen fiir Menschen mit Behinderung. Angesichts der weitge-
henden Riickkehr zum Regelbetrieb in Kinderbetreuungseinrichtungen und Schu-
len sehen die Lander je nach Infektionsgeschehen daneben auch Zielgerichtete
Testungen, vor allem bei den Lehrkraften sowie Erzieherinnen und Erziehern, vor.
Die Jugend- und Familienkonferenz sowie die Kultusministerkonferenz der Lander
werden beauftragt, unter Bertcksichtigung der verfligbaren Testkapazitaten mit der
Gesundheitsministerkonferenz ein Konzept fir die gezielte Testung in Bildungs-
und Betreuungseinrichtungen abzustimmen. Bestandteil der Teststrategie sollten *
auch ortliche Testzentren sein, an denen schnell, unbiirokratisch und zuverlassig
sowohl Einzelpersonen als auch grofRere Gruppen getestet werden kénnen. Der
Bund wird die Kostentragungsregelungen wo notwendig entsprechend anpassen.

10.Das Bundesministerium fir Gesundheit wird mit dem Robert-Koch-Institut, die vor-
liegenden Studien und Erkenntnisse zur Dauer der Quaranténe auswerten, den
Austausch und die Abstimmung mit den européischen Partnern und dem ECDC in
dieser Frage suchen und sodann den Landern dazu einen Bericht und ggf. Schiuss-
folgerungen vorlegen. In diese Uberlegungen flieRt auch die Frage ein, ob der
Nachweis von Nicht-Infektidsitat trotz positiver PCR mittels eines positiven An-
tikbrpertests (IgM / IgG) oder eines bestimmten Ct-Werts die Quarantane-Zeit

verkurzen kann.



D. Umgang mit Veranstaltungen

14.GroBveranstaltungen, bei denen eine Kontaktverfolgung und die Einhaltung von
Hygieneregelungen nicht méglich ist, sollen mindestens bis Ende Dezember 2020
nicht stattfinden. Zum einheitlichen Umgang mit Zuschauern bei bundesweiten
Sportveranstaltungen wird eine Arbeitsgruppe auf Ebene der Chefs der Staats-
kanzleien eingesetzt, die bis Ende Oktober einen Vorschlag vorlegen sol|.

15.Die Burgerinnen und Biirger sind zudem angehalten, die Zahl der Menschen, zy
denen sie Kontakt haben, moglichst gering und den Personenkreis moglichst kon-
stant zu halten. Leider haben die letzten Wochen gezeigt, dass gerade Feierlich-
keiten im Familien- oder Freundeskreis Infektionen verbreiten kénnen. Alle Biir-
gerinnen und Biirger werden daher gebeten, in jedem Einzelfall kritisch abzuwa- £y
gen, ob, wie und in welchem Umfang private Feierlichkeiten notwendig und mit
Blick auf das Infektionsgeschehen vertretbar sind. Wo immer moglich, ist ein Min-
destabstand zwischen zwei Personen von 1,5 m zu gewabhrleisten. Bevorzugt sol-
len diese Zusammenkinfte im Freien abgehalten werden. In geschlossenen Raum-
lichkeiten ist stets auf ausreichende Bellftung zu achten. In Abhangigkeit vom re-
gionalen Infektionsgeschehen sind fiir private Feiern Beschréankungen zu erlassen,
zum Beispiel durch die Absenkung der Hochstteilnehmerzahl.

E. Wirtschaftliche und soziale HilfsmaBRnahmen

16. Zur Stitzung und Unterstiitzung der wirtschaftlichen Entwicklung in Deutschland -
haben Bund und Lander schnell Hilfen auf den Weg gebracht, um Arbeitsplatze zu
erhalten, den Fortbestand von Unternehmen zu sichern und soziale Notlagen zu
vermeiden. Das kraftvolle Konjunktur- und Zukunftspaket des Bundes und die
Pakete der Lander soll Deutschland schnell wieder auf einen nachhaltigen Wachs-
tumspfad fihren. Das Bundesministerium fiir Wirtschaft erstellt wochentlich einen
Bericht zur wirtschaftlichen Lage und zur Inanspruchnahme der Hilfsprogramme.
Daruber hinaus hat die Wirtschaftsministerkonferenz eine Arbeitsgruppe auf Fach-
ebene eingerichtet, um die wirtschaftliche Lage und die Hilfsinstrumente laufend zu
analysieren und damit Bund und Landern eine bessere Steuerungsfahigkeit bei
Malnahmen fir die wirtschaftliche Erholung Deutschlands erméglichen.

17.Da die Pandemie andauert, sind immer wieder Anpassungen der unterstiitzten-
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den MaBnahmen erforderlich. Die vom Koalitionsausschuss angekundigten Mal3-
nahmen, wie etwa die Verlangerung des Kurzarbeitergeldes, des vereinfachten Zu-
gangs zur Grundsicherung und des Programms fur Uberbriickungshilfen fiir kleine
und mittelstandische Unternehmen sind wichtige Schritte. Das 500 Mio.-Euro-Bun-
desprogramm zur Nachriistung von umluftbetriebenen raumlufttechnische Anlagen
muss schnell umgesetzt werden, damit diese bereits in diesem Herbst mit entspre-
chenden Virusfiltern betrieben werden. Die Lander werden daruber hinaus die
Kommunen und Betriebe Uber die Problematik der Verbreitung des SARS-CoV2-
Virus tiber umluftbetriebene raumlufttechnische Anlagen informieren und auch ei-
gene Anstrengungen unternehmen, um die notwendigen Umristungen zlgig um-

zusetzen.

Protokollerklarungen:
Sachsen-Anhalt wird kein BuRgeld fiir VerstéRe gegen die Maskenpflicht einfihren.
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Besprechung des Chefs des Bundeskanzleramtes
mit den Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien
am 16. Juli 2020

Beschluss

In den vergangenen Monaten ist es gelungen, die Verbreitung des Corona-Virus in
Deutschland einzudammen. Dieser Erfolg ist das Ergebnis von zielgerichteten Maf-
nahmen, die Bund und Lander gemeinsam vereinbart und auf inren Ebenen ergriffen
haben, aber auch des verantwortungsbewussten Verhaltens der Biirgerinnen und
Burger.

Diesen gemeinsam erzielten Erfolg gilt es jetzt gemeinsam zu sichern. Dabei miissen
wir unser Handeln der sich andernden epidemiologischen Lage anpassen. Mit Blick
auf die begonnene Urlaubs- und Reisezeit stehen wir vor zwei Herausforderungen:
Hinsichtlich des regionalen Ausbruchsgeschehens gilt es, die Verbreitung in die Ur-
laubsgebiete hinein zu vermeiden. Und beziiglich Corona-Ausbriichen in Urlaubsge-
bieten mussen wir Vorkehrungen treffen, um die erneute Ausbreitung des Corona-
Virus in der Flache durch Reiseriickkehrer zu verhindern. Dazu gehért ein stringen-
tes Vorgehen, mit dem wir die aktuell auftretenden Ausbruchsgeschehen gut bewalti-
gen und eine erneute Dynamik der Infektion ausschlieRen.

Bund und Lander haben am 6. Mai 2020 einen Mechanismus vereinbart, der eine so-
fortige und wirkungsvolle Reaktion auf eine regionale Dynamik erlaubt: Die Lander
stellen sicher, dass in Landkreisen oder kreisfreien Stadten spatestens mit kumulativ
mehr als 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner innerhalb der letzten 7 Tage so-
fort ein konsequentes Beschréankungskonzept unter Einbeziehung der zustandigen
Landesbehdrde umgesetzt und das RKI einbezogen wird.

Dabei ist bei einem Anstieg der Infektionszahlen zu Beginn schwer einzuschatzen,
ob es sich um ein begrenztes Ausbruchsgeschehen in einem Unternehmen, einer
Einrichtung oder unter den Besuchern einer Veranstaltung handelt, oder ob der Aus-
bruch weitere Teile der Allgemeinbevélkerung erfasst hat. Dies erfordert MaRnah-
men, die zielgerichtet an dem konkreten Ausbruchsgeschehen ansetzen und die ge-
wabhrleisten, dass alle Infektionsketten erkannt und unterbrochen werden und gleich-
zeitig Beschrankungen nur in dem Umfang gelten, in dem sie zur Bekampfung des
Ausbruchs und zur Verhinderung einer Ausbreitung in die Flache notwendig sind.




Vor diesem Hintergrund beschlieRen der Chef des Bundeskanzleramtes und die

Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien:

"

Mit konkreten Monitoring-, Test- und Beschrankungskonzepten der Bundes-
lander auf der Grundlage der Empfehlungen des Robert-Koch-Institutes und ins-
besondere der nationalen Teststrategie wird das Entstehen von groReren SARS-
CoV2-Ausbriuchen in Deutschland weitestgehend vermieden. Gemeinsam wurde
erfolgreich umgesetzt, dass in jedem einzelnen Infektionsfall die Kontakte mog-
lichst vollstandig nachverfolgt und damit die Infektionsketten Iiickenlos aufgeklart
und unterbrochen werden. Die jeweiligen Konzepte sollen auf der Grundlage der
bestehenden Beschlisse und unter Berticksichtigung der im Folgenden genann-
ten Punkte angepasst und der Gesundheitsministerkonferenz (ibersandt werden.
Diese erstellt eine Ubersicht zur Umsetzung, die allen Bundeslandern und der
Bundesregierung zur Verfugung gestellt wird.

Bei Ausbruchsgeschehen, die in einem bestimmten Cluster (z. B. Unternehmen,
Einrichtung, Freizeitgruppe, Glaubensgemeinschaft, Familienfeier) auftreten, sol-
len die bewahrten Ma3nahmen Quarantane, Kontaktnachverfolgung und Testung
in Bezug auf das Kontakt- bzw. Ausbruchscluster ergriffen werden. Insbesondere
sollen Quarantaneanordnungen fur das betroffene Cluster (wie Arbeitsplatz-Um-
gebung, Freizeitgruppen etc.) rasch ergriffen werden: das Vorliegen eines positi-
ven Testergebnisses ist dazu nicht zwingend erforderlich. Mit Blick auf die Ver-
haltnismaRigkeit ist die Isolierung von Kontakt- bzw. Ausbruchsclustern im Ver-
gleich zu regionalen BeschrankungsmaRnahmen ein milderes Mittel.

Bei jedem einzelnen Infektionsherd werden Ausbruchsgeschehen und Wirksam-
keit der ergriffenen MaRnahmen kontinuierlich beobachtet und analysiert (Monito-
ring). Dabei wird sorgfaltig gepriift, ob die beschrankenden Maflinahmen ausrei-
chen und ob sich die Infektion iiber das Kontakt- bzw. Ausbruchscluster hinaus in '
die Bevélkerung ausbreitet. Dazu wird eine dem Ausbruchsgeschehen angemes-
sene Teststrategie verfolgt. Anzeichen fiir einen solchen nicht begrenzten Aus-
bruch ist ein signifikanter Anstieg der Neuinfektionen aulRerhalb bereits isolierter
Kontakt- bzw. Ausbruchscluster. Wenn dieses Kriterium fiir eine Streuung der In-
fektionen Uber das definierte Cluster hinaus erfiillt ist, die Zahl der Neuinfektionen
50 pro 100.000 Einwohner in 7 Tagen Ubersteigt oder eine relevante Unsicherheit
uber die tatsachliche Ausbreitung herrscht, sind friihzeitig Eindammungsmafnah-
men lokal auf weitere Cluster und/oder moglicherweise besonders betroffene
Gebiete auszuweiten. Das bedeutet, dass -wie im Beschluss der Bundeskanzle-
rin mit den Regierungschefinnen und -chefs der Lander am 6. Mai angelegt- auch
Beschrankungen nicht erforderlicher Mobilitat in die besonders betroffenen Ge-
biete hinein und aus ihnen heraus spatestens dann geboten sind, wenn die Zahl



weiter steigt und es keine Gewissheit gibt, dass die Infektionsketten bereits um-
fassend unterbrochen werden konnten. Diese MalRnahmen sollen zielgerichtet er-
folgen und mussen sich nicht auf den gesamten Landkreis bzw. die ge-

samte kreisfreie Stadt beziehen, sondern sollen sich — je nach den 6rtlichen Ge-
gebenheiten - auf die tatsachlich betroffenen Bereiche oder kommunalen Unter-
gliederungen (auch in Nachbarkreisen) beschranken. In diesen Fallen unterstit-
zen das jeweilige Land und der Bund mit zusétzlichen Kapazitaten die schnelle
Kontaktnachverfolgung und Testung, auch damit der Zeitraum der Malinahmen
moglichst kurz gehalten werden kann.

. Wird in einem Landkreis, Stadtbezirk, einer kreisfreien Stadt oder einer kommu-
nalen Untergliederung mit mehr als 100.000 Einwohnern die Zahl von 50 Infizier-
ten innerhalb von 7 Tagen pro 100.000 Einwohnern Uberschritten, informiert das
betroffene Land tagesaktuell die GMK und das Robert-Koch-Institut (iber das
Ausbruchsgeschehen, dessen Verbreitung und die getroffenen Beschrankungs-
malnahmen.

. Entsprechend des Beschlusses des Chefs des Bundeskanzleramtes und der
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien vom 26. Juni 2020 werden
die Lander weiterhin korrespondierend zu den beschrankenden MalRnahmen in
den besonders betroffenen Gebieten Vorsorge treffen, dass Reisende aus einem
besonders betroffenen Gebiet nur dann in einem Beherbergungsbetrieb unter-
gebracht werden dirfen beziehungsweise ohne Quarantdnemalnahme in ein
Land einreisen durfen, wenn sie uUber ein arztliches Zeugnis in Papier- oder digita-
ler Form verfligen, welches bestatigt, dass keine Anhaltspunkte fir das Vorliegen
einer Infektion mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 vorhanden sind. Ein aus einem
facharztlichen Labor stammender Befund ist ein arztliches Zeugnis. Das arztliche
Zeugnis muss sich auf eine molekularbiologische Testung stitzen, die hochstens
48 Stunden vor der Anreise vorgenommen worden ist. MaRRgeblich fiir den Beginn
der 48-Stunden-Frist ist der Zeitpunkt der Feststellung des Testergebnisses. Bei
einem lokalisierten und klar regional eingrenzbaren Infektionsgeschehen kénnen
die Beschrankungen analog zur Vorgehensweise in den betroffenen Gebieten auf
diesen regionalen Bereich begrenzt werden.

. Reiseriickkehrer aus dem Inland, die sich mehrtagig in einem besonders be-
troffenen Gebiet aufgehalten haben, gelten nicht als Ansteckungsverdachtige, so-
weit sie die dort geltenden Beschrankungen nach Punkt 1-3 befolgt haben.

. Reiserlickkehrer aus dem Ausland sowie andere Einreisende, die sich innerhalb
der letzten vierzehn Tage vor der Einreise in einem Risikogebiet aufgehalten ha-
ben, bleiben verpflichtet, sich unverziglich nach der Einreise auf direktem Weg in
ihre eigene Hauslichkeit oder eine andere geeignete Unterkunft zu begeben sowie
sich fur einen Zeitraum von 14 Tagen nach ihrer Einreise standig dort aufzuhalten
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(sog. Absonderung). Eine fortlaufend aktualisierte Liste der Risikogebiete wird
durch das Robert Koch-Institut unter folgendem Link veroffentlicht:
https.//www.rki.de/covid-19-risikogebiete. Die betroffenen Reiserilickkehrer bzw.
Einreisenden sind aullerdem verpflichtet, unverziglich die fiir ihren Wohnsitz/Auf-
enthaltsort in der Bundesrepublik Deutschland zusténdige Behérde (in der Regel
das lokale Gesundheitsamt) zu kontaktieren und auf ihre Einreise hinzuweisen. Die
lokal zustandige Gesundheitsbehorde Gberwacht die Einhaltung dieser Absonde-
rung. Von diesen Regelungen sind nur Personen ausgenommen, die einer landes-
rechtlichen Ausnahme unterliegen (z.B. Durchreise, triftige berufliche Grinde) oder
die durch ein arztliches Zeugnis belegen kdnnen, dass sie innerhalb von 48 Stun-
den vor der Einreise negativ auf das Vorliegen einer Infektion mit dem Coronavirus
SARS-CoV-2 getestet worden sind, bzw. ein aktuelles negatives Testergebnis vor-
legen koénnen.

8. Der Bundesgesundheitsminister wird gebeten, gemeinsam und in Abstimmung mit
der Konferenz der Gesundheitsministerinnen und -minister der Lander, kurzfristig
die nationale Teststrategie in Hinblick auf den Umgang mit Reiseriickkehrern wei-
terzuentwickeln und Kriterien dafiir zu erarbeiten, ob, wann und in welchem Um-
fang Tests fir diese sinnvoll sind. Dies kann gegebenenfalls der Fall sein, wenn
eine Urlaubsregion eine deutlich hohere Zahl aktiver Falle aufweist als Deutsch-
land im Durchschnitt, wenngleich die Kriterien fiir ein Risikogebiet bzw. besonders
betroffenes Gebiet noch nicht erreicht sind.

Protokollerklarung:

Bremen und Thuringen weisen zu Ziffer 5 darauf hin, dass die Einschatzung der Gesundheitsbehérden

der betroffenen Gebiete Grundlage und MaRstab fiir die MaRnahmen der Reisezielgebiete sein muss.




Videoschaltkonferenz der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander am
29.September 2020

Beschluss

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
fassen folgenden Beschluss:

Bislang hat Deutschland die Corona-Krise auch dank der engen und konstruktiven
Zusammenarbeit der Lander untereinander und mit dem Bund gut bewaltigt. Der
strategische Dreiklang aus allgemein geltenden Abstands- und HygienemafRnahmen,
einem konsequenten Test- und Nachverfolgungsregime sowie der gezielten Reaktion
auf besondere Ausbruchsgeschehen hat sich bewéhrt. Insbesondere haben
gemeinsame  Leitlinien  far die  Bewaltigung  regional unterschiedlicher
Infektionsgeschehen und Hotspots ein bundesweit vergleichbares, aber regional
angepasstes Vorgehen gegen eine unkontrollierte Ausbreitung des Sars-CoV-2 Virus
erméglicht. So konnte die Zahl der Neuinfektionen in Deutschland lange Zeit auf sehr
niedrigem Niveau gehalten werden. Nachdem das Infektionsgeschehen in den letzten
Wochen vor allem auf das Reisegeschehen zur Urlaubszeit zuriickzufhren war, gilt
es nun, das innerdeutsche Infektionsgeschehen stérker in den Fokus zu nehmen. Der
weit Uberwiegende Teil der Bevélkerung verhélt sich dabei &uferst vernunftig und
ricksichtsvoll. Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander danken den Biirgerinnen und Burgern fir die breite
Unterstiitzung. Leider zeigen die Erfahrungen in jungster Zeit aber auch, dass das
Verhalten Einzelner zur Entwicklung eines neuerlichen innerdeutschen
Infektionsgeschehens beitragen kann. Insgesamt steigt die Zahl der t&glich
gemeldeten Neuinfektionen mit SARS-CoV-2 seit Ende Juli in Deutschland leider
wieder an. Noch deutlicher zeigt sich diese Entwicklung in anderen benachbarten
europaischen Landern, wo die Zahlen teilweise schon jetzt iiber dem Stand von Ende
Marz 2020 liegen. Angesichts der sinkenden Temperaturen, des vermehrten
Aufenthalts in geschlossenen Raumen in der Herbst- und Winterzeit sowie der
drohenden Grippesaison mussen wir jetzt besonders vorsichtig sein. Dies gilt gerade
im Bereich der Freizeitgestaltung und privaten Feiern, die sich zuletzt als eine der
mafgeblichen Ursachen flr regionales Infektionsgeschehen gezeigt haben. In diesem



Zusammenhang appellieren die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander nachdriicklich an die Verantwortung aller Birgerinnen
und Blrger, bei Bar-, Restaurant- und Veranstaltungsbesuchen durch Angabe richtiger
und vollstédndiger Personendaten und Kontaktinformationen ein schnelles Erkennen
und Einddmmen von Corona-Ausbriichen zu unterstiitzen. Vorrangiges Ziel muss sein,
Schulen und Kinderbetreuungseinrichtungen im Prasenzbetrieb weiter zu betreiben
sowie das Wiederanlaufen der Wirtschaft nach den empfindlichen Beschrankungen im
Fruhjahr und Sommer nicht zu gefahrden.

Vor  diesem  Hintergrund bekraftigen die  Bundeskanzlerin und  die
Regierungschefinnen und Regierungschefs der L&nder die bisher gefassten
Beschliisse und die Strategie zur Bekampfung der Pandemie. Zur Vermeidung eines
unkontrollierten  Ausbruchsgeschehens muss das Ziel weiterhin  sein, die
Infektionszahlen so gering zu halten, dass ihre Nachverfolgbarkeit durchgéngig

gewahrleistet werden kann.

Daher beschlieRen die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und

Regierungschefs der Lander:
A. Abstands- und HygienemaRnahmen konsequent beachten

1. Bund und Lander betonen erneut, dass in Zeiten relevant erhéhter und steigender
Infektionszahlen vorerst keine weiteren groBeren bffnungsschritte Zu
rechtfertigen sind. Vielmehr appellieren sie an alle Burgerinnen und Birger, die
allgemeinen Abstands- und HygienemaRnahmen wieder konsequent zu beachten
und die Kontaktnachverfolgung durch ihre Mitwirkung bei der korrekten
Datenerfassung zu erméglichen. Das Virus verzeiht keine Nachlassigkeit — es zu
bekampfen kann nur gelingen, wenn jeder und jede Einzelne mithilft! Insbesondere
die Pflicht zur Mund-Nasen-Bedeckung in bestimmten &ffentlichen Bereichen gilt
verbindlich und wird von den Ordnungsbehdrden konsequent kontrolliert und
sanktioniert. Dies wird angesichts der jungsten Vorfalle auch verstarkt bei falschen
personlichen Angaben auf angeordneten Gastelisten in Restaurants u.s.w.
erfolgen. Auch hier soll ein Bugeld von mindestens 50 Euro gelten. Ergéanzend
werden die Gaststattenbetreiber aufgefordert, durch Plausibilitatskontrollen dazu
beizutragen, dass angeordnete Gastelisten richtig und vollstandig gefiihrt werden.
Die gemeinsame Erklarung des Runden Tisches zur Umsetzung der Maskenpflicht




im offentlichen Personenverkehr vom 23. September 2020 und die Bereitschaft
aller Beteiligten fur eine konsequente Durchsetzung werden begriift.

Zu der allgemein glltigen Formel ,AHA" fur 1,5m Abstand halten, Hygiene, Tragen
von Alltagsmasken ist gerade in der kalten Jahreszeit mit steigenden
Infektionszahlen ein ,C* fur Corona-Warn-App nutzen und ein ,L* fir Liiften
hinzuzufugen. Regelmafiges Stolliften in allen privaten und 6éffentlichen Riumen
kann die Gefahr der Ansteckung erheblich verringern. Wo freies Liften durch
Fenster und Turen nicht uneingeschrankt méglich ist, kénnen raumilufttechnische
Anlagen helfen, dass die Frischluftzufuhr erhéht und der Aerosolgehalt der Luft
reduziert wird. Die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
begrien daher die Empfehlung des Bundeskabinetts vom 9. September 2020
zum infektionsschutzgerechten Liften. Das in diesem Beschluss verkiindete
Férderprogramm zur Umriistung raumlufttechnischer Anlagen mit einem Volumen
von 500 Mio. € fur die Jahre 2020 und 2021 ist ein weiterer Baustein in der
Pandemiebekdmpfung. Bund und Lander werden gemeinsam darauf hinwirken,
dass die Empfehlungen zum infektionsschutzgerechten Liften  breit
bekanntgemacht werden und notwendige Anpassungsmaflnahmen an
raumlufttechnischen Anlagen zigig erfolgen.

Der Schul- und Betreuungsbetrieb, der fir die Zukunft der jungen Generation und
auch fir die Eltern und fiir die gesamte Gesellschaft von entscheidender
Bedeutung ist, ist nun bundesweit angelaufen und trotz 6rtlicher
Herausforderungen durch das Infektionsgeschehen sind die Erfahrungen bislang
positiv. Der Schulfamilie und allen Beteiligten der Kinderbetreuung gilt hier ein
besonderer Dank. Wo das regionale Pandemiegeschehen es erfordert, kann im
Einzelfall eine Maskenpflicht im Unterricht helfen, diesen Prasenzbetrieb zu
sichern. Besondere Bedeutung hat in der kalten Jahreszeit das regelmaRige
Liften, das eine Verringerung der Virus-Konzentration bewirkt und damit das
Infektionsrisiko in Rdumen senkt. RegelméaRiges Liften kann durch eine CO2-
Messung in den Raumen unterstitzt werden. Um den Prasenzbetrieb zu sichern,
mussen  Hygieneregeln und die fur den Schulbetrieb von der
Kultusministerkonferenz aufgestellten Regeln weiter beachtet und gegebenenfalls
entsprechend lagebedingt angepasst werden. Im Falle einer Infektion genugt es
so, ein Cluster zu isolieren und den sonstigen Schulbetrieb aufrecht zu erhalten.
Fir symptomatische Schulkinder in der Herbst- und Winterzeit ist eine integrierte
Teststrategie erforderlich, die genau definiert, wann eine Testung sinnvoll ist und




die dies mit einem schnellen Zugang zu einer regionalen Testméglichkeit so
verbindet, dass daraus moglichst keine Fehlzeiten entstehen.

