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Verordnung zur Fristverlangerung des Urlaubsanspruchs fiir das Jahr 2020*)
Vom 9. September 2021

Aufgrund des § 70 des Hessischen Be-
amtengesetzes vom 27. Mai 2013 (GVBI.
S. 218, 508), zuletzt gedndert durch Gesetz
vom 7. Mai 2020 (GVBI. S. 318), verordnet
die Landesregierung:

§1

Abweichend von § 9 Abs. 2 Satz 2
der Hessischen Urlaubsverordnung vom
12. Dezember 2006 (GVBI. | S. 671), zuletzt
geandert durch Gesetz vom 19. Juni 2019
(GVBI. S. 110), verfallt Urlaub aus dem Jahr
2020, der aus dienstlichen Griinden im Zu-
sammenhang mit der Corona-Pandemie
nicht gewahrt werden konnte, mit Ablauf des
31. Marz 2022.

§2
Diese Verordnung tritt am Tag nach der

Verkindung in Kraft. Sie tritt mit Ablauf des
31. Méarz 2022 auler Kraft.

Wiesbaden, den 9. September 2021

Hessische Landesregierung

Der Ministerprasident

Bouffier

*) FFN 324-54

Der Minister des Innern
und far Sport

Beuth
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Dritte Verordnung zur Anderung der Coronavirus-Schutzverordnung®)
Vom 13. September 2021

Aufgrund des

1. § 32 Satz 1 in Verbindung mit § 28a des
Infektionsschutzgesetzes vom 20. Juli
2000 (BGBI. | S. 1045), zuletzt geandert
durch Gesetz vom 27. Juli 2021 (BGBI. |
S. 3274),

2.§ 89 Abs. 1 Satz 1 des Hessischen Ge-
setzes uber die Offentliche Sicherheit und
Ordnung vom 14. Januar 2005 (GVBI. |
S. 14), zuletzt geandert durch Gesetz vom
7. Mai 2020 (GVBI. S. 318),

3.§ 1M1 Satz 1 der COVID-19-Schutzmal3-
nahmen-Ausnahmenverordnung vom
8. Mai 2021 (BAnz. AT vom 8. Mai 2021
V1)

verordnet die Landesregierung:

Artikel 1

Die Coronavirus-Schutzverordnung vom
22. Juni 2021 (GVBI. S. 282), zuletzt gean-
dert durch Verordnung vom 17. August 2021
(GVBI. S. 386), wird wie folgt geandert:

1. Dem § 1 Abs. 2 wird folgender Satz an-
geflgt:

»§ 26a bleibt unberthrt.”
2. § 2 wird wie folgt geandert:
a) Abs. 1 Satz 1 wird wie folgt geandert:
aa) Nr. 2 wird wie folgt gefasst:

»2. iIn Gedrangesituationen, wenn
ein Mindestabstand von 1,5
Metern zu Personen anderer
Hausstande nicht eingehalten
werden kann, insbesondere in
Warteschlangen,*

bb) In Nr. 4 Buchst. a wird die Angabe
,2021“ durch ,2012 ersetzt.

b) Nach Abs. 3 Satz 1 wird folgender Satz
eingeflgt:

Lm Fall einer durch Nukleinsaure-
nachweis bestatigten Infektion mit
dem SARS-CoV-2-Virus sind in der
betroffenen Klasse oder Lerngruppe
abweichend von Abs. 1 Satz 1 Nr. 12
in den der erstmaligen Feststellung
der Infektion folgenden 14 Tagen auch
an den Sitzplatzen medizinische Mas-
ken zu tragen.”

3. § 3 Abs. 1 wird wie folgt gedndert:

a) In Satz 2 werden nach dem Wort ,Jah-
ren“ die Worter ,und nicht fir Kinder,
die noch nicht eingeschult sind“ ein-
gefugt.

b) Folgender Satz wird angefugt:

»Soweit nach § 16 Abs. 1 Nr. 2, § 18
Abs. 1 Nr. 1, Abs. 2 Nr. 1, Abs. 3 und
4 Nr. 1, den §§ 19 und 20 Satz 2,
§ 22 Abs. 1 Nr. 2 Buchst. a, § 24
Abs. 1 Nr. 1, § 25 Abs. 2, § 26 Nr. 1
zum Zwecke der Auslibung der beruf-
lichen Tatigkeit ein Negativnachweis

*) Andert FFN 91-65

zu fUhren ist, kann dieser auch gefiihrt
werden durch die dokumentierte konti-
nuierliche Teilnahme an dem nach § 4
Abs. 1 der SARS-CoV-2-Arbeits-
schutzverordnung vom 25. Juni 2021
(BAnz. AT vom 28. Juni 2021 V1),
geandert durch Verordnung vom
6. September 2021 (BAnz. AT vom
9. September 2021 V1), vom Arbeitge-
ber zweimal pro Kalenderwoche kos-
tenfrei angebotenen Test.”

4. § 6 Abs. 1 wird wie folgt gedndert:

a) In Satz 2 wird nach der Angabe ,nach
Satz 1" die Angabe ,Nr. 1 bis 7* ein-
geflgt.

b) Nach Satz 2 wird folgender Satz ein-
gefugt:

,Das Zutrittsverbot endet mit Vorlage
eines Negativnachweises nach § 3
Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 oder 4 der sympto-
matischen Person.”

5. Dem § 7 wird als Abs. 7 angefugt:

»(7) Fur Schulerinnen und Schiler an
Schulen und sonstigen Ausbildungsein-
richtungen nach § 33 Nr. 3 des Infektions-
schutzgesetzes sowie fiir Kinder unter 6
Jahren und Kinder, die noch nicht einge-
schult sind, endet die Absonderung nach
Abs. 1 Satz 1, sobald dem zustandigen
Gesundheitsamt ein Nukleinsaurenach-
weis vorgelegt wird, dass keine Infektion
mit SARS-CoV-2 mehr vorliegt; die Tes-
tung darf frihestens am siebten Tag nach
dem Nachweis der Infektion vorgenom-
men werden. Satz 1 gilt entsprechend fiir
die Absonderung nach Abs. 1 Satz 3 mit
der MaRgabe, dass die Testung friihes-
tens am zehnten Tag nach dem Nach-
weis der Infektion erfolgen darf.”

