SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel

baua: Fokus

Die neue SARS-CoV-2 Arbeitsschutzregel wurde unter Koordination der Bun- MR o e tesschiicen
desanstalt fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin (BAuA) gemeinsam von NGRS AGS ARV AGS ASTA
den Arbeitsschutzausschiissen beim Bundesarbeitsministerium erstellt und

trat am 20.08.2020 durch Veroffentlichung im Gemeinsamen Ministerial- b 3uU3:

Bundesanstalt fur Arbeitsschutz
und Arbeitsmedizin

blatt’ in Kraft. Die Arbeitsschutzregel konkretisiert fiir den Zeitraum der epi-
demischen Lage von nationaler Tragweite gemafd § 5 Infektionsschutzgesetz
die Anforderungen an den Arbeitsschutz. Die Regel stellt Mafdnahmen fiir
alle Bereiche des Wirtschaftslebens vor, mit denen das Infektionsrisiko fiir
Beschiftigte gesenkt und auf niedrigem Niveau gehalten werden kann.
Ergeben sich neue wissenschaftliche Erkenntnisse, die Einfluss auf die not-
wendigen Schutzmafinahmen haben, wird die Regel angepasst.
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SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel

Diese SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel konkretisiert fur den gemif § 5 Infektionsschutzgesetz
festgestellten Zeitraum der epidemischen Lage von nationaler Tragweite (nachfolgend Epide-
mie) die Anforderungen an den Arbeitsschutz in Hinblick auf SARS-CoV-2.

Die SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel wird von den beratenden Arbeitsschutzausschiissen
beim Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales (BMAS) gemeinsam mit der Bundesanstalt
fir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin (BAuA) ermittelt bzw. angepasst und vom BMAS im
Gemeinsamen Ministerialblatt bekannt gegeben.

Die SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel enthilt Konkretisierungen der Anforderungen der Verord-
nungen nach dem Arbeitsschutzgesetz (ArbSchG). Bei Einhaltung dieser Konkretisierun-

gen kann der Arbeitgeber davon ausgehen, dass die Anforderungen aus den Verordnungen
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erfullt sind. Wihlt der Arbeitgeber eine andere Lésung, muss er damit mindestens die glei-
che Sicherheit und den gleichen Gesundheitsschutz fiir die Beschaftigten erreichen. Andere
Lésungen kénnen bei abweichenden Rechtsvorschriften der Linder zum Schutz der Beschif-
tigten vorrangig in Betracht kommen. Es wird empfohlen, dass als Grundlage fiir das Schutz-
niveau die Rechtsvorschriften sich an den Anforderungen dieser staatlichen Regel orientieren.
Dariiber hinaus beschreibt die Regel den Stand von Technik, Arbeitsmedizin und Hygiene
sowie sonstige gesicherte arbeitswissenschaftliche Erkenntnisse, die der Arbeitgeber bei den
Mafinahmen des Arbeitsschutzes gemif § 4 Nummer 3 ArbSchG wihrend der Epidemie be-
riicksichtigen muss. Die Arztin oder der Arzt im Sinne des § 7 der Verordnung zur arbeitsme-
dizinischen Vorsorge (ArbMedVV) hat die SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel als dem Stand der
Arbeitsmedizin entsprechende Regel zu berticksichtigen (§ 6 Absatz 1 Satz 1 Arb-MedVV).

1 Anwendungsbereich

(1) Diese SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel konkretisiert auf der Grundlage des ArbSchG
und der Verordnungen zum ArbSchG (Arbeitsschutzverordnungen) den SARS-CoV-2-Arbeits-
schutzstandard des BMAS [1].

(2)  Ziel dieser Regel ist es, die Gesundheit der Beschiftigten in der Zeit der SARS- CoV-2-
Epidemie durch Mafinahmen des Arbeitsschutzes wirkungsvoll zu schiitzen. Mit der Um-
setzung dieser Mafsnahmen in den Betrieben, Einrichtungen und Verwaltungen wird durch
Unterbrechung von Infektionsketten zugleich ein Beitrag zum Bevélkerungsschutz geleistet.

(3)  Der zeitliche Anwendungsbereich der SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel ist befristet auf
den gemif § 5 Infektionsschutzgesetz festgestellten Zeitraum der epidemischen Lage von
nationaler Tragweite. Ergeben sich neue wissenschaftliche Erkenntnisse, die Einfluss auf die
notwendigen Schutzmafinahmen haben, wird die Regel angepasst.

(4)  Diese Regel gilt auch fiir Tatigkeiten, die der Biostoffverordnung (BioStoffV) unterlie-
gen, sofern dort keine gleichwertigen oder strengeren Regelungen (einschlieRlich Technischer
Regeln fiir Biologische Arbeitsstoffe TRBA, Empfehlungen oder Beschliisse) zum Schutz der
Beschiftigten bestehen. Die Empfehlungen des ABAS im Zusammenhang mit dem Auftreten
von SARS-CoV-2 sind weiterhin zu berticksichtigen [2].

2 Begriffsbestimmungen

2.1  SARS-CoV-2

(m Das Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2) gehért zur Fami-
lie der Coronaviren. Eine Infektion mit SARS-CoV-2 kann die Atemwegserkrankung COVID-19
verursachen. Wegen seiner groRen molekularbiologischen Ahnlichkeit und den bisherigen
Daten zu Epidemiologie und Klinik der Infektion wurde SARS-CoV-2 wie bei SARS-CoV-1 und
dem Middle East Respiratory Syndrome Coronavirus (MERS-CoV) durch den ABAS in die Risi-
kogruppe 3 eingestuft [3]. Neben den fehlenden Méglichkeiten zu Impfpravention, Therapie
und der effizienten Verbreitung in der Bevélkerung wurde bei der Einstufung ausdriicklich die
Schwere des Krankheitsverlaufs beriicksichtigt. So wurden schwere Verliufe der Erkrankung
nicht bei allen Infizierten gefunden. Des Weiteren ist davon auszugehen, dass ein erheblicher
Teil der SARS-CoV-2-Infizierten keine oder eine nur leichte, erkiltungsihnliche Erkrankung
entwickeln.
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(2)  SARS-CoV-2 wird vorrangig und mit hoher Ansteckungsrate tiber luftgetragene
Tropfchen (Aerosole) aus den Atemwegen Infizierter auf weitere Personen libertragen. Als
Eintrittspforten gelten exponierte Schleimhiute der Empfinger (Mund, Nase, Augen). Die
Ubertragung findet vor allem bei raumlicher Nihe zu einem Virenausscheider statt, zum Bei-
spiel beim normalen Gesprachsabstand oder darunter. Es zeigte sich, dass die Viren insbe-
sondere in geschlossenen Raumen sehr effizient durch Tropfchen und Aerosole von Mensch
zu Mensch tbertragen werden und sich in der Bevélkerung verbreiten. Die Ubertragung tiber
kontaminierte Oberflachen und Hinde ist, wenn auch in geringerem Mafle, ebenfalls méglich
und in Betracht zu ziehen.

(3)  Furdie Ubertragung kommen nicht nur COVID-19-Erkrankte, sondern auch infizierte
symptomlose Personen in Betracht. Eine Ubertragung des Virus kann bereits ein bis zwei
Tage vor Symptombeginn erfolgen. Das Infektionsrisiko steigt mit der Anzahl und der Dauer
der ungeschiitzten Kontakte mit SARS-CoV-2-Infizierten.

2.2 Homeoffice als Form mobiler Arbeit

(1) Mobiles Arbeiten ist eine Arbeitsform, die nicht in einer Arbeitsstitte gemaf § 2 Ab-
satz 1 Arbeitsstattenverordnung (ArbStittV) oder an einem fest eingerichteten Telearbeits-
platz gemafd § 2 Absatz 7 ArbStittV im Privatbereich des Beschiftigten ausgetibt wird, son-
dern bei dem die Beschiftigten an beliebigen anderen Orten (zum Beispiel beim Kunden, in
Verkehrsmitteln, in einer Wohnung) tatig werden.

2) Fiir die Verrichtung mobiler Arbeit werden elektronische oder nichtelektronische Ar-
beitsmittel eingesetzt.

(3)  Homeoffice ist eine Form des mobilen Arbeitens. Sie erméglicht es Beschiftigten,
nach vorheriger Abstimmung mit dem Arbeitgeber zeitweilig im Privatbereich, zum Beispiel
unter Nutzung tragbarer IT-Systeme (zum Beispiel Notebooks) oder Datentriger, fur den
Arbeitgeber tatig zu sein.

(4)  Regelungen zur Telearbeit bleiben unberiihrt.

23 Mund-Nase-Bedeckung

Mund-Nase-Bedeckungen (MNB) sind textile Bekleidungsgegenstande, die mindestens Nase
und Mund bedecken und die geeignet sind, die Geschwindigkeit des Atemstroms oder des
Speichel-/Schleim-/Trépfchenauswurfs deutlich zu reduzieren. MNB dienen dem Fremd-
schutz. Sie sind weder Medizinprodukte noch Persénliche Schutzausriistung (PSA).

2.4  Mund-Nase-Schutz/Medizinische Gesichtsmasken (zum Beispiel nach DIN EN
14683)

Mund-Nase-Schutz (MNS)/medizinische Gesichtsmasken sind Medizinprodukte und unter-

liegen damit dem Medizinprodukterecht. Sie dienen dem Fremdschutz und schiitzen Dritte

vor der Exposition gegeniiber méglicherweise infektiésen Tropfchen desjenigen, der den

MNS trigt. Medizinische Gesichtsmasken miissen einem Zulassungsverfahren unterzogen

worden sein.

2.5  Filtrierende Halbmaske (zum Beispiel nach DIN EN 149)

(1) Filtrierende Halbmasken (beispielweise FFP) sind Atemschutzmasken. Sie schiitzen
als PSA den Triger/die Tragerin vor Tropfchen und gegen Aerosole. Filtrierende Halbmasken
werden unter anderem durch die Filterleistung unterschieden, die mit steigender Filterleis-
tung eine Einteilung in verschiedene Gerateklassen ermdglicht. Filtrierende Halbmasken

missen einem Zulassungsverfahren unterzogen worden sein.
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2) Filtrierende Halbmasken mit Ausatemventil schiitzen nur den Trager (Eigenschutz)
und sind deshalb fiir den gegenseitigen Infektionsschutz (Fremdschutz) nicht geeignet.

2.6  Atemschutzgerite mit auswechselbarem Partikelfilter (zum Beispiel nach DIN

EN 140 und in Verbindung mit DIN EN 143)
Atemschutzgerite mit auswechselbarem Partikelfilter sind Persénliche Schutzausristung. Die
Luft stromt durch die Partikelfilter in den Atemanschluss. Die Ausatemluft strémt durch Aus-
atemventile oder andere Vorrichtungen in die Umgebungsatmosphére. Die Atemschutzgerite
haben somit keine Fremdschutzwirkung. Atemschutzgerite mit auswechselbarem Partikelfil-
ter dienen zum Schutz des Tragers/der Tragerin vor Tropfchen und gegen Aerosole.