B. Test- und Nachverfolgungsregime

3. Biszur Uberarbeitung der Teststrategie und der Muster-Quaranténeverordnung auf
der Grundlage des Beschlusses vom 27. August 2020 gelten die derzeitigen
Regelungen fort. Die neue Teststrategie wird auch Regelungen zu neuen
Schnelitest-Verfahren enthalten. So sollen zusatzlich zu den bisherigen
Labortests in geeigneten Fallen vermehrt Schnelltests eingesetzt werden. In
welchen Bereichen dies sinnvoll ist, wird in dem im Rahmen der letzten MPK
angeforderten Bericht des Bundesgesundheitsministeriums dargestellt und in der
jetzt anstehenden Fortschreibung der Teststrategie beriicksichtigt. L]

4. Vor dem Hintergrund der auch in anderen Landern steigenden Zahlen soll die im
Beschluss vom 27, August 2020 verabschiedete Neuregelung der
Einreisequarantine schnellstméglich erfolgen, sobald eine effektive Umsetzung
der Quaranténepflicht insbesondere mittels einer effektiven” Ubermittlung der
Einreiseanmeldung an die 6rtlichen Gesundheitsamter gewahrleistet ist. Bund und
Lander begriiRen vor diesem Hintergrund die seit gestern begonnene Kontrolle der
Aussteige-Karten durch die Bundespolizei und die schnelle Bearbeitung in
Kooperation mit der Deutschen Post. Angesichts der beginnenden Herbstferien
appellieren die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und —chefs der
Lander erneut an alle Burgerinnen und Birger Reisen in Risikogebiete zu
unterlassen. Durch  Sonderregelungen fiir notwendigen  Reisebetrieb, \
insbesondere notwendige Geschaftsreisen, Grenzpendler, Mitarbeiter von Luft-,
Schiffs-, Bahn- oder Busverkehrsunternehmen, die Pflege diplomatischer und
konsularischer Beziehungen und unaufschiebbare medizinische Reisen, muss
zwingend erforderliche Mobilitt in diesen Bereichen allerdings méglich bleiben.

5. Ein Zusammentreffen weiter steigender Corona-Infektionszahlen mit der zu
erwartenden Grippewelle bringt in der Herbst- und Winterzeit eine besondere
Herausforderung fiir das Gesundheitssystem. Dies gilt fur die Krankenhauser
ebenso wie fiir die allgemeinen Hausarztpraxen. Um eine Uberlastung der
allgemeinen Strukturen zu verhindern, werden die Mdglichkeiten des Einsatzes
von Fieber-Ambulanzen, Schwerpunktsprechstunden und Schwerpunktpraxen
genutzt. Dabei sollen die Behandlungswege so organisiert werden, dass die




Infektionsrisiken minimiert werden. Zugleich sollten sich gerade auch
Risikogruppen vorsorglich gegen die saisonale Grippe impfen lassen, um
Hospitalisierungen und eine moglicherweise  besonders  gefahrliche
Doppelinfektion zu vermeiden. Derzeit empfiehlt die Sténdige Impfkommission am
Robert-Koch-Institut die saisonale Influenzaimpfung fur Senioren ab einem Alter
von 60 Jahren, Menschen mit chronischen Grunderkrankungen, Schwangere,
Bewohner in Alten- und Pflegeeinrichtungen sowie medizinisches Personal und
beruflich besonders Exponierte.

Die Nachverfolgung von Infektionsketten und die darauf basierende Eindammung
des Pandemiegeschehens genieflen weiter oberste Prioritat. Grunderfordernis
hierfur ist ein starker 6ffentlicher Gesundheitsdienst. Dieser hat in Deutschland
bislang groRe Leistungen erbracht. Um ihn weiter zu stérken, beschliel3en Bund
und Lander den Pakt fiir den 6ffentlichen Gesundheitsdienst (vgl. Anlage).
Kernpunkte dieser Vereinbarung ist eine Forderung des offentlichen
Gesundheitsdienstes mit einem Betrag von 4 Mrd. Euro durch den Bund bis 2026.
Mit diesem Betrag sollen bei den Landern insgesamt bis zu 5.000 neue Stellen
geschaffen werden, die Digitalisierung in den Gesundheitsamtern vorangetrieben
und die Attraktivitat des offentlichen Gesundheitsdienstes fur die Berufswahl
gesteigert werden. Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lénder bitten die Gesundheitsministerkonferenz in enger
Abstimmung mit der Finanzministerkonferenz gegebenenfalls offene Fragen zu
klaren mit dem Ziel, die Inhalte des Paktes zligig umzusetzen.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und -chefs der L&nder
unterstreichen ferner die Bedeutung der vollstdndigen Kontaktnachverfolgung als
zentralem Element, um eine dynamische Steigerung der Infektionszahlen zu
unterbinden. Deshalb kommt in Herbst und Winter auch der seit 24. April geltenden
Vereinbarung, dass Gesundheitsamter, die absehbar oder tatsachlich eine
vollstandige Kontaktnachverfolgung aus Kapazitatsgriinden nicht mehr leisten
konnen, dies umgehend den Landesaufsichtsbehoérden anzeigen und diese
wiederum die unverziigliche und vollstandige Weiterleitung der Meldung an das
RKI sicherstellen, eine grolRe Bedeutung zu. Diese Meldungen stellen sicher, dass
umgehend Unterstitzung durch Bund und Lander geleistet werden kann.




C. Fortentwicklung der Hotspot-Strategie

8. Ab einer gewissen epidemiologischen Relevanz muss auf eine regionale Dynamik
mit hohen Neuinfektionszahlen und schnellem Anstieg der Infektionsrate sofort vor
Ort mit Beschrankungen reagiert werden. Deshalb stellen die Lander auf Basis des
Beschlusses der Bundeskanzlerin  und der Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander vom 6. Mai 2020 sicher, dass in Landkreisen oder
kreisfreien Stadten mit kumulativ mehr als 50 Neuinfektionen pro 100.000
Einwohnern innerhalb der letzten 7 Tage sofort ein konsequentes
Beschriankungskonzept unter Einbeziehung der zustandigen Landesbehé6rden
umgesetzt wird. Die Landesgesundheitsbehérden informieren dariiber das Robert-
Koch-Institut. Bei einem lokalisierten und kiar eingrenzbaren Infektionsgeschehen,
zum Beispiel in einer Einrichtung, kann dieses Beschrénkungskonzept nur diese ®

Einrichtung umfassen.

Bei einem verteilten regionalen  Ausbruchsgeschehen und  unklaren
Infektionsketten miissen allgemeine Beschrankungen regional wieder konsequent
eingefiihrt werden.

Leider haben die letzten Wochen gezeigt, dass gerade Feierlichkeiten im
Familien- oder Freundeskreis Infektionen verbreiten kénnen. Alle Birgerinnen
und Burger werden daher gebeten, in jedem Einzelfall kritisch abzuwégen, ob, wie
und in welchem Umfang private Feierlichkeiten notwendig und mit Blick auf das
Infektionsgeschehen vertretbar sind. Bevorzugt sollen diese Zusammenkinfte im
Freien abgehalten werden. In geschlossenen Raumlichkeiten ist stets auf E
ausreichende Beliftung zu achten. Daher missen bei einem ansteigenden
Infektionsgeschehen insbesondere Mafnahmen wie Beschrankungen fiir private
Feiern und Veranstaltungen, Verscharfungen bei der Maskenpflicht oder -um
Infektionen in  der Gastronomie zu minimieren-  zeitlich eingegrenzte
Ausschankverbote fiir Alkohol erlassen werden.

Hinsichtlich der Teilnehmerzahl bei privaten Feierlichkeiten werden die Lander
Regelungen erlassen, wonach eine Hochstteilnehmerzah festgelegt wird, wenn in
einem Landkreis die 7-Tages-Inzidenz von 35 Uberschritten ist. Diese soll fiir
Feierlichkeiten in 6ffentlichen oder angemieteten Raumen auf maximal 50
Teilnehmer festgelegt werden. In privaten Raumen wird dringlich empfohlen, keine
Feierlichkeiten mit mehr als 25 Teilnehmern durchzufiihren. Wenn in einem



Landkreis die 7-Tages-Inzidenz von 50 uberschritten wird, sind weitere
assen. Insbesondere soll die Teilnehmerzahl auf hochstens 25

MaRnahmen zZu erl
Teilnehmer in sffentlichen oder angemieteten Raumen festgelegt werden. In

privaten Raumen wird dringlich empfohlen, keine Feierlichkeiten mit mehr als 10
Teilnehmern durchzufiihren. Ausnahmen kénnen fir angemeldete Feierlichkeiten
mit vom Gesundheitsamt abgenommenen Hygieneplanen zugelassen werden_
Eine Festlegung niedrigerer Werte bzw. Inzidenzen durch ein Land oder eine

Kommune bleibt unbenommen.

Zusatzlich werden die Lénder bereits vor Erreichen einer 7-Tages-Inzidenz von 50
ein geeignetes Frihwarnsystem einrichten, um maéglichst ein Uberschreiten dieser
Inzidenz zu vermeiden. Die Landesgesundheitsbehdrden informieren dariiber das

( Robert-Koch-Institut.

9. Angesichts der fur den Herbst und Winter typischen Steigerung von
Atemwegserkrankungen in der Bevolkerung ist daraus folgend auch eine
Steigerung des intensivmedizinischen Behandlungsbedarfs zu erwarten. Dies
erfordert eine tagesaktuelle vorausschauende Planung:Im Beschluss der
Bundeskanzlerin mit den Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
vom 30. April 2020 haben die Lander die Aufgabe Uubernommen, die regionale
Steuerung der intensivmedizinischen Kapazitaten unter Beachtung der regionalen
Besonderheiten vorzunehmen. Der Bund hat dazu Ende April ein kriterienbasiertes
Konzept vorgelegt und betreibt zudem das DIVI-IntensivRegister als digitales Tool
zur Unterstiitzung der Steuerung durch die Lander.

Protokollerklarung:

Thiringen fordert eine bundesgesetzliche Regelung, dass angeordnete Gaéstelisten in Restaurants

ausschlieBlich far den Infektionsschutz verwendet werden durfen.




Pakt fiir den Offentlichen Gesundheitsdienst

Bund und Lander unterstreichen die herausragende Bedeutung des Offentlichen Ge-
sundheitsdienstes (OGD) fiir einen wirksamen Schutz der Gesundheit der Bevélke-
rung. Die aktuelle Corona-Pandemie hat gezeigt, wie wichtig gerade der Offentliche
Gesundheitsdienst ist, um eine Schadens- oder Gefahrenlage dieses AusmafRes und
ihre Auswirkungen auf alle Bereiche des taglichen Lebens wirksam in den Griff zu be-
kommen. Die Corona-Krise hat aber auch allen vor Augen gefuhrt, dass eine nachhal-
tige Verstarkung des Offentlichen Gesundheitsdienstes als eine unverzichtbare Saule
des Gesundheitswesens dringend geboten ist.

Um die aktuellen Erfahrungen aus dieser Pandemie aufzugreifen und die Aufgaben
des Gesundheitsschutzes, der Pravention, Planung und Koordinierung noch effektiver
erfiillen zu kénnen, vereinbaren Bund und Lander hiermit einen ,Pakt fur den Offentli-
chen Gesundheitsdienst“. Dieser hat das Ziel, den Offentlichen Gesundheitsdienst in
seiner ganzen Aufgabenvielfalt und auf allen Verwaltungsebenen zu starken und zu
modernisieren.

Die Beteiligten sind sich einig, dass fiir die Umsetzung des Paktes fiir den OGD die
Mitwirkung der kreisfreien Stadte und der Landkreise wesentlich ist. Dies gilt insbe-
sondere fiir den Personalaufbau in den unteren Gesundheitsbehdérden, die Digitalisie-
rung, fur die Steigerung der Attraktivitat des Offentlichen Gesundheitsdienstes und das
geplante Monitoring.

Der féderal organisierte Offentliche Gesundheitsdienst in den Landern hat in den letz-
ten Monaten einen ganz wesentlichen Beitrag zur Eindémmung der Corona-Pandemie
geleistet. Um den Offentlichen Gesundheitsdienst auch fir die weiteren Herausforde-
rungen zu starken, haben einige Lander im Vorgriff auf den Pakt schon kurzfristig sehr
rasch bedeutende Verbesserungen in der personellen und apparativen Ausstattung
veranlasst. Aufbauend auf diesen Strukturen soll mit dem Pakt der OGD insbesondere
in den Landern zum Schutz der Bevélkerung vor den bestehenden Gesundheitsgefah-
ren gestarkt und ausgebaut werden.

Der Bund stellt fir die Umsetzung des Paktes insgesamt Mittel in Hohe von 4 Milliarden
Euro bis 2026 zur Verfiigung. Bund und Lander sind sich auch dariiber einig, dass sie
zur Starkung des Offentlichen Gesundheitsdienstes jeweils weitere MaRnahmen in ih-
ren Zustandigkeitsbereichen auf den Weg bringen mussen.




Die MaBnahmen im Einzelnen:
1. Personalaufbau

In Umsetzung des Paktes fiir den OGD verbessern Bund und Lander, einschlieRlich
Kommunen, jeweils in ihren Zustandigkeitsbereichen nachhaltig die Personalausstat-
tung und stérken damit tiefgreifend die Strukturen des Offentlichen Gesundheitsdiens-
tes.

Die Lander tragen in einem ersten Schritt dafiir Sorge, dass im Zeitraum vom 1. Feb-
ruar 2020 bis zum 31. Dezember 2021 mindestens 1.500 neue, unbefristete Vollzeit-
stellen (Volizeitaquivalente) fiir Arztinnen und Arzte, weiteres Fachpersonal sowie Ver-
waltungspersonal in den Behérden des Offentlichen Gesundheitsdienstes geschaffen
und besetzt werden, in einem weiteren Schritt werden bis Ende 2022 mindestens wei-
tere 3.500 Vollzeitstellen (Vollzeitaquivalente) geschaffen.

Die Lander verpflichten sich, dem Bund ihre jeweiligen konkreten Personalaufwuchs-
konzepte und -Zielsetzungen im Rahmen des Paktes fiir den ®GD in einem Bericht
zum 31. Dezember 2021 vorzulegen. Diese legen dar, fiir welche Aufgaben befristete
und unbefristete Stellen geschaffen und besetzt werden. Die Lander verstandigen sich
unter Beteiligung der kommunalen Spitzenverbande und des Bundes auf eine einheit-
liche Erfassungsgrundiage. Zur Unterstiitzung bei der Erstellung des Personalauf-
wuchskonzeptes kénnen die Lander Mittel des Paktes fiir den OGD auch fiir eine ent-
sprechende Organisationsanalyse/-entwicklung verwenden.

Der Personalaufwuchs soll auf allen Ebenen (6rtliche Gesundheitsamter und Behér-
den, befasste Landesstellen und oberste Landesbehérden) stattfinden, dabei sollen
grundsatzlich 90 Prozent der Stellen in den unteren Gesundheitsbehérden/értlichen
Gesundheitsamtern geschaffen werden. Teilzeitstellen, die aufgestockt werden, kén-
nen ebenfalls beriicksichtigt werden.

Mafgeblich fiir die personelle Verbesserung sind die im Leitbild des Offentlichen Ge-
sundheitsdienstes geman Beschluss der 91. Gesundheitsministerkonferenz beschrie-
benen Aufgaben.

Zur Umsetzung des Paktes fiir den OGD sowie zur Evaluierung der Malnahmen
schafft der Bund in der Bundesverwaltung bis zum 31. Dezember 2021 insgesamt 40
Stellen.

2. Digitalisierung

Bund und Lander sind sich darin einig, dass die Digitalisierung einen wichtigen Beitrag
dazu leistet, die Arbeit des OGD effizienter zu gestalten und Verfahren zu beschleuni-
gen. Bund und Lander haben bereits verschiedene MalRnahmen zur Digitalisierung des
OGD ergriffen, die es auszubauen, zu harmonisieren und zligig voranzubringen gilt.

Vor dem Hintergrund der Pandemie ist das Deutsche Elektronische Melde- und Infor-
mationssystem fiir den Infektionsschutz (DEMIS) nach § 14 des Infektionsschutzge-
setzes von besonderer Bedeutung, dessen Aufbau beim RK| der Bund finanziert. Bund
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und Lander sind sich darin einig, diese gemeinsame Kom
OGD unter Beriicksichtigung bereits bestehender Systeme
MAS, bis Ende 2022 allen Gesundheitsbehérden in Bund und
zu stellen.

Munikationsplattform des
» Wie Zum Beispiel SOR-

Landern zur Verfligung

Der Bund stellt Uber die 4 Mrd. Euro hinaus zu diesem Zweck berei
hilfen in H6he von 50 Millionen Euro geman Artikel 104b Absatz 1 ¢
fur Investitionen der Lander, einschlieBlich der Gemeinden und G
zur technischen Modernisierung des OGD zur Verfiigung.

ts in 2020 Finanz-
s Grundgesetzes
emeindeverbénde,

Ein entscheidendes Ziel der Digitalisierung ist es, eine Interoperabilitst Uber alle Epe-
nen hinweg sicherzustellen und die fir das Melde- und Berichtswesen erforderlichen
Schnittstellen und Systeme zu definieren, zu schaffen und die entsprechenden Stan.-
dards einzuhalten. Zur Beschleunigung und Vereinfachung von Meldeverfahren wer-
den zentrale Plattformen des Bundes geschaffen, bereitgestellt und deren konse-
quente Nutzung vorangetrieben. Daflr vereinbaren Bund und Lander zuvor zentrale
Standards zur Sicherstellung einer Ubergreifenden Kommunikation sowie Interopera-
bilitat.

Die Lander ihrerseits werden dafur Sorge tragen, dass der OGD digital zukunftsfahig
wird und die gemeinsam festgelegten zentralen Standards erflllt werden. Die Lander
verpflichten sich, entsprechende Mindeststandards einzuhalten. Diese Mindeststan-
dards, die von der digitalen Reife einer Organisation in den funf Kategorien ,IT-Infra-
struktur®, ,Hardware", ,Software", ,Informationssicherheit” und ,Prozessunterstiitzung*
abhangen (Reifegradmodell), werden im Rahmen eines Forschungsvorhabens des
Bundesministeriums fiir Gesundheit unter Einbeziehung der wesentlichen Akteure,
insbesondere der Lander, Stadte und Kommunen sowie weiterer Expertinnen und Ex-
perten vor allem aus dem Bereich des Offentlichen Gesundheitsdienstes bis zum Friih-
jahr 2021 erarbeitet und fortlaufend weiterentwickelt werden (,Digitales Gesundheits-
amt 2025%); die Umsetzung der Mindestanforderungen wird durch das Forschungsvor-
haben fortlaufend evaluiert.

Um diese Mallnahmen umzusetzen, werden durch das Bundesministerium fiir Ge-
sundheit ein auf den Ergebnissen des Forschungsvorhabens aufbauendes und von
den Reifegradstufen abhangiges Férderprogramm aufgelegt, die entsprechenden
Standards und Vorgaben entwickelt und die notwendigen zentralen Systeme (u.a.
Clouddienste, Dashboards) und Tools (u.a. Informations- und Kommunikationsanwen-

dungen) bereitgestelit.

3. Steigerung der Attraktivitit des OGD

Bund und Lénder sind sich einig, dass neben der Schaffung von Stellen weitere MalR-
nahmen zur Steigerung der Attraktivitat einer Tatigkeit im OGD dringend erforderlich

sind.




i der Besetzung von Stellen mit anderen Bereichen des Ge-
ms. Damit die vereinbarte personelle starkung auch vollumfanglich re-
n Anreize fur eine Tatigkeit sowohl Uber das Besoldungs-
tarifvertragliche Regelungen sowie flankierende Manahmen wie
gungen erreicht werden. '

Der OGD konkurriert be

sundheitssyste
alisiert werden kann, solle

recht als auch uber
attraktive Arbeitsbedin
Die Lander streben unter Beachtung der Tarifautonomie an, fiir das arztliche Personal
im Offentlichen Gesundheitsdienst cine attraktive Bezahlung, etwa im Rahmen beste-
hender Tarifvertrage. u erzielen. Die Lander streben an, im Rahmen des Besoldungs-
rechts entsprechende Verbesserungen auch fur das beamtete arztliche Personal im
Offentlichen Gesundheitsdienst herbei zu fuhren. Bis dies erfolgt ist, fuhren die Lander
Verbesserungen der finanziellen Anreize durch in der Wirkung gleiche Ma3nahmen
bereits ab dem Jahr 2021 herbei. Jedes Land kann hierfur bis zu zehn Prozent seines
Anteils der Finanzmittel aus dem Pakt nutzen. Die Tarifautonomie und das Selbstver-
waltungsrecht der Kommunen begrenzen die Moglichkeit der Lander, auf die Ausge-
staltung der Bezahlung von Tarifbeschaftigten der Kommunen Einfluss zu nehmen.
Dies gilt auch fur solche Mafnahmen der Flachenlander, die ahnliche Wirkungen er-
zielen sollen. Die Lander werden diese Schritte im Einvernehmen mit den jeweiligen
kommunalen Spitzenverbanden auf Landesebene gehen.

Bund und Lander sind sich darin einig, dass die Verbindung des Offentlichen Gesund-
heitsdienstes mit der Wissenschaft sowohl in der Fort-, Aus- und Weiterbildung als
auch in der Forschung vertieft werden soll.

§tudierende der Medizin sollen bereits im Studium starker an die Themenfelder der
Offentlichen Gesundheit herangefiihrt werden. Im Rahmen der anstehenden Reform
der A.pprobationsordnung fir Arzte streben Bund und Lander daher an, den Bereich
des Offentlichen Gesundheitswesens und der Bevolkerungsmedizin starker in der me-
dizinischen Ausbildung zu verankern. Es soll ausdricklich klargestellt werden, dass
Famulaturen und Praktisches Jahr als praktische Teile des Medizinstudiums i’m Zu-
sammenhang mit der Versorgung von Patientinnen und Patienten grundsatzlich auch
im Gesundheitsamt abgeleistet werden konnen. Themen des Offentlichen Gesund-
heitswesens und der Bevolkerungsmedizin sollen zudem starker in den Ausbildungs-
sielen- und -inhalten verankert werden.

Die Lander bitten die Arztekammern zu prufen, inwieweit im Rahmen bzw. in Fortent-
wicklung der Weiterbildungsordnungen in weiteren Gebieten als denen, in denen es
bereits moglich ist, Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten, die im Offentlichen Ge-
sundheitswesen, insbesondere in Gesundheitsamtern, erworben werden, auf die Wei-
terbildung angerechnet werden kénnen.

Zur Starkung der wissenschaftlichen Grundlage des Offentlichen Gesundheitsdienstes
fordert der Bund Forschungsprogramme. Um die universitare Verankerung und somit
Lehre und Forschung auf dem Gebiet des Offentlichen Gesundheitswesens auszu-
bauen, werden Bund und Lander prufen, inwieweit strukturelle Malinahmen, wie die
Einrichtung von stiftungsprofessuren, gefordert werden kénnen.
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Fort-, Weiter- und Ausbildung fiir die Ilachberufe im OGp
Bildungsinstitutionen fir das Offentliche Gesundheitswy i
aufbauen, um die erhéhten Anforderungen an die Fortbil(cejSen
fillen zu kénnen. Die Léander verpflichten sich, eine adéqu;(gg
Auss't‘attung der Bildungsinstitutionen- inklusive landeriib
das Offentliche Gesundheitswesen zu Beginn der Férderperiode
men in H6he von 35 Millionen Euro fir funf Jahre bereit zy ste||e?]US dem Paktvoly,.
vermehrten Bedarf flr Aus- und Weiterbildung erfiillen kénnen. Ein’Kd
teilung dieser Mittel beschlielt die Gesundheitsministerkonferenz ((;r\],,z:pt S AU
2020. Daruber hinaus werden die Lander/ Kommunen genugend Finanzres bis Enge
Fortbildungen bei den Bildungsinstitutionen fur das Offentliche Gesundheits?,\/ourcen o
halten. esen vor-

arkt. .Hier\zu mussen die
bereits jetzt Strukturen
sbedarfe auch sofort er-
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greifender Institutionen— far
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Fur eine posi?ive Wahrnehmung des OGD ist es wichtig, dass die Tatigkeit ung Man
nahmen des Offentlichen Gesundheitsdienstes sichtbar sind und verstandlich erléuter;
werden. Ziel ist es daher, die Kommunikation zur Tatigkeit und Bedeutung des OGD
auf allen Ebenen weiter zu verbessern und auszubauen. Hierzu gehért auch eine ge-
meinsamef Kampagne, die sich an die Birgerinnen und Burger mit dem Zije| wenden
soll, den OGD in seiner ganzen Aufgabenbreite und Bedeutung fiir den Gesundheits-
schutz der Bevolkerung sichtbar und verstandlicher zu machen.

4. Umsetzung der Internationalen Vorschriften zur Gesundheitssicherheit

Die Auswirkungen der Globalisierung haben auch im Bereich der Infektionsepidemio-
logie zu neuen Aufgaben und Herausforderungen fiir Nationen und Staatenverbiinde
gefuhrt. Wie die aktuelle Pandemie eindrucksvoll belegt, zieht die wachsende Mobilitat
der Menschen auch einen schnellen Transfer von Gesundheitsrisiken wie Infektionen
nach sich. Vor dem Hintergrund zum Beispiel der rasanten Ausbreitung der SARS-
Infektion 2003 und der drohenden Entstehung eines hochpathogenen Influenzaerre-
gers fur den Menschen wurden die Internationalen Gesundheitsvorschriften (IGV)
uberarbeitet und in neuer Fassung im Juni 2005 von der 58. Weltgesundheitsver-
sammlung der WHO verabschiedet und sind seit dem 15. Juni 2007 vélkerrechtlich
verbindlich.