6 In § 9 Abs. 1 Satz 2 wird die Angabe ,von
Einrichtungen nach Satz 1 Nr. 1 und 2 zur
Betreuung und Unterbringung alterer und
pflegebedurftiger Menschen® gestrichen.

7.In § 10 Satz 2 wird die Angabe ,3“ durch
LA ersetzt.

8.§ 13 wird wie folgt gedndert:
a) Abs. 1 wird wie folgt geandert:

aa) Nach Satz 3 wird folgender Satz
eingeflgt:

,Im Fall einer durch Nukleinsaure-
nachweis bestéatigten Infektion mit
dem SARS-CoV-2-Virus sind in
den der erstmaligen Feststellung
der Infektion folgenden 14 Tagen in
der betroffenen Klasse oder Lern-
gruppe an den Unterrichtstagen
tagliche Testungen erforderlich.”

bb) Im neuen Satz 6 wird die Angabe
,4“ durch 5 ersetzt.

b) In Abs. 3 Satz 2 werden die Angabe
»und 3 durch ,bis 4“ und die Angabe
,9" durch ,6“ ersetzt.
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c¢) In Abs. 5 wird nach Satz 1 folgender
Satz eingefugt:

,Eine Abmeldung firr einzelne Tage
oder von einzelnen schulischen Ver-
anstaltungen ist nicht moglich.”

9. § 14 wird wie folgt geandert:
a) Abs. 1 wird aufgehoben.

b) Der bisherige Abs. 2 wird Abs. 1 und
Nr. 2 wie folgt gefasst:

»2. den Zutritt zu Veranstaltungen oder
Raumen auf Personen mit Negativ-
nachweis nach § 3 beschranken
sowie die Art der Uberprufung fest-
legen,”

c) Der bisherige Abs. 3 wird Abs. 2.
10. § 16 wird wie folgt geandert:
a) Abs. 1 wird wie folgt geandert:

aa)ln Nr. 1 wird die Angabe ,750“
durch ,500“ und die Angabe
»1 500 durch ,1 000" ersetzt.

bb) In Nr. 2 werden die Angabe ,bei
mehr als 100“ durch ,sowie im
Freien bei mehr als 1 000“ und
die Worter ,eingelassen werden,”
durch ,anwesend sind und“ er-
setzt.

cc) Nr. 3 wird aufgehoben.
dd) Die bisherige Nr. 4 wird Nr. 3.

b) In Abs. 3 wird die Angabe ,bis 4 durch
,und 3“ ersetzt und werden nach dem
Wort ,empfohlen® ein Komma und die
Angabe ,soweit es sich nicht nur um
geimpfte oder genesene Personen im
Sinne des § 2 Nr. 2 und 3 oder Nr. 4
und 5 der COVID-19-Schutzmafinah-
men-Ausnahmenverordnung handelt”
eingeflgt.

c) In Abs. 4 Satz 2 wird die Angabe ,und
4* gestrichen.

d) In Abs. 5 wird die Angabe ,die Kontakt-
datenerfassung nach Abs. 1 Nr. 3 nur
bei gastronomischen Angeboten zu er-
folgen hat* durch ,Abs. 1 Nr. 2 nur in
geschlossenen R&umen Anwendung
findet” ersetzt.

11.In § 17 Satz 1 wird die Angabe ,und 4*
gestrichen.

12. § 18 wird wie folgt geandert:
a) Abs. 1 Nr. 1 wird wie folgt gefasst:

,1.in Innenrdumen nur Personen mit
Negativhachweis nach § 3 anwe-
send sind,”

b) Abs. 2 Nr. 1 wird wie folgt gefasst:

,1.in Innenraumen nur Personen mit
Negativhachweis nach § 3 anwe-
send sind und*®

c) In Abs. 3 wird nach dem Wort ,wenn*
die Angabe ,in Innenrdumen nur Per-
sonen mit Negativhachweis nach § 3
anwesend sind sowie” eingefiigt.

d) Abs. 4 Nr. 1 wird wie folgt gefasst:

»1. nur Personen mit Negativhachweis
nach § 3 anwesend sind und*®

13. In § 19 wird nach dem Wort ,wenn“ die
Angabe ,in Innenrdumen nur Personen
mit Negativhachweis nach § 3 anwesend
sind sowie“ eingeflgt.

14. Nach § 20 Satz 1 wird folgender Satz ein-
gefugt:

,In gedeckten Sportstatten dirfen nur
Personen mit Negativhachweis nach § 3
anwesend sein.”

15. § 22 Abs. 1 Nr. 2 Buchst a wird wie folgt
gefasst:

,a) in der Innengastronomie nur Perso-
nen mit einem Negativhachweis nach
§ 3 anwesend sind und*®

16. § 23 wird wie folgt geéndert:

a) In Nr. 1 werden die Worter ,bei Auf-
enthalten zu touristischen Zwecken®
gestrichen und nach dem Wort ,Anrei-
se“ die Worter ,sowie bei Aufenthalten
von mehr als sieben Tagen zweimal
wochentlich® eingefligt.

b) Nr. 2 wird aufgehoben.
c) Die bisherige Nr. 3 wird Nr. 2.
17. § 24 Abs. 1 Nr. 1 wird wie folgt gefasst:

»1. nur Personen mit einem Negativnach-
weis nach § 3 anwesend sind,*

18. § 25 Abs. 2 wird wie folgt gefasst:

»(2) Korpernahe Dienstleistungen mit
Ausnahme medizinisch notwendiger Be-
handlungen durfen nur Kundinnen und
Kunden mit Negativhachweis nach § 3
angeboten und nur durch Personen mit
Negativhachweis nach § 3 erbracht wer-
den.”

19. § 26 wird wie folgt geandert:

a) In Nr. 1 wird nach dem Wort ,werden®
die Angabe ,und die dienstleistende
Person Uber einen Negativhachweis
nach § 3 verfugt und“ eingeflgt.

b) Nr. 3 wird wie folgt gefasst:

»3. die Betreiberinnen und Betreiber
oder, sofern solche nicht vorhanden
sind, die Prostituierten im Sinne
des § 2 Abs. 2 des Prostituierten-
schutzgesetzes ein Abstands- und
Hygienekonzept nach § 5, das das
besondere Infektionsrisiko der an-
gebotenen Dienstleistung bertck-
sichtigt, erstellen und umsetzen.”