Atemschutzgerite mit auswechselbarem Partikelfilter miissen einem Zulassungsverfahren
unterzogen worden sein.

2.7  Gesichtsschutzschilde (zum Beispiel nach DIN EN 166)

Bei Gesichtsschutzschilden (Gesichtsschilden/-visieren) handelt es sich um Persénliche
Schutzausriistung. Sie bestehen lblicherweise aus einem geeigneten Kopfband, Stirnschutz,
Helm/Kopfschutz, einer Schutzhaube oder einer anderen geeigneten Haltevorrichtung.
Trager/-innen eines Gesichtsschutzschildes sollen gegen Gefahren von aufien, wie zum Bei-
spiel Tropfen und Spritzer, geschutzt werden. Gesichtsschutzschilde missen einem Zulas-
sungsverfahren unterzogen worden sein.

2.8  Abstandsregel/Mindestabstand

Ein Abstand von mindestens 1,5 m zwischen Beschiftigten oder zwischen Beschiftigten
und anderen Personen (zum Beispiel Kunden, Lieferanten, Beschiftigte anderer Arbeitgeber)
vermindert das Risiko einer Ubertragung von SARS-CoV-2. Bei bestimmten Tatigkeiten mit
erhdhtem Aerosolausstof3, zum Beispiel beim professionellen Singen, kénnen grofiere Ab-
stande notwendig sein.

2.9  Kurzzeitkontakte/Kurzzeitbegegnungen

Entsprechend den Hinweisen des Robert Koch-Instituts (RKI) zur Kontaktpersonennachver-
folgung bei Atemwegserkrankungen durch das SARS-CoV-2 sind Kurzzeitkontakte oder Kurz-
zeitbegegnungen Kontakte zwischen Personen, die von Angesicht zu Angesicht (Face-to-face)
kumulativ weniger als 15 Minuten andauern. Bei diesen Kontakten sind nach derzeitigem
Kenntnisstand nur geringe Infektionsrisiken zu erwarten.

3 Gefahrdungsbeurteilung

(1) Der Arbeitgeber hat vor dem Hintergrund der Epidemie und der Bekanntmachung des
SARS-CoV-2-Arbeitsschutzstandards des BMAS gemif §§ 5 und 6 ArbSchG die bestehende
Gefidhrdungsbeurteilung und die festgelegten Mafinahmen des Arbeitsschutzes hinsichtlich
eventuell zusitzlich erforderlicher Mafinahmen des betrieblichen Infektionsschutzes zu
Uberprifen und gegebenenfalls zu aktualisieren. Hierzu geben die branchenspezifischen Kon-
kretisierungen der gesetzlichen Unfallversicherungstrager zum Schutz vor SARS-CoV-2 eine
Hilfestellung [4].

(2)  Der Arbeitgeber soll bei der Uberpriifung und Aktualisierung der Gefdhrdungsbeurtei-
lung und bei der Ableitung betriebsspezifischer Infektionsschutzmafinahmen die Fachkraft
fur Arbeitssicherheit und die Betriebsarztin oder den Betriebsarzt einbeziehen. Zudem ist der
Prozess beteiligungsorientiert unter Einbeziehung der Beschiftigtenvertretungen oder, falls
diese nicht vorhanden sind, mit den Beschiftigten umzusetzen. Geeignete Gremien fir den
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Austausch und die Abstimmung sind der Arbeitsschutzausschuss oder eingesetzte Epidemie
oder Krisenstibe.

(3)  Im Rahmen der Gefdhrdungsbeurteilung sind die Gestaltung der Arbeitsaufgaben, der
Arbeitszeit und die Integration der in Homeoffice befindlichen Beschiftigten in betriebliche
Abléufe sowie die aufgrund der epidemischen Lage zusitzlich zu betrachtenden psychischen
Belastungsfaktoren zu beriicksichtigen. Hierbei kommt den Fiihrungskriften eine besondere
Rolle zu.

4) Beschiftigte sind nach § 15 ArbSchG zur Mitwirkung verpflichtet. Deren notwendiges
Mitwirken bei der Umsetzung und Einhaltung der verhaltensbezogenen Mafinahmen macht
es erforderlich, dass sie ein Sicherheitsbewusstsein entwickeln und dieses aufrechterhalten.
Gleiches gilt fur Beschiftigte von Fremdfirmen, fiir Leiharbeitnehmer und Beschiftigte, die im
Rahmen von Dienst- oder Werkvertragen tatig sind.

(5)  Werden Tatigkeiten mit besonderem SARS-CoV-2-Infektionsrisiko (zum Beispiel
berufsbedingte Tatigkeiten mit unmittelbarem Personenkontakt zu infektionsverdéchtigen
Personen oder bekannt Infizierten, Tatigkeiten in Laboratorien) durchgefiihrt, gelten die ein-
schligigen Regelungen zur Gefahrdungsbeurteilung gemaf BioStoffV und den TRBA.

(6)  Esistzu priifen, ob und inwieweit fiir besonders schutzbediirftige Beschiftigte zusatz-
lich zu kollektiven MaRRnahmen individuelle Maflnahmen zum Schutz vor einer Ansteckung
durch Beschiftigte oder Kunden zu treffen sind. Beziiglich des Schutzes fiir Schwangere wird
auf § 10 des Mutterschutzgesetzes verwiesen, der die Berlicksichtigung des Mutterschutzes
im Rahmen der allgemeinen Gefihrdungsbeurteilung nach § 5 ArbSchG und die erneute indi-
viduelle Gefdhrdungsbeurteilung nach Mitteilung einer Schwangerschaft zum Inhalt hat [5].

(7)  Wechselwirkungen mit anderen Arbeitsschutzmafinahmen und gegebenenfalls be-
stehende Zielkonflikte miissen beriicksichtigt werden (zum Beispiel Belastungen durch das
Tragen von MNB oder Medizinischen Gesichtsmasken unter klimatisch ungtinstigen Raum-
bedingungen).

4 Schutzmaflnahmen

Die 17 Punkte des SARS-CoV-2-Arbeitsschutzstandards (,,C-ASS“) des BMAS werden auf
Grundlage des Stands der Technik, Arbeitsmedizin, Hygiene und sonstiger gesicherter ar-
beitswissenschaftlicher Erkenntnisse sowie des staatlichen Regelwerks konkretisiert. Die 14
tibergreifenden Punkte (,C-ASS“ 1-3, 6-16) sind im Abschnitt SchutzmafRnahmen, die Aus-
fihrungen fir Baustellen, Land- und Forstwirtschaft, Aufden- und Lieferdienste, Transporte
und Fahrten innerhalb des Betriebes, ffentlichen Verkehr sowie Unterkiinfte (,,C-ASS“ 4 und
5) sind im Anhang und die Ausfiihrungen zur arbeitsmedizinischen Vorsorge (,C-ASS“ 17) in
Abschnitt 5 beschrieben.

4.1 Grundlegende Mafnahmen

(1) Die Rangfolge der Schutzmafinahmen ergibt sich auch fur Mafinahmen des betrieb-
lichen Infektionsschutzes aus den Grundsitzen des § 4 ArbSchG. Demnach haben — dem
TOP-Prinzip folgend — technische Mafdnahmen Vorrang vor organisatorischen Mafsnahmen
und diese wiederum Vorrang vor personenbezogenen Mafinahmen. Die verschiedenen Maf3-
nahmen sind sachgerecht miteinander zu verkniipfen (§ 4 Absatz 4 ArbSchG). Welche dieser
Mafinahmen in der konkreten betrieblichen Situation sinnvoll und angezeigt sind, ist abhin-
gig von der Beurteilung der vor Ort bestehenden Gefdhrdungen.
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(2)  Der Arbeitgeber hat insbesondere Mafdnahmen zu ergreifen, die die Anzahl unge-
schiitzter Kontakte zwischen Personen (auch indirekter Kontakt tiber Oberflichen) sowie die
Konzentration an luftgetragenen Viren in der Arbeitsumgebung soweit wie méglich verrin-
gern. Geeignete MaRnahmen hierfiir sind beispielsweise die Einhaltung der Abstandsregel,
Arbeiten in festen Teams, die Trennung der Atembereiche durch technische MaRnahmen, die
Nutzung von Fernkontakten, die verstarkte Liftung, die Isolierung Erkrankter, eine intensi-
vierte Oberflichenreinigung und zusitzliche Handhygiene.

(3)  Soweit arbeitsbedingt die Abstandsregel nicht eingehalten werden kann und tech-
nische Mafinahmen wie Abtrennungen zwischen den Arbeitsplatzen nicht umsetzbar sind,
miissen die Beschiftigten mindestens MNB zum gegenseitigen Schutz tragen. Entsprechend
der Hohe des Infektionsrisikos, das sich aus der Gefdhrdungsbeurteilung ergibt, sind filtrie-
rende Halbmasken (mindestens FFP2 oder vergleichbar [6]) als persénliche Schutzausriis-
tung erforderlich. Gleiches gilt, wenn in einer unmittelbaren Interaktion einer der Beteiligten
keine MNB tragen kann. Die MNB und die filtrierenden Halbmasken sind vom Arbeitgeber
bereitzustellen.

