Wilhelmshaven, den 11.03.2020

Allgemeinverfiigung

GemaR § 28 Absatz 1 Satz 1 Infektionsschutzgesetz (IfSG) vom 20.Juli 2000
(BGBI. I S. 1045) in der jeweils geltenden Fassung wird folgende Allgemeinver-
figung erlassen:

1.

Personen, die sich innerhalb der letzten 14 Tage in einem Risikogebiet oder
einem besonders betroffenen Gebiet entsprechend der jeweils aktuellen
Festlegung durch das Robert Koch-Institut (RKI) aufgehalten haben, diirfen
flr einen Zeitraum von 14 Tagen seit Ruckkehr aus dem Risikogebiet oder
des besonders betroffenen Gebiets folgende Einrichtungen nicht betreten:

a)

Einrichtungen nach § 33 Nr. 1 bis 4 IfSG (Kindertageseinrichtungen und
Kinderhorte, erlaubnispflichtige Kindertagespflegestellen, Schulen, Ta-
gesbildungsstatten nach §§ 162 ff NSchG und Heime, in denen Uber-
wiegende minderjahrige Personen betreut werden) sowie betriebser-
laubte Einrichtungen nach § 45 SGB VIII (stationare und teilstationdre
Erziehungshilfe),

Einrichtungen nach § 23 Absatz 3 Nr. 1 und Nr. 3 bis 5 IfSG (Kranken-
hauser, Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen, in denen eine den
Krankenhdusern vergleichbare medizinische Versorgung erfolgt, Dialy-
seeinrichtungen, Tageskliniken), ausgenommen von dem Betretungs-
verbot sind behandlungsbediirftige Personen,

stationére Einrichtungen der Pflege und der Eingliederungshilfe wie
Heime flr altere Menschen, pflegebediirftige Menschen oder Menschen
mit Behinderungen nach § 2 Abs. 2 des Niederséchsischen Gesetzes
uber unterstitzende Wohnformen (NuWG), stationére Einrichtungen
der Hilfen zur Uberwindung besonderer sozialer Schwierigkeiten nach
§§ 67 ff SGB Xl sowie Werkstatten fur Menschen mit Behinderungen,



andere Leistungsanbieter nach § 60 SGB IX, Tagesférderstatten, Ta-
gesstatte fur Menschen mit seelischen Behinderungen, ausgenommen
von dem Betretungsverbot sind behandlungsbedirftige und betreu-
ungsbedurftige Personen, und

d) Berufsschulen und Hochschulen,

e) Landesbildungszentren mit allen ihren Angeboten.

Ausreichend ist, dass die entsprechende Festlegung der Gebiete durch das
RKI innerhalb der 14-Tages-Frist erfolgt.

Die Risikogebiete und besonders betroffene Gebiete sind unter
www.rki.de/ncov-risikogebiete tagesaktuell abrufbar.

Als Aufenthalt nach Satz 1 gilt nicht ein nur kurzzeitiger Kontakt zum Bei-
spiel im Rahmen eines Tankvorgangs, einer Ublichen Kaffeepause oder ei-
nes Toilettengangs.

2. Wenn eine nach Ziffer 1 verpflichtete Person minderjahrig ist, so hat derje-
nige fur die Einhaltung der diese Person treffende Verpflichtung zu sorgen,
dem die Sorge fir diese Person zusteht. Die gleiche Verpflichtung trifft Be-
treuerinnen oder Betreuer einer von der Verpflichtung nach Ziffer 1 be-
troffenen Person, soweit die Erfillung dieser Verpflichtungen zu deren Auf-
gabenkreis gehort. Sie sind unter Beriicksichtigung der Voraussetzungen in
Ziffer 1 verpflichtet, keine Betreuungsangebote von Kindertageseinrichtung,
Kindertagespflegestelle oder Heimen in Anspruch zu nehmen.

3. Erhalten die Trager oder die mit den Leitungsaufgaben in den jeweiligen
Einrichtungen beauftragten Personen der in Ziffer 1 benannten Einrichtun-
gen Kenntnis davon, dass die Voraussetzung nach Ziffer 1 vorliegt, dirfen
die betreffenden Personen fir einen Zeitraum von 14 Tagen seit Ruckkehr
aus dem Risikogebiet oder des besonders betroffenen Gebiets nicht betreut
oder beschaftigt werden.