20. Nach § 26 wird als § 26a eingefugt:
,§ 26a

Option flr den Zugang ausschlie3lich
fur Geimpfte und Genesene

Sind bei Veranstaltungen und An-
geboten nach § 16 Abs. 1 und 4, den
§§ 17 bis 20 sowie 22 bis 26 ausschliel3-
lich Personen mit Negativhachweis nach
§ 3 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 oder 2 und Kinder
unter zwolf Jahren mit Negativhachweis
nach § 3 zugegen, entfallen die Pflicht
zum Tragen einer medizinischen Maske
nach § 2 Abs. 1 Satz 1, die Notwendigkeit
eines Abstands- und Hygienekonzepts
nach § 5 sowie Kapazitatsbegrenzungen
(2G-Zugangsmodell). Die Veranstalterin
oder der Veranstalter oder die Betreibe-
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rin oder der Betreiber haben sicherzu-
stellen, dass nur nach Satz 1 berechtigte
Personen eingelassen werden und dass
auf den Ausschluss anderer Personen
durch gut sichtbare Aushange hingewie-
sen wird.”

§ 27 wird wie folgt geandert:
a) Die Uberschrift wird wie folgt gefasst:

.8 27
Zustandigkeiten®
b) Abs. 2 wird wie folgt gefasst:

»(2) Die Befugnis der ortlich zu-
stéandigen Behorden, nach den §§ 28
und 28a des Infektionsschutzgesetzes
auch Uber diese Verordnung hinausge-
hende MaRnahmen anzuordnen, bleibt
unberihrt.”

Nach § 27 wird als § 27a eingeflgt:

.8 27a
Weitergehende SchutzmalRnahmen
(1) Sobald landesweit

1. die Anzahl der in Bezug auf die Coro-
navirus-Krankheit (COVID-19) in ein
Krankenhaus aufgenommenen Perso-
nen je 100 000 Einwohner innerhalb
von sieben Tagen (Hospitalisierungs-
Inzidenz) den Wert von 8 Ubersteigt
oder

2. nach den Zahlen der IVENA-Sonder-
lage beim Hessischen Ministerium fir
Soziales und Integration mehr als 200
Intensivbetten mit an COVID-19 er-
krankten Personen belegt sind,

ergreift die Landesregierung unverzig-
lich zusatzliche Schutzmalnahmen, um
eine drohende Uberlastung des Gesund-
heitssystems zu verhindern. Schutzmal3-
nahmen nach Satz 1 sind insbesondere

1. weitere Zugangsbeschrankungen zu
Veranstaltungen und Angeboten auf
Personen mit Negativnachweis nach
§ 3 oder

2. die Anhebung der fir einen Testnach-
weis erforderlichen Testqualitat, insbe-
sondere die Notwendigkeit eines Nuk-
leinsaurenachweises.

(2) Sobald landesweit

1.die Hospitalisierungs-Inzidenz  den
Wert von 15 Ubersteigt oder

2. nach den Zahlen der IVENA-Sonderla-
ge mehr als 400 Intensivbetten mit an

COVID-19 erkrankten Personen belegt
sind,

23.

24.

ergreift die Landesregierung Uber Abs. 1
hinaus weitere SchutzmalRnahmen bis
hin zu Beschrankungen des Zugangs
zu Veranstaltungen und Angeboten auf
Personen mit Negativnachweis nach § 3
Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 und 2 sowie Kinder
unter zwolf Jahren und Schwangere mit
Negativnachweis nach § 3.

(3) Neben der Hospitalisierungs-In-
zidenz und der Zahl der belegten Inten-
sivbetten mit an COVID-19 erkrankten
Personen finden bei der Festlegung der
Mafinahmen nach den Abs. 1 und 2 in
besonderem Male die unter infektions-
epidemiologischen Aspekten differen-
zierte Anzahl der Neuinfektionen mit dem
Coronavirus Sars-CoV-2 je 100 000 Ein-
wohner innerhalb von sieben Tagen so-
wie die nach der IVENA-Sonderlage er-
hobene Gesamtzahl der mit COVID-19 in
stationdre Behandlung aufgenommenen
Personen je 100 000 Einwohner Berlick-
sichtigung. Berlcksichtigt werden soll da-
riber hinaus auch die Anzahl der gegen
die Coronavirus-Krankheit (COVID-19)
geimpften Personen.”

§ 28 wird wie folgt geéndert:

a) Die Nr. 2 und 2a werden wie folgt ge-
fasst:

,2.8§ 4 Nr. 1 in Verbindung mit § 8
Abs. 2 Nr. 1, § 9Abs. 1 Satz 3,§ 10
Satz 1 Nr. 1, § 24 Abs. 1 Nr. 2 oder
§ 26 Nr. 2 unwahre oder unvollstan-
dige Angaben macht,

2a.§ 8 Abs. 2 Nr. 1, § 9 Abs. 1 Satz
3,8§ 10 Satz 1 Nr. 1, § 24 Abs. 1
Nr. 2 oder § 26 Nr. 2, jeweils in Ver-
bindung mit § 4 Nr. 1, Kontaktdaten
nicht erfasst,”

b) In Nr. 17 wird die Angabe ,2“ durch ,3“
ersetzt.

¢) In Nr. 22 wird der Punkt nach dem Wort
Lerbringt® durch ein Komma ersetzt.

d) Als Nr. 23 wird angefugt:

,23.§ 26a Satz 2 nicht berechtigte
Personen einlasst oder die gebo-
tenen Aushange unterlasst.”

In § 30 Satz 2 wird die Angabe ,16. Sep-
tember 2021“ durch ,14. Oktober 2021“
ersetzt.



574 Nr. 33 — Gesetz- und Verordnungsblatt fiir das Land Hessen — 15. September 2021

Artikel 2 Artikel 3

Die Begrundung nach § 28a Abs. 5 Satz 1 Diese Verordnung tritt am Tag nach der
des Infektionsschutzgesetzes ergibt sich aus Verkindung in Kraft.

Anlage der Anlage.

Wiesbaden, den 13. September 2021

Hessische Landesregierung

Der Ministerprasident Der Minister
fur Soziales und Integration
Bouffier
Klose

Der Minister
des Innern und fir Sport

Beuth
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Anlage
Begriindung:
Allgemein
Das Infektionsgeschehen in Hessen hat in den vergangenen Wochen erneut deutlich zugenommen.