Zur Umsetzung der IGV wurden gesetzlich Flug- und Seehéfen in Deutschland be-
nannt, die bestimmte Bedingungen erfiillen und definierte Kapazitaten, personeller wie
infrastruktureller Art, vorhalten miissen. Diese Einrichtungen sind ein essentieller Teil
des offentlichen Gesundheitsdienstes bei der schnellen Reaktion auf Ereignisse, die
gesundheitliche Notlagen internationaler Tragweite darstellen kénnen. Zur Starkung
dieser Strukturen wird der Bund 50 Millionen Euro in einem Férderprogramm bereit-
stellen.

5. Zukunftsfihige Strukturen des OGD

Das Aufgabenprofil des OGD hat einen starken Wandel erfahren. Neben der Erfullung
seiner klassischen Amtsaufgaben ist der OGD zunehmend zentraler Ansprechpartner
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svention, der Gesundheitsversorgung
Rahmen der Gesundheitsplanung auf kommunaler
OVID-19—Pandemie hat verdeutlicht, dass der Offentliche
penen hinwegd noch besser auf akute Herausforderun-

ndheitsférderung und Pr

in Bereichen der Gesu i
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benachteiligter Gruppe'
Ebene. Nicht zuletzt die C

itsdi U lle E
sundheltsdlenst tber a |
;;een eingestellt und strukturell aufgestellt sein muss.

- am mit einem externen und unabhangigen Expertenbeirat — berufen vom
Gemeinsa aiar il Gesundheit im Einvernehmen mit der GMK — soll der OGD in
Bundesr1|1|n'd uf dieser Grundlage fur kommende Pandemien und andere nationale
De“tszr;‘:;“che Notlagen organisatorisch und rechtlich auf ein angepasstes Funda-
?r(‘aes:tngeste"t werden. Kommunikationswege miissen beschleunigt und vereinfacht und
der Offentliche Gesundheitsdienst in Krnsensnuatlon_en ziigig umstrukturiert werden
kénnen. Zur personellen Unterstutzung sollen sowohlinternes Personal aulRerhalb des
Bereiches ,,Infektionsschutz“ als auch externe Freiwillige im Krisenmanagement fort-
gebildet und als _Freiwilligen-Pools’ eingesetzt werden.

Bund und Lander verstandigen sich daher darauf, bis zum 31. Dezember 2021 Berei-
che fur weitere strukturelle Anpassungen zu definieren und einen Umsetzungsplan
vorzulegen. Hierbei wird das von der GMK verabschiedete Leitbild fir einen modernen
Offentlichen Gesundheitsdienst bericksichtigt.

Eine gute Gesundheitsberichterstattung bildet hierbei die Grundlage fir die Planung
von MaBnahmen sowohl in Bezug auf die Gesundheitsférderung, Pravention, Bera-
tung als auch das Krisenmanagement.

6. Umsetzung

Eir die Umsetzung des Paktes fur den Offentlichen Gesundheitsdienst stellt der Bund
Finanzmittel in Hohe von 4 Milliarden Euro bereit.

Um den notwendigen besonderen Anforderungen zur Starkung des OGD im Rahmen
dieses Paktes gerecht zu werden, stellt der Bund den Landern gegen Nachweis ein-
malig Mittel in Hohe von 3100 Millionen Euro - aufgeteilt auf sechs Tranchen - durch
Festbetrage im Rahmen der vertikalen Umsatzsteuerverteilung zur Verfiigung. Die Mit-
tel flieRen vorrangig in derl vereinbarten Personalaufwuchs und die Starkung der At-
traktivitat der Tatigkeit im OGD. Die Aufteilung der Finanzmittel wird wie in der folgen-
den Tabelle dargestellt erfolgen:

Haushaltsjahr Millionen Euro InsgesamtT
(Bund) (6 Jahre)
2021 200

2022 350 ==
2023 500 por
2024 600
2025 700 e
2026 750

In_sdgesﬁérmt 3.100




Der Bund wird die fur die erste Tranche notwendigen
zeitig vor dem 30.12.2020 auf den Weg bringen und
den Tranchen die Umsetzung zeitgerecht realisieren.
01.07. jeden Jahres gezahlt, beginnend 2021.

gesetzlichen Anderungen recht-

Die Tranchen werden jeweils am

Die Personalaufwuchskonzepte und -Zielsetzungen bilden die Gru
sung der Umsatzsteueranteile zur Festlegung der Héhe und Zeitp
Tranchen.

ndlage zur Bemes-
unkte der einzelnen

Sofern die Lander die Vorgaben zur Besetzung von Stellen nur anteilig erfullen, wirqg
die Berechnung der Festbetrdge im Rahmen der vertikalen UmsatzsteuerverteiIUng
entsprechend angepasst. Dabei ist eine zielgenaue Regelung sicherzustellen, dass im
Rahmen des Systems der Finanzbeziehungen zwischen Bund und Landern bei den
Landern, die die aus diesem Pakt entstehenden Verpflichtungen nicht erfullen, eine
entsprechende landesspezifische Anpassung bzw. Verrechnung vorgenommen wird.

Der aus dem Pakt fiir den OGD entstehende Sach- und Personalaufwand in den kreis.-
freien Stadten und Landkreisen ist beachtlich. Die durch diesen Pakt bei ihnen veran-
lassten Mehrausgaben werden von den Landern ausgeglichen. Die Lander kénnen
Aufgaben im Rahmen der Umsetzung dieses Paktes an andere Landesbehérden und
ortliche Gebietskdrperschaften gemaR jeweiliger landesinterner Zustandigkeitsvertei-
lung fur den Offentlichen Gesundheitsdienst tibertragen.

50 Millionen Euro werden zur Starkung der den Landern dienenden Strukturen auf
Bundesebene bereitgestellt: 24 Millionen Euro fur den Aufbau von DEMIS beim Robert
Koch-Institut sowie 10 Millionen Euro fiir Forschungs- und Evaluierungszwecke und
16 Millionen Euro zur personellen Starkung der beteiligten Bundesbehérden.

Far ein Foérderprogramm fiir den weiteren Ausbau der digitalen Infrastruktur im Sinne
eines Reifegrad-Modells, die Festlegung und Schaffung interoperabler Standards und
Schnittstellen sowie die beschriebenen notwendigen zentralen Systeme und Tools
wird die Bundesregierung 800 Millionen Euro zur Verfugung stellen. Dies beinhaltet
die Schaffung von zwélf Stellen im Bereich des Bundes.

50 Millionen Euro werden fiir ein Férderprogramm zur Modernisierung von Flug- und
Seehéfen nach dem IGV-Gesetz vom Bund bereitgestellt.

Bund und Lander werden bis Ende 2022 einen gemeinsamen Zwischenbericht und bis
Mitte 2027 einen finalen Bericht Uber die Umsetzung der vereinbarten Malinahmen
vorlegen. -

Die Lander stellen sicher und machen transparent, dass die oben genannten Mittel in
der Hohe ihres jeweiligen Anteils an der Umsatzsteuerverteilung nach dem Gesetz
uber den Finanzausgleich zwischen Bund und Landern zur Umsetzung des Paktes fiir

den OGD verwendet werden.

Die personelle Starkung muss mit Blick auf das Monitoring und die Evaluierung der
MaRnahmen messbar sein. Um die personelle Starkung messen zu kénnen, ist zu-

beschlieRen sowie fur die folgen-




r Gesundheitsbehorden zu Beginn des Forderzeit-
Des Weiteren soll das OGD-Personal zukiinftig routi-
rfasst werden. Die Erhebung soll u.a. Angaben
ur jeweiligen beruflichen Qualifikation, Angaben zu Vollzeit/Teil-
ssen. Der Bund wird ein regionales Fachkrafte-
tik etablieren und iiber eine Verordnung u.a. die Erfassun

lassen. In 2021 wird eine erste Erhebung des Personals irg

nachst der Personalbestand de
raums zu erheben (Ist—Zustand).
nemanig auf Bundesebenée statistisch e
zum Stellenbestand, Z
zeitstellen sowie zur Alters
monitoring als Bundesstatis
des OGD-Personals veran
OGD erfolgen.

Bund und Lander sind sich dartber einig, dass die Finanzierung des Personalaufw

ses nachhaltig sein muss und Ober das Jahr 2026 hinaus verstetigt wird. Bund UUC:(;

Lander werden sich hierzu Mitte 2023 austauschen.

gruppe erfa




am 7.0ktober 2020

Telefonschaltkonferenz des Chefs des Bundeskanzleramts mit den
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien der Linder

Beschluss

1. Beginnend mit der kalten Jahreszeit nimmt das Infektionsgeschehen auch in
Deutschland wieder zu. Insbesondere in Metropolen und Ballungsrdumen ist ein
Anstieg der Infektionszahlen zu verzeichnen, dem auf der Grundlage der getroffenen
Beschlisse zur Hotspot-Strategie konsequent begegnet werden muss, um eine
Nachverfolgung der Infektionsketten zu gewahrleisten und eine Uberlastung des
Gesundheitswesens zu verhindern. Dies gilt vor allem, um ein Wiederanlaufen der
Wirtschaft sowie den flachendeckenden Betrieb von  Schulen und

Betreuungseinrichtungen zu gewéhrleisten.

2. Vor diesem Hintergrund bekréftigen der Chef des Bundeskanzleramts und die
Chefinnen und Chefs der Staats- und Senatskanzleien der Lander die am 6. Mai,
26. Juni und 16. Juli 2020 getroffenen Beschlisse und die darin enthaltene Hotspot-
Strategie: Die Lander ergreifen konsequent lokale Beschrankungsmafnahmen
entsprechend den gemeinsamen Leitlinien, spatestens sobald das
Infektionsgeschehen uber die Grenze 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner
innerhalb der letzten 7 Tage steigt. Diese MalRnahmen sollen zielgerichtet erfolgen und
mussen sich nicht auf den gesamten Landkreis bzw. die gesamte kreisfreie Stadt
beziehen, sondern sollen sich — je nach den ortlichen Gegebenheiten — auf die
tatsachlich betroffenen Bereiche oder kommunalen Untergliederungen (auch in
Nachbarkreisen) beschrénken. In diesen Fallen unterstitzen das jeweilige Land und
der Bund mit zusatzlichen Kapazitaten die schnelle Kontaktnachverfolgung und
Testung, auch damit der Zeitraum der Mallnahmen mdglichst kurz gehalten werden
kann. Fur das Reisegeschehen in die besonders betroffenen Gebiete hinein und aus
ihnen heraus bedeutet dies insbesondere, dass Beschrankungen nicht erforderlicher
Mobilitat spatestens dann geboten sind, wenn die Zahl weiter steigt und es keine

Gewissheit gibt, dass die Infektionsketten bereits umfassend unterbrochen werden

konnten.




Bund und Lander fordern daher eindringlich alle Biirgerinnen und Birger auf, nicht
erforderliche Reisen in Gebiete und aus Gebieten heraus, welche die Grenze 50
Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner innerhalb der letzten 7 Tage Ubersteigen, zu

vermeiden.

Die Lander werden weiterhin korrespondierend zu den beschriankenden MaRnahmen
in den besonders betroffenen Gebieten Vorsorge treffen, dass touristisch Reisende
aus einem Gebiet, in dem die Zahl der Neuinfektionen nach den Daten des Robert-
Koch-Institutes innerhalb der letzten 7 Tage pro 100.000 Einwohner tiber 50 liegt, nur
dann in einem Beherbergungsbetrieb untergebracht werden dirfen, wenn sie iiber ein
arztliches Zeugnis in Papier- oder digitaler Form verfiigen, welches ein negatives
Testergebnis auf eine Infektion mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 bestiétigt. Der Test
darf dabei hdchstens 48 Stunden vor der Anreise vorgenommen worden sein.
Maligeblich fur den Beginn der 48-Stunden-Frist ist der Zeitpunkt der Feststellung des
Testergebnisses. Die Einddmmung des Infektionsgeschehens und die Testungen im
Gesundheitswesen sowie Testungen zur Aufrechterhaltung des Bildungswesens und
der inneren Sicherheit haben Prioritat. Insofern kénnen solche Freitestungen fir
Reisezwecke nur durchgefihrt werden, wenn die regionalen Kapazitaten fiir die
Durchfiihrung der Tests dies zusétzlich zulassen. Bei einem lokalisierten und klar
regional eingrenzbaren Infektionsgeschehen kénnen die Beschrankungen analog zur
Vorgehensweise in den betroffenen Gebieten auf diesen regionalen Bereich begrenzt

werden.

Protokollerklarung Bremen:
Bremen betrachtet den Beschluss vom 16. Juli als weiterhin maRgeblich und verweist

auf seine in dem Zusammenhang abgegebene Protokollerklarung.

Protokollerklarung Berlin:

Berlin schliefl3t sich der Protokollerklarung Bremens an und gibt erganzend folgende

Protokollerklarung ab:
Bei der Bewertung des Infektionsgeschehens will Berlin als Gesamtstadt und

Einheitsgemeinde behandelt werden.
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Protokollerklarung Mecklenburg-Vorpommern:
Mecklenburg-Vorpommern betrachtet die im Beschluss aufgefiihrten MaRnahmen

zur Hotspot-Strategie als Mindestanforderungen und halt insoweit an seinen
dariiber hinausgehenden Regelungen zur Quarantadne bei Einreise aus besonders
betroffenen innerdeutschen Gebieten fest. Hierzu gehdrt auch die Méglichkeit der

Freitestung nach Ablauf von mindestens 5 Tagen.

Protokollerklarung Thiringen:
Thiringen weist darauf hin, dass die Einschatzung der Gesundheitsbehérden

der betroffenen Gebiete Grundlage und Mal3stab fiur die MalRnahmen der

Reisezielgebiete sein muss.




Konferenz der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander
am 14. Oktober 2020

Beschluss

TOP Bekampfung der SARS-Cov2-Pandemie

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
fassen folgenden Beschluss:

Deutschland hat wahrend der Sommermonate die Herausforderungen der SARS-
CoV2-Pandemie dank engagierten Zusammenwirkens aller gesellschaftlichen Akteure
und vor allem der Biirgerinnen und Biirger gut bewaltigt. In den letzten Wochen sind
die Infektionszahlen jedocn in weiten Teilen Deutschlands wieder gestiegen, gerade
in einigen GroRst&adten und Metropolregionen besonders deutlich. Dabei hat sich be-
statigt, dass bei einem dynamischen Infektionsgeschehen oberhalb der von Bund und
Landern gemeinsam definierten Schwelle von 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwoh-
nern in einer Woche nach den vom RKI veréffentlichten Daten die Nachverfolgung der
Kontakte aller Infizierten vor Ort bestenfalls mit erheblicher Unterstiitzung von Bund
und Landern noch gewéhrieistet werden kann. Es ist jedoch der groRen Leistung des
offentlichen Gesundheitsdienstes in der Kontaktnachverfolgung vor Ort zu verdanken,
dass in Deutschland nach der Aufhebung zahlreicher Beschrankungen nach Ostern
die Infektionszahlen niedrig geblieben sind - anders als in anderen européaischen Lan-
dern, die nicht Uber eine so flachendeckende &ffentliche Gesundheitsdienststruktur
verfugen. Deshalb sind sich Bund und Lander einig, dass die Infektionszahlen auch im
Herbst und Winter so niecrig gehalten werden muissen, dass die Kontaktnachverfol-
gung und damit die Infektionskontrolle méglich bleibt.

Dies erfordert zum einen die kurz- und langfristige Verstarkung der Gesundheitsamter
und zum anderen, dass die Zahl der Kontakte in der Bevoélkerung trotz des Beginns
der kalten Jahreszeit und der damit verbundenen Verlegung vieler Aktivitaten in Innen-
raume wieder gezielt da reduziert werden, wo besondere Ansteckungsgefahren beste-
hen.

Besonderer Dank von Bund und Landern gilt den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern im
Gesundheitswesen. Ihrembesonderen Einsatz ist es zu verdanken, dass in den letzten
Monaten besonders vulnerable Gruppen in Krankenhausern, Pflegeheimen, Senioren-



und Behinderteneinrichtungen gut vor Ansteckungen geschiitzt haben. Wie der inter-
nationale Vergleich zeigt, ist die niedrige Zahl der durch SARS-CoV2-Patienten beleg-
ten Krankenhaus- und Intensivbetten in den letzten Monaten nicht auf die vermeintli-
che Harmlosigkeit des Virus, sondern neben einem lnfektionsgeschehen besonders in
der jungeren Bevélkerung insbesondere auf die professionelle Leistungskraft unseres
Gesundheitswesens bei Pravention und Hygiene zuriickzufiihren Bei steigenden |n-
fektionszahlen wird auch diese Aufgabe schwieriger, was sich bereits durch wieder
steigende Belegungszahlen der Krankenhaus- und Intensivbetten andeutet. Deshalb
werden Bund und Lander in den kommenden Monaten diesem Bereich weiter beson-
dere Prioritat einraumen.

Ziel allen staatlichen Handelns in den kommenden Wochen wird es also bleiben, die
Infektionsdynamik in Deutschland unter Kontrolle zu behalten. Der MaRstab dafiir ist,
dass die Inzidenz in allen Regionen Deutschlands unter 50 Neuinfektionen pro
100.000 Einwohnern in einer Woche liegt oder nach Ausbriichen zugig wieder unter
diese Schwelle gesenkt wird. Fiir letzteres ist die zwischen Bund und Landern verein-
barte Hotspotstrategie das geeignete Mittel. Hohere Infektionszahlen wiirden erst die
Kontaktnachverfolgung unmaoglich machen, was zur Beschleunigung des Infektions-
geschehens flhren wiirde. Ein weiterer Anstieg wirde dann zur Verknappung der
Testkapazitaten flihren mit weiteren negativen Effekten auf die Infektionskontrolle. Auf-
grund der gut ausgebauten Krankenhausinfrastruktur ware mit einer Uberlastung des
Gesundheitswesens erst danach zu rechnen, allerdings bereits mit erheblichen Folgen
far die Gesundheit vieler Betroffener. Eine Riickkehr zu einem kontrollierten Infekti-
onsgeschehen ist zu einem solchen Zeitpunkt jedoch nur mit umfassenden Beschran-
kungen zu erreichen, die schwere Folgen fir die wirtschaftliche, soziale und gesund-
heitliche Situation in Deutschland hatten. Eine Riickkehr zu solchen umfassenden Be-
schrankungen wollen Bund und Lander unter allen Umstanden vermeiden. Es gilt, ne-
ben dem Gesundheitswesen auch prioritar die Bereiche Bildung und Betreuung auf-
recht zu erhalten sowie die Erholung der deutschen Wirtschaft nicht zu gefahrden.
Deshalb ist es notwendig und verhaltnismaRig, die Infektionskontrolle hinsichtlich Kon-
taktnachverfolgung und Testkapazitat zu behalten und sich dabei fiir die zu ergreifen-
den Mallnahmen am gewéhiten MaRstab der Inzidenz weiter zu orientieren. Die Mal}-
nahmen missen dabei bei steigenden Infektionszahlen frihzeitig ergriffen werden,
weil umso langer bzw. umso einschneidender gehandelt werden muss, je spater die
Malinahmen ergriffen werden.

In diesen Tagen entscheidet sich die Frage, ob wir in Deutschland die Kraft haben,
den Anstieg der Infektionszahlen wieder zu stoppen. Wir haben es nun in der Hand,
das Infektionsgeschehen in Deutschland positiv zu beeinflussen. Dies setzt aber grolRe
Entschlossenheit und den Willen der Gesellschaft als Ganzes voraus. Diese Aufgabe
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hat auch eine historische Dimension: Die Staaten, denen es gelingt, die Infektionskon-
trolle zu erhalten, werden wirtschaftlich und sozial besser durch die Krise kommen und
damit auch eine erheblich bessere Ausgangslage nach der Krise haben.

Vor diesem Hintergrund vereinbaren Bund und Lander folgende Eckpunkte fiir das
weitere gemeinsame Vorgehen bei der Eindammung der COVID19-Pandemie:

<

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lan-
der betrachten das aktuell zunehmende Infektionsgeschehen mit Sorge. Deshalb
appellieren sie an die Blrgerinnen und Biirger, gerade jetzt in den Herbst und Win-
termonaten sehr konsequent auf die Einhaltung eines Mindestabstands von 1,5m
zu achten, die Hygieneregeln stets einzuhalten und dort, wo es geboten ist, eine
Mund-Nasen-Bedeckung (Alltagsmasken) zu tragen. Hinzu kommt die dringende
Empfehlung, die Corona-Warn-App nach Maglichkeit zu nutzen und beim Aufent-
halt mit mehreren Personen in geschlossenen Raumen regelmafig zu luften. Die
Einhaltung dieser AHA+AL Regeln ist die wesentliche Grundlage fur die erfolgrei-
che Eindammung des Infektionsgeschehens und dient nicht nur dem eigenen
Schutz, sondern erfilllt eine gesellschaftlich wichtige Funktion. Insbesondere die
Pflicht zur Mund-Nasen-Bedeckung in bestimmten éffentlichen Bereichen gilt ver-
bindlich und wird entsprechend von den Ordnungsbehorden konsequent kontrol-

liert und sanktioniert.

Bund und Lander halten an den getroffenen Beschliissen zur Hotspot-Strategie
fest und riicken diese ins Zentrum des Infektionsschutzes. Vor dem Hintergrund,
dass das Infektionsgeschehen derzeit nicht nur durch umschriebene Ausbriche,
sondern in weiten Teilen Deutschlands ansteigt, ist es erforderlich, die Zahl der
Kontakte in der Bevélkerung trotz des Beginns der kalten Jahreszeit und der damit
verbundenen Verlegung vieler Aktivitaten in Innenraume wieder gezielt da zu redu-
zieren, wo besondere Ansteckungsgefahren bestehen.

a. Leider haben die letzten Wochen gezeigt, dass gerade Feierlichkeiten im
Familien- oder Freundeskreis Infektionen verbreiten konnen. Alle Birge-
rinnen und Blrger werden erneut gebeten, in jedem Einzelfall kritisch ab-
zuwagen, ob, wie und in welchem Umfang private Feierlichkeiten notwendig
und mit Blick auf das Infektionsgeschehen vertretbar sind. Bei steigenden
Infektionszahlen und spéatestens ab einer Inzidenz von 35 soll eine Teilneh-
merbegrenzung bei 25 Teilnehmern im offentlichen und 15 Teilnehmern im
privaten Raum gelten.

b. Es soll allgemein dort, wo die Infektionszahlen steigen und spatestens bei
einer Inzidenz von 35 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern in einer Wo-
che eine erganzende Maskenpflicht im offentlichen Raum dort eingefiihrt
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werden, wo Menschen dichter und/oder langer Zusammenkommen

c. Daruber hinaus empfehlen Bund und Lander dort, wo die Infektionszahlen
kontinuierlich steigen und insbesondere beij steigenden Infektionszahlen
oberhalb einer Inzidenz von 35 Neuinfektionen Pro 100.000 Einwohnern in
einer Woche eine Sperrstunde in der Gastronomie einzufiihren sowie Zu-
satzliche Auflagen und Kontrollen einzufiihren.

d. Allgemein dort, wo die Infektionszahlen steigen und spatestens bei einer In-
zidenz von 35 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern in einer Woche sol|
die Zahl der Teilnehmer bei Veranstaltungen weiter begrenzt werden
Ausnahmen bedirfen eines mit dem zustandigen Gesundheitsamt abge-
stimmten Hygienekonzeptes.

3. Die Einschrankungen fuhren dazu, dass einige Wirtschaftsbereiche auch in den
kommenden Monaten erhebliche Einschrankungen ihres Geschiftsbetriebes
hinnehmen mussen. Deshalb wird der Bund HilfsmalRnahmen fir Unternehmen
verlangern und die Konditionen fur die die hauptbetroffenen Wirtschaftsbereiche
verbessern.

*)

4. Wie in der Hotspot-Strategie vorgesehen, ergreifen die Lander konsequent ver-
scharfende lokale BeschrankungsmalRnahmen spatestens, sobald das Infektions-
geschehen Uber die Grenze von 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner inner-
halb der letzten 7 Tage steigt. Die lokalen MalRhahmen missen zielgerichtet und
uberregional vergleichbar sein. Dazu gehoéren insbesondere:

a. Erweiterungen der Pflicht zum Tragen einer Mundnasenbedeckung,

b. Begrenzung der Zahl der Teilnehmer bei Veranstaltungen auf 100 Perso-
nen, Ausnahmen bedirfen eines mit dem zustandigen Gesundheitsamt ab-
gestimmten Hygienekonzeptes; *

c. Einfiihrung von Kontaktbeschriankungen im &ffentlichen Raum auf maxi-
mal 10 Personen und

d. die verbindliche Einfiihrung der Sperrstunde um 23 Uhr fiir Gastronomie-
betriebe einschlieRlich eines generellen AuRenabgabeverbotes von Alkohol,
sowie

e. weitergehende verbindliche Beschrankungen der Teilnehmerzahlen fur Fei-
ern auf 10 Teilnehmer im 6ffentlichen Raum sowie auf 10 Teilnehmer aus
hochstens zwei Hausstanden im privaten Raum.

5. Kommt der Anstieg der Infektionszahlen unter den vorgenannten MaBnahmen nicht
spatestens binnen 10 Tagen zum Stillstand, sind weitere gezielte Beschran-
kungsschritte unvermeidlich, um 6ffentliche Kontakte weitergehend zu reduzie-
ren. In diesen Féllen ist insbesondere im ersten Schritt eine Kontaktbeschrankung
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einzufuhren, die den Aufenthalt im 6ffentlichen Raum nurmehr mit 5 Personen oder

den Angehorigen von zwei Hausstanden gestattet.

