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Informationen zu Besuchen Angehoriger in stationaren Einrichtungen

Stand: 09. Marz 2021

Diese Informationen richten sich an folgende Einrichtungen, in denen Menschen wohnen oder untergebracht
sind:

= Alten-und Pflegeheime, Kurzzeitpflegeeinrichtungen und Hospize,

= Einrichtungen fur volljahrige Menschen mit psychischen oder seelischen Erkrankungen,

= Einrichtungen fir volljahrige Menschen mit Behinderungen sowie

= ambulant betreute Wohngemeinschaften fir pflege- und betreuungsbedtrftige Menschen und

» betreute Wohngruppen fur volljahrige Menschen mit Behinderungen, soweit T eil 2 des Sachsischen Be-
treuungs- und Wohnqualitatsgesetzes (SachsBeWoG) auf sie anwendbar ist.

Anwendungshinweise zu den Bestimmungen der Corona-Schutz-Verordnung

Nach § 7 Absatz 2 der Verordnung des Sachsischen Staatsministeriums fir Soziales und Gesellschaftlichen
Zusammenhalt (SMS) zum Schutz vordem Coronavirus SARS-CoV-2 und COVID-19 (Sachsische Corona-
Schutz-Verordnung—SachsCoronaSchVO)vom 5. Méarz 2021 sind die Einrichtungen verpflichtet, im Rahmen
eines Hygieneplanes nach § 36 Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 oder § 23 Absatz 5 des Infektionsschutzgesetzes
innerbetriebliche Verfahrensweisen zurInfektionshygiene zu erstellen. Diesbedeutet, dassdie Einrichtungen
unter Beriicksichtigung der einrichtungsbezogenen Rahmenbedingungen neben dem Hygienekonzept auch
ein Besuchskonzept inklusive der Anwendung von Schnelltests erstellen mussen. Die in der Pandemie be-
schrankten, aber dennoch weiterhin grundgesetzlich geschiitzten T eilnabe- und Freiheitsrechte der Bewoh-
nerinnen und Bewohner in den Einrichtungen muissen in Verbindung mit dem Schutzziel bedarfsorientiert
und angemessen geregelt und organisiert sein.

Besuche und Betretungen sind weiterhin sicherzustellen.

Das Besuchskonzept ist den Bewohnerinnen und Bewohnern sowie ihren Angehdrigen und
Betreuern angemessen und verstandlich zur Kenntnis zu geben und auf der Internetseite der
Einrichtung zu veroéffentlichen.

Hinweise fur stationére Einrichtungen zu Hygienekonzepten finden Sie unter:

» Empfehlungen des RKI zu Hygienemaflnahmenim Rahmen der Behandlung und Pflege von Patien-
ten mit einer Infektion durch SARS-CoV-2

» Pravention und Management von COVID-19 in Alten- und Pflegeeinrichtungen und Einrichtungen
fur Menschen mit Beeintradchtigungen und Behinderungen

Im Ubrigen gelten fir Bewohnerinnen und Bewohner sowie Besucherinnen und Besucher stationarer Einrich-
tungen die allgemeinen Regelungen der jeweils guiltigen SachsCoronaSchVO und die entsprechenden Auf-
lagen der aktuellen Allgemeinverfiigung ,Vollzug des Infektionsschutzgesetzes - MalRhahmen anlésslich der
Corona-Pandemie - Anordnung von Hygieneauflagen zur Verhinderung der Verbreitung des Corona-Virus'
des SMS.

Besuche und Kontakte der Bewohnerinnen und Bewohner innerhalb und auf3erhalb der Einrichtung sind ins-
besondere unter Berlcksichtigung des aktuellen und regionalen Infektionsgeschehens (Infektionszahlen
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nach Landkreis/Kreisfreie Stadt) zu ermdglichen. Auch die Empfehlungen des Robert Koch-Institutes® be-
kraftigen, dass die dort beschriebenen MalRnahmen nicht fir die direkte Umsetzung geeignet sind, sondem
an die Bedingungen der Einrichtungen angepasst werden mussen sowie flexibel und wertschéatzend den
Besuchenden und Bewohnerinnen und Bewohnern gegeniber gehandhabt und ausgelegt werden
sollen. Eine Abwagung des Nutzensder Malihahmen zum Schutz ist stets gegentiber psychosozialen Fol-
gen und anderen Schaden erforderlich.

Die Einrichtungsleitung hat somit sicherzustellen, dass Bewohnerinnen und Bewohner Besuche empfangen
und dass Bewohnerinnen und Bewohner die Einrichtung verlassen durfen.

Das heift insbesondere:

e Die Einrichtungen haben grundsatzlich Besuche mindestens 2x wochentlich an allen Wochentagen
inklusive Feiertagen auch innerhalbder Einrichtung sowie auf dem Bewohnerzimmertagsiibersicher-
zustellen.

e Auch furimmobile Bewohnerinnen und Bewohner, die mdglicherweise nichtim Haus transferiert wer-
den kdnnen, sind Besuche von Angehdrigen und nahestehenden Personen zu ermdglichen.

e BeiBesuchenistdie Privatsphare derBewohnerinnen und Bewohnermitihren Besuchenden zu wah-
ren. Eine Beaufsichtigung durch Mitarbeitende der Einrichtungwéahrend des Besuchs, vor allem im
Zimmer der Bewohnerinnen und Bewohner, ist nichtdurchzufihren.

e Die Bewohnerinnen und Bewohner in Heimen dirfen an allen Wochentagen inklusive Feiertagen die
Einrichtungen verlassen, z. B. um ihre Familien zu besuchen. Sie sind am Tag der Riickkehr von
Besuchsaufenthalten gemanR den Hygiene- und Testregelungen zu testen und maximal biszum Vor-
liegen eines negativen Wiederholungstests am tUbernachsten Tag auf ihrem Zimmer zu versorgen.