Mit Stand vom 13. September 2021 liegt die Zahl der Neuinfektionen pro 100 000 Einwohnerinnen
und Einwohnern in sieben Tagen landesweit bei 103,9. Am 17. August 2021, als die Zweite Verord-
nung zur Anderung der Coronavirus-Schutzverordnung erlassen wurde, lag dieser Inzidenzwert noch
bei 34,6. Nur zwei der hessischen Landkreise weisen derzeit einen Inzidenzwert von unter 50 Neu-
infektionen auf, elf Landkreise bzw. kreisfreie Stadte Giberschreiten aktuell den Wert von 100, einige
davon sehr deutlich. Auch die Belegungszahlen der Krankenhauser und Intensivstationen mit Covid-
19-Patientinnen und -Patienten sind in den vergangenen Wochen erneut deutlich angestiegen. Mit
Stand vom 13. September 2021 sind 146 Intensivbetten im Zusammenhang mit einer COVID-19-In-
fektion belegt, gegentiber 53 am 17. August 2021. Die Normalbettenbelegung betragt aktuell 399,
gegenuber 177 am 17. August 2021.

Die Zahl der geimpften Personen hat zwar weiterhin zugenommen. Bis einschlieRlich 12. September
2021 sind 66,3 Prozent der Personen in Hessen mindestens einmal geimpft worden und haben da-
mit bereits einen gewissen Schutz vor schweren Krankheitsverlaufen erhalten. 61,4 Prozent haben
bereits den vollen Impfschutz erhalten. Gleichwohl ist ein splrbarer Riickgang bei der Bereitschaft
zur Impfung und beim Impffortschritt zu verzeichnen. Von der nach aktueller Einschatzung des RKI
notwendigen Impfquote in der Bevdlkerung (85% der Personen zwischen 12 und 59 Jahren) zur Er-
zielung einer Herdenimmunitat ist Hessen weiterhin deutlich entfernt.

Aufgrund der saisonalen Wetterbedingungen finden Aufenthalte und Aktivitdten derzeit zwar noch
vermehrt im Freien statt. Im Zuge des nahenden Herbstes wird sich ein Grofiteil der Kontakte jedoch
zunehmend in aus infektiologischer Sicht riskantere Innenrdume verlagern. Auch im Hinblick auf den
Umstand, dass das aktuelle Infektionsgeschehen nahezu ausschlief3lich von der Delta-Variante des
SARS-CoV-2-Virus beherrscht wird, welche nach derzeitigem Stand der wissenschaftlichen Erkennt-
nisse als deutlich infektidser, wenn auch nicht pathogener, einzuschatzen ist, als die zuvor vorherr-
schende Alpha-Variante, besteht Anlass zur Sorge.

Die GrofR3e der bisher nicht geimpften Bevolkerungsanteile kann die Funktionsfahigkeit des Gesund-
heitssystems weiterhin gefahrden. Bei dem weit Gberwiegenden Teil der Personen, die im Zusam-
menhang mit COVID-19 infiziert sind bzw. stationar behandelt werden, handelt es sich um solche
ohne vollstandigen Impfschutz. Nur ein geringer Prozentsatz der Personen mit vollstandigem Impf-
schutz muss noch aufgrund einer Covid-19-Erkrankung auf den Intensivstationen behandelt werden.
Diese Entwicklung hat in der Bezeichnung ,Pandemie der Ungeimpften“ Ausdruck gefunden.

Unter Abwagung aller gesundheitlichen, wirtschaftlichen und sozialen Faktoren wird grundsatzlich an
den bisherigen Beschrankungen, den grundlegenden AHA+L-Regeln und dem Appell zu pandemie-
gerechtem Verhalten deshalb weiterhin festgehalten.

Zugleich werden die Kontakt- und Hygienevorgaben, etwa in Form einer weitgehenden 3-G-Rege-
lung in geschlossenen Raumen, in einem starkeren Maf3e profiliert, um den aus der ,Pandemie der
Ungeimpften® resultierenden spezifischen Gefahren fiir diese Personen, aber auch fir das Gemein-
wesen wie die Funktionsfahigkeit und Aufrechterhaltung des Gesundheitssystems zu begegnen.

Aufgrund der aktuellen pandemischen Situation und der als besonders hoch einzuschatzenden In-
fektiositat der vorherrschenden Delta-Variante ist es erforderlich, bei Kontakten in Innenrdumen ins-
besondere mit vielen und wechselnden Personen und in infektiologisch besonders zu schitzenden
Einrichtungen einen Negativnachweis uber das Nichtvorliegen einer Infektion zu fordern. Hierdurch
kann das Risiko der Anwesenheit akut infektioser Personen ausreichend verringert werden, ohne die
Einrichtungen, Veranstaltungen, Angebote und Dienstleistungen fiir nicht-geimpfte und nicht-gene-
sene Personen vollstédndig zu schlieen oder zu untersagen.

Von der in vielen Bereichen geltenden 3-G-Regelung werden kiinftig auch alle dort beschaftigten,
auch freiberuflich und selbstandig Tatigen und weitere anwesende Personen erfasst. Arbeitnehme-
rinnen und Arbeitnehmer kénnen den Nachweis durch regelmaRige Teilnahme an der betrieblich
angebotenen Testung fuhren (§ 3 Abs. 1 Satz 3 neu). Gerade die auf der Veranstaltung tatigen Per-
sonen haben im Rahmen ihrer Tatigkeit regelmafig eine Vielzahl von Kontakten zu Besucherinnen
und Besuchern, aber auch untereinander.