(4)  Fur die grundlegenden, technischen, organisatorischen und personenbezogenen
Mafinahmen des betrieblichen Arbeitsschutzes sind insbesondere die folgenden Aspekte zu
beriicksichtigen:

1. Gestaltung der Arbeitsumgebung, zum Beispiel Anordnung der Arbeitsplitze zur
Sicherstellung des Abstands, ausreichende Liiftung, Vorrichtungen wie Abtrennungen,
Absperrungen und gegebenenfalls Festlegung innerbetrieblicher Verkehrswege,

2. Kontaktreduzierung durch zum Beispiel digitale Kommunikation, Bildung und Beibe-
haltung von Arbeitsgruppen, Arbeitszeitgestaltung, Homeoffice,

3. Hygiene und Reinigung, zum Beispiel Hande regelmafig und griindlich waschen; wenn
dies nicht méglich ist, Bereitstellung von geeigneten und riickfettenden Handdesinfek-
tionsmitteln, Anpassung von Reinigungsintervallen,

4. Allgemeine Verhaltensregeln, zum Beispiel Wahrung von Abstand; Verzicht auf Begri-
Rungsformen mit direktem Kérperkontakt; Husten und Niesen in die Armbeuge oder in

ein Papiertaschentuch; zu Hause bleiben bei Krankheitssymptomen.
4.2  Schutzmaflhahmen in den Schwerpunkten des Arbeitsschutzstandards

4.2 Arbeitsplatzgestaltung (,C-ASS“ Punkt 1)
(1) An Arbeitsplatzen sind stets Bewegungsflachen gemaf; Anhang Nummer 3.1 ArbS-
t4ttV vorzusehen. Die Technische Regel fiir Arbeitsstitten (ASR) ,Raumabmessungen und
Bewegungsflichen“ A1.2 konkretisiert diese grundlegenden Anforderungen an Bewegungs-
flichen. Abweichend davon sollen zur Einhaltung der Abstandsregel Arbeitsplitze in Arbeits-
stitten so angeordnet werden, dass zwischen den fur die Erfiillung der Arbeitsaufgabe anwe-
senden Beschiftigten ein Abstand von mindestens 1,5 m eingehalten werden kann. Hierzu
kénnen insbesondere die folgenden Mafinahmen umgesetzt werden:

1. Anderung des Mobiliars oder seiner Anordnung,

2. Nutzung weiterer fiir die Tatigkeit geeigneter Flachen und Riume.

(2)  Kann die Abstandsregel zwischen den Arbeitsplitzen aus betriebstechnischen Griin-
den nicht eingehalten werden und sind zur Arbeitsausfiihrung nicht nur einzelne Kurzzeitkon-
takte der an diesen Arbeitsplatzen Beschiftigten notwendig, sind als technische MaRnahme
Abtrennungen zu installieren. Abtrennungen aus transparentem Material sind zu bevorzugen,
um erforderlichen Sichtkontakt und ausreichende Beleuchtungsverhiltnisse sicherzustellen.
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(3)  Durch die Abtrennungen darf es nicht zu zusitzlichen Gefihrdungen kommen. Dazu
sind beispielsweise eine ausreichende Stabilitit zu gewdhrleisten und spitze Ecken oder
scharfe Kanten zu vermeiden.

(4)  Mit der Abtrennung wird eine Trennung der Atembereiche zwischen Beschiftigten
oder zwischen Beschiftigten und Kunden (zum Beispiel an Kassenarbeitsplatzen, Bedienthe-
ken) erzielt. Der obere Rand der Abtrennung muss fur Sitzarbeitsplatze mindestens 1,5 m
tber dem Boden enden, fiir Steharbeitsplatze sowie bei Sitzarbeitspldtzen mit stehenden
Kunden mindestens 2 m iiber dem Boden. Die Abtrennung kann — falls nétig — Offnungen
auflerhalb des Atembereichs (zum Beispiel zum Bezahlen bzw. zum Bedienen des Kartenlese-
gerites, gegebenenfalls auch zur Warenherausgabe) aufweisen. Beide Seiten der Abtrennung
sind arbeitstaglich mit einem handelstiblichen Reinigungsmittel zu reinigen.

4.2.2 Sanitirriume, Kantinen und Pausenridume (,,C-ASS“ Punkt 2)

(1) Allgemeine Anforderungen zum Einrichten und Betreiben von Sanitarrdumen und
Pausenrdumen in Arbeitsstitten enthalten Anhang Nummer 4.1 und 4.2 ArbStattV, diese
werden in den ASR A4.1 , Sanitdrraume* und A4.2 , Pausen- und Bereitschaftsraume* konkre-
tisiert. Die in diesen ASR enthaltenen Regelungen reichen derzeitig nicht aus, um den Schutz
der Beschiftigten vor einer Infektion mit SARS-CoV-2 gemifl dem Stand der Arbeitsmedizin
und der Hygiene zu beschreiben. Zusatzlich zu den dort genannten Anforderungen sind des-
halb Mainahmen zu ergreifen, die die Einhaltung der Abstandsregel bei Nutzung der Einrich-
tungen sicherstellen.

(2)  Zur Umsetzung der Handhygiene sind leicht erreichbare Waschgelegenheiten mit
flieRendem Wasser, ausreichend hautschonender Flussigseife und Einrichtungen zum hygi-
enischen Trocknen der Hande (Einmalhandtiicher aus Papier oder Textil) vorzuhalten. Auf
der Grundlage der Gefihrdungsbeurteilung sind gegebenenfalls geeignete Hautschutz- und
Hautpflegemittel bereitzustellen. Die Verwendung von Warmlufttrocknern soll vermieden
werden. Die Handewaschregeln sind auszuhingen.

(3)  Auch an mobilen und abgelegenen Arbeitsplitzen ist fiir eine Méglichkeit der hygieni-
schen Hiandereinigung und -trocknung zu sorgen, indem zum Beispiel Handwaschstationen
oder Kanister mit Wasser, Flussigseife sowie Einmalhandtiicher oder geeignete Handdesin-
fektionsmittel zur Verfligung gestellt werden. Von mehreren Personen genutzte Handtticher
sind entsprechend ASR A4.1 unzulissig und entsprechen nicht den hygienischen Anforderun-
gen.

Sanitdrraume

4) In Umkleide- und Waschriaumen ist durch technische und organisatorische Mafdnah-
men dafiir Sorge zu tragen, dass Beschiftigte, zum Beispiel durch Abstandsmarkierungen auf
FuRBbéden, Begrenzung der Personenzahl oder zeitlich versetzte Nutzung, gentigend Platz
erhalten, um die Abstandsregel einhalten zu kénnen.

(5)  Sanitdrraume sind arbeitstiglich mindestens einmal zu reinigen.

Pausenrdume

(6)  Die Einhaltung der Abstandsregel ist in Pausenrdumen und -bereichen, Teekiichen
und an Kochgelegenheiten sowie in Bereitschaftsraumen und -bereichen zu gewahrleisten.
Mafinahmen sind insbesondere die Anpassung der Bestuhlung, das Aufbringen von Boden-
markierungen und die gestaffelte Organisation von Arbeits- und Pausenzeiten mit dem Ziel,
die Belegungsdichte zu verringern.
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(7)  Vor Eintritt und Nutzung der Pausenrdaume und -bereiche sind Méglichkeiten zur
Handhygiene bereitzustellen.

Kantinen

(8)  Die Einhaltung der Abstandsregel ist durch eine entsprechende Anordnung oder
Reduzierung der Anzahl der Tische und Sitzgelegenheiten sowie mit weiteren technischen
Mafinahmen, zum Beispiel Abstandsmarkierungen auf dem Fuf3boden oder der Aufstellung
von Absperrbindern an Essensausgabe, Geschirrriickgabe und an der Kasse, sowie mit orga-
nisatorischen Mafdnahmen, zum Beispiel Begrenzung der Personenzahl oder Erweiterung der
Kantinen- und Essensausgabezeiten zur Vermeidung von Warteschlangen oder eine einwei-
sende Person zu gewihrleisten. Besteck und Geschirr sollten durch das Kantinenpersonal
Ubergeben werden.

(9)  Vor Eintritt und Nutzung der Kantine sind Méglichkeiten zur Handhygiene bereitzu-
stellen.

4.2.3 Liiftung (,C-ASS“ Punkt 3)

(1) In Rdumen von Arbeitsstatten muss gemafl Anhang Nummer 3.6 ArbStattV ausrei-
chend gesundheitlich zutrigliche Atemluft vorhanden sein. Die ASR A3.6 , Liftung“ konkreti-
siert die grundlegenden Anforderungen an die Liiftung.

(2) Durch verstarktes Liften kann die Konzentration von méglicherweise in der Raumluft
vorhandenen virenbelasteten Aerosolen reduziert werden. Verstirktes Liiften ist insbesondere
durch eine Erhchung der Frequenz, durch eine Ausdehnung der Liiftungszeiten oder durch
eine Erhdhung des Luftvolumenstroms méglich.

(3)  Die Uberpriifung der Qualitit der Liiftung kann durch eine CO,-Messung erfolgen.
Entsprechend ASR A3.6 ist eine CO,-Konzentration bis zu 1.000 ppm noch akzeptabel. In der
Zeit der Epidemie ist dieser Wert soweit méglich zu unterschreiten.

(4)  Die einfachste Form der Luftung ist die Fensterliftung. Eine Fensterltftung muss bei
Tatigkeitsaufnahme in den Rdumen und dann in regelméfiigen Absténden erfolgen. Die ASR
A3.6 empfiehlt einen zeitlichen Abstand zum Liiften beispielsweise von Biirordumen nach
60 Minuten und von Besprechungsriumen nach 20 Minuten. Diese Frequenz ist in der Zeit
der Epidemie méglichst zu erhdhen. Eine sogenannte StoRliiftung tiber die gesamte Off-
nungsflache der Fenster ist anzuwenden. Es wird eine Liftungsdauer von 3 bis 10 Minuten
empfohlen.

(5) Besprechungsriaume sind zusitzlich bereits vor der Benutzung zu liiften, insbesonde-
re dann, wenn sich zuvor andere Personen dort aufgehalten haben.

(6)  Das Ubertragungsrisiko von SARS-CoV-2 iiber raumlufttechnische Anlagen (RLT-Anla-
gen) ist insgesamt als gering einzustufen, wenn sie tiber geeignete Filter verfligen oder einen
hohen Aufienluftanteil zufiihren. RLT-Anlagen sollen wihrend der Betriebs- oder Arbeitszeiten
nicht abgeschaltet werden, da dies zu einer Erhéhung der Konzentration von Viren in der
Raumluft und damit zur Erh6hung des Infektionsrisikos fiihren kann. Sofern RLT-Anlagen
nicht dauerhaft betrieben werden, sind deren Betriebszeiten vor und nach der Nutzungszeit

der Rdume zu verlangern.
7) Der Umluftbetrieb von RLT-Anlagen, die nicht tiber eine geeignete Filtration verfligen,

ist, soweit dies aus technischen und technologischen Griinden méglich ist, zu vermeiden,
damit Aerosole, die méglicherweise Viren enthalten, nicht wieder dem Raum zugefuihrt
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werden. Geeignete Filter sind zum Beispiel Schwebstofffilter (High Efficiency Particulate Air/
HEPA-Filter) [7]. Im Betrieb mit AuSenluftanteil ist dieser zu erhéhen, um die Konzentration
von Aerosolen, die méglicherweise Viren enthalten, im Raum méglichst zu reduzieren.

(8) RLT-Anlagen in Sanitdrraumen sollen zu den Betriebszeiten der Arbeitsstatte dauer-
haft betrieben werden.

(9)  Der Einsatz von Geraten im Umluftbetrieb, wie Ventilatoren (zum Beispiel Stand-
ventilatoren), Anlagen zur persénlichen Kiihlung (beispielsweise mobile Klimaanlagen und
Split-Klimaanlagen) oder Gerate zur Erwdrmung (zum Beispiel Heizliifter) ist in der Regel
nur in Rdumen mit Einzelbelegung zulissig, da sie im Umluftbetrieb im Allgemeinen keine
Aufenluft zur Absenkung von Aerosolkonzentrationen zufiihren und der Luftstrom zu einer
Verteilung von Aerosolen im Raum beitrigt.