Zwei Wochen nach abgeschlossener Zweitimpfung und einer Impfquote von 90 Prozent der Bewoh-
nerinnenund Bewohnerkénnen Besuchsmoéglichkeiten in Einrichtungen ohne Ausbruchsgeschehen
wieder erweitertund - nach den jeweiligen Gegebenheiten vor Ort - auch wohnbereichsibergreifende
Gruppenangebote sowie Gemeinschaftsveranstaltungen wieder durchgefuhrt werden.

Die Angebote und Erleichterungen sind sowohl geimpften als auch ungeimpften Bewohnerinnen und
Bewohnern zu ermdglichen. Der Schutz ungeimpfter Bewohnerinnen und Bewohner ist weiterhin
durch die allgemeinen Hygieneregeln und die einrichtungsbezogenen Hygienekonzepte sicherzustel-
len.

Beiden Besuchenist Folgendes zu beachten:

e Die Bewohnerin oder der Bewohner und/oder die Einrichtung stehen nicht unter einervom Gesund-
heitsamt angeordneten Absonderung (umgangssprachlich Quarantdne genannt).

e Die/derBesuchende weist keine Erkaltungssymptome auf.

e Die/derBesuchende steht nichtim Kontakt zu einer SARS CoV-2 infizierten Person bzw. der Kon-
takt ist langer als 14 Tage her und steht selbst nicht unter einer vom Gesundheitsamt angeordneten
Absonderung.

e Die/der Besuchende weist das negative Ergebnis einestagesaktuellen PoC-Antigen-Schnelltests
odereines PCR-Tests, das nicht dlter als 48 Stunden sein darf, vor. Ergebnisse von Selbsttests
(Laientests) werden nicht anerkannt. Alternativ fiihrt die Einrichtung einen PoC-Antigen-Schnelltest
vor Ort unmittelbar vor Besuch und Aufenthalt durch. Dessen Ergebnis muss negativ sein.

'Empfehlungen des Robert Koch-Instituts fir Alten- und Pflegeeinrichtungen und Einrichtungen fir Menschen mit Be-
eintrachtigungen und Behinderungen und fur den 6ffentlichen Gesundheitsdienst
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» Die/der Besuchende wurde durch die Einrichtung in eine griindliche Basis- und Handehygiene einge-
wiesen.

e Die/derBesuchende hat sich vor bzw. unmittelbar nach dem Betreten der Einrichtung die Hande ge-
waschen oder desinfiziert.

e Die/derBesuchende halt zum Bewohner, wo immer méglich, einen Mindestabstand von 1,5 Metem
ein.

e Die/der Besuchende tragt beim Aufenthalt in der Einrichtung und im Kontakt mit der Bewohnerin oder
dem Bewohner eine FFP2-Maske oder eine Maske mit vergleichbarem Standard. Dabei gelten die
Ausnahmendes 8§ 3 Absatz 2 und 3 der SachsCoronaSchvVO vom 5. Mé&rz 2021.

Die Verpflichtungen zum Testen, zum Tragen einer FFP2-Maske und zum Einhalten von Abstanden
bleiben trotz erfolgter Impfungen bei Bewohnerinnen und Bewohnern sowie Besuchenden vorerst
bestehen, daeine Ubertragung der Infektion noch nicht sicher ausgeschlossen werden kann.

Uber diese MaRnahmen sowie (iber die aktuelle Situation in der Pflegeeinrichtung einschlieRlich der Risiken,
die im Zusammenhang mitder SARS CoV-2-Infektion und der Erkrankung COVID-19 fur besonders geféahr-
dete Personen stehen, sind die Bewohnerinnen und Bewohner sowie ihre Besucher von der Einrichtungslei-
tung rechtzeitig, angemessen (u.a. auf der Internetseite der Einrichtung) und verstandlich zu informieren und
zu beraten.

Hinsichtlich der sachlich-fachlichen Umsetzung vor Ort mdchten wir Sie in diesem Zusam-
menhang freundlich auf eine Leitlinie der Deutschen Gesellschaft fur Pflegewissenschaft e.V.
(Hrsg.) (2020) hinweisen:

S1 Leitlinie - Soziale T eilhabe und Lebensqualitat in der stationéaren Altenhilfe unter den Bedingungen der

COVID-19-Pandemie - Langfassung - AWMF Registernummer 184 — 001, Verfugbar unter.
https://www.awmf.org/leitlinien/detail/ll/184-001.html

Diese Leitlinie hatzum Ziel, die Handlungsféhigkeit der Beschaftigten in der stationaren Altenhilfe zu starken.

Hinweis: Die Sorge mancher Einrichtungsleitungen vor haftungsrechtlichen Folgen bei einem Infektionsge-
schehen ist verstandlich. Die Frage nach einer etwaigen Haftung l&sst sich jedoch nicht pauschal beantwor-
ten. Hier kommt es immer auf die konkreten Umstande des Einzelfalles an. Anhand aller Umsténde des
Einzelfalls muss gepruft werden, ob und durch wen gegebenenfalls ein Schaden schuldhaft verursacht
wurde.

Insgesamt streben wir an, Ihnen im Sinne eines gemeinsamen Verstandnisses fur Mal3nahmen in dieser
schwierigen Zeit der Corona-Pandemie mehr Handlungssicherheit vermitteln zu kdnnen. Hinweise, Anmer-
kungen und Ergéanzungsvorschlage Ihrerseits sind daher willkommen.

Gleichzeitig méchten wiruns bei lhnen und Ihren Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern fir Ihren Einsatz und Ihr
Engagement bedanken und wiinschen Ihnen, dass Sie alle gesund bleiben!
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