Die Kontaktnachverfolgung ist nach wie vor ein wesentliches Element bei der Bekdmpfung der Pan-
demie. Ziele sind nach wie vor die Einddmmung von Ausbriichen, der Schutz von Personen mit
erhdhtem Risiko fiir einen schweren Verlauf und die Unterbrechung von Infektionsketten. Aufgrund
der steigenden Impfquote ist jedoch eine neue Schwerpunktsetzung erforderlich, die auch den Ka-
pazitadten und weiteren Aufgaben der Gesundheitsamter Rechnung tragt. So wird eine Kontaktdaten-
erfassung kinftig auf Situationen, die ein erhohtes Ausbruchsrisiko bergen bzw. auf Bereiche, in
denen sich besonders vulnerable Personen aufhalten, fokussiert. Eine geringere Bedeutung kommt
ihr kinftig fir Situationen zu, fir die bereits ein gut funktionierendes MaRnahmenbundel besteht:
AHA + L, Verringerung des Eintrags und der Verringerung der Ubertragung durch Impfung geman
STIKO und serielles Testen (z.B. in Schulsettings Beschrankung der Quarantane auf die Sitznach-
barinnen und Sitznachbarn sowie enge Schulfreundinnen und Schulfreunde). Dieses Vorgehen ent-
spricht auch den aktuellen RKI-Empfehlungen.

Mit einem neuen § 26a sieht die Verordnung kiinftig weitgehende Befreiungen fiir Angebote und
Veranstaltungen vor, bei denen allein vollstandig geimpfte oder genesene Personen zugegen sind.
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Mit dem neuen § 27a behalt sich die Landesregierung weitere Malnahmen vor, um auf eine weitere
Verscharfung des Infektionsgeschehens zu reagieren. Die entscheidende Bedeutung zur Gefahren-
beurteilung der pandemischen Situation wird dabei den kiinftig in § 28a Abs. 3 IfSG geregelten Para-
metern zukommen; die Situation in den hessischen Krankenhausern wird hierbei sehr viel starker in
den Fokus genommen.

Im Ubrigen wird auf die Begriindung der Coronavirus-Schutzverordnung vom 22. Juni 2021 (GVBI.
S. 282), der Verordnung zur Anderung der Coronavirus-Schutzverordnung vom 19. Juli 2021 (GVBI.
S. 351), der Zweiten Verordnung zur Anderung der Coronavirus-Schutzverordnung vom 17. August
2021 (GVBI. S. 386) sowie die Begriindungen der Zweiundzwanzigsten Verordnung zur Anpassung
der Verordnungen zur Bekampfung des Corona-Virus vom 26. November 2020 (GVBI. S. 843) und
der dieser nachfolgenden Anpassungsverordnungen bis einschlief3lich der Sechsunddreiligsten Ver-
ordnung zur Anpassung der Verordnungen zur Bekdmpfung des Corona-Virus vom 29. Mai 2021
(GVBI. S. 272) Bezug genommen.

Zu den einzelnen Artikeln
Zu Artikel 1
Zu Nr. 1 (§_1 — Pandemiegerechtes Verhalten)

Es erfolgt eine Klarstellung, dass die Regelung nach § 26a bei Zugang ausschlief3lich fiir Geimpfte
und Genesene von der Empfehlung unberihrt bleibt.

Zu Nr. 2 (§ 2 — Maskenpflicht)

Zunachst entfallt die Beschrankung auf GroRRveranstaltungen bei der Maskenpflicht in Gedrangesi-
tuationen. Hierdurch werden fortan alle hinsichtlich des infektiologischen Risikos vergleichbare Ge-
drangesituationen erfasst.

Im Fall einer durch Nukleinsdurenachweis bestatigten SARS-CoV-2-Infektion in einer Schulklasse
oder Lerngruppe sind dort in den auf die Bestatigung der Infektion folgenden 14 Tagen auch an den
Sitzplatzen medizinische Masken zu tragen. Diese zusétzliche Schutzmafinahme ist erforderlich auf-
grund der neugeschaffenen Moglichkeit der Verkiirzung der Absonderung nach § 7 und der neuen
Empfehlungen des Robert Koch-Instituts zur Dauer der Absonderung von Kontaktpersonen und der
auch dort vorgesehenen Mdglichkeit der Beendigung der Absonderung durch Vorlage eines Test-
nachweises, dass keine Infektion mit SARS-CoV-2 vorliegt.

Im Ubrigen handelt es sich um eine redaktionelle Anderung.
Zu Nr. 3 (§.3 — Negativnachweis)

Auch flr Kinder, die zwar das sechste Lebensjahr vollendet haben, aber noch nicht eingeschult sind,
besteht keine Nachweispflicht. Sie sind damit den Kindern gleichgestellt, die das sechste Lebensjahr
noch nicht vollendet haben und deshalb keinen Negativhachweis flihren missen.

In den aufgelisteten Bereichen, in denen auch beruflich dort tatige Personen, fir die die SARS-CoV-
2-Arbeitsschutzverordnung anwendbar ist, der Nachweispflicht unterliegen, kénnen diese den gefor-
derten Negativhachweis durch die dokumentierte kontinuierliche Teilnahme an dem nach § 4 Abs. 1
der SARS-CoV-2-Arbeitsschutzverordnung vom Arbeitgeber zweimal pro Kalenderwoche kostenfrei
angebotenen Test fuhren.

Zu Nr. 4 (§ 6 — Zutrittsuntersagung)

In Kindertageseinrichtungen und Schulen besteht fortan keine Zutrittsuntersagung mehr, solange
Angehdrige des gleichen Hausstandes einer individuell angeordneten Absonderung nach § 30 des
Infektionsschutzgesetzes aufgrund einer mdglichen Infektion mit SARS-CoV-2 oder einer generellen
Absonderung aufgrund einer nachgewiesenen Infektion mit SARS-CoV-2 unterliegen. Davon unbe-
ruhrt bleibt die allgemeine Absonderungspflicht fir Hausstandsangehdrige nach § 7 Abs. 1 Satz 3.
Damit wird der besonderen Bedeutung frihkindlicher und schulischer Bildung und dem Beschluss
der 94. Gesundheitsministerkonferenz vom 6. September 2021 im Interesse eines mdglichst ver-
I&sslichen Schulunterrichts in Prasenz und zur Gewabhrleistung einer Betreuung der Kinder in den
Kinderbetreuungseinrichtungen Rechnung getragen.

Das Zutrittsverbot fiir Personen, die selbst oder deren Angehorige des gleichen Hausstandes akut
typische Krankheitssymptome fiir COVID-19 aufweisen, endet fortan mit VVorlage eines Negativhach-
weises nach § 3 Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 oder 4 der symptomatischen Person. Sofern mittels Testnachweis
nachgewiesen ist, dass keine Infektion mit SARS-CoV-2 vorliegt, ist ein Zutrittsverbot als Schutz-
mafinahme nicht mehr erforderlich.