4.2.4 Homeoffice (,C-ASS“ Punkt 6)

(1) Homeoffice als Form der mobilen Arbeit bietet eine Méglichkeit, die Zahl der gleich-
zeitig im Betrieb anwesenden Beschiftigten zu reduzieren und die Einhaltung von Abstands-
regeln zu unterstitzen. Dies gilt insbesondere, wenn Bliroriume ansonsten von mehreren
Beschiftigten bei Nichteinhaltung der Abstandsregel genutzt werden miissten.

(2)  Auch fir Arbeiten im Homeoffice gelten das ArbSchG und das Arbeitszeitgesetz.
Regelungen zu Arbeitszeiten und Erreichbarkeit sollen getroffen werden. Beschiftigte sind
im Hinblick auf einzuhaltende Arbeitszeiten, Arbeitspausen, dariiber notwendige Dokumen-
tation, die ergonomische Arbeitsplatzgestaltung und die Nutzung der Arbeitsmittel, zum
Beispiel korrekte Bildschirmposition, méglichst separate Tastatur und Maus, richtige und
wechselnde Sitzhaltung und Bewegungspausen zu unterweisen.

(3)  Der Arbeitgeber muss durch geeignete Arbeitsorganisation sicherstellen, dass Be-
schiftigte, denen entsprechende technische Méglichkeiten fiir das Homeoffice im Moment
nicht zur Verfligung stehen, ihre Arbeitsaufgaben erfiillen kénnen und ausreichend Zugang
zu betrieblicher Kommunikation und Informationen unter Beachtung von Abschnitt 4.2.12
haben.

4.2.5 Dienstreisen und Besprechungen (,C-ASS“ Punkt 7)

m Die Zahl der Beschiftigten, die durch Dienstreisen oder Besprechungen einem zusitz-
lichen Infektionsrisiko ausgesetzt sind (zum Beispiel in Regionen mit hohen Infektionszah-
len), ist auf das fiir die Erfullung der Arbeitsaufgabe notwendige MaR zu begrenzen. Dabei ist
angesichts der epidemischen Lage vor Ort zu priifen, inwieweit die Dienstreisen oder Be-
sprechungen durch die Verwendung elektronischer Kommunikationsmittel ersetzt oder auch

reduziert werden kénnen.

(2)  Auch bei der gemeinsamen Nutzung von Fahrzeugen bei Dienstreisen muss der Min-
destabstand eingehalten werden. Die Personenzahl in Fahrzeugen ist dementsprechend zu
begrenzen. Kann die Abstandsregel nicht umgesetzt werden, sind Abtrennungen zu instal-
lieren oder personenbezogene Schutzmafinahmen (mindestens MNB) umzusetzen. Ist dies
wegen rechtlicher Vorgaben zum Beispiel im Verkehrsrecht fiir den Kraftfahrer nicht méglich,
sind von den die Abstandsregel nicht einhaltenden Mitfahrern FFP-Halbmasken ohne Ausa-
temventil wahrend der Fahrt zu tragen.

(3)  Sofern eine Handhygiene mit Wasser und Seife wahrend der Dienstreise nicht sicher-

gestellt ist, sind alternative Mafdnahmen bereitzustellen, beispielsweise Handdesinfektions-
mittel.
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(4)  Bei Besprechungen ist die Einhaltung der Abstandsregel im Besprechungsraum zu
gewahrleisten. Dies kann zum Beispiel durch eine geringere Belegung erfolgen. Zur Liiftung
siehe Abschnitt 4.2.3 Absatz 4 und 5.

4.2.6 Sicherstellung ausreichender Schutzabstinde (,,C-ASS“ Punkt 8)

(1)  Die Nutzung von Verkehrswegen soll so angepasst werden, dass die Abstandsregel
zwischen Beschiftigten sowie zwischen Beschiftigten und anderen Personen eingehalten
werden kann, zum Beispiel durch Festlegen und Markieren von weiteren Verkehrswegen wie
Einbahnstraflen bzw. Einrichtungswege (unter Maflgabe der allgemeinen Anforderungen der
ASR A1.8 ,Verkehrswege*), wenn Nutzungsfrequenz und Personendichte regelmifige Begeg-
nungen auf den Verkehrswegen erwarten lassen. Ersatzweise ist bei ausschlieflich kurzzeiti-
gen Begegnungen auf den Verkehrswegen die Erforderlichkeit einer verstarkten Liiftung (siehe
Abschnitt 4.2.3) zu priifen.

(2)  AufWarte- und Stehflichen (zum Beispiel zentrale Druck- und Kopierrdume) und
bei nicht vermeidbaren Personenansammlungen von Beschaftigten und anderen Personen
(beispielsweise Kunden) ist die Abstandsregel einzuhalten. In den genannten Bereichen ist
fur eine ausreichende Luftung zu sorgen.

(3)  Zur Einhaltung der Abstandsregel sollen Markierungen vorgenommen werden. Diese
kénnen zum Beispiel als Bodenmarkierung oder mit Absperrband ausgefiihrt werden.

(4)  Die Verwendung von Aufziigen ist wegen der begrenzten Liiftungsméglichkeiten hin-
sichtlich der Personenzahl unter Beachtung der Abstandsregel zu beschranken. Ist dies nicht
moglich, sind MNB oder medizinische Gesichtsmasken zu tragen.

4.2.7 Arbeitsmittel/Werkzeuge (,C-ASS“ Punkt 9)

(1) Durch eine entsprechende Arbeitsorganisation ist grundsiatzlich zu gewiahrleisten,
dass Arbeitsmittel nach Méglichkeit nur jeweils von einer Person verwendet werden, zum
Beispiel durch Bereitstellung zusitzlicher Arbeitsmittel, um damit die Gefahr von Schmierin-
fektionen zu verringern.

(2) Ist die personenbezogene Nutzung von Arbeitsmitteln nicht méglich, sind diese vor
dem Weiterreichen mit handelsiiblichen (Haushalts-) Reinigern zu reinigen. Insbesondere
Oberflichen, die in Kontakt mit den Beschiftigten gekommen sind, etwa durch Trépfchen-
abgabe beim Sprechen, sind bei der Reinigung zu berticksichtigen. Solche Oberflichen sind
beispielsweise Tischplatten, IT-Gerite, Telefonhérer, Lenkrider, Schalthebel sowie Werkzeuge.
Bedienfelder von Arbeitsmitteln, die von unterschiedlichen Beschiftigten genutzt werden miis-
sen, sind regelmiaRig zu reinigen. Eine vorsorgliche Fliachendesinfektion wird nicht als notwen-
dig erachtet.

4.2.8 Arbeitszeit- und Pausengestaltung (,C-ASS“ Punkt 10)

(1) Vor dem Hintergrund der zusitzlichen Belastungen durch fehlende Infrastruktur zur
Unterstiitzung des hauslichen Bereichs und der allgemeinen Verunsicherung und damit ein-
hergehenden psychischen Belastungssituation vieler Beschiftigter kommt der Gestaltung der
Arbeitszeit eine besondere Bedeutung zu.

(2)  BeiBeginn und Ende der Arbeitszeit und der Lage der Pausen ist durch geeignete
organisatorische Mafinahmen nach Méglichkeit zu vermeiden, dass es zu einem engen Zu-
sammentreffen mehrerer Beschiftigter (zum Beispiel in Pausenraumen, Kantinen, Umkleide-
raumen, Waschraumen und Duschen), einer erschwerten Umsetzung der Abstandsregel oder
nicht unerheblichen Verzégerungen fiir die Beschaftigten kommt.
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(3) Bei der Aufstellung von Schichtplianen und Arbeitsgruppen sollen zur weiteren Ver-
ringerung wechselnder innerbetrieblicher Personenkontakte méglichst dieselben Personen
zu gemeinsamen Schichten bzw. Arbeitsgruppen eingeteilt werden. Die Zahl der Personen in
einer Schicht bzw. Arbeitsgruppe soll auf das notwendige Maf3 reduziert werden.

(4)  Beiallen Mafsnahmen zur Entzerrung der Belegschaftsdichte ist eine zusatzliche Ge-
fahrdung durch eine Arbeitserschwernis aufgrund der Lage der Arbeitszeit (etwa Nachtarbeit)
oder der Dauer der Arbeitszeit (zum Beispiel Verlangerung der Schichten oder auch Verkiir-
zung von Ruhezeiten) bei der Gefihrdungsbeurteilung zu beriicksichtigen. Die Wirksamkeit
bzw. die Folgen dieser Mafinahmen beziiglich der Gesundheit der Beschiftigten, des Auftre-
tens von Unfillen oder Hygienefehlern ist zu tiberpriifen und die Gefidhrdungsbeurteilung
erforderlichenfalls anzupassen.

4.2.9 Aufbewahrung von Arbeitskleidung und Persénlicher Schutzausriistung (,C-ASS“
Punkt 11)
(1) Die ausschliefilich personenbezogene Benutzung von PSA und Arbeitskleidung ist
sicherzustellen. PSA, die von mehreren Personen ohne eine Erhéhung des Infektionsrisikos
genutzt werden kann, zum Beispiel Absturzsicherungen, kann hiervon ausgenommen wer-
den. Dabei hat der Arbeitgeber den Beschiftigten die personenbezogene Aufbewahrung von
Arbeitsbekleidung und PSA getrennt von Strafsenkleidung zu erméglichen, wenn die getrenn-
te Aufbewahrung im Rahmen einer Gefiahrdungsbeurteilung als notwendige Schutzmafinah-

me festgelegt wurde.

(2)  Istdie personenbezogene Nutzung von Arbeitskleidung nicht méglich, sind diese vor
dem Weiterreichen zu reinigen.

4.2.10 Zutritt betriebsfremder Personen zu Arbeitsstitten und Betriebsgelidnde
(»C-ASS“ Punkt 12)
(1) Zur Reduzierung des Ansteckungsrisikos beim Zutritt betriebsfremder Personen in
Arbeitsstatten sind die folgenden Mafdnahmen zu ergreifen:
1. Nutzung von elektronischen Medien zur Kontaktaufnahme, wo dies zur Erfullung der
Arbeitsaufgabe méglich ist,
2. Einsatz von Abtrennungen, wenn die Abstandsregel zwischen Personen nicht eingehal-
ten werden kann (zum Beispiel transparente Abtrennungen bei Publikumsverkehr),
3. Begrenzung der Zahl gleichzeitig anwesender betriebsfremder Personen so, dass die
Abstandsregel zwischen Personen (auch zu Beschiftigten) eingehalten werden kann,
4. Verwendung von MNB oder medizinischen Gesichtsmasken, wenn die Abstandsregel
nicht einzuhalten ist und wirksame Abtrennungen zwischen Personen nicht durchgan-

gig vorhanden sind.