4. Die Anordnung gilt sofort ab dem Tag nach der Bekanntmachung. Wider-
spruch und Anfechtungsklage gegen diese Allgemeinverfiigung keine auf-
schiebende Wirkung.

5. Auf die BuRgeldvorschrift des § 73 Abs. 1a Nr. 6 IfSG wird hingewiesen.

Begriindung:

Zu Ziffer 1:

Fur Reisertickkehrer aus Risikogebieten oder von der Ausbreitung des Corona-
virus SARS-CoV-2 besonders betroffenen Gebieten wird fur den durch die In-
kubationszeit definierten Zeitraum von 14 Tagen nach Ankunft aus einem der
fraglichen Gebiete das Betreten der in den Buchstabgen a) bis d) definierten
Einrichtungen verboten. Die MaRnahme dient dazu, die Ausbreitung des neuen
Erregers einzuddmmen sowie den Schutz vulnerabler Personengruppen sicher-
zustellen. Dariiber hinaus tragen die MaBnahmen fir die erfassten medizini-



schen Einrichtungen auch zur Aufrechterhaltung der Versorgungskapazitaten
bei.

Zu Buchstabe a)

Nach den bisherigen Erkenntnissen erkranken Kinder nicht schwer an COVID-
19. Sie koénnen aber ebenso wie Erwachsene, ohne Symptome zu zeigen,
Ubertrager des Coronavirus SARS-CoV-2 sein. Kinder und Jugendliche sind
zugleich besonders schutzbedurftig. Dabei ist die Ubertragungsgefahr bei Kin-
dern besonders hoch, weil kindliches Spiel in den frihkindlichen Einrichtungen
regelmaBig einen spontanen engen koérperlichen Kontakt der Kinder unterei-
nander mit sich bringt. Das Einhalten disziplinierter Hygieneetiketten ist zudem
abhangig vom Alter und der Méglichkeit zur Ubernahme von (Eigen-) Verant-
wortung und bedarf daher bei Kindern noch einer entwicklungsangemessenen
Unterstitzung durch Erwachsene. Diese Unterstitzung kann in den Einrichtun-
gen mit einer Vielzahl an betreuten Kindern seitens der Aufsichtspersonen nicht
immer ununterbrochen sichergestellt werden. Vielmehr sehen die Rdume in den
Einrichtungen in aller Regel Riickzugsmdglichkeiten vor. Daher kann schon
raumlich eine lickenlose Uberwachung nicht immer gewéhrleistet werden. Da-
mit steigt die Gefahr, dass sich Infektionen innerhalb der Einrichtung verbreiten
und diese nach Hause in die Familien getragen werden. Aus diesen Griinden ist
nach Abwagung aller Umsténde eine allgemeingiltige Anordnung erforderlich,
um die Verbreitung der Infektion in Gemeinschaftseinrichtungen, in denen
tberwiegend Minderjahrige betreut werden, zu unterbinden. Diese Anordnung
betrifft die Kindertagespflege auch dann, wenn nur ein Kind betreut wird. Denn
auch dann ist eine Ubertragung auf weitere Kinder nicht ausgeschlossen.

Zu Buchstabe b)

In den stationdren medizinischen Einrichtungen werden vielfach Personen be-
treut, die durch eine Infektion mit dem neuen Erreger in besonders schwerer
Weise gesundheitlich gefédhrdet waren. Zum Schutz dieser besonders vulnerab-
len Personengruppen stellt die Beschrédnkung des Zugangs flir Reiseriickkehrer
aus Risikogebieten oder besonders betroffenen Gebieten eine geeignete und
erforderliche SchutzmaRnahme dar. Neben der Vermeidung von Eintragen des
Erregers wird auch die medizinische Versorgung unterstitzt. Die Erkrankung
des betreuenden und medizinischen Personals wird verringert.

Zu Buchstabe c) _
Hier gelten entsprechend die Uberlegungen wie zu Buchstabe b).