Soweit die Gesundheitsamter enge Kontaktpersonen (wie etwa Sitznachbarn) infizierter Kinder bzw.
Schiler unter Quarantane stellen, sieht die Erlasslage erleichterte Freitestungsmoglichkeiten nach
finf Tagen mittels Nukleinsdurenachweis vor.

Zu Nr. 5 (§ 7 — Absonderung_aufgrund von Testergebnis)

Angesichts der bisherigen Belastungen der Kinder und Jugendlichen in den vergangenen 18 Mo-
naten und der besonderen Bedeutung frihkindlicher und schulischer Bildung wird die Mdglichkeit
erdffnet, die jeweilige Absonderung vorzeitig zu beenden. Dies setzt voraus, dass mittels eines Nu-
kleinsdurenachweises sicher nachgewiesen wird, dass eine Infektion mit SARS-CoV-2 nicht (mehr)
vorliegt. Damit die Testung hinreichend sicher Auskunft Gber das Nicht-Bestehen einer Infektion ge-
ben kann, darf sie frihestens am siebten Tag bei zuvor mittels Nukleinsaurenachweis positiv getes-
teten Personen bzw. wegen der Inkubationszeit am zehnten Tag bei deren Hausstandsangehdrigen
vorgenommen werden.
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Zu Nr. 6 (§ 9 - Einrichtungen zur Betreuung und Unterbringung alterer, behinderter
oder pflegebedirftiger Menschen, ambulante Pflegedienste,

Die Nachweispflicht fir Besucherinnen und Besucher, die bislang auf Einrichtungen zur Betreuung
und Unterbringung alterer und pflegebedurftiger Menschen beschrankt war, wird auf alle Einrichtun-
gen nach Satz 1 Nr. 1 und 2 erstreckt. Die Beschrankung des Zutritts auf Personen mit Nachweis
Uber das Nichtbestehen einer Infektion mit SARS-CoV-2 ist angesichts der aktuellen epidemischen
Lage zur Verhinderung von Infektionen notwendig. Damit wird den in § 9 Abs. 1 Satz 1 genannten
Einrichtungen ein einheitliches Schutzniveau zuteil.

Zu Nr. 7 (§.13 Schulen und sonstige Ausbildungseinrichtungen)

Die tagliche Testung im Fall einer durch Nukleinsdurenachweis bestatigten SARS-CoV-2 Infektion in
der Klasse oder Lerngruppe dient dem Interesse eines moglichst verlasslichen und sicheren Schul-
unterrichts in Prasenz. Sie ist eine erforderliche zusatzliche SchutzmaRnahme aufgrund der neu-
geschaffenen Mdglichkeit der Verklrzung der Absonderung nach § 7 und der neuen Empfehlungen
des Robert Koch-Instituts zur Dauer der Absonderung von Kontaktpersonen und der auch dort vor-
gesehenen Moglichkeit der vorzeitigen Beendigung der Absonderung durch Vorlage eines Testnach-
weises, dass keine Infektion mit SARS-CoV-2 vorliegt.

Die nach Satz 1 mdgliche Abmeldung vom Prasenzunterricht ist nur dauerhaft und nicht fir einzelne
Tage oder einzelne schulische Veranstaltungen méglich. Damit ist eine Abmeldung vom Prasenz-
unterricht etwa nur fur die Dauer einer erhohten Testfrequenz oder verstarkten Maskenpflicht fur die
Schulklasse oder Lerngruppe ausgeschlossen.

Im Ubrigen handelt es sich um redaktionelle Folgeénderungen.
Zu Nr. 8 (§_14 - Hochschulen, Berufsakademien und Musikakademien)

Die Kontaktdatenerfassung, die der Kontaktnachverfolgung dient, entféllt bei Prasenzveranstaltun-
gen im Studienbetrieb sowie bei der Nutzung von Ubungs-, PC-, Lern- und Arbeitsraumen und Ar-
beitsplatzen in Bibliotheken.

Es besteht die Moglichkeit des Zutrittsvorbehalts fiur Personen mit Negativhachweis nach § 3 fur
diese Veranstaltungen oder Raume.

Im Ubrigen handelt es sich um redaktionelle Folgeénderungen.
Zu Nr. 9 (§.16 - Veranstaltungen und Kulturbetrieb)

Bei genehmigungsfreien Veranstaltungen wird die Zahl der Nicht-Geimpften und Nicht-Genesenen
auf 500 in Innenraumen und 1 000 im Auf3enbereich beschrankt. Bei Veranstaltungen in Innenrau-
men durfen fortan ausschlief3lich Personen mit Negativhachweis anwesend sein.

Dies ist erforderlich, um das infektiologische Risiko bei Veranstaltungen in Innenraumen beziehungs-
weise mit besonders vielen nicht-geimpften und nicht-genesenen Personen angesichts der aktuellen
pandemischen Lage weiter zu reduzieren.

Kinftig unterfallen auch alle dort Beschaftigten, auch freiberuflich und selbstandig Tatigen und wei-
tere anwesende Personen ebenfalls der Nachweispflicht. Gleiches gilt bei geschlossenen Veranstal-
tungen im AulRenbereich mit mehr als 1 000 Personen. Gerade die auf der Veranstaltung tatigen Per-
sonen haben im Rahmen ihrer Tatigkeit regelmaRig eine Vielzahl von Kontakten zu Besucherinnen
und Besuchern aber auch untereinander.

Die Kontaktdatenerfassung bei den Veranstaltungen, bei Angeboten der Kinder- und Jugendarbeit
einschlielich FerienbetreuungsmafRnahmen, kurzzeitpadagogischen Maflnahmen der Schulen so-
wie der Jugendsozialarbeit und bei Volksfesten nach § 60b Abs. 1 der Gewerbeverordnung und
diesen ahnlichen Veranstaltungen kann aus den im Allgemeinen Teil genannten Gruinden entfallen.

Im Ubrigen handelt es sich um redaktionelle Folgeénderungen.

Zu Nr. 10 (§.17 - Zusammenkinfte von Glaubensgemeinschaften
Trauerfeierlichkeiten und Bestattungen)

Fir Zusammenkunfte von Glaubensgemeinschaften zur gemeinschaftlichen Religionsausiibung so-
wie Trauerfeierlichkeiten und Bestattungen entféllt ebenso die Kontaktdatenerfassung.