Bund und Lander fordern eindringlich alle Biirgerinnen und Burger auf, nicht erfor-
derliche innerdeutsche Reisen in Gebiete und aus Gebieten heraus, welche die
Grenze 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner innerhalb der letzten 7 Tage
iibersteigen, zu vermeiden. Die Regelungen der Bundeslander bezlglich der Be-
herbergung fiir Reisende aus besonders betroffenen Gebieten werden im Lichte
der Erfahrungen und des weiteren Verlaufs des Infektionsgeschehens zum Ende
der Herbstferien am 8. November neu bewertet. Auf dieser Grundlage soll eine
moglichst einheitliche Anschlussregelung erarbeitet werden.

7. Damit die Beschrankungen auch konsequent durchgesetzt werden, ist es wesent-
lich, dass die Hotspot-Regionen organisatorische Malinahmen ergreifen, um die
Ordnungsamter zu entlasten, damit zur Einhaltung der Corona-Verordnungen

. eine hohe Kontrolldichte gewahrleistet werden kann. Ebenfalls sollen die Ord-
nungsbehdrden die Gesundheitsamter bei der Uberwachung von Quarantanean-
ordnungen unterstitzen. Der Bund wird mit der Bundespolizei die Ordnungsamter
auf Bitten der Lander unterstutzen.

8. Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und -chefs der Lander unter-
streichen die Bedeutung der vollstandigen Kontaktnachverfolgung als zentra-
lem Element, um eine dynamische Steigerung der Infektionszahlen zu unterbinden.
Deshalb kommt in Herbst und Winter auch der seit 24. April geltenden Vereinba-
rung, dass Gesundheitsamter, die absehbar oder tatsachlich eine vollstandige Kon-
taktnachverfolgung aus Kapazitatsgrinden nicht mehr leisten konnen, dies umge-
hend den Landesaufsichtsbehérden anzeigen und diese wiederum die unverziigli-
che und vollstandige Weiterleitung der Meldung an das RKI sicherstellen, eine

‘ groRe Bedeutung zu. Diese Meldungen stellen sicher, dass umgehend Unter-
stiitzung durch Bund und Lander geleistet werden kann.

9 Die Verwaltungen von Bund, Landern und Kommunen sind aufgefordert, den 6f-
fentlichen Gesundheitsdienst mit Personal fur die Kontaktnachverfolgung zu
unterstiitzen. Angesichts der steigenden Infektionszahlen ist hier kurzfristig ein ho-
her zusatzlicher Bedarf zu erwarten. Dabei kommt die Abordnung aus anderen Ver-
waltungsbereichen genauso in Frage, wie die Schulung und der Einsatz von Stu-
dierenden oder anderen Freiwilligen. Der Bund wird dies mit Schulungsangeboten
unterstiitzen und mit der Hochschulrektorenkonferenz darlber sprechen, wie ein
verstarkter Einsatz von Studierenden so umgesetzt werden kann, dass daraus
keine Nachteile fur den jeweiligen Studienerfolg erwachsen.

10. Dariiber hinaus unterstutzt die Bundeswehr bereits heute in zahlreichen Gesund-
heitsamtern bei der Kontaktnachverfolgung und mit helfenden Handen. Kurzfristig




il

12.

13.

14.

ist die Bundeswehr in der Lage mit bis zu 5.000 Kraften und in wenigen Wochen
mit bis zu 15.000 Kraften Unterstutzung zu leisten. Fir die reibungslose Organisa_
tion dieser Unterstutzung bietet die Bundeswehr die Entsendung von direkten Kon-
taktpersonen in die Krisenstabe der Lander sowie der groRten Stadte in Deutsch-
land an.

Eine besondere Herausforderung stellt der Schutz vulnerabler Gruppen dar. Des-
halb haben die zustandigen Stellen je nach den lokalen Gegebenheiten fiir die
Krankenhauser, Pflegeheime, Senioren- und Behinderteneinrichtungen besondere
Schutzvorkehrungen ergriffen. Dabei wird stets beriicksichtigt, dass die jeweiligen
Regelungen nicht zu einer vollstandigen sozialen Isolation der Betroffenen fiihren
durfen. Bei steigenden Infektionszahlen werden diese MalRnahmen entsprechend
angepasst. Der Bund wird durch die neue Testverordnung sicherstellen, dass die
Kosten der seit kurzem verfigbaren SARS-CoV2-Schnelltests fir regelméaRige Te-
stungen der Bewohner bzw. Patienten, deren Besucher und das Personal tber-
nommen werden. Die verflgbaren Schnelltests sollen prioritar flr diesen Bereich
eingesetzt werden, um auch bei steigenden Infektionszahlen einen bestmdglichen
Schutz zu gewahrleisten und sichere Kontakte zu ermdglichen.

Angesichts der fur den Herbst und Winter typischen Steigerung von Atemwegser-
krankungen in der Bevolkerung und die aktuelle Steigerung der Neuinfektionszah-
len ist daraus folgend auch eine Steigerung des intensivmedizinischen Behand-
lungsbedarfs zu erwarten. Dies erfordert eine tagesaktuelle vorausschauende Pla-
nung: Im Beschluss der Bundeskanzlerin mit den Regierungschefinnen und Regie-
rungschefs der Lander vom 30.04.2020 haben die Lander die Aufgabe Ubernom-
men, die regionale Steuerung der intensivmedizinischen Kapazitaten unter Be-
achtung der regionalen Besonderheiten vorzunehmen. Der Bund hat dazu Ende
April ein kriterienbasiertes Konzept vorgelegt und betreibt zudem das DIVI-
IntensivRegister als digitales Tool zur Unterstiitzung der Steuerung durch die
Lander.

Die zwischen Bund und Landern besprochene neue Muster-Quarantaneverord-
nung flr Einreisen aus auslandischen Risikogebieten werden die Lander weitge-
hend einheitlich in ihren Landerverordnungen zum 8. November 2020 umsetzen.
Danach gilt fir Einreisende aus ausléandische Risikogebieten ohne triftigen Reise-
grund eine Quarantanezeit von 10 Tagen mit der Méglichkeit, durch einen negati-
ven Test ab dem 5. Tag die Quaranténe vorzeitig zu beenden. Fir notwendige
Reisen und Pendler sind detaillierte Ausnahmen vorgesehen.

Angesichts der Fortschritte bei der Erforschung von Impfstoffen besteht die Hoff-
nung, dass im kommenden Jahr Impfstoffe zugelassen und verfigbar werden. Ab-
hangig von deren Eigenschaften kann dies ein entscheidender Schritt fir die Be-
herrschung der Pandemie und fiir eine Riickkehr zur Normalitat sein. Der Bund hat
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erhebliche Mittel fur die Forschung, die Erhéhung der Produktionskapazitaten und
die frihzeitige Verfuigbarkeit von Impfstoffen bereitgestellt und auch die Europai-
sche Kommission hat Impfstoffdosen vertraglich fur die Mitgliedsstaaten abgesi-
chert. Die Standige Impfkommission beim RKI wird von der Leopoldina und dem
Ethikrat dabei unterstutzt, Empfehlungen fur die Impfungen vorzubereiten. Der
Bund wird die Lander friihzeitig einbinden zur rechtzeitigen Abstimmung von Fra-
gen rund um Impfindikation und Bestellmenge, Logistik-, Transport- und Lagerung
etwaiger Impfstoffe, zur Sicherstellung eines bundeseinheitlichen Systems der Da-
tenerfassung, der Dokumentation, notwendiger Schnittstellen und eines bundes-
einheitlichen Datensatzes, zur Kostentragung der Impfstoffe und Impfleistung, zu
Postmarketingstudien zu etwaigen Impfstoffen und zur gemeinsamen Kommunika-

tion.

@

Protokollerklarungen zu Ziffer 2a:

RP/Hessen/NRW: Wie bisher wird Rheinland-Pfalz/Hessen/NRW aufgrund des erheblichen Eingriffs in die Unver-

letzlichkeit der Wohnung Beschrankungen der Teilnehmerzahl fir Treffen in den eigenen privaten Raumlichkeiten

nur als dringende Empfehlung aussprechen.
NI: Niedersachsen meldet fur die verbindliche Umsetzung der Regelung fiir die privaten Raume einen Prufvorbehalt
an.

Protokollerklarungen zu Ziffer 2a und 4e:

SN: Sachsen halt bei Familienfeiern an der Regelung auf Grundlage des MPK-Beschlusses vom 29.9.2020 fest.




Videokonferenz der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander am 28. Oktober 2020

BESCHLUSS

TOP Bekdampfung der SARS-Cov2-Pandemie

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

fassen folgenden Beschluss:

Trotz der MalRnahmen, die Bund und L&nder vor zwei Wochen vereinbart haben, steigt
die Zahl der Infektionen mit dem Coronavirus (SARS-CoV-2) inzwischen in nahezu
allen Regionen Deutschlands mit exponentieller Dynamik an. Dies hat dazu gefiihrt,
dass  bereits in  zahlreichen  Gesundheitsamtern  eine  vollstandige
Kontaktnachverfolgung nicht mehr gewahrleistet werden kann, was wiederum zu einer
beschleunigten Ausbreitung des Virus beitragt. Aktuell verdoppeln sich die
Infiziertenzahlen etwa alle sieben und die Zahl der Intensivpatienten etwa alle zehn
Tage. Nach den Statistiken des Robert-Koch-Institutes sind die Ansteckungsumsténde
im Bundesdurchschnitt in mehr als 75% der Falle unklar. Zur Vermeidung einer akuten
nationalen Gesundheitsnotlage ist es deshalb nun erforderlich, durch eine erhebliche
Reduzierung der Kontakte in der Bevélkerung insgesamt das Infektionsgeschehen
aufzuhalten und die Zahl der Neuinfektionen wieder in die nachverfolgbare
GroBenordnung von unter 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner in einer Woche
zu senken. Ohne solche Beschrankungen wiirde das weitere exponentielle Wachstum
der Infiziertenzahlen unweigerlich binnen weniger Wochen zu einer Uberforderung des
Gesundheitssystems filhren und die Zahl der schweren Verlaufe und der Todesfalle
wirde erheblich ansteigen. Wesentlich ist es dabei auch, jetzt schnell zu reagieren. Je
spater die Infektionsdynamik umgekehrt wird, desto langer bzw. umfassender sind
Beschrankungen erforderlich.

Bund und Lander streben an, zlgig die Infektionsdynamik zu unterbrechen, damit
einerseits Schulen und Kindergérten verlasslich gedffnet bleiben kénnen und
andererseits in der Weihnachtszeit keine weitreichenden Beschrankungen im Hinblick
auf personliche Kontakte und wirtschaftliche Tétigkeit erforderlich sind. Familien und




Freunde sollen sich auch unter Corona-Bedingungen in der Weihnachtszeit treffen
kénnen. Dazu bedarf es jetzt erneut, wie schon im Frihjahr, einer gemeinsamen
nationalen Anstrengung des Bundes und aller Lander.

Bund und Landern ist bewusst, dass die Beschrénkungen fir die Bevélkerung eine
groBe Belastung darstellen. Deshalb gebiihrt der Uberwiegenden Mehrheit der
Bevdlkerung grofler Dank, die bisher und auch in Zukunft diese MaRnahmen mit
Gemeinsinn und Geduld einhalten und besonders denjenigen, die fiir die praktische
Umsetzung der MaRnahmen sorgen und natiirlich auch denen, die im
Gesundheitssystem ihren Dienst leisten.

Die Lage ist jetzt wieder sehr ernst. Vor uns liegen vier schwierige Wintermonate. Aber
Bund und Lénder sehen mit Zuversicht in die Zukunft. Die Fortschritte bei der
Impfstoffentwicklung und die einfachere Infektionskontrolle im Sommer geben uns die
Hoffnung, dass Deutschland, wenn es gut durch diesen Winter kommt, im néachsten
Jahr schrittweise die Pandemie iiberwinden und sich auch wirtschaftlich erholen kann.

Vor diesem Hintergrund vereinbaren die Bundeskanzlerin und  die
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander erganzend zu ihren bisherigen
Beschliissen:

1. Ab dem 2. November treten deutschlandweit die im Folgenden dargelegten
zusatzliche MaBnahmen in Kraft. Die MaBnahmen werden bis Ende November
befristet. Nach Ablauf von zwei Wochen werden die Bundeskanzlerin und die
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander sich erneut beraten und die
durch die MaBnahmen erreichten Ziele beurteilen und notwendige Anpassungen

vornehmen.

2. Wichtigste MalRnahme in der kommenden Zeit wird es sein, Abstand zu halten und
Kontakte zu verringern. Die Birgerinnen und Birger werden angehalten, die
Kontakte zu anderen Menschen aufierhalb der Angehdrigen des eigenen
Hausstands auf ein absolut nétiges Minimum zu reduzieren.

3. Der Aufenthalt in der Offentlichkeit ist daher ab sofort nur mit den Angehérigen des
eigenen und eines weiteren Hausstandes jedoch in jedem Falle maximal mit 10
Personen gestattet. Dies gilt verbindlich und VerstoRe gegen diese
Kontaktbeschriankungen werden entsprechend von den Ordnungsbehérden
sanktioniert. Dariiber hinausgehende Gruppen feiernder Menschen auf 6ffentlichen
Platzen, in Wohnungen sowie privaten Einrichtungen sind angesichts der ernsten
Lage in unserem Land inakzeptabel. Bund und Lander wirken bei den verstarkten

Kontrollen zusammen.




10.

Burgerinnen und Burger werden aufgefordert, generell auf nicht notwendige
private Reisen und Besuche -auch von Verwandten- zu verzichten. Das gilt auch
im Inland und far uberregionale tagestouristische Ausflige.
Ubernachtungsangebote im Inland werden nur noch fur notwendige und
ausdriicklich nicht touristische Zwecke zur Verfigung gestelit.

Institutionen und Einrichtungen, die der Freizeitgestaltung zuzuordnen sind,
werden geschlossen. Dazu gehdren

Theater, Opern, Konzerthauser, und ahnliche Einrichtungen,
Messen, Kinos, Freizeitparks und Anbieter von Freizeitaktivitaten (drinnen und
draufRen), Spielhallen, Spielbanken, Wettannahmestellen und &hnliche
Einrichtungen,
Prostitutionsstatten, Bordelle und dhnliche Einrichtungen,
der Freizeit- und Amateursportbetrieb mit Ausnahme des Individualsports
allein, zu zweit oder mit dem eignen Hausstand auf und in allen offentlichen
und privaten Sportanlagen,

e. Schwimm- und SpalRbader, Saunen und Thermen,

Fitnessstudios und dhnliche Einrichtungen.

Veranstaltungen, die der Unterhaltung dienen, werden untersagt.
Profisportveranstaltungen kénnen nur ohne Zuschauer stattfinden.

Gastronomiebetriebe sowie Bars, Clubs, Diskotheken, Kneipen und ahnliche
Einrichtungen werden geschlossen. Davon ausgenommen ist die Lieferung und
Abholung mitnahmefahiger Speisen fiir den Verzehr zu Hause sowie der Betrieb
von Kantinen.

Dienstleistungsbetriebe im Bereich der Kérperpflege wie Kosmetikstudios,
Massagepraxen, Tattoo-Studios und ahnliche Betriebe werden geschlossen, weil
in diesem Bereich eine korperliche Nahe unabdingbar ist. Medizinisch notwendige
Behandlungen, zum Beispiel Physio-, Ergo und Logotherapien sowie
Podologie/Fulipflege, bleiben weiter méglich. Friseursalons bleiben unter den
bestehenden Auflagen zur Hygiene gedffnet.

Der GroB- und Einzelhandel bleibt unter Auflagen zur Hygiene, zur Steuerung des
Zutritts und zur Vermeidung von Warteschlangen insgesamt geéffnet. Dabei ist
sicherzustellen, dass sich in den Geschéften nicht mehr als ein Kunde pro 10 gm
Verkaufsflache aufhalt.

Schulen und Kindergarten bleiben offen. Die Lander entscheiden tber die
erforderlichen Schutzmalinahmen.

(U]
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Fir die von den temporaren Schliebungen erfassten Unternehmen, Betriebe,
Selbstandige, Vereine und Einrichtungen wird der Bund eine auBerordentliche
Wirtschaftshilfe gewahren, um sie fur finanzielle Ausfalle zu entschadigen. Der
Erstattungsbetrag  betragt  75% des entsprechenden Umsatzes des
Vorjahresmonats fur Unternehmen bis 50 Mitarbeiter, womit die Fixkosten des
Unternehmens pauschaliert werden. Die Prozentsatze fir groflere Unternehmen
werden nach MaRgabe der Obergrenzen der einschlagigen beihilferechtlichen
Vorgaben ermittelt. Die Finanzhilfe wird ein Finanzvolumen von bis zu 10 Milliarden

haben.

Jenseits der umfassenden temporaren Beschrankungen fuhren bereits die
bisherigen MaRnahmen dazu, dass einige Wirtschaftsbereiche auch in den
kommenden Monaten erhebliche Einschrankungen ihres Geschéftsbetriebes
hinnehmen miissen. Deshalb wird der Bund HilfsmaRnahmen fiir Unternehmen
verlangern und die Konditionen fur die hauptbetroffenen Wirtschaftsbereiche
verbessern (Uberbriickungshilfe 11). Dies betrifft zum Beispiel den Bereich der
Kultur- und Veranstaltungswirtschaft und die Soloselbstandigen. Aufierdem wird
der KfW-Schnellkredit fur Unternehmen mit weniger als 10 Beschéftigten geoffnet

und angepasst.

Auch in der Pandemie wollen wir in Industrie, Handwerk und Mittelstand sicheres
Arbeiten méglichst umfassend erméglichen. Die Arbeitgeber haben eine
besondere Verantwortung fur ihre Mitarbeiter, um sie vor Infektionen zu schutzen.
Infektionsketten, die im Betrieb entstehen, sind schnell zu identifizieren. Deshalb
muss jedes Unternehmen in Deutschland auch auf Grundlage einer angepassten
Gefahrdungsbeurteilung sowie betrieblichen Pandemieplanung ein
Hygienekonzept umsetzen und angesichts der gestiegenen Infektionszahlen auch
nochmals anpassen. Ziel ist u.a. nicht erforderliche Kontakte in der Belegschaft und
mit Kunden zu vermeiden, allgemeine Hygienemalnahmen umzusetzen und die
Infektionsrisiken bei erforderlichen Kontakten durch besondere Hygiene- und
Schutzmafnahmen zu minimieren. Bund und Lander fordern die Unternehmen
eindringlich auf, jetzt wieder angesichts der hohen Infektionszahlen, wo immer dies
umsetzbar ist, Heimarbeit oder das mobile Arbeiten zu Hause zu ermdglichen.
Die fur den  Arbeitsschutz zustandigen Behdrden sowie die
Unfallversicherungstrager beraten die Unternehmen dabei und fiihren Kontrollen

durch.




14.Steigende Infektionszahlen fuhren leider auch zu einem Anstieg an Infektionen in

medizinischen Einrichtungen und bei vulnerablen Gruppen. Deren Schutz stellt
eine besondere Herausforderung dar. Deshalb haben die zustandigen Stellen je
nach den lokalen Gegebenheiten fur die Krankenhauser, Pflegeheime, Senioren-
und Behinderteneinrichtungen besondere Schutzvorkehrungen ergriffen. Dabei
wird stets beriicksichtigt, dass die jeweiligen Regelungen nicht zu einer
vollstandigen sozialen Isolation der Betroffenen fuhren durfen. Bei steigenden
Infektionszahlen werden diese MaRRnahmen entsprechend angepasst. Der Bund
hat durch die neue Testverordnung sichergestellt, dass die Kosten der seit kurzem
verfigbaren SARS-CoV2-Schnelltests fur regelmaflige Testungen der Bewohner
bzw. Patienten, deren Besucher und das Personal Gbernommen werden. Die
verfugbaren Schnelltests sollen jetzt ztgig und prioritar in diesem Bereich
eingesetzt werden, um auch bei steigenden Infektionszahlen einen bestméglichen
Schutz zu gewabhrleisten und sichere Kontakte zu ermdglichen. Einrichtungen der
Sozial- und Jugendhilfe sowie vergleichbare Beratungseinrichtungen bleiben
geoffnet. Die Krankenhduser sollen weiterhin bei der Bereitstellung von
Intensivbetten unterstiitzt werden. Die Gesundheitsminister von Bund und Landern
werden zeitnah praktikable Ldsungen erarbeiten, die auch die Fortfihrung
finanzieller Unterstiitzungen enthalten soll. Krankenhauser, die aufgrund der
Behandlung von SARS-CoV-2-Patienten besonders belastet sind, kénnen wie in
der Pflegepersonaluntergrenzen-Verordnung vorgesehen sanktionsfrei von den

Vorgaben abweichen.

15.Bund und Lander werden die Information uber die geltenden Corona-MaRnahmen

16.

noch einmal verstarken und durch moglichst einheitliche MaRnahmen die
Ubersichtlichkeit erhéhen. Sie werden jedoch auch die Kontrollen zur Einhaltung
der MaRnahmen flaichendeckend verstdrken und dabei auch mittels
verdachtsunabhangiger Kontrollen, insbesondere im grenznahen Bereich, die
Einhaltung der Quaranténeverordnungen Uberprifen.

Bund und Lander sind sich dariber im Klaren, dass es sich um sehr
einschneidende MaBnahmen handelt. Aber sie sind notwendig und sie sind mit
Blick auf das zu schiitzende Rechtsgut der Gesundheit der Bevélkerung und zur
Abwendung noch umfangreicherer wirtschaftlicher Schiaden im Falle einer
unkontrollierten pandemischen Entwicklung verhaltnismagig.




Protokollerklarung Thuringen:

1

Als Selbstorganisation der Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander nimmt die i

Pandemiebewaltigung eine wichtige strukturierende Aufgabe wahr. Diese Aufgabe darf sie jedoch '\l':llf::](t [Ilr;)e?:trre:a:fz?nden
Die MPK muss sich im Hinblick auf die Starkung der Legislative bei der Pandemiebewéltigung ihrer Funktionp derden,
Grenzen ihrer Kompetenzen bewusst sein. andrden

Der Freistaat Thiuringen stimmt dem Bundestagsprasidenten ausdriicklich darin zu, dass durch das Parlament konkret
Erméchtigungsgrundlagen fir besonders eingriffsintensive MaRnahmen wie z.B. Ausgangssperren, Kontaktverbote undr(cei'e
Verhangung eines sogenannten Lockdowns geschaffen werden missen. Der Freistaat Thiiringen erwartet deshalb dassIe

a. der Deutsche Bundestag eine akute nationale Gesundheitsnotlage feststellt, der die von d
Ministerprasidentenkonferenz getroffenen Beschlisse rechtfertigt, und -

b. der Bundesrat in seiner nachsten Sitzung seinerseits die vorher vom Deutschen Bundestag getroffene Feststellun
einer akuten nationalen Gesundheitsnotlage ebenfalls vornimmt 9

Der Freistaat Thuringen erwartet zudem, dass der Deutsche Bundestag schnellstmdéglich die notwendigen Anpassungen
des Infektionsschutzgesetzes abschlief3t.

Mit Blick auf das gemeinsame Ziel der Vermeidung einer Uberforderung des Gesundheitssystems begrifit der Freistaat
Thiringen und tragt diejenigen Manahmen mit, die fur eine wirksame Eindédmmung des Infektionsgeschehens durch
wissenschaftliche Erkenntnisse geeignet und verhéltnismaRig sind und erwartet vom Bund diese evidenzbasierte
Untersetzung der MalRnahmen.

Der Freistaat Thiringen erwartet vom Bund, dass er mittels seiner Finanzkraft und der ihm gegentiber den L&ndern allein
obliegenden Gestaltungsméglichkeiten der steuerlichen Einnahmeseite dafur Sorge trégt, dass alle von den getroffenen
MaRnahmen unmittelbar und mittelbar betroffenen Akteure, darunter insbesondere Solo-Selbsténdige, Selbstandige,
gemeinniitzige Institutionen und weitere, wirksam unterstitzt werden und weiterhin Malnahmen getroffen werden,
Schieflagen zu Lasten der Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer aufzufangen.

Der Freistaat Thiringen erklart, dass mit der Verabschiedung des MPK-Beschlusses kein Préjudiz das fur parlamentarische
Verfahren im Freistaat Thuringen verbunden ist.
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Videoschaltkonferenz der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
am 16. November 2020

Beschluss

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
fassen folgenden Beschluss:

Mit Beginn der Herbst- und Wintermonate ist die Zahl der COVID-19-Infektionsfalle in
ganz Europa exponentiell angestiegen. In manchen Nachbarstaaten ist die Inzidenz
der Neuinfektionen bis zu vier Mal héher als in Deutschland. Mit Betroffenheit verfolgen
Bund und Lander, wie dies dort mit erheblichen Engpassen im Gesundheitswesen, bei
Tests und Medikamenten und auch mit einem Anstieg schwer und todlich verlaufender
Falle verbunden ist. Praktisch alle Staaten haben darauf mit erheblichen, meist im
Vergleich zu Deutschland weitergehenden Beschrankungen reagiert. Deutschland
unterstutzt besonders betroffene Staaten in dem Rahmen, wie es die augenblicklich
ebenfalls sehr begrenzten Ressourcen in Deutschland zulassen.