(2)  Soweit es sich nicht nur um Kurzzeitkontakte handelt, sind Betriebsfremde hinsicht-
lich besonderer Schutzmafinahmen im Betrieb durch den Arbeitgeber vor Ort in geeigneter
Weise zu informieren. Dabei miissen értliche Gegebenheiten sowie Méglichkeiten zur Nut-
zung von Sanitdreinrichtungen und zur Handhygiene fiir Betriebsfremde gegebenenfalls
berticksichtigt werden.

4.2.11 Handlungsanweisungen fiir Verdachtsfille (,,C-ASS“ Punkt 13)

Personen mit Symptomen einer Atemwegserkrankung mit Verdacht auf eine SARS-CoV-2-In-
fektion haben der Arbeitsstitte fernzubleiben. Besteht der Verdacht auf eine SARS-CoV-2-In-
fektion, welcher sich insbesondere durch Fieber, Husten und Atemnot ergeben kann, sind die
betroffenen Personen durch den Arbeitgeber aufzufordern, die Arbeitsstitte unverziiglich zu
verlassen und sich gegebenenfalls in drztliche Behandlung zu begeben.
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4.2.12 Beriicksichtigung psychischer Belastungen (,C-ASS“ Punkt 14)

(1) Um Beschiftigte vor einer Infektion bei der Arbeit mit SARS-CoV-2 soweit als maéglich
zu schiitzen, sind in den Betrieben vielerorts Neu- und Umgestaltungen von Arbeitsplatzen
und -ablaufen erforderlich. Dies beinhaltet zum Teil tiefgreifende Veranderungen der Ar-
beitsorganisation, der Arbeitsplatz- und Arbeitszeitgestaltung sowie der Art und Weise der
Kommunikation und Kooperation bei der Arbeit, was wiederum zu psychischen Belastungen
fuhren kann.

(2)  Weitere zu beriicksichtigende Aspekte der Arbeit mit Auswirkungen auf die psychische
Belastung der Beschiftigten sind unter anderem mégliche konflikthafte Auseinandersetzun-

gen mit Kunden, langandauernde hohe Arbeitsintensitdt in systemrelevanten Branchen sowie
Auswirkungen der Kontaktbeschrankungen wie zum Beispiel soziale Isolation im Homeoffice.

(3)  Diese zusétzlichen psychischen Belastungen sind bei der Bewertung der Belastungssi-
tuation der Beschiftigten zu beriicksichtigen und darauf basierend geeignete Mafinahmen zu
ergreifen [8].

(4)  Akute Folgen der Zunahme der psychischen Belastungsfaktoren kénnen ein nicht
sicherheitsgerechtes Verhalten, eine steigende Unfallgefahr und ein steigendes Gesundheits-

risiko sein.

(5)  Fur eine fortlaufende Beobachtung der Auswirkungen der Arbeitsprozesse auf Sicher-
heit und Gesundheit bei der Arbeit sind insbesondere die Fithrungskrifte zu sensibilisieren.
Bei Bedarf sind die Arbeitsschutzexperten, wie zum Beispiel Fachkrifte fiir Arbeitssicherheit
und Betriebsirzte sowie andere fachkundige Personen, hinzuziehen.

4.2.13 Mund-Nase-Bedeckung und Personliche Schutzausriistung (,,C-ASS“ Punkt 15)

(1) Sofern technische und organisatorische Schutzmafinahmen die Gefahrdung einer
Infektion bei der Arbeit nicht minimieren kénnen, sind individuelle SchutzmafRnahmen, die
auch die Anwendung von MNB, medizinischen Gesichtsmasken, filtrierenden Halbmasken
und Gesichtsschutzschilden umfassen kénnen, durchzufithren. Dabei sind die jeweiligen
produktbezogenen Anweisungen zum Anlegen, Ablegen sowie zur Reinigung anzuwenden
und die betroffenen Personen darin zu unterweisen.

(2)  Bei Tatigkeiten, bei denen sich das Tragen von MNB der beteiligten Personen nicht
umsetzen l3sst, sind im Rahmen der Gefdhrdungsbeurteilung gleichwertige alternative Maf3-
nahmen abzuleiten und umzusetzen. Hierzu sollen die branchenspezifischen Konkretisierun-
gen der gesetzlichen Unfallversicherungstrager herangezogen werden.

(3)  Die Verwendung von MNB, medizinischen Gesichtsmasken und filtrierenden Halb-
masken flihrt zu héheren Belastungen (zum Beispiel hoherer Atemwiderstand aufgrund des
Filterwiderstandes der Filtermaterialien oder Warmebelastung durch héhere Warmeisolation
der Schutzausriistungen). Es ist insoweit zu priifen, inwieweit die Tragezeiten durch andere
Tatigkeiten oder regelmifiige Pausen reduziert werden missen. MNB, medizinische Ge-
sichtsmasken und filtrierende Halbmasken sollen spitestens dann gewechselt werden, wenn
sie durchfeuchtet sind.

(4)  Aufgabe eines Gesichtsschutzschildes ist, den Triager/die Tragerin gegen Gefahren von
auflen zu schiitzen (Eigenschutz). Ein Nachweis des Schutzes fiir andere Personen (Fremd-
schutz) ist nicht Bestandteil des Zulassungsverfahrens. Eine Filterwirkung ist nicht gegeben.
Gesichtsschutzschilde kénnen aber bestimmungsgemif als PSA zum Spritzschutz einge-
setzt werden, insbesondere in Verbindung mit filtrierenden Halbmasken (mindestens FFP2
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oder vergleichbar) bei aerosolproduzierenden Tatigkeiten. Sie kénnen so den persénlichen
Schutz des Tragers/der Tragerin erginzen.

4.2.14 Unterweisung und aktive Kommunikation (,,C-ASS“ Punkt 16)

(1) Arbeitsschutzunterweisungen nach § 12 ArbSchG und den spezifischen Arbeitsschutz-
vorschriften miissen auch wiahrend einer Epidemie durchgefiihrt werden. Entsprechende
allgemeine und spezielle Anforderungen an Unterweisungen gelten unverandert weiter (zum
Beispiel zur Dokumentation). Die Durchfiihrung der Unterweisung tiber elektronische Kom-
munikationsmittel ist in der Epidemiesituation méglich. Dabei ist darauf zu achten, dass eine
Verstindnisprifung zwischen den Beschiftigten und dem Unterweisenden erfolgt und jeder-
zeit Riickfragen méglich sind.

(2)  Ergibt sich auf Grund der aktualisierten Gefdhrdungsbeurteilung, dass Infektionsge-
fahrdungen am Arbeitsplatz durch die epidemische Lage bestehen und zusitzliche Mafinah-
men zum Infektionsschutz umzusetzen sind, mussen die Beschiftigten in dieser Hinsicht vor
Beginn der Titigkeit und danach in regelmiRigen Abstinden sowie bei wesentlichen Ande-
rungen hierzu unterwiesen werden.

(3)  Beider Vorbereitung der Unterweisung kann der Arbeitgeber sich durch die Fachkraft
fur Arbeitssicherheit oder die Betriebsarztin bzw. den Betriebsarzt beraten lassen. Eine sol-
che Beratung ist vor allem dann erforderlich, wenn aufgrund der SARS-CoV-2-Infektionsge-
fahrdung besondere Vorkehrungen fiir besonders schutzbediirftige Beschaftigte in Betracht
kommen (siehe Abschnitt 5.4). Um der Verunsicherung und Angst der Beschiftigten durch
die Vielzahl an teilweise widerspriichlichen Informationen tber die Gefahrdung durch
SARS-CoV-2 entgegenzuwirken, ist méglichst friihzeitig eine aktive Kommunikation zu den
mdoglichen Gesundheitsrisiken und den getroffenen Schutzmafnahmen erforderlich.

(4)  Fur die Gewdhrleistung des Schutzes vor arbeitsbedingten Gefahrdungen durch
SARS-CoV-2 ist es von Bedeutung, dass alle im Betrieb beschiftigten Personen konsequent
zu den Ubertragungsrisiken und -méglichkeiten unterwiesen werden und an der Umsetzung
der Mainahmen mitwirken. Fir die Unterweisung von Leiharbeitnehmern ist der Entleiher
unmittelbar verantwortlich. Die relevanten Inhalte der Unterweisung fiir Beschiftigte, die

im Rahmen von Dienst- und Werkvertriagen tatig sind, sind vom Arbeitgeber mit den Arbeit-
gebern der Fremdfirmen abzustimmen, und die Durchfiihrung der Unterweisung durch die
Fremdfirma ist sicher zu stellen.

(5)  Schutzmanahmen sind zu erkldren und durch Hinweise verstindlich zu machen
(zum Beispiel durch Hinweisschilder, Aushinge, Bodenmarkierungen). Die Unterweisung ist
in verstindlicher Form und Sprache durchzuftihren.

(6)  Bei Tatigkeiten gemaf BioStoffV ist im Rahmen der Unterweisung auch eine allgemei-
ne arbeitsmedizinische Beratung durchzufiihren. Die mit der arbeitsmedizinischen Vorsorge
beauftragte Arztin oder der beauftragte Arzt (in der Regel die Betriebsarztin bzw. der Betriebs-
arzt) ist zu beteiligen.

(7)  Bestandteil der Unterweisung sind Informationen zum aktuellen Wissensstand, zum

Ansteckungsrisiko und dem Risiko einer Neuerkrankung bei Riickkehr genesener Beschiftig-
ter, die an COVID-19 erkrankt waren (siehe auch Abschnitt 5.5 Absatz 5).
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5 Arbeitsmedizinische Priavention

5.1  Allgemeine Vorbemerkungen

Wahrend der Epidemie tiberschneiden sich im Betrieb und in den Einrichtungen Anforderun-
gen des bevélkerungsbezogenen Infektionsschutzes mit Manahmen des Arbeitsschutzes.
Die Betriebsirztin/der Betriebsarzt berat den Arbeitgeber bei der Umsetzung seiner Verpflich-
tungen im Kontext der Sicherheit und des Gesundheitsschutzes bei der Arbeit und unter-
stutzt bei der Aufstellung entsprechender betrieblicher Handlungsanweisungen einschlie3lich
der Zugangswege zu Tests auf SARS-CoV-2.

5.2 Arbeitsmedizinische Vorsorge (,,C-ASS“ Punkt 17)

5.2.1 Allgemeine Hinweise zur arbeitsmedizinischen Vorsorge

(1) Inder Epidemiesituation gelten fiir die persénliche Aufklarung und Beratung der
Beschiftigten zu individuellen arbeitsbedingten Gesundheitsgefahren die Anforderungen der
ArbMedVV weiterhin.

