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Achte Verordnung zur Anpassung der Coronavirus-Schutzverordnung*)')
Vom 18. Mérz 2022

Aufgrund des

1. § 32 Satz 1 in Verbindung mit den §§ 28,
28a und 29 bis 31 des Infektionsschutz-
gesetzes vom 20. Juli 2000 (BGBI. |
S. 1045), zuletzt gedndert durch Gesetz
vom 10. Dezember 2021 (BGBI. 1 S. 5162),

2.§ 89 Abs. 1 Satz 1 des Hessischen Ge-
setzes Uber die 6ffentliche Sicherheit und
Ordnung vom 14. Januar 2005 (GVBI. |
S. 14), zuletzt gedndert durch Gesetz vom
30. September 2021 (GVBI. S. 622),

3.§ 7 der COVID-19-SchutzmaBnahmen-
Ausnahmenverordnung vom 8. Mai 2021
(BAnz. AT vom 8. Mai 2021 V1), zuletzt ge-
andert durch Verordnung vom 14. Januar
2022 (BAnz. AT vom 14. Januar 2022 V1),

verordnet die Landesregierung:

Artikel 1

Anpassung der Coronavirus-
Schutzverordnung

Die Coronavirus-Schutzverordnung vom
24. November 2021 (GVBI. S. 742), zuletzt
geéndert durch Verordnung vom 21. Februar
2022 (GVBI. S. 102), wird wie folgt gedndert:

1. § 1 wird wie folgt geéndert:
a) Abs. 2 wird aufgehoben.

b) Die bisherigen Abs. 3 und 4 werden die
Abs. 2 und 3.

2.In § 2 Abs. 1 Satz 1 Nr. 11 wird die Angabe
Luber § 28b Abs. 5 Satz 1 Nr. 2 des Infek-
tionsschutzgesetzes hinaus* gestrichen
und werden nach dem Wort ,Fahrzeugen*
die Worter ,des ¢ffentlichen Personennah-
verkehrs,* eingefiigt.

3. § 3 wird wie folgt geéndert:
a) Abs. 1 Satz 1 wird wie folgt gedndert:
aa) Nr. 1 bis 3 werden wie folgt gefasst:

»1. einen Impfnachweis im Sinne
des § 22a Abs. 1 des Infektions-
schutzgesetzes,

2. einen Genesenennachweis im
Sinne des § 22a Abs. 2 des Infek-
tionsschutzgesetzes,

3. einen Testnachweis im Sinne
des § 22a Abs. 3 des Infektions-
schutzgesetzes,”

bb) In Nr. 4 wird die Angabe ,7. Januar*
durch ,11. Februar‘ und die Angabe
»10. Januar” durch ,11. Februar" er-
setzt.

b) Abs. 2 Nr. 1 bis 4 wird wie folgt gefasst;

»1. derNachweiseinerdrittenimpfungals
Auffrischungsimpfung mit einem in
der Européischen Union zugelasse-
nen Impfstoff nach § 22aAbs. 1 Satz 2
Nr. 1 des Infektionsschutzgesetzes
oder einer zweiten Impfung als Auffri-

*) Andert FFN 91-66
') Verkiindet nach § 22a des Hessischen Gesetzes iiber den &f-
fentlichen Gesundheitsdienst am 18. Mirz 2022

schungsimpfung nach einem vor der
ersten Impfung durchgefiihrten spezi-
fischen positiven Antikérpertest nach
§ 22a Abs. 1 Satz 3 Nr. 1 des Infek-
tionsschutzgesetzes (Geboosterte),

2. der Nachweis einer Uberstandenen
COVID-19-Infektion aufgrund eines
nach § 22a Abs. 2 Nr. 1 des Infek-
tionsschutzgesetzes anerkannten
Testverfahrens in Verbindung mit
dem Nachweis einer Impfung (ge-
impfte Genesene),

3. den Nachweis von zwei Einzelimp-
fungen nach § 22a Abs. 1 Satz 2
Nr. 1 des Infektionsschutzgesetzes
bis zum 90. Tag nach der Impfung
(.frisch” doppelt Geimpfte),

4. ein Genesenennachweis nach § 22a
Abs. 2 des Infektionsschutzgesetzes
(Genesene),”

4. § 4 wird aufgehoben.
5. § 5 wird wie folgt gedndert:

a) In Nr. 2 wird das Komma am Ende durch
das Wort ,sowie" ersetzt.

b) In Nr. 3 wird das Wort ,sowie* gestri-
chen.

c) Nr. 4 wird aufgehoben.

6. In § 6 Abs. 8 Satz 1 und Abs. 9 Satz 1 wird
jeweils die Angabe ,§ 2 Nr. 7 Buchst. ¢ der
COVID-19-SchutzmaRnahmen-Ausnah-
menverordnung® durch ,§ 22a Abs. 3 Nr. 3
des Infektionsschutzgesetzes* ersetzt.