Auch in Deutschland ist die Zahl der COVID-19-Félle, die von Beginn der Pandemie
bis Ende Oktober bei 520.000 Fallen lag, in nur zwei Wochen im November um rund
50% auf 780.000 Falle angestiegen. Im gleichen Zeitraum hat die Zahl der COVID-19
Intensivpatienten in deutschen Krankenhausern um 70% zugenommen.

In der Videokonferenz der Bundeskanzlerin mit den Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander am 28. Oktober 2020 wurden weitgehende
Beschrankungen des o6ffentlichen Lebens vor allem im kulturellen, freizeitgestaltenden
und touristischen Bereich ab dem 2. November beschlossen, um so zu einer deutlichen
Kontaktreduzierung zu kommen. Dabei wurde bewusst der Zeitraum eines vollen
Monats angesetzt, weil Schulen, Kitas und das Wirtschaftsleben weiterhin moglichst in
Prasenz stattfinden sollten.

Durch die Oktoberbeschlisse wurde die Dynamik der Neuinfektionen gebremst, aber
eine Trendumkehr kann bisher noch nicht verzeichnet werden. Die Bevolkerung und
die vielen Betroffenen in den verschiedenen Wirtschafts- und Gesellschaftsbereichen
haben mit ihrem besonnenen Verhalten und der Umsetzung der beschlossenen
MaRnahmen bereits dazu beigetragen, den Anstieg der Infektionszahlen
abzubremsen. Das erfordert viel Disziplin und Verzicht auf vieles, was uns wichtig ist
in unserer freien und offenen Gesellschaft. Die Bundeskanzlerin und die

1




Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander dan
nicht nachzulassen in den Anstrengungen, um das b
gefahrden. Durch die bisherigen MaRnahmen ist es g
Gesundheitssystem trotz vereinzelter Engpasse jederzeit leistungsfahig gehalten
werden konnte. Jetzt gilt es, hier die MaRnahmen konsequent Umzusetzen, denn nur
gemeinsam bekommen wir Corona unter Kontrolle. Die Prioritat von Bung und Landern
bei der Bekampfung der Pandemie besteht darin, die Gesundheit und das Leben der
Bevolkerung zu schitzen und die wirtschaftlichen und sozialen Folgeschaden Zu
minimieren.

ken allen daflr und bitten,
ereits Erreichte nicht zu
elungen, dass bisher das

Der Anstieg der letzten Wochen hat gezeigt, dass héhere Infektionszahlen trotz des
erheblich ausgeweiteten Schutzes von vulnerablen Gruppen zu einer Zunahme der
schweren Verlaufe und der Todesfalle fihren. Dariiber hinaus gibt es immer wieder
Erkenntnisse, die auch bei genesenen COVID-19-Fillen auf mogliche langfristige
Folgeschaden hindeuten. Deshalb ist eine maglichst geringe Neuinfiziertenzahl ays
gesundheitlichen Grinden dringend anzustreben.

Bisher ist die Sterberate durch COVID-19 in Deutschland sehr niedrig. Damit dies so
bleibt, ist eine Verfligbarkeit von speziellen Medikamenten und Schutzausriistung,
genugend Arzten und Pflegepersonal sowie intensivmedizinischen Infrastrukturen far
die uneingeschrénkt gute Versorgung aller schweren Falle erforderlich.

Zur Abmilderung der wirtschaftlichen und sozialen Folgen haben Bund und Lander
zahlreiche UnterstiitzungsmaRnahmen fiir die Wirtschaft ergriffen und mit den
Sozialschutzpaketen die Sozialleistungen deutlich erhéht. Hohe Infektionszahlen
fihren zu hohem Krankenstand und vielen Quarantanefallen, das beeintrachtigt die
Wirtschaft und gefahrdet die Aufrechterhaltung der Infrastruktur. Die Verunsicherung
von Unternehmen und Verbrauchern in einem nicht kontrollierten Infektionsgeschehen
dampft Konsum und Investitionen. Auch der internationale Vergleich macht derzeit
deutlich, dass die Staaten wirtschaftlich besonders gut durch die Krise kommen, die
ein besonders niedriges Infektionsgeschehen haben. Insofern ist ein Konzept, das
notwendige Beschrankungen von Teilen der Wirtschaft mit Hilfen unterstiitzt und auf
ein kontrolliertes, niedriges Infektionsgeschehen setzt, auch gesamtwirtschaftlich und

im Hinblick auf die sozialen Folgen am erfolgversprechendsten.

Hinzu kommt, dass ein hohes Infektionsgeschehen nur noch durch erhebliche
Beschrankungen kontrolliert werden kann, die, je spater sie erfolgen, umso
einschneidender und langer erfolgen missen. Ausreichende Testkapazitaten und die
vollstandige Kontaktnachverfolgung durch die Gesundheitsamter sind wesentliche
Faktoren fiir die Kontrolle des Infektionsgeschehens. Steigt die Zahl der
Neuinfektionen Uber die Schwelle, bei der eine Kontaktnachverfolgung moglich ist,




beschleunigt sich das Infektionsgeschehen, da Ansteckung.sYerdéc"htige nicht mehr
informiert und isoliert werden koénnen. Fehlende Testkapazitaten fihren ebenso zu
nicht erkannten Infektionen. Beides flhrt zu einer erhohten Dunkelziffer an Infektionen
und in der Folge zu einer Beschleunigung der Infektionsdynamik, die anschlieRend nur
noch durch zunehmende Beschrankungen durchbrochen werden kann. Deshalb ist
eine Kontrolle des Infektionsgeschehens unterhalb einer GréRenordnung, in der
Kontaktnachverfolgung und Testkapazitaten tberfordert werden, das wesentliche Ziel
der Strategie von Bund und Landern. Das MaR fir die Uberforderung von
Kontaktnachverfolgung und Testkapazitaten lasst sich aus der Inzidenz der
Neuinfektionen ableiten. Diesen Malstab legt auch der neue Paragraph 28a des
Infektionsschutzgesetzes an, der in dieser Woche im Rahmen des
Bevdlkerungsschutzgesetzes in Bundestag und Bundesrat verabschiedet werden soll.
Dem Deutschen Bundestag und dem Bundesrat gebiihrt fiir das schnelle Handeln in
diesem Zusammenhang groer Dank. Bund und Lander haben vereinbart, dass die
Gesundheitsamter  personell so  aufgestockt werden, dass geniigend
Kontaktnachverfolgungspersonal bereitsteht, um taglich die Kontakte von 5
Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner nachvollziehen zu kénnen, das entspricht 35
Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner pro Woche. Dies ist gegeniiber der
vorpandemischen Zeit bereits eine Kraftanstrengung. Mit erheblicher Unterstiitzung
von Landes- und Bundesbehérden sowie der Bundeswehr wird daran gearbeitet, dass
auch bei 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern pro Woche die Kontaktverfolgung
noch vollstandig erfolgen kann. Ist dieser Wert bundesweit erreicht, treten auch
Engpasse bei den Testkapazitaten auf. Nehmen die Infektionszahlen weiter zu, folgen
mit zeitlicher Verzégerung die Uberforderung von Medikamentenversorgung und
Verflgbarkeit von Schutzausristung, Mangel an Arzten und Pflegepersonal sowie
intensivmedizinischen Infrastrukturen. Insofern lassen sich die verschiedenen Stufen
der Uberforderung alle aus der Inzidenz der Neuinfektionen und deren Dynamik
ableiten. Zur Beurteilung aller Aspekte der Pandemie werden diese Spatindikatoren
ebenfalls intensiv betrachtet, sowie weitere Indikatoren, die zuséatzliche Aussagen
insbesondere  zur Infektionsdynamik erméglichen, wie der r-Wert oder die
Verdopplungszeit.

Zur Uberwindung der Pandemie und fiir eine Riickkehr zum normalen Leben ist es
erforderlich, dass eine deutliche Mehrheit der Bevélkerung tiber eine Immunitat gegen
das SARS-CoV2-Virus verfiigt. Diese entsteht in Folge durchgemachter Infektionen
oder vor allem durch eine effektive Impfung. Es ist erfreulich, dass es bereits zahlreiche
Impfstoffe in der klinischen Erprobung gibt und dass ein in Deutschland entwickelter
Impfstoff ~bereits unter den strengen europaischen und amerikanischen
Voraussetzungen eine Zulassung beantragt und erfreuliche Daten hinsichtlich der




Wirksamkeit verdffentlicht hat. Dazu hat auch die erhebliche Forderung durch das
Bundesministerium far Bildung und Forschung beigetragen. Angesichts dieser
Entwicklung und den oben genannten Risiken hoher Infektionszahlen ist es ethisch
nicht vertretbar, hohe Infektionszahlen hinzunehmen, statt den erhofften Erfolg einer
moglichst breiten Impfung der Bevolkerung bereits im nachsten Jahr durch diesen oder
einen anderen erfolgreichen Impfstoff abzuwarten. Deshalb bereiten sich Bund und
Lander bereits intensiv darauf vor, méglichst kurzfristig in der Lage zu sein, je nach
Verflgbarkeit von Impfstoffen moglichst breite Teile der Bevdlkerung zu impfen.
Solange nicht genugend Impfstoff fir alle Impfwilligen in Deutschland verflugbar ist,
werden die standige Impfkommission beim Robert-Koch-Institut zusammen mit dem
Deutschen Ethikrat und der Nationalen Akademie der Lebenswissenschaften
Leopoldina Empfehlungen fiir Priorititen bei der Impfung herausgeben. Eine
Impfpflicht gegen SARS-CoV2 ist nicht sinnvoll und wird von Bund und Landern
abgelehnt.

Inwieweit die Mallnahmen, die am 2. November in Kraft getreten sind, ausreichen, um
die Zahl der Neuinfektionen zligig wieder zu senken, lasst sich derzeit nicht prazise
vorhersagen. Deshalb werden die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander am 25. November vor dem Hintergrund weiterer
Erkenntnisse Uber konkrete Schilussfolgerungen sowie die weitere Perspektive fiir
Dezember und Januar im Rahmen eines Gesamtkonzepts diskutieren und
entscheiden. Vor diesem Hintergrund vereinbaren die Bundeskanzlerin und die
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander:

1. In Zeiten hoher Infektionszahlen besteht ein Infektionsrisiko tberall dort, wo
Menschen sich begegnen. Deshalb ist es notwendig, alle nicht erforderlichen
Kontakte unbedingt zu vermeiden und dort, wo Begegnungen erforderlich sind,
die  AHA+AL Regeln (Abstand, HygienemaRnahmen, Alltagsmasken,
CoronaWarnApp, Liften) stets einzuhalten. Die seit Beginn der Pandemie und
insbesondere seit dem 2. November erlassenen Beschrankungen insbesondere im
Kultur-, Freizeit- und Tourismusbereich dienen genau dieser Reduzierung von
Kontakten. Darlber hinaus haben Bund und Lander Birgerinnen und Biirger
aufgefordert, die Kontakte zu anderen Menschen auRerhalb der Angehérigen des
eigenen Hausstands auf ein absolut nétiges Minimum zu reduzieren. Ein groler
Teil von Infektionen findet jedoch weiterhin im privaten Umfeld und auBerhalb des
offentlichen Raumes statt, einem Bereich, in dem fur staatlichen Eingriffe
besondere Zurlckhaltung angezeigt ist. Deshalb kommt es in dieser Phase der
Pandemie darauf an, dass Birgerinnen und Biirger tatsachlich auch im privaten
Bereich jenseits von Ge- und Verboten ihre privaten Kontakte in den kommenden
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Wochen noch einmal deutlich reduzieren, indem

a) Personen mit Atemwegserkrankungen die seit Oktober wieder
eingefiihrte Maglichkeit, sich telefonisch bei ihrer Arztin bzw. ihrem Arzt
krankschreiben lassen kénnen, nutzen. Zuhause zu bleiben bis die
akuten Symptome abklingen und sich auszukurieren ist medizinisch fur
die Heilung sinnvoll, auch wenn keine zusatzliche arztliche Behandlung
erforderlich ist. Die Arztin bzw. der Arzt bespricht mit den Betroffenen
auch, ob die Krankheitszeichen, insbesondere bei Fieber oder der
Beeintrachtigung von Geruchs- oder Geschmackssinn, so relevant sind,
dass eine Testung, Untersuchung oder eine weitergehende Behandlung
erforderlich sind. Der arztliche Bereitschaftsdienst ist unter der
Telefonnummer 116117 immer erreichbar.

b) sie auf private Feiern ganzlich verzichten.

c) sie private Zusammenkinfte mit Freunden, Verwandten und
Bekannten auf einen festen weiteren Hausstand beschranken, das
schlieRt auch Kinder und Jugendliche in den Familien mit ein.

d) sie auf freizeitbezogene Aktivitditen und Besuche in Bereichen mit
Publikumsverkehr sowie nicht notwendige private Reisen und
touristische Tagestouren verzichten.

e) sie auf nicht notwendige Aufenthalte in geschlossenen Raumen mit
Publikumsverkehr oder nicht notwendige Fahrten mit offentlichen
Beforderungsmitteln verzichten.

f) sie Besuche insbesondere bei dlteren und vulnerablen Personen nur
dann unternehmen, wenn alle Familienmitglieder frei von jeglichen
Krankheitssymptomen sind und sich in den Tagen davor keinem
besonderen Risiko ausgesetzt haben.

2 Bund und Lander betonen auch in dieser Phase der Pandemie die grolRe

Bedeutung der Hotspot-Strategie. Wahrend der aktuellen
BeschrankungsmaRnahmen zeigt sich in den unterschiedlichen Regionen in
Deutschland, dass die MaRnahmen dort, wo das Infektionsgeschehen
vergleichsweise  gering ist, schnell zu einer Abschwachung des
Infektionsgeschehens  filhren,  wahrend in  Regionen ~ mit  hohem
Infektionsgeschehen die Infektionszahlen teilweise weiter steigen. Deshalb ist es
weiter wesentlich, dass in den Hotspots iiber die bundesweiten MaRnahmen
hinaus ziigig Wweitergehende Schritte bezogen auf das jeweilige
Infektionsgeschehen eingeleitet werden, um dieses wirksam zu reduzieren.




3. Gerade angesichts des Umstandes, dass eine vollstandige Kontaktnachverfolgung
in zahlreichen Hotspots nicht mehr vollstdndig mdoglich ist, sollen bei
Ausbruchsgeschehen, die in einem bestimmten Cluster (z.B. Unternehmen,
Einrichtung, Freizeitgruppe, Glaubensgemeinschaft, Familienfeier) auftreten, die
bewahrten Malnahmen Quarantane, Kontaktnachverfolgung und Testung in
Bezug auf das Kontakt- bzw. Ausbruchscluster ergriffen werden. Insbesondere
sollen Quarantaneanordnungen fiir das betroffene Cluster (wie Arbeitsplatz-
Umgebung, Freizeitgruppen etc.) rasch ergriffen werden; das Vorliegen eines
positiven Testergebnisses ist dazu nicht zwingend erforderlich. Mit Blick auf die
Verhaltnismaligkeit ist die Isolierung von Kontakt- bzw. Ausbruchsclustern im
Vergleich zu Beschrankungsmaflnahmen ein milderes Mittel.

4. Bund und Lander haben am 28. Oktober beschlossen, trotz des dynamischen
Infektionsgeschehens Schulen und Betreuungseinrichtungen nicht zu
schliel3en. Verlassliche Betreuung dient der Vereinbarkeit von Familie und Beruf.
Bildung ist essenziell fir die Zukunftschancen der jungen Generation. Deshalb
genieldt die Offenhaltung von Einrichtungen im Prasenzunterricht in diesem
Bereich mit hohem Infektionsschutzniveau eine wichtige politische Prioritat. Die
Lander arbeiten seit Monaten intensiv an diesem Ziel. Alle Beteiligten im
Schulwesen leisten taglich vor Ort einen groRartigen Dienst, um dies in der Praxis
zu ermoglichen. lhnen gilt unser besonderer Dank. Die Nationale Akademie der
Wissenschaften Leopoldina hat eine Stellungnahme abgegeben, wie die
Infektionsgefahren im Schulbereich reduziert werden kénnen. Bund und Lander
werden auf der nachsten Konferenz dariber beraten, wie Ansteckungsrisiken im
Schulbereich in Hotspots reduziert werden kénnen.

5. Wirksame Impfstoffe sind fiir die Bewaltigung der Pandemie ein zentraler Baustein. k3
Mit sehr hoher Wahrscheinlichkeit wird es im 1. Quartal 2021 mindestens einen
wirksamen zugelassenen Impfstoff geben. Bei bestmdglichem Verlauf der Studien
und der Zulassung kann zeitnah zu ersten Lieferungen von Impfstoffen an die
Lander kommen. Um darauf vorbereitet zu sein, werden die Lander die geplanten
Impfzentren und -strukturen so vorhalten, dass eine kurzfristige Inbetriebnahme
maoglich ist. Zur besseren Koordinierung melden die Lander dem Bund bis Ende
November, mit wie viel durchfihrbaren Impfungen pro Tag sie jeweils aufs
Bundesland bezogen planen. Basis fur die bestandige Weiterentwicklung der
Nationalen Impfstrategie ist der von der GMK im Einvernehmen mit dem
Bundesminister fir Gesundheit gefasste Beschluss vom 6. November 2020, der
die jeweilige Verantwortlichkeit von Bund und Landern zur Umsetzung der

Strategie definiert.
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6. Die gestiegenen Infektionszahlen haben leider auch zu einem Anstieg der
Infektionen und Infektionsrisiken bei den uber 65-Jahrigen und bei wegen
bestimmter Vorerkrankungen besonders vulnerablen Gruppen gefihrt. Deren
Schutz ist seit Beginn der Pandemie eines der Kernanliegen unserer Politik.
Deshalb haben die zusténdigen Stellen je nach den lokalen Gegebenheiten fur die
Krankenhauser, Pflegeheime und -dienste, Senioren- und
Behinderteneinrichtungen besondere Schutzvorkehrungen ergriffen. Dabei wird
stets berticksichtigt, dass die jeweiligen Regelungen nicht zu einer vollstandigen
sozialen Isolation der Betroffenen fiihren darfen. Bei steigenden Infektionszahlen
werden diese Mallnahmen jeweils entsprechend angepasst. Der Bund hat durch
die neue Testverordnung sichergestellt, dass die Kosten der seit kurzem
verfugbaren SARS-CoV2-Schnelltests fur regelmagige Testungen der Bewohner
bzw. Patienten, deren Besucher und das Personal ubernommen werden. Mit

(’ Beginn des Winters im Dezember werden sich die Burgerinnen und Birger noch

mehr zunehmend in geschlossenen Raumen aufhalten. Um das Risiko einer

Ansteckung fir die besonders vulnerablen Gruppen zu reduzieren, wird der Bund

auf Basis einer vom Bundesminister fur Gesundheit zu erlassenen

Rechtsverordnung ab Anfang Dezember fiir diese vulnerablen Gruppen eine

Abgabe von insgesamt 15 FFP2-Masken (rechnerisch eine pro Winterwoche)

gegen eine geringe Eigenbeteiligung ermdglichen. Zur Definition der besonders

vulnerablen Gruppen wird der Gemeinsame Bundesausschuss durch

Stellungnahme einbezogen; fur einen bestmdglichen Alltagsgebrauch werden

praktische Hinweise des RKI| unter Beteiligung des BfArM entwickelt. Die Kosten

fur diese einmalige Abgabe von FEP2-Masken tibernimmt der Bund.

7. Aufgrund der gestiegenen Neuinfektionszahlen ist zeitversetzt, aber erwartbar
(. auch der intensivmedizinische Behandlungsbedarf enorm gestiegen. Dies erfordert
eine tagesaktuelle vorausschauende Planung: Im Beschluss der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander vom 30.04.2020
haben die Lander die Aufgabe Ubernommen, die regionale Steuerung der
intensivmedizinischen  Kapazitaten unter Beachtung der regionalen
Besonderheiten vorzunehmen. Der Bund hat dazu Ende April ein kriterienbasiertes
Konzept vorgelegt und betreibt zudem das DIVI-IntensivRegister als digitales Tool
zur Unterstutzung der Steuerung durch die Lander. Da es regional zunehmend
notwendig wird, planbare Operationen und Behandlungen zu verschieben, um
ausreichend Personal-, Betten- und Intensivkapazitaten fur COVID-19-Patienten
bereit zu halten, ist fur die beteiligten Krankenhduser in diesen Regionen eine
finanzielle Absicherung notwendig. Denn verschobene Operationen bedeuten
immer auch betriebswirtschaftliche Mindereinnahmen. Der nach § 24 KHG
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gebildete Beirat hat vor diesem Hintergrund unter Beteiligung der Deutschen
Krankenhausgesellschaft am 12.11.2020 einstimmig Empfehlungen fiir
erforderliche Malnahmen zur Starkung der Krankenhiuser in dieser
Pandemielage gegeben. Die Koalitionsfraktionen im Deutschen Bundestag haben
sich diese Vorschlage zu eigen gemacht und diese gesetzgeberisch durch
Anderungsantrage zum 3. Bevolkerungsschutzgesetz umgesetzt. Falls Bundestag
und Bundesrat am 18.11.2020 zustimmen, gibt dies den besonders geforderten
Krankenhausern sehr zeitnah die erforderliche finanzielle Sicherheit.

Um die engagierten Beschéaftigten in den Gesundheitsamtern vor Ort bei ihrer
wichtigen Arbeit in dieser Pandemie von unnotigem Aufwand zu entlasten, hat der
Bund mit Partnern digitale Werkzeuge fir die tagliche Arbeit (weiter-)entwickelt,
auch in Umsetzung der geltenden Datensicherheits- und datenschutzrechtlichen

Anforderungen. Dies sind insbesondere

a) SORMAS (Surveillance Outbreack Response Management and Analysis
System) zum besseren Management der Kontaktpersonen und

Kontaktketten

b) ein digitales Symptomtagebuch zur viel weniger arbeitsaufwendigen und
ressourcenschonenden Betreuung und Verwaltung der isolierten und
quarantanisierten Personen; es soll nun Zug um Zug in SORMAS

integriert werden

c) CovBot als Kl-gestiitzter Telefonassistent zu einer relevanten Entlastung
der Telefonleitungen der Gesundheitsamter

sowie

d) die stark beschleunigte Umsetzung von DEMIS
(Deutsches Elektronisches Melde- und Informationssystem fur den
Infektionsschutz) zur sicheren, schnellen und bundeseinheitlichen
digitalen Meldung und Informationsverarbeitung positiver SARS-CoV-2-

Errergernachweise.

Der Bund hat diese digitalen Angebote den Gesundheitsamtern bereits UGber
verschiedene Wege vorgestellt, zuletzt durch eine Videokonferenz des
Bundesministers fur Gesundheit mit allen interessierten Gesundheitsamtern. Ziel
von Bund und Landern ist es, dass bis Ende des Jahres 2020 zumindest bei
SORMAS und DEMIS eine Nutzerrate von Uber 90 Prozent erreicht wird. Die GMK
soll der MPK bis zum 15.01.2021 iber den jeweils in den Bundeslandern

erreichten Umsetzungsgrad berichten.




9. Die Corona-Warn-App (CWA) hilft Infektionsketten schneller und umfassender zu
erkennen und zu unterbrechen. Sie ist, gerade in der zweiten Welle des
Infektionsgeschehens, eine wertvolle Erganzung zur Arbeit der Gesundheitsamter.
Fast alle Labore und iber 90 Prozent der Sars-CoV-2-Laborkapazitaten sind an
die CWA angeschlossen. Uber 500.000 Testergebnisse wurden so in der
vergangenen Woche uber die CWA digital und somit signifikant beschleunigt zur
verfiigung gestellt. Jeden Tag warnen aktuell bis zu 3.000 Nutzer der CWA, die
ein positives Testergebnis bekommen haben, andere Nutzer und helfen so
Infektionsketten zu durchbrechen. Mit diesen Funktionen und rund 22,5 Millionen
Downloads ist die CWA eine der erfolgreichsten Warn-Apps europaweit. ~ Seit
Beginn wird die CWA, wie dblich bei softwarebasierten Technologien,
kontinuierlich weiterentwickelt. Zuletzt mit der optionalen Symptomerfassung und

( der europaischen Interoperabilitat. In den kommenden sechs Wochen wird die

¢ CWA drei weitere Updates erhalten. Dadurch wird der Warnprozess vereinfacht
sowie automatische Erinnerungen nach Positivtestung an eine noch nicht erfolgte

Warnung der eigenen Kontaktpersonen implementiert, ein Mini-Dashboard mit

aktuellen Informationen zum Infektionsverlauf integriert, die Messgenauigkeit

durch die Umstellung auf die neue Schnittstelle von google/apple verbessert sowie
die Intervalle fur die Benachrichtigung tUber eine Warnung erheblich reduziert.

Weitere Umsetzungen, wie die Einbindung eines Kontakttagebuchs werden aktuell

gepriift und wenn moglich zeitnah in 2021 umgesetzt.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der

Lander rufen dazu auf, die CWA gerade in diesen Zeiten runterzuladen und aktiv

zu nutzen. Alle Nutzerinnen und Nutzer, die positiv auf Corona getestet werden,

kénnen durch das Absetzen einer anonymen Warnung via CWA helfen diese
& Pandemie kontrollierbarer zu machen.