(2)  Neben den bestehenden betriebsarztlichen Aufgaben inklusive Angebotsvorsorge
kommt der Wunschvorsorge eine wichtige Rolle zu. Sie ist bei allen Tatigkeiten zu ermég-
lichen, es sei denn aufgrund der Beurteilung der Arbeitsbedingungen und der getroffenen
Schutzmafinahmen ist nicht mit einem Gesundheitsschaden zu rechnen. Dort kénnen bei-
spielsweise thematisiert werden: Infektionsgefahren, Vorerkrankungen, sowie Angste und
psychische Belastungen.

(3) Die Fristen nach der Arbeitsmedizinischen Regel (AMR) 2.1 ,Fristen fur die Veranlas-
sung/das Angebot von arbeitsmedizinischer Vorsorge* behalten ihre Geltung. Vorsorgeter-
mine, die aus persénlichen oder organisatorischen Griinden wiahrend einer SARS-CoV-2-Epi-
demie verschoben werden, miissen zeitnah nachgeholt und auf den bisherigen Rhythmus
zuriickgefiihrt werden. Ergibt die Gefiahrdungsbeurteilung mehrere Vorsorgeanlisse fiir
Beschiftigte, soll die arbeitsmedizinische Vorsorge an einem Termin stattfinden.

(4)  Arbeitsmedizinische Vorsorge kann als telefonische/telemedizinische Anamneseer-
hebung und Beratung durchgefiihrt werden. Zur Entlastung der betriebsirztlichen Praxisti-
tigkeit und damit Vermeidung méglicher Infektionsketten wird empfohlen, sonstige &rztliche
Konsultationen, die rechtlich nicht vorgeschrieben sind, méglichst telefonisch/telemedizi-
nisch abzuwickeln oder zu verschieben.

(5)  Der Arbeitgeber ist verpflichtet, der mit der arbeitsmedizinischen Vorsorge beauftrag-
ten Arztin bzw. dem damit beauftragten Arzt die erforderlichen Auskiinfte tiber die Arbeits-
platzverhiltnisse zu geben. Dazu gehért bei Eintritt einer Epidemie auch der betriebliche
oder einrichtungsbezogene Epidemieplan. Die Arztin bzw. der Arzt beriicksichtigt in der
Arbeitsanamnese alle Arbeitsbedingungen und arbeitsbedingten Gefdhrdungen.

(6)  Die Betriebsarztin/der Betriebsarzt muss die arbeitsmedizinische Vorsorge in geeigne-
ten Zeitabstinden auswerten, um besondere Gefihrdungsschwerpunkte zu identifizieren und

gegebenenfalls Schutzmafinahmen zu empfehlen.

(7)  Die allgemeinen Vorgaben in Abschnitt 4 der AMR 3.2, Arbeitsmedizinische Praventi-
on* sind zu berticksichtigen.
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5.2.2 Arbeitsmedizinische Vorsorge wegen Titigkeiten mit Infektionsgefihrdung durch
SARS-CoV-2
(1) Bei gezielten Titigkeiten nach BioStoffV mit SARS-CoV-2 ist arbeitsmedizinische
Vorsorge anzubieten. Bei nicht gezielten Tatigkeiten gilt dies, wenn die Tatigkeit der Schutz-
stufe 3 zuzuordnen ist. Bei einer Tatigkeit der Schutzstufe 2 ist im Rahmen der Gefahrdungs-
beurteilung zu prifen, ob trotz der getroffenen Schutzmafinahmen eine Infektionsgefihrdung
besteht; bei Infektionsgefihrdung ist arbeitsmedizinische Vorsorge anzubieten. Die Vorsor-
geanlisse treffen vor allem fur Beschiftigte mit Patientenkontakt im Gesundheitsdienst und
in Pflegeeinrichtungen zu.

(2)  Tatigkeiten, bei denen das Ansteckungsrisiko allein durch den tatigkeitsbedingten Kon-
takt zu anderen Beschiftigten oder zu Kunden entsteht, sind keine Tatigkeiten nach BioStoffV.
Sie sind deshalb kein Anlass fiir Pflicht- oder Angebotsvorsorge nach Anhang Teil 2 ArbMed-
VV.

(3)  Wunschvorsorge ist zu ermdglichen (siehe Abschnitt 5.2.1 Absatz 2).

5.2.3 Arbeitsmedizinische Vorsorge bei Tatigkeiten, die das Tragen von Atemschutzgeriten
erfordern
Ist wegen der Infektionsgefahrdung das Tragen von Atemschutzgeriten der Gruppe 1 (zum
Beispiel von FFP2-Halbmasken) erforderlich (Anhang Teil 4 Absatz 2 Nummer 2 ArbMedVV;
AMR 14.2 ,Einteilung von Atemschutzgeriten in Gruppen*) ist arbeitsmedizinische Vorsorge
anzubieten, wenn diese langer als 30 Minuten pro Tag getragen werden. Bei Tatigkeiten, die
das Tragen von Atemschutzgeraten der Gruppe 2 oder 3 erfordern, ist arbeitsmedizinische
Vorsorge zu veranlassen. Die Infektionsgefahrdung durch SARS-CoV-2 bei Tatigkeiten aufler-
halb der BioStoffV erfordert in der Regel nicht das Tragen von Atemschutzgeraten der Grup-
pen 2 oder 3.

5.2.4 Arbeitsmedizinische Vorsorge wegen mobilen Arbeitens aufgrund der Epidemie

(1) Mobiles Arbeiten im Kontext der Epidemie findet haufig unter erschwerten Bedingun-
gen statt (zum Beispiel reduzierte soziale Kontakte, gleichzeitige familidre Aufgaben etc.).
Psychosoziale Belastungen durch Arbeiten im Homeoffice kénnen eine tatigkeitsbedingte
Gesundheitsgefahr darstellen und deshalb Anlass fiir Wunschvorsorge sein.

(2)  Werden Tatigkeiten an Bildschirmgeriten durchgefiihrt, so hat der Arbeitgeber Ange-
botsvorsorge anzubieten (Anhang Teil 4 Absatz 2 Nummer 1 ArbMedVV).

5.3 Auswertung von SARS-CoV-2-Infektionen bei Beschiftigten

Die Betriebsarztin/der Betriebsarzt wertet die ihr/ihm bekannt gewordenen SARS-CoV-
2-Infektionen bei Beschiftigten mit dem Ziel aus, Tatigkeitsbereiche zu identifizieren, die mit
einer hdheren Gefihrdung assoziiert sein kénnten, um daraus gegebenenfalls Manahmen-
empfehlungen abzuleiten.

5.4  Umgang mit besonders schutzbediirftigen Beschiftigten
(1) Das Vorgehen bei besonders schutzbediirftigen Beschiftigten erfolgt auf folgender
Grundlage:

1. Uberpriifung und Aktualisierung der Gefdhrdungsbeurteilung, dabei Beriicksichti-
gung spezieller Gefahren fiir besonders schutzbeduirftige Beschiftigtengruppen (in
Anlehnung an die Hinweise des RKI) und Einleiten angemessener Mainahmen (siehe
Abschnitt 3 Absatz 6),

2. Umsetzen des TOP-Prinzips,

3. Vorrang von Verhiltnispravention vor Verhaltenspravention,
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4. Optimierter Arbeits- und Gesundheitsschutz zum Erhalt des Arbeitsplatzes,
5. Einbezug des individuellen Schutzbedarfes im Rahmen der Arbeitsmedizinischen Vor-
sorge [9].
(2) Die vorbereiteten individuellen Mafinahmen (Abschnitt 3 Absatz 6) werden abgerufen,
wenn die auslésenden individuellen Gefihrdungsmerkmale bekannt werden, zum Beispiel
durch Vorlage eines drztlichen Attestes. In unklaren Fillen sollte eine Konsultation der Be-
triebsarztin bzw. des Betriebsarztes angeboten werden.

(3) Im Rahmen der arbeitsmedizinischen Vorsorge kénnen sich Beschiftigte zu ihren
individuellen Gefahrdungen arbeitsmedizinisch beraten lassen. Sind individuelle Schutz-
maRnahmen erforderlich, teilt die Arztin bzw. der Arzt dies dem Arbeitgeber mit, ohne dass
Diagnosen oder Befunde erwihnt werden. Entspricht die Empfehlung einem Tatigkeitswech-
sel, bedarf diese Mitteilung der Einwilligung durch die Beschiftigte bzw. den Beschiftigten.

(4) Auch bei Tatigkeiten mit sehr hohem Expositionsrisiko ist es nicht gerechtfertigt, dass
der Arbeitgeber aus Griinden des Arbeitsschutzes Daten zu individuellen Gefahrdungsmerk-
malen bei seinen Beschiftigten erhebt, und es besteht im Rahmen des Arbeitsschutzes keine
Pflicht der Beschaftigten zur Offenbarung von medizinischen Risiken.

5.5  Riickkehr zur Arbeit nach einer SARS-CoV-2-Infektion oder COVID-19-Erkrankung
m Beschiftigte, die nach einer COVID-19-Erkrankung zuriick an den Arbeitsplatz kom-
men, haben aufgrund eines méglicherweise schweren Krankheitsverlaufs einen besonderen
Unterstutzungsbedarf zur Bewiltigung von arbeitsbedingten physischen und psychischen
Belastungen.

(2)  Zurtickkehrende miissen vor Wiederaufnahme ihrer Tatigkeit Informationen dartiber

bekommen, welche SchutzmafRnahmen aufgrund der SARS-CoV-2-Epidemie im Betrieb bzw.
der Einrichtung getroffen wurden.

(3) Bei einer Arbeitsunfihigkeitsdauer von mehr als sechs Wochen in den letzten 12 Mo-
naten ist der Arbeitgeber zudem verpflichtet, den betroffenen Beschiftigten ein Betriebliches
Eingliederungsmanagement gemifl § 167 Absatz 2 SGB IX anzubieten.

(4)  Grundsitzlich miissen Beschiftige gegeniiber dem Arbeitgeber im Falle einer Erkran-
kung keine Diagnosen oder Krankheitssymptome offenbaren. Gegebenenfalls erforderliche
Informationen des Arbeitgebers iibernimmt das Gesundheitsamt im Rahmen der Quarants-
neveranlassung. Erhalt der Arbeitgeber Kenntnis lber die Ansteckung einer/eines Beschiftig-
ten, gilt es, deren/dessen Identitit soweit es geht zu schiitzen, um einer Stigmatisierung von
Betroffenen vorzubeugen.