Zu Nr. 11 (§_18 — Freizeiteinrichtungen)

In Schwimmbadern, Thermalbaddern, Badeanstalten an Gewé&ssern, Saunen, Fitnessstudios und
ahnlichen Einrichtungen ist fortan die Anwesenheit in Innenraumen auf Personen mit Negativnach-
weis nach § 3 beschrankt. Auch insoweit unterfallen kinftig alle dort Beschaftigten, auch freiberuflich
und selbstandig Tatigen und weitere anwesende Personen ebenfalls der Nachweispflicht.

Eine vorherige Terminvereinbarung und die Kontaktdatenerfassung kdnnen aus den genannten
Griinden entfallen.

Zu Nr. 12 (§.19 - Schltsser, Museen, Galerien und Gedenkstatten)

In Schléssern, Museen, Galerien und Gedenkstatten ist die Anwesenheit in Innenraumen auf Perso-
nen mit Negativhachweis nach § 3 beschrankt. Auch insoweit unterfallen kinftig alle dort Beschaf-
tigten, auch freiberuflich und selbstandig Tatigen und weitere anwesende Personen ebenfalls der
Nachweispflicht.
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Zu Nr. 13 (§.20 — Sportstatten)

In gedeckten Sportstatten dirfen nur Personen mit Negativhachweis nach § 3 anwesend sein. Auch
insoweit unterfallen kinftig alle dort Beschaftigten, auch freiberuflich und selbstéandig Tatigen und
weitere anwesende Personen ebenfalls der Nachweispflicht.

Zu Nr. 14 (§.22 — Gaststatten)

In der Innengastronomie dirfen nur Personen mit Negativhachweis nach § 3 anwesend sein. Auch
insoweit unterfallen kunftig alle dort Beschaftigten, auch freiberuflich und selbstandig Tatigen und
weitere anwesende Personen ebenfalls der Nachweispflicht. Die Kontaktdatenerfassung entfallt.

Zu Nr. 15 (§ 23 — Ubernachtungsbetriebe)

Fortan ist bei allen Ubernachtungsangeboten bei der Anreise und bei Aufenthalten von mehr als sie-
ben Tagen zweimal wéchentlich ein Negativhachweis nach § 3 vorzulegen.

Die Kontaktdatenerfassung entféllt.
Im Ubrigen handelt es sich um redaktionelle Folgeénderungen.
Zu Nr. 16 (§.24 - Tanzlokale, Clubs, Diskotheken)

Der Betrieb von Tanzlokalen, Diskotheken, Clubs und ahnlichen Einrichtungen ist nur zulassig, wenn
nur Personen mit einem Negativhachweis nach § 3 anwesend sind. Auch insoweit unterfallen kunftig
alle dort Beschaftigten, auch freiberuflich und selbstandig Tatigen und weitere anwesende Personen
ebenfalls der Nachweispflicht.

Dies ist erforderlich, um dem erhdhten Infektionsrisiko beim Betrieb dieser Einrichtungen zu begeg-
nen, bei denen die Gefahr eines sogenannten Super-Spreader-Events mit besonders vielen Infektio-
nen, die aus einer Veranstaltung resultieren, besonders gro3 einzuschatzen ist. Gerade die in Clubs,
Diskotheken und &hnlichen Einrichtungen tatigen Personen haben im Rahmen ihrer Tatigkeit regel-
mafig eine Vielzahl von Kontakten zu Besucherinnen und Besuchern aber auch untereinander. Da-
her ist aus den im Allgemeinen Teil genannten Griinden an der Kontaktdatenerfassung festzuhalten.

Zu Nr. 17 (§ 25 — Dienstleistungen)

Korpernahe Dienstleistungen mit Ausnahme medizinisch notwendiger Behandlungen diirfen fortan
nur Kundinnen und Kunden mit Negativhachweis nach § 3 angeboten und durch Personen mit Nega-
tivnachweis nach § 3 erbracht werden. Dies ist erforderlich um zu verhindern, dass Dienstleistungs-
erbringerinnen und Dienstleistungserbringer bei einer unentdeckten Infektion mit SARS-CoV-2 diese
an eine Vielzahl von Kundinnen und Kunden weitergeben kdnnen.

Die Kontaktdatenerfassung entfallt.
Zu Nr. 18 (§.26 - Prostitutionsstatten- und dhnliche Einrichtungen)

Die dienstleistende Person muss fortan ebenfalls tber einen Negativhachweis nach § 3 verfligen.
Dies ist erforderlich um zu verhindern, dass die dienstleistende Person bei einer unentdeckten Infek-
tion mit SARS-CoV-2 diese an eine Vielzahl von Kundinnen und Kunden weitergeben kann.

In der Folge entfallt die Vorgabe zur regelmaRigen Testung im Hygienekonzept.

Angesichts der besonderen Infektionsgefahren ist auch hier noch an der Kontaktdatenerfassung
festzuhalten.

Zu Nr. 19 (neu § 26a — Option flir den Zugang_ausschlieRlich fiir Geimpfte und Genesene)

Kinftig ist es mdglich, weitgehend von den Hygienevorgaben und Einschrankungen der Corona-
Schutzverordnung befreit zu sein, soweit bei den in der Vorschrift genannten Veranstaltungen und
Angeboten allein Personen, die entweder vollstandig geimpft oder genesen sind, und Kinder unter
12 Jahren zugegen sind. Damit wird den geringeren infektiologischen Risiken entsprechender Zu-
sammenkinfte und Begegnungen Rechnung getragen. Immunisierte Personen sowie Kinder unter
12 Jahren haben ein signifikant geringeres Risiko eines schweren Krankheitsverlaufs und damit einer
Hospitalisierung. Die Aufrechterhaltung entsprechender Beschrankungen, insbesondere von Mas-
ken- und Abstandspflicht ist daher fir die erfassten Veranstaltungen und Angebote, die sich auf
diesen Personenkreis beschranken, nicht mehr erforderlich. Entsprechend bedarf es auch keines
Abstands- und Hygienekonzepts.