Protokollerklarung:

NI, BBf HB, MV: Die Lander Nieéersachsen. Bremen, Mecklenburg-Vorpommern und Brandenburg halten ihre
grundsatzlichen Bedenken gegen die in Punkt 7 adressierte Finanzierungssystematik zur Starkung der Krankenhauser in
der Pandemie aufrecht.
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Videoschaltkonferenz der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

am 25. November 2020

BESCHLUSS

TOP Bekdampfung der SARS-Cov2-Pandemie

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
haben am 28. Oktober einschneidende und befristete Malinahmen fur den November
beschlossen, um die erheblich angestiegenen Corona-Infektionszahlen in Deutschland
einzuddammen und damit auch schwere Krankheitsverldufe und Todesfélle zu
verhindern. Damit sollte zudem eine Uberlastung des Gesundheitssystems verhindert
werden, denn Krankenhduser kommen vor allem auf den Intensivstationen durch die

steigenden Zahlen schwererkrankter Corona-Patienten an Grenzen.

Am 16. November wurde bei einer weiteren Videokonferenz der Bundeskanzlerin und
der Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander vereinbart, am

25. November vor dem Hintergrund weiterer Erkenntnisse konkrete
Schlussfolgerungen zu ziehen und weitergehende Vereinbarungen fir die

Wintermonate vorzustellen.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
sind dankbar fur die grof3e Solidaritat und das besonnene Verhalten der Blirgerinnen
und Burger, die diesen Weg bisher gemeinschaftlich und unter groRBer Riicksichtnahme
mitgegangen sind, trotz der damit verbundenen tiefen Einschnitte im alltaglichen
Leben. Durch diese Einsatzbereitschaft und Eigenverantwortung und das Vertrauen in

die MalRnahmen ist bislang viel erreicht worden.

Die getroffenen Malinahmen zeigen inzwischen erste Wirkung. Zwar ist die Anzahl der

intensivmedizinisch behandelten COVID-19-Félle weiter angestiegen, aber die
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€xponentielle Anstiegskurve konnte abgeflacht werden. Das ist ein Erfolg, denn es
zeigt, dass die getroffenen MaRnahmen greifen. In vielen Teilen unseres Landes

stagniert der Anstieg der 7-Tage-Inzidenz oder ist teilweijse sogar bereits rucklaufig.

Das Helmholtz-Zentrum fiir lnfektionsforschung hat nach jungsten Erkenntnissen aus
den ermittelten Daten feststellen kénnen, dass durch die MaRnahmen, die nun seit drei
Wochen in Kraft sind, die Kontakte um 40 Prozent reduziert worden sind. Dies hat das
eXponentielle Wachstum gebremst. Doch auch wenn sich die Zahlen auf hohem Niveau
stabilisieren, kann l&ngst keine Entwarnung gegeben werden. Denn nach wie vor sind
die Infektionszahlen vielerorts zu hoch. Die erhoffte Trendwende konnte im November
noch nicht erreicht werden, bisher ist lediglich ein »Seitwartstrend* zy beobachten. Am
20. November verzeichnete das Robert-Koch-Institut (RKI) fur Deutschland einen
neuen Héchstwert: 23.648 Neuinfektionen wurden von den Gesundheitsamtern binnen
24 Stunden an das RK]| gemeldet. Damit ist das eigentliche Zie| einer deutlichen

Reduktion der Neuinfektionen bisher nicht erreicht.

Vor diesem Hintergrund kénnen die am 28. Oktober getroffenen MaRnahmen noch
nicht aufgehoben werden. Ein Wert von 50 Infektionen pro 100 000 Einwohnern, der
zudem auch eine Kontaktverfolgung gewahrleistet, ist noch nicht erreicht und gilt
weiterhin wie in §28a InfSchG vorgesehen als Orientierungsmarke bej Entscheidungen
fir Lockerungen. Fiir die Beurteilung aller Aspekte der Pandemie werden weitere
Indikatoren zur Uberlastung des Gesundheitssystems sowie solche, die zusatzliche
Aussagen insbesondere zur Infektionsdynamik erméglichen, wie der R-Wert oder die

Verdopplungszeit, herangezogen.

Es ist daher weiterhin dringend erforderlich, alle nicht notwendigen Kontakte unbedingt
Zu vermeiden und dort, wo Begegnungen stattfinden, die AHA+AL Regeln (Abstand,

HygienemaBnahmen, Alltagsmasken, CoronaWarnApp, Liften) stets einzuhalten.

Bund und Lander sind sich dariiber einig, dass der Prasenzunterricht an Schulen beij
diesen Entscheidungen weiterhin héchste Prioritét hat. Das Recht auf Bildung kann am
besten durch Lernen und Lehren in Prasenz gewahrleistet werden. Das gilt fur die

Jingeren, die noch wenig Schul- und Lernerfahrung haben, genauso wie fiir altere
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Schulerinnen und Schiler, die in Kurze ihre Abschlisse absolvieren. Schule ist ein Ort
des Lernens, aber auch ein Ort des sczialen Miteinanders. Bund und Lander wollen

deshalb so lange wie maoglich am Unterricht vor Ort festhalten und haben gleichzeitig
den Infektions- und Gesundheitsschutz

im  Blick. Andere Unterrichtsmodelle
insbesondere fur altere Schulerinnen und Schiler sind anzuwenden, wenn das

regionale Infektionsgeschehen beziehungsweise das Infektionsgeschehen vor Ort das
gebietet.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
bitten vor dem Hintergrund der kommenden Advents- und Weihnachtszeit die
Burgerinnen und Birger, auch noch Uber den November hinaus die Schutzmafnahmen
solidarisch mitzutragen, um die Pandemie weiter einzudammen und die Gesundheit
und das Leben der Mitmenschen zu schitzen. Sie sind sich bewusst, dass die
Einschrankungen in Kultur, Freizeit, Gesellschaft, Wirtschaft, Tourismus und im
privaten Bereich fur die Burgerinnen und Burger in Deutschland gravierend sind. Um
Kontakte auch weiterhin zu reduzieren, sind sie aber unausweichlich. Alle Beteiligten
wissen, dass sie den Birgerinnen und Birgern mit diesen MaRnahmen viel

abverlangen — privat, sozial und beruflich — und dass Disziplin und Geduld in diesem
Winter auf eine harte Probe gestellt werden.

Die Einschrankungen werden befristet und abhéngig vom Infektionsgeschehen sein.

Der gezielte Einsatz von Schnelltests und der hoffentlich bald zur Verfugung stehende
Impfstoff geben zudem Hoffnung und Zuversicht auf eine Normalisierung.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
fassen folgenden Beschluss:

1. Da deutschlandweit noch nicht das notwendige Niveau erreicht wurde, um

dauerhaft eine Uberlastung des Gesundheitssystems abzuwenden sowie eine

volistandige Kontaktnachverfolgung zu gewahrleisten, bedarf es einer erneuten
gemeinsamen Kraftanstrengung.
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Alle Burgerinnen und Biirger bleiben aufgerufen, jeden nicht notwendigen
Kontakt zu vermeiden und mdglichst zu Hause zu bleiben. Auch alle nicht
zwingend erforderlichen beruflichen und privaten Reisen, insbesondere
touristische Reisen auch ins Ausland unter anderem in Hinblick auf die Skisaison
sind zu vermeiden. Die Bundesregierung wird gebeten, auf europaischer Ebene
darauf hinzuwirken, dass bis zum 10. Januar Skitourismus nicht zugelassen wird.
Zur weiteren Vermeidung von Kontakten werden die Arbeitgeberinnen und

Arbeitgeber gebeten, unbirokratisch Home-Office fir ihre Beschéftigten zu

ermoglichen.

Die am 28.0Oktober 2020 fiir November auf der Konferenz der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander beschlossenen
Malnahmen werden bis zum 20. Dezember 2020 bundesweit verlédngert. Die auf
Grund dieses Beschlusses geschlossenen Betriebe und Einrichtungen bleiben
damit zunéachst weiterhin geschlossen. Insbesondere die Gastronomie bleibt
weiterhin geschlossen und Ubernachtungsangebote im Inland werden weiter nur
fur notwendige und ausdriicklich nicht fir touristische Zwecke zur Verfiigung
gestellt. Der GroB- und Einzelhandel bleibt geéffnet. Die Maskenpflicht wird
erweitert und gilt kiinftig auch vor Einzelhandelsgeschaften und auf Parkplatzen.
Die Bevélkerung wird aufgerufen, die Weihnachtseinkdufe méglichst auch unter
der Woche zu téatigen.

Generell gilt, dass sich in einer Einrichtung

a) mit einer Verkaufsflache von bis zu 800 gm insgesamt hichstens eine Person
pro 10 gm Verkaufsflache,

b) mit einer Verkaufsflache ab 801 qm insgesamt auf einer Flache von 800 gm
héchstens eine Person pro 10 gm Verkaufsflache und auf der 800 gm
Ubersteigenden Flache hoéchstens eine Person pro 20 gm Verkaufsflache
befindet. Fur Einkaufszentren ist die jeweilige Gesamtverkaufsflache anzusetzen.
Durch ein abgestimmtes Einlassmanagement missen Einkaufszentren und
Geschafte verhindern, dass es im Innenbereich von Einkaufspassagen oder
Einkaufszentren zu unnétigen Schlangenbildungen kommt.

Wirtschaft und Arbeitswelt werden aufgefordert, die Schutz- und Hygieneregeln

einzuhalten.
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estehenden MaRnahmen soll bis zum 20. Dezember

Mit der Verlangerung der b

2020 eine bundesweit signifikante Verbesserung und Entlastung bei relevanten

Indikatoren (R-Wert, Intensivkapazitaten, Gesundungsrate und Inzidenz) erreicht

werden.

Bund und Léander gehen davon aus, dass wegen des hohen
Infektionsgeschehens umfassende Beschridnkungen bis Anfang Januar
(insbesondere im Bereich Gastronomie und Hotels) erforderlich sein werden. Sie

werden vor Weihnachten eine weitere Uberpriifung und Bewertung vornehmen.

Um auf besondere regionale Situationen angemessen reagieren zu koénnen,
haben Lander bei einer Inzidenz von deutlich unter 50 Neuinfektionen pro 100.000
Einwohner innerhalb von 7 Tagen in sieben aufeinander folgenden Tagen und
einer sinkenden Tendenz der Inzidenz die Méglichkeit, hiervon abzuweichen.
Dies gilt, sofern andere relevante Indikatoren, wie zum Beispiel die Auslastung

der Intensivkapazitaten und die Handlungsfahigkeit des Offentlichen

Gesundheitsdiensts dem nicht entgegenstehen.

Bund und Lander werden im Zuge der konkreten Umsetzung der Malinahmen in
Verordnungen jeweils die aktuelle Entwicklung bewerten. Dieses Verfahren
der Uberprifung der Inzidenzwerte und der Anwendung gegebenenfalls
notwendiger  entsprechender Eindammungsmafnahmen soll in  den
Wintermonaten fortgefiihrt werden.

Bund und Lander betonen, dass gemal’ der Hotspotstrategie in allen Hotspots
ab einer Inzidenz von 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern pro Woche
sofort ein konsequentes Beschrankungskonzept umgesetzt werden muss. Bei
weiter steigendem Infektionsgeschehen sind  zusatzliche  MafRnahmen
erforderlich. Bei besonders extremen Infektionslagen mit einer Inzidenz von
iber 200 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern pro Woche und diffusem
Infektionsgeschehen sollen die umfassenden allgemeinen Mallnahmen nochmals
erweitert werden, um kurzfristig eine  deutliche Absenkung des

Infektionsgeschehens zu erreichen.
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2. Neben der Notwendigkeit einer erneuten gemeinsamen Kraftanstrengung [
, um ein

entsprechendes Niveau bei der Entwicklung der Infektionszahlen Zu erreich
ichen,

bedarf es angesichts der besonderen Herausforderung in den Wintermo t
naten

spezieller MaBnahmen. Daher werden zur Mmittelfristigen Absicherung ei
iner

Reduzierung des Infektionsgeschehens ab 01 Dezember 2020 weit
Itere

Mafnahmen fiir erforderlich gehalten. Diese werden von den Landern umgesetyt

2
und ggf. entsprechend verldngert. Das Verfahren der Uberprijfung der
Inzidenzwerte und der Anwendung gegebenenfalls notwendiger entsprechender

EindammungsmaRnahmen soll in den Wintermonaten fortgefuihrt werden.

(1) Private Zusammenkiinfte mit Freunden, Verwandten und Bekannten sind auf
den eigenen und einen weiteren Haushalt, jedoch in jedem Falle auf maximal 5 q\
Personen zu beschranken. Kinder bis 14 Jahre sind hiervon ausgenommen.!

(2) Jede Person hat in geschlossenen Raumen, die 6ffentlich oder im Rahmen
eines Besuchs- oder Kundenverkehrs zuginglich sind, eine Mund-Nasen-
Bedeckung zu tragen. Dies gilt auch fur 6ffentliche Verkehrsmittel. Dariiber
hinaus gilt die Verpflichtung zum Tragen einer Mund—Nasen—Bedeckung an allen
Orten mit Publikumsverkehr in Innenstadten, so auch an Ortlichkeiten in der
Offentlichkeit unter freiem Himmel, an denen sich Menschen entweder auf
engem Raum oder nicht nur vortibergehend aufhalten. Die Festlegung der Orte
und der zeitlichen Beschrankung erfolgt durch die értlich zustandigen Behérden.

(3) In Arbeits- und Betriebsstitten ist ein Mund-Nasen-Schutz zu tragen; dies
gilt nicht am Platz, sofern ein Abstand von 1,5 Meter zu weiteren Personen ’
sicher eingehalten werden kann.

(4) Hochschulen und Universitaten sollen grundsatzlich (mit  Ausnahme
insbesondere von Labortéatigkeiten, Praktika, praktischen und kinstlerischen

Ausbildungsabschnitten und Priifungen) auf digitale Lehre umstellen.

Diese Malinahmen werden im Rahmen kiinftiger Konferenzen der

1 Schleswig-Holstein halt vor dem Hintergrund des landesweiten Infektionsgeschehens an den
geltenden Kontaktbeschrankungen fest.
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Bundeskanzlerin mit den Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

regelmafig bewertet.

Bund und Lander sorgen im Rahmen einer geneinsamen Kommunikationsstrategie
fur die Transparenz der geltenden Regelungen sowie ihren konsequenten Vollzug

und die Sanktionierung von VerstéRen im Rahmen der entsprechenden

Verordnungen.

3. Die Weihnachtstage sind mit Blick auf die Regelungen zu
Kontaktbeschrankungen gesondert zu betrachten. Deshalb koénnen die
Personenobergrenzen fur Zusammenkunfte innen und aullen fir den Zeitraum
vom 23. Dezember 2020 bis langstens 01. Januar 2021 wie folgt erweitert werden:

' 4 Treffen im engsten Familien- oder Freundeskreis sind mdglich bis maximal 10
Personen insgesamt. Dazugehérige Kinder bis 14 Jahre sind hiervon

ausgenommen.?

Mit dieser Regelung sollen Weihnachten und andere zum Jahresende

stattfindende Feierlichkeiten auch in diesem besonderen Jahr als Feste im Kreise
von Familie und Freunden, wenn auch im kleineren Rahmen, méglich sein. Denn
diese Tage sind fir den familiaren und gesellschaftlichen Zusammenhalt
besonders wichtig. Dennoch ist es wichtig, dass wir die Gefahr von Covid19-
Infektionen im Umfeld dieser Begegnungen so gering wie mdoglich halten. Dazu
ist es sinnvoll, wo immer méglich, vor familidaren Begegnungen insbesondere mit
o alteren Familienmitgliedern funf bis sieben Tage die Kontakte auf wirklich
notwendigste zu reduzieren. Dazu gehért der weitgehende Verzicht auf private
Treffen, Reisen und nicht erforderliche Begegnungen im &ffentlichen Raum und
ggf. vorgezogenen Weihnachtsurlaub oder Homeoffice (Schutzwoche). Bei
Erkaltungssymptomen  vor ~ Weihnachten  sollen  die  bestehenden
Testméglichkeitengenutzt werden, um die Begegnungen zur Weihnachtszeit 0

sicher wie moglich zu machen. Dies wird durch bundesweit auf den 19.12.2020

? Schleswig-Holstein halt vor dem Hintergrund des landesweiten Infektionsgeschehens an den geltenden Kontaktbeschrankungen fest.

* Dazu sollen Personen mit Atemwegserkrankquep di¢ seit Oktober wieder eingefiihrte Méglichkeit nutzen, sich telefonisch bei ihrer Arztin
bzw. ihrem Arzt }(rahkschrmben zu lassen. Die Arztin bzw. der Arzt bespricht mit den Betroffenen auch, ob die Krankheitszeichen,
insbesondere bei Fieber oder der Beeintrachtigung von Geruchs- oder Geschmackssinn, so relevant sind, dass eine Testung,
Untersuchung oder eine weitergehende Behandlung erforderlich sind. Dabei bericksichtigt er ‘auch das beabsichtigte Zusammentreffen
mit vulnerablen Personengruppen. Der arztliche Bereitschaftsdienst ist unter der Telefonnummer 116117 immer erreichbar.
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vorgezogene Weihnachtsferien* unterstiitzt. Wir appellieren an die Burgerinnen

und Burger, diese MaRnahme individuell fiir sich selbst zu prifen und im Interesse
und zum Schutz der Menschen, die man zu Weihnachten treffen mochte,

umzusetzen.

Bund und Lander werden das Gesprach mit den Religionsgemeinschaften
suchen, um méglichst Vereinbarungen fiir Gottesdienste und andere religiose
Zusammenkiinfte mit dem Ziel einer Kontaktreduzierung zu treffen. Religitse

Zusammenkiinfte mit GroRveranstaltungscharakter miissen vermieden werden.

Zum Jahreswechsel 2020/2021 wird empfohlen, auf Silvesterfeuerwerk zy
verzichten. Auf belebten Platzen und Stralen wird die Verwendung von
Pyrotechnik untersagt, um grolere Gruppenbildungen zu vermeiden. Die értlich
zustandigen Behérden bestimmen die betroffenen Platze und Straien. Offentlich

veranstaltete Feuerwerke sind untersagt. °

Arbeitgeberinnen und Arbeitgeber werden dringend gebeten zu priifen, ob die
Betriebsstatten entweder durch Betriebsferien oder groBziigige Home-Office-
Lésungen vom 23. Dezember 2020 bis 1. Januar 2021 geschlossen werden
kénnen, um bundesweit den Grundsatz ,Wir bleiben zuhause® umsetzen zu

kénnen.

Wenn Lander im Einklang mit den Festlegungen der Ziffer 1 schrittweise
(5ffnungen vornehmen wollen, weil sie eine Inzidenz von deutlich weniger als 50
Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner innerhalb von 7 Tagen und eine sinkende
Tendenz aufweisen, orientieren sie sich an den gemeinsamen_ allgemein
geltenden SchutzmaBRnahmen. MaRstab fiir mdgliche Offnungsschritte sind eine
Beibehaltung der Regelungen zur Kontaktvermeidung, die Vermeidung von
geschlossenen Rdumen mit schlechter Laftung, die Vermeidung von Gruppen-

und Gedrangesituationen mit vielen Menschen an einem Ort, die Vermeidung von

“ Bremen und Thiiringen behalten sich eine landerindividuelle Regelung hinsichtlich des Ferienbeginns vor

® Der Freistaat Sachsen wird an seine Blrger und Kommunen den Appell richten, bei Silvesterfeuerwerk besondere Umsicht fur die
Einhaltung von Mindestabstanden walten zu lassen

Seite 8 von 15




engem Kontakt mit anderen Menschen ohne Abstand und durchgéngiges Tragen
der Mund-Nasen-Bedeckung sowie die Sicherstellung einer digital gestiutzten
Kontakt-Nachverfolgbarkeit durch verbindliche Reservierung (online oder
mit Erfassung der fur die Nachverfolgung erforderlichen

telefonisch)
wo moglich feste Zeitfenster und Einlasskontrolle mit

Kontaktdaten,
personalisierten Zugangsbestatigungen bei Veranstaltungen, aber auch im
gastronomischen Bereich. Vorrangig geéffnet werden sollen daher Einrichtungen/
Leistungen, bei denen das durchgéngige Tragen einer Mund-Nase-Bedeckung
bzw. die Einhaltung von Abstandsregeln sichergestellt ist. Gleiches gilt far
Veranstaltungen im Freien; solche haben Vorrang vor denen in geschlossenen
Raumen. Beim weiteren Vorgehen ist zu beachten, dass das Infektionsschutzgesetz
vorsieht, bei Beschrankungen des Betriebs von Kultureinrichtungen oder von
Kulturveranstaltungen der Bedeutung der Kunstfreiheit Rechnung zu tragen. Sobald
dies angesichts der Infektionslage mdglich ist, sollten daher die Kultureinrichtungen
wieder 6ffnen kénnen. Die Kulturminister werden beauftragt, hierfir eine Strategie zu
erarbeiten, die den notwendigen Vorlauf und hinreichende Planungssicherheit

gewahrleistet.

Das Offenhalten von Kinderbetreuungseinrichtungen und Schulen hat
hochste Bedeutung. Kinderbetreuungseinrichtungen (Kitas Kinderkrippen
Kindergarten, Kindertagespflege, Horte etc.) und Schulen bleiben geodffnet

Im Schulbereich gilt in Regionen mit einer Inzidenz von deutlich mehr als 50
Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner auf dem Schulgelande aller Schulen dort,
wo der Abstand nicht eingehalten wird/ im Unterricht in weiterfithrenden Schulen
ab Klasse 7 fur alle Personen eine Pflicht zum Tragen einer Mund-Nasen-
Bedeckung. Schulen ohne Infektionsgeschehen kénnen hiervon ausgenommen
werden. Eine Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung in
Grundschulen und Klassen 5 und 6 kann eingefuhrt werden. Bei einen
Infektionsgeschehen mit einer Inzidenz oberhalb von 200 Neuinfektionen pro
100.000 Einwohnern pro Woche sollen dariiber hinaus weitergehende
MaRnahmen fir die Unterrichtsgestaltung in den Alteren Jahrgangen ab

Jahrgangsstufe 8 (auler Abschlussklassen) schulspezifisch umgesetzt werden
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welche die Umsetzung der AHA+L Regeln besser gewabhrleisten, beispielsweise
Hybrid- bzw. Wechselunterricht.

Schilerfahrten und internationaler Austausch bleiben grundsatzlich untersaat
agt.

Um die Schiilerverkehre zu entzerren, sollen schulorganisatorische MaRnah
men

(z.B. Unterrichtsbeginn ggf. auch gestaffelt) ergriffen werden und wo immer

moglich zusatzliche Schilerverkehre eingesetzt werden. Die

Verkehrsministerkonferenz wird sich damit im Detail befassen.

Zur Aufdeckung von Infektionsketten sollen in den Schulen verstarkt Antigen-
Schnelltests eingesetzt werden. Zur Sicherung des Schulbetriebs empfiehit sich
eine einheitliche Kontrollstrategie im Schulbereich fur Schuljahrgéange mit
stabilen Klassenverbdnden. Im Kern der Strategie steht eine riickblickende
Clusterkontrolle. Die Klarheit und Einfachheit von Entscheidungs- und
Handlungskriterien stehen dabei im Vordergrund: Nach der Positivtestung eines
Schiilers erfolgt eine sofortige Clusterisolation der jeweils vom Gesundheitsamt
definierten Gruppe (in der Regel Schulklasse, soweit das Gesundheitsamt keine
andere Gruppe definiert hat) zu Hause fur zunachst funf Tage ab dem
Diagnosetag des Indexfalls. Wegen des unbestatigten Status der auf Verdacht
unter Quarantane stehenden Klassenmitglieder werden dagegen deren Eltern
und andere Haushaltsmitglieder nicht unter Quarantane gestellt. Nur bei Auftreten
von Symptomen tritt eine Haushaltsquarantane in Kraft. Wegen des zeitlich
befristeten und anders strukturierten Kontakts werden auch die Lehrer nicht in die
Clusterisolation einbezogen. Lehrern sollte eine niedrigschwellige und
symptomgerichtete Diagnostik zur Verfigung gestellt werden. Wahrend der
zundchst funftagigen Quarantanezeit wird die diagnostische Abklarung
vorbereitet. Es hat Prioritat, die potentiell im Cluster gegebene Infektiositat ohne
jede Verzégerung unter Kontrolle zu bringen. Nach funf Tagen
Verdachtsquaranténe erfolgt eine Entscheidungstestung per Antigen-Schnelltest,
nach deren Ergebnis die negativ getesteten Schuler wieder zum Unterricht
zugelassen werden. Der Unterricht der Klasse kann also ab Tag funf fortgesetzt
werden. Wichtig ist, der Hinweis, dass zu den funf Tagen auch das Wochenende

zahlt. es fallen also oft nur drei oder vier Schultage fur die Klasse aus. Positiv
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getestete Schiiler ~werden in dreitdgigen Abstidnden nochmals zur

Wiederzulass
an Antigenschnelltests fur Deutschland und unterstitzt dariiber hinaus den

Aufbau von inlandischen Produktionskapazitaten.

ung getestet. Der Bund sichert weiterhin gré3tmégliche Kontingente

9 Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der

Lagnder sind sich einig, dass die finanzielle Unterstiitzung des Bundes und der

Lander far die von den temporédren SchlieBungen erfassten Unternehmen,

Betriebe, Selbstandige, Vereine und Einrichtungen fortgefiihrt wird. Die
Novemberhilfe wird in den Dezember auf Basis der Novemberhilfe verlangert und
das Regelwerk der Uberbrickungshilfe Il entsprechend angepasst. Diese Hilfen
~ur Abmilderung der wirtschaftlichen Folgen der Corona-Pandemie sind fiir
(. Unternehmen und Beschéftigte essentiell und ein wichtiges Element fiir die hohe
Akzeptanz der notwendigen Schutzmallnahmen bei den Biirgerinnen und
Biirgern. Gleichzeitig ~sind — diese Hilfen mit hohen Kosten fir die
Steuerzahlerinnen und Steuerzahler verbunden — alleine die Hilfen des Bundes
fiir den November werden einen Umfang von 15 Milliarden Euro haben. Diese
Hilfen sollen im Rahmen der Vorgaben des EU-Beihilferechts fiir den Zeitraum
der temporéren SchlieBungen im Dezember durch den Bund fortgefiihrt werden.
In die entsprechenden Fdrderprogramme sind ausdricklich auch Schausteller
und Marktkaufleute einzubeziehen. Aufgrund der Dauer der Einschrankungen
wurde der Beihilferahmen fir einfache pauschale Regelungen von vielen
Unternehmen bereits umfassend in Anspruch genommen. Die Bundesregierung
4 wird dazu mit der Europdischen Kommission das Gesprédch aufnehmen. Die

beihilferechtlichen Fragen werden vom Bund unverziglich geklart.