(5)  Sind konkrete Infektionen bekannt geworden, werden méglicherweise einzelne Be-
schiftigte unsicher sein im Umgang mit zuriickkehrenden Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern und
Angste haben, sich am Arbeitsplatz zu infizieren. Informationen zum aktuellem Wissens-
stand, insbesondere zum Ansteckungsrisiko oder dem Risiko einer Neuerkrankung, kénnen
zum Abbau von Angsten beitragen. Ansprechpartner fiir Fragen oder Sorgen der Beschiftig-
ten beziiglich ihrer Gesundheit am Arbeitsplatz sind insbesondere Betriebsirzte, Fachkrifte
fur Arbeitssicherheit oder gegebenenfalls eine Mitarbeiterberatung
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Anhang: Schutzmaflinahmen fiir besondere Arbeitsstatten und Ar-
beitsplatze sowie besondere betriebliche Einrichtungen

1 Baustellen (,C-ASS“ Punkt 4)

(1) Aufjeder Baustelle miissen Méglichkeiten zur Handhygiene vorhanden sein, dazu
sind stets die Anforderungen nach ASR A4.1 umzusetzen. Handwaschgelegenheiten oder
Waschgelegenheiten und Toiletten miissen in der Ndhe von Arbeitsplatzen zur Verfiigung
stehen. Waschgelegenheiten und Handwaschgelegenheiten miissen entsprechend Abschnitt
3.11 bzw. Abschnitt 5.4 Absatz 2 ASR A4.1 mit flieBendem Wasser, Flissigseife und Einmal-
handtiichern und einem geschlossenen Wasserabflusssystem (in Kanalisation oder in Tanks)
ausgestattet sein, um es den Beschiftigten zu erméglichen, sich den hygienischen Erforder-
nissen entsprechend zu reinigen. Sind geschlossene Wasserabflusssysteme nicht moglich, ist
Abwasser anderweitig hygiene- und umweltgerecht zu entsorgen. Zusitzlich sollen Handdes-
infektionsmittel zur Verfligung gestellt werden, um zum Beispiel bei einer eingeschrinkten
Verfiigbarkeit von Waschgelegenheiten oder Handwaschgelegenheiten unmittelbar die erfor-
derliche Handhygiene zu gewihrleisten.

(2)  Wegen der derzeitigen Infektionslage ist es erforderlich, mobile, anschlussfreie Toilet-
tenkabinen mit mindestens einer Handwaschgelegenheit mit fliellendem Wasser, Flussigseife
und Einmalhandtiicher sowie gegebenenfalls mit Desinfektionsmitteln bereitzustellen. Ist
dies nicht méglich, ist in unmittelbarer Nahe zu den Toiletten eine Handwaschgelegenheit
nach Absatz 1 einzurichten.

(3)  AufBaustellen sind entsprechend Abschnitt 8.2 bis 8.4 ASR A4.1 Toilettenrdume

und Waschridume bereitzustellen, zum Beispiel in Containern. Werden auf Baustellen keine
Waschraume zur Verfiigung gestellt, sind Waschgelegenheiten entsprechend Abschnitt 6.1
Absatz 2 ASR A4.1 bereitzustellen. Werden entsprechend Abschnitt 8.2 Absatz 5 ASR A4.1
Einrichtungen auflerhalb des Gelandes einer Baustelle genutzt, ist sicherzustellen und nach-
zuweisen (etwa durch Nutzungsvereinbarungen), dass diese wihrend der Arbeitszeit zur
Verfugung stehen, entsprechend Absatz 2 ausgestattet sind und den hygienischen Erforder-
nissen entsprechend gereinigt werden.

4) Es ist daflir zu sorgen, dass der Befiill- und Leerungsrhythmus der verwendeten Tanks
den erhéhten Wasserverbrauchen angepasst wird.

(5)  Im Anwendungsbereich der Baustellenverordnung (BaustellV) sollen auf Baustellen
beim Tatigwerden von Beschiftigten mehrerer Arbeitgeber Sanitirraume und Sanitareinrich-
tungen gegebenenfalls als gemeinsam genutzte Einrichtungen entsprechend den Regeln zum
Arbeitsschutz auf Baustellen (RAB) ,,Geeigneter Koordinator* (RAB 30) und ,Sicherheits- und
Gesundheitsschutzplan — SiGePlan“ (RAB 31) koordiniert werden.

(6)  Sanitdrraume und -einrichtungen sind entsprechend den hygienischen Anforderungen
zu reinigen, auf Baustellen abweichend von Abschnitt 8.1 Absatz 2 ASR A4.1 mindestens
taglich, bei Bedarf mehrmals taglich.

(7)  Beider Koordination nach § 3 BaustellV sind Infektionsrisiken durch SARS-CoV-2 als
gewerkiibergreifende Gefihrdungen nach Abschnitt 3.2 RAB 31 bzw. als betriebsiibergreifen-
de Gefahrdungen zu berticksichtigen. Weitere Koordinationspflichten fiir Arbeitgeber ergeben
sich aus § 8 ArbSchG sowie § 6 der Unfallverhiitungsvorschrift ,,Grundsitze der Privention*
(DGUV Vorschrift 1).
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2 Landwirtschaft, Forstwirtschaft (,,C-ASS“ Punkt 4)

Zusitzlich zum Geltungsbereich von § 1 Absatz 2 ArbStattV missen auch aufderhalb des Ge-
landes eines Betriebes M&glichkeiten zur Handhygiene vorhanden sein. Sind wegen der Kurz-
zeitigkeit des Einsatzes Handwaschgelegenheiten oder Waschgelegenheiten nicht sinnvoll
zur Verfuigung zu stellen, miissen den Beschiftigten zur Gewihrleistung der erforderlichen
Handhygiene Mittel zur Handdesinfektion zur Verfiigung gestellt werden. Bei Tatigkeiten mit
Biostoffen finden die Regelungen der TRBA 230, Schutzmafinahmen bei Titigkeiten mit bio-
logischen Arbeitsstoffen in der Land- und Forstwirtschaft und bei vergleichbaren Tatigkeiten*
Anwendung.

3 Auflen- und Lieferdienste, Transporte und Fahrten innerhalb des Betriebes, 6ffent-
licher Verkehr (,,C-ASS“ Punkt 4)
(1) Beschiftigte im Auflen- und Lieferdienst sowie im 6ffentlichen Verkehr sind aufgrund
der fur sie eingeschrankten Verfuigbarkeit von Handwaschgelegenheiten bzw. Waschgele-
genheiten mit Mitteln zur Handdesinfektion auszustatten. Weiterhin ist eine zusitzliche
Ausstattung der Betriebsfahrzeuge mit Utensilien zur Handhygiene und Desinfektion sowie
mit Papiertiichern und verschlieRbaren Miillbeuteln vorzunehmen. Den Beschiftigten sind
Méglichkeiten zur Nutzung von sanitdren Einrichtungen zu gewihren. Dies ist bei der Tou-
renplanung zu berticksichtigen.

(2)  Werden mobile, anschlussfreie Toilettenkabinen fur Beschiftigte zur Verfiigung ge-
stellt, zum Beispiel im Bereich des &ffentlichen Personennahverkehrs (OPNV), entsprechen
Toilettenkabinen ohne Handwaschgelegenheit nicht dem Stand der hygienischen Erforder-
nisse. Eine Handwaschgelegenheit soll in der Toilettenkabine integriert sein. Entsprechend
Abschnitt 5.4 Absatz 2 ASR A4.1 sind Handwaschgelegenheiten (Handwaschbecken mit
flieRendem Wasser und geschlossenem Abwassersystem) mit Flissigseife und Einmalhand-
tiicher auszustatten.

(3)  Auch bei beruflichen (Kunden-) Kontakten auflerhalb der Arbeitsstitte sind soweit
mdoglich Mindestabstidnde einzuhalten. Wenn die Abstandsregel nicht eingehalten werden
kann, ist mindestens MNB zu tragen. Die Arbeitsabliufe bei diesen Tatigkeiten sind dahin-
gehend zu priifen, ob vereinzeltes Arbeiten méglich ist. Dadurch durfen keine zusitzlichen
Gefihrdungen entstehen.

(4)  Soweit méglich sind Kunden und Auftraggeber uiber erforderliche Schutzmafinahmen
bei berufsbedingten (Kunden-) Kontakten zu informieren; bei Bedarf (beispielsweise, wenn
sich am Arbeitsort Personen in angeordneter hauslicher Isolierung oder mit ungeklarten
Symptomen einer Atemwegserkrankung mit Verdacht auf eine SARS-CoV-2-Infektion befin-
den) sind Schutzmafnahmen mit Kunden, Auftraggebern sowie gegebenenfalls weiteren titig
werdenden Arbeitgebern abzustimmen.

(5)  Bei betrieblich erforderlichen Fahrten ist die gleichzeitige Nutzung von Fahrzeugen
durch mehrere Beschiftigte moglichst zu vermeiden. Dariiber hinaus ist der Personenkreis,
der ein Fahrzeug gemeinsam — gleichzeitig oder nacheinander — benutzt, moglichst zu be-
schrinken, zum Beispiel indem einer festgelegten Gruppe ein Fahrzeug zugewiesen wird.
Innenrdume der betrieblich genutzten Fahrzeuge sind regelmafiig zu reinigen, insbesondere
bei Nutzung durch mehrere Personen bei jedem Nutzerwechsel.

4 Unterkiinfte (,,C-ASS“ Punkt 5)

(1) Anforderungen zum Einrichten und Betreiben von Unterkiinften in Arbeitsstatten ent-
halt Anhang Nummer 4.4 der ArbStittV, diese werden grundsatzlich in der ASR A4.4 , Unter-
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kiinfte“ konkretisiert. Das Einrichten und Betreiben der Sanitdrraume und Sanitirreinrichtun-
gen erfolgt gemafl ASR A4.1 in Verbindung mit Abschnitt 4.2.2.

(2)  Diein der ASR A4.4 und in der ASR A4.1 enthaltenen Regelungen reichen derzeitig
nicht aus, um in Bezug auf den Schutz der Beschiftigten vor einer Infektion mit SARS-CoV-2
den Stand der Arbeitsmedizin und der Hygiene zu beschreiben. Insbesondere beim Betreiben
einer Unterkunft sind zusétzliche MaRnahmen umzusetzen.

(3)  Vor Beginn der Tatigkeiten sind die Beschiftigten in feste Arbeitsgruppen von maximal
vier Personen einzuteilen. Nur soweit eingesetzte Technologien (zum Beispiel Sortieranlagen,
Erntemaschinen, Verwiege- und Verpackungsmaschinen) dies nachweislich erfordern, sind
groflere Gruppen bis zu 15 Personen méglich.

4) Es gilt das Grundprinzip ,,Zusammen Wohnen — Zusammen Arbeiten (ZWZA)“.

(5)  Esisteine fur die gesamte Zeit des Aufenthalts verbindliche Zimmer-/Wohneinteilung
in den Unterkiinften vorzunehmen. Verschiedene Arbeitsgruppen sollen méglichst in ge-
trennten Unterkiinften, falls dies nicht méglich ist, mindestens in getrennten Bereichen einer
Unterkunft untergebracht werden.