7. § 8 wird wie folgt gefasst:

§8

Krankenhauser und vergleichbare
Einrichtungen

(1) Einrichtungen nach § 23 Abs. 3
Satz 1 Nr. 1 und 4 bis 7 des Infektions-
schutzgesetzes mussen iber ein einrich-
tungsbezogenes Abstands- und Hygiene-
konzept nach § 5 verfligen, welches auch
Regelungen zum Schutz vor Ubertragung
von Infektionen durch Besucherinnen und
Besucher nach MaBgabe der aktuellen
Empfehlungen des Robert Koch-Instituts
sowie des Hessischen Ministeriums fiir
Soziales und Integration beinhaltet.

(2) Arbeitgeberinnen und Arbeitgeber,
Beschéftigte sowie Besucherinnen und
Besucher durfen Einrichtungen nach § 23
Abs. 3 Satz 1 Nr. 1 des Infektionsschutz-
gesetzes nur betreten oder in diesen nur
tétig werden, wenn sie Uiber einen Negativ-
nachweis nach § 3 Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 oder
4 verfugen; sie sind verpflichtet, einen
entsprechenden Nachweis auf Verlangen
vorzulegen. Satz 1 gilt nicht bei Notfallein-
satzen, bei hoheitlichen Téatigkeiten sowie
fir Personen, die die Einrichtung nur fur
einen unerheblichen Zeitraum oder als
notwendige Begleitperson betreten. Die
Einrichtungsleitung kann Ausnahmen oder
Erleichterungen gestatten fur



10.

1.

12.
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1. engste Familienangehérige, wenn es
nach Einschétzung der behandelnden
Arztin oder des behandelnden Arztes
oder aus ethisch-sozialen Griinden
dringend geboten ist, insbesondere
bei Geburten oder Personen im Ster-
beprozess,

2. Personen, die Gber einen Impf- oder
Genesenennachweis nach § 22a
Abs. 1 oder 2 des Infektionsschutzge-
setzes verfiigen.

Die Einrichtung darf zur Feststellung der
Voraussetzungen nach Satz 3 Buchst. b
die dafir erforderlichen personenbezo-
genen Daten erheben und verarbeiten;
die Daten sind unverzliglich zu vernich-
ten oder zu I6schen, soweit sie zur Fest-
stellung der Voraussetzungen nach Satz 3
Buchst. b nicht mehr benétigt werden.
§ 20a des Infektionsschutzgesetzes
bleibt unberiihrt.”

. § 9 wird wie folgt geéandert:

a) Abs. 1 wird wie folgt geéndert:

aa) In Satz 1 wird die Angabe ,eine
Kontaktdatenerfassung nach § 4
vornehmen und* gestrichen.

bb) Satz 2 wird aufgehoben.
b) Nach Abs. 1 wird folgender Abs. 1a
eingefugt:

,(1a) Fur Einrichtungen und Unter-
nehmen nach § 36 Abs. 1 Nr. 2und 7
des Infektionsschutzgesetzes gilt § 8
Abs. 2 entsprechend.”

c) Abs. 2 Satz 2 wird aufgehoben.

. In § 10 wird die Nr. 1 aufgehoben und die

Gliederungsbezeichnung ,2.“ gestrichen.

In § 11 Abs. 2 Satz 2 wird die Angabe
»§ 2 Nr. 2 und 3 der COVID-19-Schutz-
maRnahmen-Ausnahmenverordnung*
durch ,§ 22a Abs. 1 des Infektionsschutz-
gesetzes” und die Angabe ,§ 2 Nr. 4 und
5 der COVID-19-Schutzmafnahmen-
Ausnahmenverordnung” durch ,§ 22a
Abs. 2 des Infektionsschutzgesetzes® er-
setzt.

§ 12 wird wie folgt geéndert:

a) In Abs. 1 werden die Worter ,im Regel-
betrieb unter Pandemiebedingungen*
gestrichen.

b) Abs. 3 wird aufgehoben.
§ 13 wird wie folgt geéndert:

a)In Abs. 1 Satz 1 wird die Angabe
,Nachweis verfiigen, dass keine Infek-
tion mit dem SARS-CoV-2-Virus vor-
liegt, durch ,Negativnachweis nach
§ 3 Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 oder 4 verfii-
gen” ersetzt.

b) Abs. 3 Satz 1 Nr. 1 und 2 wird wie folgt
gefasst:

»1. geimpfte Personen im Sinne des
§ 22a Abs. 1 des Infektionsschutz-
gesetzes oder

2. genesene Personen im Sinne des
§ 22a Abs. 2 des Infektionsschutz-
gesetzes"

13.

14.

15.

16.

17.

18.
19.

20.

c)Nach Abs. 3 wird folgender Abs. 3a
eingefligt:
.(3a) Fur die Lehrkrafte und das

sonstige Personal gelten die Abs. 1
und 3 entsprechend.”