10. Firr diejenigen Wirtschaftsbereiche, die absehbar auch in den kommenden
Monaten erhebliche Einschrénkungen ihres Geschéftsbetriebes hinnehmen
miissen, ohne von Schlielungen betroffen zu sein, wird der Bund im Rahmen der

Uberbriickungshilfe Il die Hilfsmanahmen bis Mitte 2021 verléngern und die
Konditionen fiir die hauptbetroffenen Wirtschaftsbereiche verbessern. Dies betrifft
insbesondere den Bereich der Kultur- und Veranstaltungswirtschaft, die

Soloselbstdndigen sowie die Reisebranche. Neben den Hilfen fiir die
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12,

13.

Unternehmen hat der Bund auch zum Beispiel durch die Verlangerung des
Kurzarbeitergeldes bereits dazu beigetragen, dass auch die sozialen Belange in

der Pandemie mit entsprechenden Hilfen adressiert werden.

Der Schutz vulnerabler Gruppen ist ein Kernanliegen der Politik. Deshalb
wurden fur die Krankenhduser, Pflegeheime und -dienste, Senioren- und
Behinderteneinrichtungen besondere Schutzvorkehrungen ergriffen. Der Bund
wird fur diese vulnerablen Gruppen im Dezember 2020 gegen eine geringe
Eigenbeteiligung eine Abgabe von insgesamt 15 FFP2-Masken erméglichen
(rechnerisch eine pro Winterwoche). Im Rahmen der nationalen Teststrategie
werden fur die einrichtungsbezogenen Testkonzepte ab dem 01.12.2020 je
Pflegebedirftigem 30 Schnelltest pro Monat vorgesehen. Je nach Verfiigbarkeit
wird dieser Anspruch schrittweise erhoht. Wichtig ist, dass auch Bewohner in
Einrichtungen zu Weihnachten unter mdglichst sicheren Bedingungen

Familienbesuch erhalten kénnen.

Der Bund ist aufgefordert, im Rahmen einer Anpassung der Teststrategie einen
noch umfassenderen und niederschwelligeren Einsatz von SARS-
CoV2Schnelltests vorzusehen und die Testverordnung ggf. entsprechend zu

andern.

Wirksame Impfstoffe sind fiir die Bewaltigung der Pandemie von zentraler
Bedeutung. Bei bestméglichem Verlauf kann mit ersten Lieferungen von
Impfstoffen noch im Dezember 2020 gerechnet werden. Zur Vorbereitung
schaffen die Lander rechtzeitig Impfzentren und -strukturen. Der Bund ist bereit,
die Lander im Rahmen seiner Mdoglichkeiten hierbei auch personell zu
unterstitzen. Die Kassenarztliche Bundesvereinigung (KBV) erarbeitet im Auftrag
des Bundes standardisiete Module zur telefonischen wund digitalen
Terminvereinbarung fur alle Impfzentren einschliellich mobiler Impfteams und
stellt den Landern diese zur Verfugung. Die GMK und der Bundesminister fiir
Gesundheit stimmen sich eng ab, dies gilt auch fur Fragen der Impfaufkldrung
und Haftung. Zudem haben sie vereinbart, dass der Bund ein elektronisches
Verfahren zur Ermittiung von Impfquoten und fir Post-Marketing Studien (im

Rahmen der Arzneimittelsicherheit) erarbeitet und zur Verfiigung stellt.
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14.

15.

16.

Der Bund wird im Rahmen der , Sozialgarantie 2021“ die
Sozialversicherungsbeitrdge bei maximal 40 Prozent stabilisieren, indem er
dariiber hinausgehende Finanzbedarfe aus dem Bundeshaushalt jedenfalls bis
zum Jahr 2021 deckt. In diesem Rahmen wird er prifen, wie eine steuerfinanzierte
Stabilisierung der GKV-Beitrdge sowie KSK-Beitrage vor dem Hintergrund der

hohen Corona-bedingten Mehrkosten aussehen kdnnte.

Bundestag und Bundesrat haben mit dem 3. Bevélkerungsschutzgesetz am 18.
November eine wirtschaftliche Absicherung fiir Krankenhauser, die planbare
Operationen und Behandlungen verschieben, um intensivmedizinische
Kapazitdten fur die Behandlung von COVID19-Patienten bereit zu halten,
beschlossen. Das 3. Bevélkerungsschutzgesetz sieht vor, dass das
Bundesministerium fir Gesundheit durch Verordnung die Regelungen des
Gesetzes an die Entwicklung anpassen kann. Das Bundesministerium fir
Gesundheit wird mit dem nach §24 KHG gebildeten Beirat und den
Gesundheitsministerinnen und -ministern der Lander zeitnah eine erste

Bestandsaufnahme machen und ggf. per Verordnung Anpassungen vornehmen.

Mit den nunmehr in gréRerer Zahl zur Verfugung stehenden Antigen-Schnelltests
ist eine testgestitzte Verkirzung der Quarantanezeit maéglich. Bund und Lander
kommen daher uberein, das Zeitintervall der héauslichen Quarantine
grundsétzlich einheitlich auf im Regelfall 10 Tage festzulegen. Eine kiirzere
Quarantanezeit entlastet die betroffenen Birgerinnen und Biirger und die
Gesundheitsamter und  mildert  die  wirtschaftichen  Folgen von
Quarantaneanordnungen fiir den Einzelnen und fur die Volkswirtschaft. Die GMK
strebt daher in Ubereinstimmung mit dem RKI an, ab dem 01.12.2020 die
Quaranténe-Zeit von Kontaktpersonen — unter der Bedingung eines negativen
Testergebnisses (Antigen-Schnelltest) — von 14 auf zehn Tage zu verkiirzen.
Dies begriiRen Bund und L&nder ausdriicklich. Die fachlichen Empfehlungen und
Flussdiagramme des RKI fur den Offentlichen Gesundheitsdienst / die
Gesundheitsamter werden dementsprechend angepasst. Im Ubrigen weisen

Bund und Lander darauf hin, dass eine Kontaktperson, die selbst bereits durch
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17.

18.

Test bestatigt mit SARS-CoV-2 infiziert war, nicht erneut in Quarantine muss.

Dies ist und bleibt die aktuell giltige Empfehlung des RKI.

Seit Beginn wird die Corona-Warn-App (CWA), wie (iblich bei softwarebasierten
Technologien, kontinuierlich ~ weiterentwickelt, zuletzt mit der optionalen
Symptomerfassung und der europdischen Interoperabilitat. In den kommenden
sechs Wochen wird die CWA drei weitere Updates erhalten. Dadurch werden der
Warnprozess vereinfacht sowie automatische Erinnerungen nach Positivtestung
an eine noch nicht erfolgte Warnung der eigenen Kontaktpersonen implementiert,
ein Mini-Dashboard mit aktuellen Informationen zum Infektionsverlauf integriert,
die Messgenauigkeit durch die Umstellung auf die neue Schnittstelle von
google/apple verbessert sowie die Intervalle fir die Benachrichtigung iiber eine
Warnung erheblich reduziert. Weitere Umsetzungen, wie die Einbindung eines
Kontakttagebuchs und einer digitalen Anmeldefunktion fur Gaststatten und bei
Veranstaltungen, werden aktuell geprift und sollen in 2021 zigig umgesetzt
werden. In einem gemeinsamen Gesprach von Ministerprasidenten und
Bundesministern mit den Entwicklern der CWA sowie dem BfDI, dem BSI| und
beteiligten Wissenschaftlern wird im Dezember uber weitere
Umsetzungsmaoglichkeiten beraten. Dazu gehéren auch mégliche Funktionen, bei
denen optional zusatzliche Daten hinterlegt werden kénnen, um die

Nachvollziehbarkeit und Austausch mit den Gesundheitsbehérden zu verbessern.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander rufen dazu auf, die CWA gerade in diesen Zeiten runterzuladen und aktiv
zu nutzen. Alle Nutzerinnen und Nutzer, die positiv auf Corona getestet werden,

kénnen durch das Absetzen einer anonymen Warnung via CWA helfen diese

Pandemie kontrollierbarer zu machen.

Far den Bahnverkehr gilt, den Reisenden, die trotz Einschrankungen
reisen mussen, ein zuverlassiges Angebot mit der Méglichkeit, viel Abstand zu
halten, anzubieten - unter Einhaltung der im April beschlossenen
Verhaltensregeln sowie Gesundheitsschutzkonzepten. Die Maskenkontrollen
werden weiter verstarkt, so dass taglich weit mehr Fernzige kontrolliert werden.

Die Deutsche Bahn wird im Fernverkehr zuséatzliche MaRnahmen in der Corona-
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pandemie ergreifen. Die Sitzplatzkapazitét

Platzkilometer pro Tag erhd
Die Reservier

ht, um noch meh

~u ermdglichen. barkeit der Sitz

(®

d deutlich um uber 20 Mio.

wir
r Abstand zwischen den Reisenden

platze wird parallel dazu beschrankt.
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Besprechung der Bundeskanzlerin
mit den Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander
am 2. Dezember 2020

TOP 10 Bekdampfung der SARS-Cov2-Pandemie

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

fassen folgenden Beschluss:

1. Die bestehenden Beschliisse der Bundeskanzlerin und der

Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander bleiben weiterhin giiltig. |

2. Sofern sich keine grundlegend neue Situation hinsichtlich der Entwicklung der
COVID-19-Infektionszahlen in Deutschland ergibt, werden die Lander die bis
zum 20. Dezember 2020 befristeten Manahmen im Rahmen der Anpassungen
ihrer Landesverordnungen bis zum 10. Januar 2021 verléngern. Uber die
MaBnahmen ab dem 11. Januar 2021 soll in einer Konferenz der
Bundeskanzlerin mit den Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander am 4. Januar 2021 entschieden werden. Die Konferenz des Chefs des
Bundeskanzleramtes und der Chefinnen und Chefs der Staats- und

Senatskanzleien tagt bis dahin weiter regelmafig.

3.  Ergibt sich eine grundlegend neue Situation kann jederzeit eine Konferenz der
Bundeskanzlerin mit den Regierungschefinnen und Regierungschefs der

Lander einberufen werden.




Telefonkonferenz der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
am 13. Dezember 2020

BESCHLUSS

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
fassen folgenden Beschluss:

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
haben zuletzt am 25. November einschneidende und befristete Mallnahmen
beschlossen bzw. verlangert, um die mit Winterbeginn erheblich angestiegenen
Corona-Infektionszahlen in Deutschland einzudammen und damit auch schwere
Krankheitsverldufe und Todesfalle zu verhindern. Damit sollte zudem eine Uberlastung
des Gesundheitssystems verhindert werden, denn Krankenh&user und vor allem
zahlreiche Intensivstationen sind durch die hohen Zahlen schwer erkrankter Corona-

Patienten stark belastet.

Es ist durch die MaRnahmen gelungen, voriibergehend das exponentielle Wachstum
zu stoppen und das Infektionsgeschehen auf hohem Niveau zu stabilisieren. Mit der
zunehmenden Mobilitat und den damit verbundenen zusétzlichen Kontakten in der
Vorweihnachtszeit befindet sich Deutschland nun wieder im exponentiellen Wachstum
der Infektionszahlen. Eine weiter zunehmende Belastung des Gesundheitssystems
und eine nicht hinnehmbare hohe Zahl taglicher Todesfalle sind die Folge.

Deshalb ist es erforderlich, weitere tiefgreifende Malnahmen zur Beschrankung von
Kontakten zu ergreifen. Ziel ist es die Zahl der Neuinfektionen wieder so deutlich zu
reduzieren wie es im Beschluss vom 25. November definiert ist, so dass es den
Gesundheitsamtern wieder maoglich wird, Infektionsketten moglichst vollstandig
identifizieren und unterbrechen zu kénnen und so die Zahl der Erkrankten weiter zu

senken.

Bund und Lander danken der weit iberwiegenden Mehrheit der Bevolkerung, die mit
ihrem besonnenen und ricksichtsvollen Verhalten wahrend der gesamten Zeit der
Pandemie dazu beitragt, die Ausbreitung des Virus zu bekampfen. Dieser Gemeinsinn
ist das hochste Gut und zugleich der wichtigste Erfolgsfaktor in der Pandemie. Sie
danken auch den vielen Unternehmen, die in dieser schwierigen Zeit mit groRer
Flexibilitat und Kraft den enormen Herausforderungen trotzen. Und sie danken ganz
besonders allen Beschaftigten im Gesundheitswesen, die unter Aufbietung aller Krafte

1



dafur sorgen, dass ein hohes Versorgungsniveau auch unter den schwieriger
werdenden Bedingungen gewahrleistet bleibt. Trotz der derzeit ernsten Lage geben
die Fortschritte bei der Impfstoffentwicklung und Impfstoffzulassung die Hoffnung,
dass Deutschland, wenn es gut durch diesen Winter kommt, im nachsten Jahr
schrittweise die Pandemie tiberwinden kann und sich auch wirtschaftlich erholt.

Vor diesem Hintergrund vereinbaren die Bundeskanzlerin und die
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander:

1. Die bestehenden Beschliisse der Bundeskanzlerin und der Regierungschefinnen
und Regierungschefs der Lander bleiben weiterhin gultig. Wie bereits auf der
regularen Konferenz am 2. Dezember vereinbart, werden die Lander die bis zum
20. Dezember 2020 befristeten MalRnahmen im Rahmen der Anpassungen ihrer
Landesverordnungen bis zum 10. Januar 2021 verlangern, sofern dieser
Beschluss keine abweichenden Festlegungen trifft.

2. Private Zusammenkiinfte mit Freunden, Verwandten und Bekannten sind
weiterhin auf den eigenen und einen weiteren Haushalt, jedoch in jedem Falle auf
maximal 5 Personen zu beschranken. Kinder bis 14 Jahre sind hiervon

ausgenommen.

3. Auch in diesem besonderen Jahr sollen die Weihnachtstage gemeinsam gefeiert
werden konnen. Angesichts des hohen Infektionsgeschehens wird dies jedoch nur
in deutlich kleinerem Rahmen als sonst tblich méglich sein. In Abhangigkeit von
ihrem jeweiligen Infektionsgeschehen werden die Lander vom 24. Dezember bis
zum 26. Dezember 2020 -als Ausnahme von den sonst geltenden
Kontaktbeschrankungen- wahrend dieser Zeit Treffen mit 4 (ber den eigenen
Hausstand hinausgehenden Personen zuziglich Kindern im Alter bis 14 Jahre aus
dem engsten Familienkreis, also Ehegatten, Lebenspartnern und Partnern einer
nichtehelichen Lebensgemeinschaft sowie Verwandten in gerader Linie,
Geschwistern, Geschwisterkindern und deren jeweiligen Haushaltsangehdrigen
zulassen, auch wenn dies mehr als zwei Hausstande oder 5 Personen uber 14
Jahren bedeutet. Angesichts des anhaltend hohen Infektionsgeschehens wird
noch einmal eindricklich an die Biirgerinnen und Burger appelliert, Kontakte in den
funf bis sieben Tagen vor Familientreffen auf ein absolutes Minimum zu reduzieren
(Schutzwoche).

4. Am Silvestertag und Neujahrstag wird bundesweit ein An- und
Versammlungsverbot umgesetzt. Darliber hinaus gilt ein Feuerwerksverbot auf
durch die Kommunen zu definierenden publikumstrachtigen Platzen. Der Verkauf
von Pyrotechnik vor Silvester wird in diesem Jahr generell verboten und vom
Zunden von Silvesterfeuerwerk generell dringend abgeraten, auch vor dem
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Hintergrund der hohen Verletzungsgefahr und der bereits enormen Belastung des

Gesundheitssy'stems.

Der Einzelhandel mit Ausnahme des Einzelhandels fur Lebensmittel,
der Wochenmarkte fur Lebensmittel, Direktvermarktern von Lebensmitteln, der
Abhol- und Lieferdienste, der Getrankemarkte, Reformhauser, Babyfachmarkte,
der Apotheken,  der Sanitatshauser, der Drogerien, der Optiker, der
Horgerateakustiker, der Tankstellen, der Kfz-Werkstatten, der Fahrradwerkstatten,
der Banken und Sparkassen, der Poststellen, der Reinigungen, der Waschsalons,
des Zeitungsverkaufs, der Tierbedarfsmarkte, Futtermittelmarkte, .
Weihnachtsbaumverkaufs und des Grofthandels wird ab dem 16. Dezember 2020
bis zum 10. Januar 2021 geschlossen. Der Verkauf von non-food Produkten im
Lebensmitteleinzelhandel, die nicht dem taglichen Bedarf zuzuordnen sind, kann
ebenfalls eingeschrankt werden und darf keinesfalls ausgeweitet werden. Der
Verkauf von Pyrotechnik vor Silvester wird in diesem Jahr generell verboten.

Dienstleistungsbetriebe im Bereich der Korperpflege wie Friseursalons
Kosmetikstudios, Massagepraxen, Tattoo-Studios und ahnliche Betriebe Werder;
geschlossen, weil in diesem Bereich eine korperliche Nahe unabdingbar ist.
Medizinisch notwendige Behandlungen, zum Beispiel Physio-, Ergo und
Logotherapien sowie Podologie/FuBpflege, bleiben weiter moglich.

Auch an den Schulen sollen im Zeitraum vom 16. Dezember 2020 bis 10. Januar
2021 die Kontakte deutlich eingeschrankt werden. Kinder sollen dieser Zeit wann
immer moglich zu Hause betreut werden. Daher werden in diesem Zeitraum die
Schulen grundsétzlich geschlossen oder die Prasenzpflicht wird ausgesetzt. Es
wird eine Notfallbetreuung sichergestellt und Distanzlernen angeboten. Fiir
Abschlussklassen konnen gesonderte Regelungen vorgesehen werden. In
Kindertagesstitten wird analog verfahren. Far Eltern werden zusatzliche
Maoglichkeiten geschaffen, fir die Betreuung der Kinder im genannten Zeitraum

bezahlten Urlaub zu nehmen.

Arbeitgeberinnen und Arbeitgeber werden dringend gebeten zu priifen, ob die
Betriebsstatten entweder durch Betriebsferien oder groRziigige Home-Office-
Losungen vom 16. Dezember 2020 bis 10. Januar 2021 geschlossen werden
koénnen, um bundesweit den Grundsatz ,Wir bleiben zuhause“ umsetzen zu

konnen.

Die Lieferung und Abholung mitnahmefahiger Speisen fir den Verzehr zu Hause
durch Gastronomiebetriebe sowie der Betrieb von Kantinen bleiben weiter maglich.
Der Verzehr vor Ort wird untersagt. Der Verzehr von alkoholischen Getrinken




10.

11.

12

13.

im o6ffentlichen Raum wird vom 16. Dezember bis 10. Januar untersagt. VerstoRRe
werden mit einem BulRgeld belegt.

Gottesdienste in Kirchen, Synagogen und Moscheen sowie die Zusammenk(infte
anderer Glaubensgemeinschaften sind nur unter folgenden Voraussetzungen
zulassig: Der Mindestabstand von 1,5 Metern wird gewahrt, es gilt Maskenpflicht
auch am Platz, der Gemeindegesang ist untersagt. Bei Zusammenkunften, in der
Besucherzahlen erwartet werden, die zu einer Auslastung der Kapazitaten fiihren
konnten, ist ein Anmeldungserfordernis einzufiihren. In den kommenden Tagen
werden daruber hinaus Gesprache innerhalb und mit den
Glaubensgemeinschaften gefuhrt, um im Lichte des weiteren
Infektionsgeschehens zu geeigneten Regelungen fir religiose Zusammenkuinfte
zu kommen.

Fir Alten- und Pflegeheime sowie mobile Pflegedienste sind besondere
SchutzmaRnahmen zu treffen. Der Bund unterstiitzt diese mit medizinischen
Schutzmasken und durch die Ubernahme der Kosten fir Antigen-Schnelltests.
Neben dem Tragen einer FFP2-Maske ist in der aktuellen Phase hoher Inzidenz
fast im ganzen Bundesgebiet das Testen des Pflegepersonals wichtig. Die Lander
werden zudem eine verpflichtende Testung mehrmals pro Woche flr das Personal
in den Alten- und Pflegeeinrichtungen anordnen. Solche regelmafigen Tests sind
ebenso fiir das Personal in mobilen Pflegediensten angezeigt. In Regionen mit
erhdhter Inzidenz soll der Nachweis eines aktuellen negativen Coronatests flr die
Besucherinnen und Besucher verbindlich werden.

Bund und Lander betonen erneut, dass Uber die gemeinsamen Malnahmen
hinaus gemaR der Hotspotstrategie in allen Hotspots ab einer Inzidenz von 50
Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern pro Woche sofort ein konsequentes
Beschrankungskonzept regional umgesetzt werden muss. Bei weiter steigendem
Infektionsgeschehen sind zusatzliche MaRnahmen erforderlich. Bei besonders
extremen Infektionslagen mit einer Inzidenz von tber 200 Neuinfektionen pro
100.000 Einwohnern pro Woche und diffusem Infektionsgeschehen sollen die
umfassenden allgemeinen MaRnahmen nochmals erweitert werden, um kurzfristig
eine deutliche Absenkung des Infektionsgeschehens zu erreichen. Insbesondere
sollen in Regionen lokale Mafinahmen nach § 28a Abs. 2 InfSchG spatestens
erwogen werden, darunter auch weitgehende Ausgangsbeschrankungen, wenn
die Inzidenz von Uber 200 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern pro Woche
uberschritten wird.

Bund und Lander appellieren eindringlich an alle Blrgerinnen und Burger in der
Zeit bis 10. Januar von nicht zwingend notwendigen Reisen im Inland und auch



ins Ausland abzusehen. Sie weisen nachdricklich darauf hin, dass bei Einreisen
aus auslandischen Risikogebieten die Pflicht zur Eintragung in die digitale
Einreiseanmeldung verpflichtend ist, und dass eine Quarantanepflicht' fiir einen
Zeitraum von 10 Tagen nach Rickkehr besteht. Eine Beendigung der Quarantane
nur durch einen negativen Test moglich, der frihestens am 5 Tag nach der Einreise

abgenommen wurde.

14. Die MaRnahmen fiihren dazu, dass einige Wirtschaftsbereiche auch im
kommenden Jahr weiterhin erhebiiche Einschrankungen ihres Geschaftsbetriebes
hinnehmen mussen. Daher wird der Bund die betroffenen Unternehmen,
Soloselbstandigen und selbstéandigen Angehorigen der Freien Berufe auch
weiterhin finanziell unterstiitzen. Dafiir steht die verbesserte Uberbriickungshilfe
Il bereit, die Zuschiisse zu den Fixkosten vorsieht. Mit verbesserten Konditionen,
insbesondere einem héheren monatlichen Zuschuss in Hohe von maximal 500.000
Euro flr die direkt und indirekt von den SchlieBungen betroffenen Unternehmen,
leistet der Bund seinen Beitrag, Unternehmen und Beschaftigung zu sichern. Fiir
die von der SchlieBung betroffenen Unternehmen soll es Abschlagszahlungen
ahnlich wie bei den auRerordentlichen  Wirtschaftshilfen  geben.
Der mit den SchlieRungsanordnungen verbundene Wertverlust von Waren und
anderen Wirtschaftsgiitern im Einzelhandel und anderen Branchen soll
aufgefangen werden, indem Teilabschreibungen unburokratisch und schnell
moglich gemacht werden. Zu inventarisierende Guter konnen ausgebucht werden.
Damit kann der Handel die insoweit entstehenden Verluste unmittelbar verrechnen
und steuermindernd ansetzen. Das sichert Liquiditat.

15. Fir Gewerbemiet- und Pachtverhéaltnisse, die von staatlichen Covid-19
MaRnahmen betroffen sind, wird gesetzlich vermutet, dass erhebliche (Nutzungs-

/ ) Beschrankungen in Folge der Covid-19-Pandemie eine schwerwiegende
Veranderung der Geschaftsgrundlage darstellen konnen. Damit  werden
Verhandlungen zwischen Gewerbemietern bzw. Pachtern und Eigentimern

vereinfacht.

16. Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander werden im Lichte der weiteren Infektionsentwicklung am 5. Januar 2021
erneut beraten und iiber die MalRnahmen ab 11. Januar 2021 beschlieRen.