(6) Den Beschiftigten verschiedener Arbeitsgruppen in einer Unterkunft soll es méglich
sein, untereinander den Mindestabstand einzuhalten (siehe Abschnitt 4.2.6). Um dies zu
gewibhrleisten, sind eine Reduzierung der Normalbelegung und entsprechende Anordnungen
oder Reduzierung des Mobiliars vorzunehmen.

(7)  Esistdavon auszugehen, dass die Hygieneanforderungen erfiillt werden, wenn jedem
Beschiftigten ein eigener Schlafraum zur Verfligung steht. Somit ist grundsétzlich eine Ein-
zelbelegung von Schlafriumen vorzusehen.

(8)  Wenn das Prinzip nach Absatz 4 nicht umgesetzt werden kann, ist bei der Belegung
von Mehrbettzimmern der jeder Person nach der ASR A4.4 zur Verfligung zu stellende Fli-
chenbedarf im Schlafbereich von 6 m? auf 12 m? zu verdoppeln. Hieraus resultiert, dass die
nach ASR A4.4 ansonsten tibliche Belegungsdichte halbiert wird. In einem Schlafbereich diir-
fen maximal vier Personen untergebracht werden, in einem Container maximal zwei. Ausnah-

men bestehen fiir Partner bzw. Familienangehérige.

(9)  Wo in einem Mehrbettzimmer Personen aus verschiedenen Teams untergebracht
sind, sind die Betten so anzuordnen, dass sich die Abstandsregel einhalten lasst. Etagenbet-
ten diirfen grundsétzlich nur einfach belegt werden. Ausnahmen bestehen fiir Partner bzw.
enge Familienangehérige.

(10)  Um den Sicherheitsabstand auch in Aufenthaltsbereichen (Abschnitt 5.4 Absatz 6 ASR
A4.4) zu gewihrleisten, ist die freie Bewegungsfliche gegebenenfalls zu vergréfiern.

(11)  Empfohlen wird, mdglichst jeder Arbeitsgruppe die erforderlichen Sanitir- und Sozial-
anlagen zur separaten Nutzung zur Verfligung zu stellen. Falls das nicht méglich ist, darf die
Nutzung durch verschiedene Arbeitsgruppen nicht zeitgleich erfolgen. Zwischen den Nutzun-

gen sind die Einrichtungen zu reinigen und die Raume ausreichend zu luften.

(12)  Die Unterkiinfte und ihre Einrichtungen sind taglich und nach Bedarf zu reinigen.

baua: Fokus | DOI: 10.21934/baua:fokus20200902 | September 2020

19



SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel

(13)  Es ist sicherzustellen, dass in Sanitér- und Kiichenbereichen stets Flussigseife und
Einmalhandtiicher aus Papier oder Textil zur Verfligung stehen.

(14)  Es sind viruzide Desinfektionsmittel zur Handedesinfektion in ausreichender Menge
zur Verfligung zu stellen (mindestens ein Spender je Zimmer, Bad, Toilette, Kiiche).

(15)  Zur Einhaltung und Kontrolle der regelmiafigen und griindlichen Reinigung ist ein
Reinigungsplan anzubringen. Auf diesem ist jede durchgefiihrte Reinigung vom beauftragten
Reinigungspersonal mit Unterschrift zu bestatigen.

(16)  Um das Waschen der Wasche und Spiilen von Geschirr bei mindestens 60°C zu ge-
wihrleisten, sind Waschmaschinen und Geschirrspiiler bereitzustellen.

(17)  Es ist sicherzustellen, dass Arbeitskleidung und persénliche Kleidung regelmiRig
gereinigt werden kénnen und Raume zum Trocknen der Wasche vorhanden sind bzw. Wa-

schetrockner bereitgestellt werden.

(18)  Ersatzcontainer bzw. Ersatzunterkiinfte fir die Quarantane von infektionsverdachtigen

oder gegebenenfalls an COVID-19 erkrankten Beschiftigten sind in ausreichender Zahl bereit-

zustellen, und es ist dafiir zu sorgen, dass diese mit einer Krankentrage leicht erreicht werden
kénnen sowie tiber gesonderte Sanitirbereiche verfiigen. In diesem Raum sind Trinkwasser
oder alkoholfreie Getranke zur Verfiigung zu stellen. Der Standort dieser Einrichtungen ist
den Beschiftigten bekannt zu geben.

(19)  Vorsorglich sind fiir den Fall von Infektionen in der Unterkunft Planungen (zum Bei-
spiel unter Verweis auf Epidemiepldne) vorzunehmen. Dabei sind insbesondere Vorkehrun-
gen fiir die separate Unterbringung von erkrankten Personen (zum Beispiel bei Auftreten von
Erkdltungssymptomen) zu treffen (siehe Abschnitt 4.2.11). In den nach Abschnitt 4 Absatz6
ASR A4.4 zu erstellenden Regelungen fiir die Benutzung der Unterkunft (zum Beispiel Rei-
nigung, Verhalten im Brandfall, Alarmplan) sind zusétzlich Regelungen fiir das Verhalten

bei Erkrankungen und das Eintreten einer epidemischen Lage aufzunehmen (insbesondere
Abstandsregeln, Husten-/Niesetikette und Handhygiene, siehe Abschnitt 4.1) und die Be-
schiftigten in einer fur sie verstandlichen Art zu unterweisen.
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Empfehlungen-organisatorische-Massnahmen. pdf

[3] Beschluss des ABAS zur vorlaufigen Einstufung des Virus SARS-CoV-2 in Risikogruppe 3
und Empfehlungen zu nicht gezielten Titigkeiten (Labordiagnostik) und gezielten Tatigkeiten
mit SARS-CoV-2: www.baua.de/DE/Aufgaben/Geschaeftsfuehrung-von-Ausschuessen /ABAS /pdf/
SARS-CoV-2.pdf

[4] DGUV-Ubersichtsseite: www.dguv.de/de /praevention /corona finformationen-fuer-
beschaeftigte /index.jsp — mit Tabelle zum Download

[5] Aktuelle Informationen zu Mutterschutz und SARS-CoV-2:
www.bafza.de/programme-und-foerderungen Junterstuetzung-von-gremien /ausschuss-fuer-
mutterschutz-geschaeftsstelle /downloads/ und FAQs zu mutterschutzrechtlichen Bewertungen
von Gefihrdungen durch SARS-CoV-2: www.bafza.de/programme-und-foerderungen/
unterstuetzung-von-gremien /ausschuss-fuer-mutterschutz-geschaeftsstelle /faq-zu-mutterschutz-

und-sars-cov-2/

[6]Empfehlungender BAuAzum Einsatzvon Schutzmaskenim Zusammenhang mit SARS-CoV-2:
www.baua.de/DE/Themen /Arbeitsgestaltung-im-Betrieb/Coronavirus/pdf/Schutzmasken. pdf

[7] DIN EN 1822 Teil 1: Schwebstofffilter (EPA, HEPA und ULPA) — Teil 1: Klassifikation,
Leistungsprifung, Kennzeichnung; Deutsche Fassung EN 1822-1:2019

[8] GDA-Leitlinie — Empfehlungen zur Umsetzung der Gefihrdungsbeurteilung psychischer
Belastung: www.gda-psyche.de/SharedDocs/Publikationen/DE /broschuere-empfehlung-
gefaehrdungsbeurteilung. htm|

[9] AfAMed: Arbeitsmedizinische Empfehlung ,Umgang mit aufgrund der SARS-CoV-2-
Epidemie besonders schutzbediirftigen Beschaftigten®: www.bmas.de/DE/Service/Medien/
Publikationen/arbeitsmedizinische-empfehlung-umgang-mit-schutzbeduerftigen.html

2 Weitere Literatur
// VDSI-SARS-CoV-2 (Coronavirus) — Auswirkungen auf den betrieblichen Alltag: vdsi.de/
corona (VDSI-Hinweise zur Umsetzung des BMAS-SARS-CoC-2-Arbeitsschutzstandards: vdsi.

de/start/corona/vdsi-hinweise-zur-umsetzung-des-bmas-sars-cov-2-arbeitsschutzstandards )

// INQA —Tipps zum Thema Organisation und Kommunikation im Home-Office:
inqa.de/DE /wissen /schwerpunkt-covid /home-office /organisation-kommunikation-home-office.
html

// Certo — Magazin fur Sicherheit und Gesundheit der Verwaltungsberufsgenossenschaft

(VBG): How to Homeoffice: www.certo-portal.deJarbeit-gestalten Jartikel /zuhause-arbeiten-how-
to-homeoffice/
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SARS-CoV-2-Arbeitsschutzregel

// GDA-Portal Psychische Belastung: www.gda-portal.de/DE /Betriebe /Psychische-Belastungen/
Psychische-Belastungen_node.html

3 Staatliche Arbeitsschutzregeln sowie Vorschriften und Regeln der Unfallversiche-
rungstrager

// TRBA 500 Grundlegende Mafinahmen bei Tatigkeiten mit biologischen Arbeitsstoffen

// ASR A1.2 Raumabmessungen und Bewegungsflichen

// ASR A1.8 Verkehrswege

// ASR A3.6 Liiftung

// ASR A4.1 Sanitdrraume

// ASR A4.2 Pausenrdume und Pausenbereiche

// ASR A4.4 Unterkiinfte

// ASR V3 Gefihrdungsbeurteilung

// TRBS 1111 Gefihrdungsbeurteilung

// RAB 30 Geeigneter Koordinator (Konkretisierung zu § 3 BaustellV)

// RAB 31 Sicherheits- und Gesundheitsschutzplan — SiGePlan

// AMR 2.1 Fristen fiir die Veranlassung/das Angebot arbeitsmedizinischer Vorsorge

// AMR 3.2 Arbeitsmedizinische Priavention

// AMR 14.2 Einteilung von Atemschutzgeraten in Gruppen

// DGUV Vorschrift 1 ,Grundsitze der Pravention®

// DGUV Regel 112-190 ,,Benutzung von Atemschutzgeraten*

Fundstellen:
www.baua.de /trba
www.baua.de/asr
www.baua.de /trbs
www.baua.de/rab
www.baua.de famr

www.dguv.de/de /praevention vorschriften_regeln /index.jsp

Arbeitsausschiisse beim BMAS:
Ausschuss flir Arbeitsmedizin
Ausschuss fir Arbeitsstitten
Ausschuss flir Betriebssicherheit
Ausschuss fur Biologische Arbeitsstoffe
Ausschuss flir Gefahrstoffe

Arbeitsschutzausschiisse Arbeitsschutzausschiisse Arbeitsschutzausschiisse Arbeitsschutzausschiisse Arbeitsschutzausschiisse

beim BMAS beim BMAS beim BMAS beim BMAS beim BMAS

Ausschuss fir Arbeitsmedizin Ausschuss fiir Arbeitsstatten Ausschuss fir Betriebssicherheit Ausschuss fir Biologische Arbeitsstoffe Ausschuss fiir Gefahrstoffe
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