Zu Nr. 20 (§.27 — Vollzug)

Es wird deklaratorisch darauf hingewiesen, dass die Befugnis der ortlich zustandigen Behdrden,
nach den §§ 28 und 28a des Infektionsschutzgesetzes auch lber diese Verordnung hinausgehende
MaRnahmen anzuordnen, unberihrt bleibt.

Zu Nr. 21 (neu § 27a - Weitergehende SchutzmalRnahmen)

Auf der Grundlage von § 28a IfSG ergreift die Landesregierung unverziiglich weitere Schutzmalinah-
men, um eine drohende Uberlastung des Gesundheitssystems zu verhindern, sobald landesweit die
Hospitalisierungs-Inzidenz die genannten Schwellenwerte Uberschreitet oder eine bestimmte Anzahl
der derzeit verfugbaren Intensivbetten mit an COVID-19 erkrankten Personen belegt sind.

In diesem Zusammenhang orientiert sich die Landesregierung mafigeblich an den neuen Indikato-
ren, die derzeit durch das Aufbauhilfegesetz 2021, welches am 7. September 2021 vom Bundes-
tag beschlossen wurde und dem am 10. September 2021 der Bundesrat zugestimmt hat, in § 28a
Abs. 3 IfSG eingefiihrt werden. Bislang war die Sieben-Tagelnzidenz das entscheidende Kriterium
fur die Festlegung von SchutzmafRnahmen. Dies ist der aktuellen Sachlage nicht mehr angemessen.
Angesichts des zu verzeichnenden Impffortschritts eines GroRteils der Bevolkerung und der daraus
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folgenden Notwendigkeit zu einer differenzierteren Gefahrenanalyse der jeweiligen pandemischen
Risiken bildet das neue Indikatorenset eine belastbare Grundlage insbesondere im Hinblick auf das
erklarte Ziel der Aufrechterhaltung des Gesundheitswesens. Zwar ist eine Infektion auch bei vollstan-
dig geimpften und genesenen nicht vollstdndig ausgeschlossen, die Krankheitsverldufe bei diesen
Fallen sind aber in aller Regel leicht, sodass auch bei hohen Inzidenzwerten das Versorgungssystem
hierdurch wenig belastet wird.

Die Hospitalisierungsinzidenz misst die Dynamik der Inanspruchnahme der stationaren Versorgung
durch COVID-19 bedingte Krankheitsféalle. Dieser Indikator ist wichtig, da bei einer zu hohen Zahl von
gleichzeitig behandlungsbedirftigen Patientinnen und Patienten Leistungseinschrankungen fir die
allgemeine Gesundheitsversorgung und damit eine Uberlastung des Gesundheitssystems drohen.

In den vergangenen Wellen der Pandemie haben sich die intensivmedizinischen Kapazitaten als der
entscheidende Aspekt der stationaren Versorgung erwiesen. In diesem Bereich sind die Kapazitaten
zwar ausgebaut worden, aber da Intensivpatientinnen und -patienten mit COVID-19 sehr pflegeauf-
wendig sind, ist es weiterhin notwendig, diesen Bereich intensiv zu beobachten. Der Indikator gibt
Auskunft Gber die Gesamtzahl der Intensivpatientinnen und -patienten in Relation zu den beiden
definierten Belastungsgrenzen von 200 bzw. 400 belegten Betten.

Zu den einzelnen Schwellenwerten:

Hospitalisierungsinzidenz 8: Die Zahl von 8 Neuaufnahmen pro 100 000 EW in sieben Tagen ent-
spricht etwa 500 Neuaufnahmen in einer Woche. Dieser Wert stellt derzeit fur die Krankenhduser
die obere Grenze dessen dar, was ohne Beeintrachtigung der Versorgung im Ubrigen noch bewaltigt
werden kann.

Hospitalisierungsinzidenz 15: Dieser Wert entspricht etwa 935 Neuaufnahmen pro Woche. Bei einer
so hohen Zahl von Neuaufhahmen ist es nach derzeitigem Stand zwingend geboten, Gegenmal3-
nahmen zu ergreifen um eine drohende Uberlastung des Gesundheitssystems zu verhindern.

Zahl der Intensivpatienten 200: Bis zu diesem Schwellenwert ist nach Einschatzung der Landes-
regierung eine Versorgung der Patientinnen und Patienten mit COVID-19 mdglich, ohne dass es zu
Leistungseinschréankungen in anderen Behandlungsgebieten kommt. Diese Einschatzung basiert auf
einer Auskunft der koordinierenden Krankenhauser.

Zahl der Intensivpatienten 400: Dieser Schwellenwert ergibt sich daraus, dass rechtzeitig vor Errei-
chen der Belastungsgrenze der stationaren Versorgung — die nach den Erfahrungen der bisherigen
Wellen der Pandemie derzeit bei ca. 550 Intensivpatienten liegt — Gegenmalinahmen ergriffen wer-
den mussen.

Im Einklang mit der Neufassung von § 28a Abs. 3 IfSG finden neben der Hospitalisierungs-Inzidenz
und der Zahl der belegten Intensivbetten mit an COVID-19 erkrankten Personen bei der Festlegung
der MalRnahmen in besonderem Mafe auch die unter infektionsepidemiologischen Aspekten differen-
zierte Anzahl der Neuinfektionen mit dem Coronavirus Sars-CoV-2 je 100 000 Einwohner innerhalb
von sieben Tagen sowie die nach der IVENA-Sonderlage erhobene Gesamtzahl der mit COVID-19in
stationare Behandlung aufgenommenen Personen je 100 000 Einwohner Berlicksichtigung.

Ferner soll darlber hinaus auch die Anzahl der gegen die Coronavirus-Krankheit (COVID-19) ge-
impften Personen bertcksichtigt werden.

Zu Nr. 22 (§. 28 - Ordnungswidrigkeiten)
Es handelt sich um Folgeénderungen, die den vorstehenden inhaltlichen Anderungen entsprechen.
Zu Nr. 23 (§.30 - Inkrafttreten, AuRerkrafttreten)

Die Verordnung kann nach § 28a Abs. 5 Satz 2 IfSG auf maximal vier Wochen befristet werden.

Zu Artikel 2:
Die Verordnung ist nach § 28a Abs. 5 Satz 1 des Infektionsschutzgesetzes zu begrinden.

Zu Artikel 3:
Die Vorschrift regelt das Inkrafttreten der Verordnung.