I Auf den Beschluss des Oberverwaltungsgericht fir das Land Nordrhein-Westfalen \{om 20. November 2020 (Az. 13 B
1770/20.NE) wird hingewiesen, mit dem die Quarantaneverpflichtung fiir Personen, die aus vom Robert-Koch-Institut
ausgewiesenen Risikogebieten einreisen, fiir Nordrhein-Westfalen aufter Vollzug gesetzt wurde




Protokollerklarung:

Der Freistaat Thuringen und das Land Sachsen-Anhalt forder
1 uni S n den Bund a a
Dezember 2020 verbindlich zu erklaren, dass der Bund die durcthéjisepa;eStens 2ur Sitzung des Bundesrat
Bettenfreihaltungen entstehenden Aufwendungen bzw. Mindereinnahmen der Krankeahqem’e g Bettenverschie[)a e
nhau ungen wie

Ein weiteres Verzogern des Bundes zu Lasten der lokalen Krankenh&user ist inakzeptabe?er finanziert (u.a. FrmhahepauSChale)
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12. Dezember 2020

BMF/BMWi

Hilfe fur von den erweiterten g_.chlielSungen betroffene Unternehmen
(verbesserte Uberbriickungshilfe i)

Fur die von den zusatzlichen Schlie[Lungs—Entscheidungen vom 13. Dezember 2020 erfassten
Unternehmen werden Zuschusse zu den Fixkosten gezahlt. Dazu wird die ausgeweitete und
bis Ende Juni 2021 geltende Ubererckungshilfe Il entsprechend angepasst und nochmals

verbessert.

Antragsberechtigt sind Unternehmen, Soloselbstandige und selbstandige Angehorige der
freien Berufe mit einem Jahresumsatz von bis zu 500 Millionen Euro (im Folgenden
,,Unternehmen“). Sie konnen die verbesserte Uberbriickungshilfe Il erhalten. Diese sieht eine
anteilige Erstattung der betrieblichen Fixkosten vor. Der Erstattungsbetrag betréagt in der Regel
200.000 Euro, in besonderen Fallen bis zu 500.000 Euro.

Erstattungd der Fixkosten

Erstattungsféahig sind Fixkosten entsprechend des Kostenkatalogs der Uberbriickungshilfe 1|

_ also insbesondere Mieten und Pachten, Finanzierungskosten, Abschreibungen bis zu einer

Hohe von 50 Prozent sowie weitere fortlaufende betriebliche Fixkosten. Die Erstattung der

Fixkosten erfolgt in Abhangigkeit vom Umsatzriickgang wahrend des betreffenden

Kalendermonats, typischerweise im Vergleich zum entsprechenden Monat im Jahr 2019:

. Bei Umsatzriickgangen swischen 30 und 50 Prozent werden 40 Prozent der Fixkésten
erstattet,

e Dbei Umsatzrickgangen swischen 50 und 70 Prozent werden 60 Prozent der Fixkosten
erstattet und

e bei Umsatzriickgangen von mehr als 70 Prozent werden 90 Prozent der Fixkosten

erstattet.
Betragt der Umsatzriickgang weniger als 30 Prozent erfolgt keine Erstattung.

zusétzlich antraqsberechtiqte Unternehmen

7usatzlich antragsberechtigt fir den Zeitraum der schlieBungsanordnungen sind:

. Unternehmen, die im Dezember von den zuséatzlichen Schlieftungen direkt oder indirekt
petroffen sind (1.),

. Unternehmen, die im neuen Jahr weiter von den am 28. Oktober bzw. den jetzt neu
vereinbarten Schlieffungen betroffen sind (2.) und

. diejenigen Unternehmen, die zwar nicht geschlossen sind, aber auch im neuen Jahr
erhebliche Umsatzeinbufsen haben (3.):




1. Neu geschlossene Unternehmen im Dezember 2020 (insb. Einzelh

andel)

Die Uberbriickungshilfe Il steht im Dezember 2020 fiir die Unterne
aufgrund des Beschlusses der Bundeskanzlerin und der
Regierungschefs der Lander vom 13. Dezember 2020 im Dezem
werden.

hmen Zur Verfugung, die
Reglerungschefinnen und
ber zusatzlich geschlossen

Der Kreis der antragsberechtigten Unternehmen umfasst sowohl die direkt
Unternehmen wie auch diejenigen Unternehmen mit einem sehr starken Ge
den direkt geschlossenen Unternehmen (indirekt Betroffene).

geschlossenen
Schaftsbezug 2y

Fur diese Unternehmen gilt ein Férderhdchstbetrag von 500.000 Euro pro Monat. Es soll
Abschlagszahlungen entsprechend der Regelungen der auf3erordentlichen Wirtschaftshilf(:z
(maximal 50.000 Euro) ermdglicht werden.

2. Geschlossene Unternehmen in 2021

Die Uberbriickungshilfe Ill steht fur den Zeitraum der SchlieBungen im ersten Halbjahr 2021
fur diejenigen Unternehmen in den Monaten zur Verfuigung, in denen sie aufgrund der
Beschliisse der Bundeskanzlerin und der Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander auch im Jahr 2021 im betreffenden Monat geschlossen bleiben (bzw. indirekt von

den SchlieBungen betroffen sind).

Der Kreis der antragsberechtigten Unternehmen entspricht ebenso wie die
Férderhéchstsummen den unter 1. dargestellten Konstellationen (Forderhdchstbetrag
500.000 Euro pro Monat). Es sollen Abschlagszahlungen vorgesehen werden.

3. Unternehmen mit Umsatzriickgangen

Antragsberechtigt firr die Uberbriickungshilfe |l sind schlieBlich diejenigen Unternehmen, die
zwar nicht geschlossen und im engeren Sinne direkt.oder indirekt betroffen sind, aber dennoch
besonders hohe Umsatzriickgange wahrend der Zeit der Schlieungsanordnungen zu

verzeichnen haben.

Schon bisher sieht die Uberbriickungshilfe Il daher fir November und Dezember 2020 vor,
dass Unternehmen fur diese beiden Monate antragsberechtigt sind, die einen
Umsatzriickgang im Vergleich zum Vorjahresumsatz von 40 Prozent aufweisen. Diese
Regelung wird fir das erste Halbjahr 2021 verlangert, so dass Unternehmen
anspruchsberechtigt sind, deren Umsatz im Vergleich zum Umsatz des Yerg!eichsmonats des
Jahres 2019 um 40 Prozent zuriickgegangen ist. Ihnen steht dann die Uberbriickungshilfe IlI

fur den Schlielfungsmonat zu.

Hier liegt die Obergrenze fiir die Fixkostenerstattung bei den in der Uberbriickungshilfe 111
tiblichen 200.000 Euro pro Monat.

Weitergeltung der Uberbriickungshilfe lll

Diese Sonderregelung erganzt die im Ubrigen geltende Zugangsberechtigung zur
Uberbriickungshilfe 11, die sich am Umsatzriickgang im Jahr 2020 orientiert.




Es gilt weiterhin, dass Unternehmen, die von April bis Dezember 2020 einen
Umsatzriickgang von entweder 50 Prozent an zwei aufeinanderfolgenden Monaten oder
von 30 Prozent im Gesamtzeitraum April bis Dezember 2020 im Vergleich zum
entsprechenden Zeitraum 2019 zu verzeichnen hatten, grundsétzlich im gesamten ersten
Halbjahr 2021 antragsberechtigt sind.

Die prozentuale Erstattung der Fixkosten fiir den Férderzeitraum ist abhangig vom

konkreten Umsatzriickgang im betreffenden Monat 2021 (40 bis 90 Prozent, siehe oben). Es
gilt die ibliche Obergrenze von 200.000 Euro pro Monat.

Kosten der erweiterten Uberbriickungshilfe IlI

Die Kosten der so erweiterten Uberbriickungshilfe 11l werden wahrend eines Monats mit
angeordneten Schlieungen auf etwa 11,2 Milliarden Euro geschatzt. Die Kosten in Monaten
ohne angeordneten SchlieRungen sind geringer.




Videoschaltkonferenz der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

am 10. August 2021

BESCHLUSS

TOP 2: MaBnahmen zur Bewidltigung der Corona-Pandemie

Nachdem im Fruhjahr die Infektionszahlen gesunken sind und sich im Sommer auf
niedrigem Niveau befunden haben, steigen diese in den letzten Wochen wieder an.
Wie sich die Infektionszahlen entwickeln, hangt maRgeblich davon ab, wie hoch die
Impfquote in Deutschland ist. Deshalb werben die Bundeskanzlerin und die
Regierungschefinnen und -chefs der Lander dafir, dass alle Birger sich nun zigig
impfen lassen. Genug Impfstoff ist inzwischen vorratig. Das Versprechen, jedem
Burger im Sommer ein Impfangebot zu machen, ist inzwischen erfllt.

Dass eine sehr hohe Impfquote erforderlich ist, liegt insbesondere daran, dass die
inzwischen in Deutschland vorherrschende Virusvariante ,Delta“ nochmal erheblich
ansteckender ist, als die bisherigen Virusvarianten. Gut ist allerdings, dass die
Impfstoffe auch gegen diese Variante eine hohe Wirksamkeit aufweisen. Wer nicht
geimpft ist, muss sich absehbar regelmaRig testen lassen, wenn er in Innenraumen mit
anderen Menschen zusammentrifft, um eine Ausbreitung des Virus zu verhindern.

Vor diesem Hintergrund beschlieBen die Bundeskanzlerin und Regierungschefinnen
und -chefs der Lander:

1. Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und -chefs der Léander
appellieren eindringlich an die Bevolkerung in Deutschland, soweit noch nicht
geschehen, jetzt schnellstméglich die bestehenden Impfangebote gegen das
SARS-CoV2-Virus wahrzunehmen. Bei den derzeit fast ausschlieBlich verimpften
mRNA-Impfstoffen besteht ein vollstandiger Impfschutz 2 Wochen nach der
Zweitimpfung. Wer im Herbst einen vollstandigen Impfschutz haben méchte, muss
jetzt mit der Impfung beginnen. Die Impfstoffe haben sich sowohl in den
Zulassungsstudien als auch in der monatelangen weltweiten millionenfachen
Anwendung als sehr sicher und gegen die in Deutschland derzeit vorherrschende
Delta-Variante als wirksam erwiesen. Niedrigschwellige, zielgruppenbezogene und
aufsuchende Angebote sollen den Zugang zur Impfung erleichtern. Bund und
Lander fordern die Arbeitgeber in Deutschland auf, ihrerseits ihre Mitarbeiter bei
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der Wahrnehmung von Impfangeboten zy unterstitzen,

Information von Beschéftigten, Schaffung von betrieblichen |
Betriebsarzte sowie Freistellung der Beschaftigten zur

Impfangeboten. Die Impf-Beschliisse der Gesundheitsminist
August werden umgesetzt.

insbesondere durch
mpfangeboten durch
Wahmehmung von
erkonferenz vom 2.

2. Wer uber einen vollstindigen Impfschutz verfiigt, schiitzt damit sich
vor der Ansteckung durch das SARS-CoV2-Virus und damit die Ges
einer erneuten Ausbreitungswelle des Virus. Uber eine vergleichba

und andere
ellschaft vor

re Immunitat
verfugt, wer von einer COVID19-Erkrankung genesen ist'. Geimpfte und Genesene

werden deshalb von bundes- oder landesrechtlichen Regelungen, die Testauflagen
vorsehen, ausgenommen?. Dariiber hinaus hat das RKI| seine Empfehlungen zur
Quarantdne von Kontaktpersonen dahingehend angepasst, dass fir
symptomlose enge Kontaktpersonen mit einer vollstandig abgeschlossenen -
Immunisierung eine Quaranténepflicht grundsatzlich nicht mehr erforderlich jst.
Geimpfte und Genesene sind auch von der Quaranténepflicht bei der Riickreise
nach Deutschland aus einem Hochrisikogebiet ausgenommen.

3. Um einen bestmdglichen Infektionsschutz zu gewahrleisten, gelten weiterhin die
BasisschutzmaBnahmen fiir die gesamte Bevédlkerung. Dazu gehéren die
Grundregeln von Abstand halten, Handehygiene beachten, in Innenrdumen Masken
tragen sowie regelmaRiges Liften in Innenrdumen. Ferner ist es zwingend erforderlich,
bei Symptomen zu Hause zu bleiben und sich umgehend testen zu lassen. Das Tragen
medizinischer Schutzmasken im Einzelhandel und im &ffentlichen Personenverkehr
bleibt wichtig und daher fur die gesamte Bevolkerung verbindlich vorgeschrieben. Die
Erforderlichkeit dieser MalRhahmen wird mindestens alle vier Wochen uberprift.

4. Um den weiteren Anstieg der Infektionszahlen in Deutschland zu vermeiden, werden ¢ '®
Lander im Sinne der 3G-Regel (Zutritt nur fiir geimpfte, genesene oder getestete
Personen) durch entsprechende Verordnungen oder Verflugungen spatestens ab dem
23. August 2021 fir alle Personen die weder vollstédndig Geimpfte noch Genesene sind
eine Pflicht zur Vorlage eines negativen Antigen-Schnelltests, der nicht alter ist als 24
Stunden oder eines negativen PCR-Tests, der nicht alter ist als 48 Stunden,
Testpflichten vorsehen. Ausgenommen sind Kinder bis zum 6. Lebensjahr generell und

: eine Auffrischimpfung bei Genesenen ist nach 6 Monaten erforderlich (nach 4 Wochen bereits mdgll|ch)

2 Rechtliche Vorgaben und Schutzkonzepte flir medizinischen Einrichtungen, Alten- und Pflegeeinrichten,
owie Einrichtungen der Behindertenhilfe kénnen zum Schutz der besonders vulnerablen G!’uppen
: ichende Vorgaben enthalten. Siehe hierzu die jeweiligen Empfehlungen des RKI. Vorgaben die zym
gtc):\r,wvjtl; vor méglichen neuen Virusvarianten dienen, bei denen die Wirksamkeit der Impfung unklar oder
ungeniigend ist, kénnen ebenfalls abweichen.




aus Schuler, weil Schiler im Rahmen eines verbindlichen schulischen
Imafkig getestet werden.

daruber hin
Sch utzkonzeptes rege

Tests sollen Vorraussetzung sein fur:

a. Zugang als Besucher zu Krankenhausern, Alten- und Pflegeheimen sowie
Einrichtungen der Behindertenhilfe

b. Zugang zur Innengastronomie

Teilnahme an Veranstaltungen und Festen (z.B. Informations-, Kultur- oder
Sportveranstaltungen) in Innenraumen

d. Inanspruchnahme korpernaher Dienstleistungen (z. B. Friseur, Kosmetik
Korperpflege) |

i o. Sportim Innenbereich (z.B. in Fitness-Studios, Schwimmbadern oder
Sporthallen)

f Beherbergung: Test bei Anreise und zwei Mal pro Woche wahrend des
Aufenthalts

Die Lander kénnen Regelungen vorsehen, dass die 3G-Regel ganz oder teilweise
ausgesetzt wird, solange die 7-Tage-Inzidenz in einem Landkreis stabil unter 35
Neuinfektionen pro 100.000 Einwohnern liegt oder das Indikatorensystem eines
Landes (das weitere Faktoren einbezieht, wie zum Beispiel Hospitalisierung) ein
vergleichbar niedriges Infektionsgeschehen widerspiegelt und ein Anstieg der
Infektionszahlen durch die Aussetzung der Regelungen nicht zu erwarten ist ;

Die Erforderlichkeit der 3G-Regel wird mindestens alle vier Wochen tiberpruft

o 5 Die kostenlosen Biirgertests haben einen wichtigen Beitrag geleistet, um die dritte
Welle der SARS-CoV2-Pandemie in Deutschland zu unterbrechen u;wd haben den
Burgerinnen und Blrgern zusatzliche Sicherheit im Alltag gegeben. Da mittlerweile
allen Birgerinnen und Birgern ein unmittelbares Impfangebot g'emacht werden
kann, ist allerdings eine dauerhafte Ubernahme der Kosten fiir alle Tests durch den
Bund und damit den Steuerzahler nicht angezeigt. Daher wird der Bund das
Angebot kostenloser Biirgertests fir alle mit Wirkung vom 11. Oktober 2021
beenden. Fur Personen, die nicht geimpft werden kénnen una fur die keine
allgemeine Impfempfehlung vorliegt (insbesondere Schwangere, Kinder und

Jugendliche unter 18 Jahren), wird es weiterhin die Moglichkeit zum kostenlosen
Antigen-Schnelltest geben.

6. GroRveranstaltungen, Veranstaltungen in geschlossenen Raumen, Feiern, Bars
und Clubs sind die Bereiche, die mit einem besonders hohen Risiko fijr,




Mehrfachansteckungen (,superspreading events®) verbunden sind. Dieses
Risiko steigt noch einmal erheblich, wenn von den Teilnehmern nicht wihrend des
gesamten Verlaufs feste Sitzplatze mit entsprechenden Abstanden eingenommen
werden. In Innenraumen spielt der Luftaustausch, etwa durch raumlufttechnische
Anlagen, eine erhebliche Rolle. Daher sind fiir diese Bereiche dem zustandigen
Gesundheitsamt Hygienekonzepte vorzulegen, die alle diese Aspekte gewichten
und das Ansteckungsrisiko wirksam minimieren. Die Lander und Kommunen
werden weiterhin ergdnzend zur 3G-Regelung durch einschrénkende Regelungen
oder situationsbezogenen Entscheidungen im Einzelfall die zulassige
Teilnehmerzahl und den Zugang begrenzen, wo dies erforderlich ist. Die Lander
sind sich einig, dass Uber die 3G-Regelung hinaus bei Sportgrof&veranstaltungen
oberhalb einer absoluten Zahl von 5.000 Zuschauenden die Zulassige Auslastung
bei maximal 50 Prozent der jeweiligen Héchstkapazitat liegt, jedoch nicht bei mehr
als insgesamt 25.000 Zuschauenden.

. Der Bund sagt zu, die Uberbriickungshilfen zu verlangern. Dabei sollen die
Einschrankungen der Wirtschaftlichkeit durch die MaBnahmen nach Punkt 6
berucksichtigt werden. Die Lander bitten den Bund, auch den erleichterten Zugang
zum Kurzarbeitergeld zu verlangern.

. Der Bund wird zur Verhinderung betrieblicher Infektionen mit dem Corona-Virus die
bestehenden MalRnahmen der Arbeitsschutzverordnung an die aktuelle Situation
anpassen und verlangern. Dies gilt insbesondere fir die Pflicht zur Erstellung und
Aktualisierung betrieblicher Hygienekonzepte sowie die Testangebdtsverpflichtung.

. Bund und Lander sind sich einig, dass die seit wenigen Wochen tagesaktuell
erhobene Hospitalisierung von COVID19-Patienten als Indikator fiir schwere
Krankheitsverldufe eine wichtige GréRe zur Beurteilung des Infektionsgeschehens
ist. So kann in Zukunft schnell und prazise abgeschatzt werden, in welchem Umfang
das Neuinfektionsgeschehen noch immer angesichts der wachsenden Immunitat in
der Bevélkerung zu schweren Verldufen fithrt und damit sowohl fiir die Betroffenen
als auch fur die Belastung des Gesundheitssystems eine Gefahr darstellt. Bund und
Lander werden alle Indikatoren, insbesondere die Inzidenz, die Impfquote, und die
Zahl der schweren Krankheitsverlaufe sowie die resultierende Belastung des
Gesundheitswesens beriicksichtigen, um das weitere Infektionsgeschehen zy
kontrollieren.

10.Die oben genannten MalRnahmen und deren situationsgerechte Anpassung in den

Herbst und Wintermonaten beruhen Uberwiegend auf Rechtsgrundlagen im
Infektionsschutzgesetz, die eine epidemische Lage von nationaler
Tragweite voraussetzen. Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und -
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chefs der Lander teilen die Einschatzung, dass sich Deutschland insgesamt
weiterhin einer pandemischen Situation befindet und dass die entsprechenden
Rechtsgrundlagen fir die von den jeweils zustandigen Behérden zu ergreifenden
Mafnahmen weiterhin erforderlich sind, um der Situation zu begegnen. Vor diesem
Hintergrund bitten sie den Deutschen Bundestag zu erwagen, die epidemische La

von nationaler Tragweite Uber den 11. September 2021 hinaus zu erklaren S

Protokollerklarungen:

NI: Niedersachsen halt einen neuen Mafstab zur Einschatzung des P i
tir die Zukunft fur geboten. g andemiegeschehens anstelle der alleinigen Inzidenzbetrachtung

TH: Die Erteilung von Unterricht in Prasenz und das Offenhalten
Z von Schulen haben héchste Priorita i
Er::;rrti?\her;iesz Szrscér:uzses (3;3rernuItusm|n|sterkonferenz vom 5. August 2021 wird verwiesen. D;riaJ:J-:r\L:i:;i Bf_.fdeutung i
ffg, ' nd zur Ve lﬂgung stehende Mittel unbiirokratisch nutzt, um den Schultragern und Ki i it
Beschaffung von Luftfilteranlagen far Schulen und Kindergarten zu ermdglichen PRI SEREIRET g g




Videoschaltkonferenz der Bundeskanzlerin mit den
Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander

am 10. August 2021

BESCHLUSS

TOP 1: Bewaltigung der Hochwasserkatastrophe und ihrer Folgen

Die Hochwasserereignisse der letzten Wochen in einigen Regionen unseres Landes sind
eine Katastrophe von nationalem AusmaR. Die Zahl der Todesopfer ist erschiitternd, die
Schaden sind immens. Die Bundeskanzlerin und di.e Regierungschefinnen und
Regierungschefs der Lander driicken den Opfern der Hochwasserkatastrophe ihr Mitgefuhl
aus und bedanken sich bei allen Helferinnen und Helfern flir ihren Einsatz, der noch
schlimmere Auswirkungen abwenden konnte. Niemand kann eine solche Situation allein
bewaltigen. Der Bund wird die Lander umfangreich bei ihren Soforthilfeprogrammen
unterstitzen und steht zudem bereit, sich in den nachsten Monaten und Jahren am
Wiederaufbau finanziell zu beteiligen.

Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
fassen folgenden Beschluss:

1. Bereits am 21. Juli 2021 hat die Bundesregierung beschlossen, sich halftig an den
Soforthilfen der betroffenen Lander zu beteiligen. Die Soforthilfen dienen der
Uberbriickung von Notlagen bei Biirgerinnen und Blrgern sowie in Land- und
Forstwirtschaft, gewerblicher Wirtschaft und Kommunen. Konkret wird sich der
Bund an den bewilligten Soforthilfen der Lander zunachst in Hohe von 400 Millionen
Euro beteiligen. Eine Deckelung der Gesamtsumme ist nicht vorgesehen. Die
entsprechende Verwaltungsvereinbarung wurde vom Bund und den betroffenen
Landern am 30. Juli 2021 gezeichnet.

Die Bundesregierung hat am 4. August 2021 darliber hinaus einen Gesetzentwurf
zur Aussetzung der Insolvenzantragspflicht bis 31. Oktober 2021 beschlossen.

2. Die Bundesregierung hat den Landern zudem zugesichert, sich nach Abschatzung
des Gesamtschadens auch am erforderlichen Wiederaufbau ebenfalls zu Halfte
finanziell zu beteiligen und die bundeseigene Infrastruktur zligig wiederherzustellen.




Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander vereinbaren fiir die anschlieende Aufbauhilfe die Einrichtung eines
nationalen Fonds ,Aufbauhilfe 2021“ als Sondervermdgen des Bundes mit 30 Mrd.
Euro. Die Wiederaufbaumafnahmen der Lander i. H. v. 28 Mrd. € werden je zur
Halfte von Bund und Landern finanziert. Die Beteiligung der Landergesamtheit
erfolgt Uiber eine Anpassung der vertikalen Verteilung des
Umsatzsteueraufkommens uber 30 Jahre.

Das Bundeskabinett beabsichtigt, dies am 18. August 2021 zu beschliefl3en.

. Die Bundeskanzlerin und die Regierungschefinnen und Regierungschefs der
Lander beauftragen die zustéandigen Bundesressorts und die betroffenen Lander,
die notwendigen untergesetzlichen Regelungen (insbesondere Verordnung und
Verwaltungsvereinbarungen) unverziiglich zu erarbeiten, abzustimmen und
abzuschlieRen. Angesichts der Dringlichkeit der Schadensbeseitigung und der
zwangslaufig zeitlich nachgelagerten verwaltungsmafigen Aufarbeitung wird
hierbei auch eine Ausnahme vom Grundsatz der vorherigen Bewilligung von
Malnahmen erfolgen.

. Der Bund und die Lander verzichten auf die Erstattung der Kosten fir ihre jeweiligen
Einsatzkrafte durch die betroffenen Lander und Kommunen.

. Bund und Lander streben im Rahmen der jeweiligen Zusténdigkeit und
Finanzverantwortung Malinahmen zur Verbesserung der dezentralen Warnung der
Bevolkerung im Katastrophenfall an. Dazu gehért insbesondere das
Sirenenférderprogramm des Bundes, mit dem den Landern bis 2023 insgesamt bis
zu 88 Mio. € fir die Ertiichtigung und Errichtung von Sirenen zur Verfligung gestellt
werden. Den jeweiligen Landern liegen entsprechende Verwaltungsvereinbarungen
zur Unterzeichnung bereits vor. Zusatzlich soll das CellBroadcasting System
eingefihrt werden, mit dem kiinftig auch die Warnung der Bevoélkerung mit
Textnachrichten auf Mobiltelefonen ermoglicht wird. Dazu erarbeitet die
Bundesregierung aktuell eine entsprechende Gesetzesgrundlage. Parallel dazu
werden zeitnah die Mobilfunkmasten in Deutschland technisch angepasst.

_ Die Bundeskanzlerin und Regierungschefinnen und Regierungschefs der Lander
bitten die Justizministerkonferenz vor dem Hintergrund der aktuellen Ereignisse zu
priifen, ob die bisherige Bewertung einer Pflichtversicherung far
Elementarschaden“ aktualisiert werden sollte.