Zu Buchstabe d)

Viele Studierende sowie Beschaftigte in Hochschulen weisen eine tberdurch-
schnittliche Reisetétigkeit auf. Dies umfasst insbesondere auch Aufenthalte in
Risiko- oder besonders betroffenen Gebieten. Risikogebiete und besonders
betroffene Gebiete sind Gebiete, in denen eine fortgesetzte Ubertragung von
Mensch zu Mensch vermutet werden kann. Um dies festzulegen, verwendet
das RKI verschiedene Indikatoren (u.a. Erkrankungshaufigkeit, Dynamik der
Fallzahlen). In den durch das RKI festgestellten Risikogebieten und besonders
betroffenen Gebieten besteht eine allgemein wesentlich erhéhte Infektionsge-
fahr, sodass Personen, die sich dort aufhielten, als ansteckungsverdachtig an-
zusehen sind. Es ist auf die aktuelle Einstufung abzustellen. Es kommt nicht
darauf an, dass diese Einschatzung bereits zum Zeitpunkt des Aufenthalts im
Sinne der Ziffer 1 in dem Gebiet vom RKI festgestellt wurde. Der Ansteckungs-
verdacht besteht, wenn die Person dort mindestens einen 15-minitigen Kontakt



zu einer anderen Person im Abstand von weniger als 75 cm hatte. Dieses Krite-
rium grenzt deshalb den Aufenthalt von der bloRen Durchreise ab. Kein Aufent-
halt im Sinne der Ziffer 1 dieser Verfligung wird in der Regel bei einem bloRen
Toilettengang, einem Tankvorgang oder einer Ublichen Kaffeepause gegeben
sein.

Zu Ziffer 2:

Entsprechend Ziffer 1 dirfen die Personensorgeberechtigten die betreffenden
Kinder nicht in die Einrichtungen bringen und das Recht auf Betreuung gegen-
tber dem Trager oder der Tagespflegeperson geltend machen. Der Rechtsan-
spruch auf Betreuung nach § 24 SGB VIl ist insoweit eingeschrankt.

Zu Ziffer 3:

Es ist ausdriicklich keine Aufgabe der Trager bzw. des eingesetzten Personals
bzw. der Tagespflegeperson, gezielt durch Nachfragen zu erforschen, ob Kin-
der sich in einem Risikogebiet aufgehalten haben. Nur dann, wenn eine positive
Kenntnis dariiber besteht, dirfen diese Schiilerinnen und Schiler sowie Kinder
nicht mehr betreut werden.

Zu Ziffer 4:

Die Anordnung tritt am auf die Bekanntgabe folgenden Tag in Kraft. Sie ist nicht
befristet. Bei entsprechender erneuter Risikoeinschatzung wird die Allgemein-
verfigung aufgehoben. Die Anordnung ist gemaR § 28 Abs. 3i.V.m. § 16 Abs. 8
IfSG sofort vollziehbar.

Zu Ziffer &:

Die BuBigeldbewehrung der MaRnahme bis zu 25.000 Euro folgt aus § 73 Abs.
1a Nr. 6 IfSG. Die Anordnung stellt eine MaRnahme nach § 28 Abs. 1 Satz 1
IfSG dar.

Die sofortige Vollziehung der Allgemeinverfiigung gemaf § 80 Abs. 2 Nr. 4 der
Verwaltungsgerichtsordnung (VWGO) in der Fassung der Bekanntmachung vom
19. Marz 1991 (BGBI. | S. 686) in der zurzeit glltigen Fassung ist angeordnet
worden.

Rechtsbehelfsbelehrung:

Gegen diese Allgemeinverfligung kann innerhalb eines Monats nach Bekannt-
gabe Klage beim Verwaltungsgericht Oldenburg, Schlossplatz 10, 26122
Oldenburg, erhoben werden. Gegen die Anordnung der sofortigen Vollziehung
ist ein Antrag auf Wiederherstellung der aufschiebenden Wirkung beim Verwal-
tungsgericht Oldenburg, Schlossplatz 10, 26122 Oldenburg zuldssig.
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