§ 16 wird wie folgt geandert:
a) Abs. 1 wird wie folgt gefasst:

»(1) Zusammenkinfte, Fachmes-
sen, Veranstaltungen und Kulturan-
gebote, wie beispielsweise Theater,
Opern, Kinos und Konzerte, an denen
mehr als 10 Personen teilnehmen,
sind zulassig, wenn

1. nur Personen mit Negativhachweis
nach § 3, bei mehr als 500 Teilneh-
merinnen und Teilnehmern nur Per-
sonen mit Negativnachweis nach
§ 3Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 oder 2, die da-
riber hinaus einen Negativnachweis
nach § 3Abs. 1 Satz1 Nr. 3,4 oder 5
vorlegen, eingelassen werden,

2. ein Abstands- und Hygienekonzept
nach § 5 vorliegt und umgesetzt
wird.*

b) Abs. 4 wird wie folgt gefasst:

.(4) Fur Volksfeste nach § 60b
Abs. 1 der Gewerbeordnung, Fest-
umziige und ahnliche Veranstaltungen
gilt Abs. 1 Nr. 2 entsprechend.”

In § 17 Satz 1 wird die Angabe ,3* durch
22" ersetzt.

§ 24 Satz 1 wird wie folgt geadndert:

a)In Nr. 1 wird das Komma am Ende
durch das Wort ,,und” ersetzt.

b) Nr. 2 und 3 werden aufgehoben.
c) Die bisherige Nr. 4 wird Nr. 2.
§ 25 Abs. 2 Satz 2 wird wie folgt gefasst:

»Satz 1 gilt nicht fiir medizinisch notwen-
dige Behandlungen.”

§ 26 wird wie folgt gedndert:

a)In Nr. 1 wird das Komma am Ende
durch das Wort ,und” ersetzt.

b) Nr. 2 wird aufgehoben.

c) Die bisherige Nr. 3 wird Nr. 2.
§ 29 wird aufgehoben.

§ 30 wird wie folgt geéndert:

a) Nr. 1b wird aufgehoben.

b) In Nr. 2 wird die Angabe ,Buchst. a,
Nr. 2 Buchst. a oder” durch ein Komma
ersetzt und nach der Angabe ,§ 24“
die Angabe ,Satz 1 Nr. 1* eingefigt.

¢) Nr. 3 und 4 werden aufgehoben.

d) Die Nr. 9a und 9b werden wie folgt ge-
fasst:

,9a. § 8 Abs. 2, auch in Verbindung mit
§ 9 Abs. 1a, eine Einrichtung be-
tritt oder in ihr tatig wird,"

9b. § 11 Abs. 3 eine Einrichtung be-
tritt,”

In § 32 Satz 2 wird die Angabe ,19. Marz
2022“ durch ,2. April 2022 ersetzt.
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21. Die Anlage 1 zu § 3 Abs. 1 Satz 1 Nr. 3
wird aufgehoben.

Artikel 2
Begriindung

Die Begrindung nach § 28a Abs. 7
Satz 3 in Verbindung mit Abs. 5 Satz 1 des
Infektionsschutzgesetzes ergibt sich aus der
Anlage.

Wiesbaden, den 18. Marz 2022

Hessische Landesregierung

Der Ministerprasident

Bouffier

Artikel 3
Inkrafttreten

Diese Verordnung tritt am 19. Marz 2022

in Kraft.

Der Minister

fur Soziales und Integration

Klose

Der Minister
des Innern und Sport

Beuth
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Anlage
Begriindung:
Allgemein

Mit der vorliegenden Verordnung wird die Coronavirus-Schutzverordnung vom 24. November 2021
im Hinblick auf die neue Ubergangsregelung in § 28a Abs. 10 Satz 3 des Infektionsschutzgesetzes
erneut verlangert und in einigen wesentlichen Bereichen angepasst.

Dem liegt folgendes Lagebild zugrunde:

Die aktuelle pandemische Situation ist weiterhin von einer dynamischen Entwicklung geprégt. Auch
wenn das Gesundheitssystem derzeit nicht von Uberlastung bedroht ist, bewegt sich die Zahl der
taglichen Neuinfektionen weiterhin auf sehr hohem Niveau.

Nachdem die Zahl der Neuinfektionen mit SARS-CoV-2 in Hessen Anfang Februar 2022 das héchs-
te bislang gemessene Niveau erreicht hatte, kam es in der Folge zunachst zu einem deutlichen
Ruickgang der Zahlen. Diese Entwickiung setzt sich derzeit nicht fort. Seit einigen Tagen steigen die
Zahlen wieder an, auch wenn sie in Hessen deutlich niedriger liegen als im Bundesdurchschnitt. Mit
Stand 18. Marz 2022 liegt die Zahl der Neuinfektionen pro 100 000 Einwohnerinnen und Einwohner
in sieben Tagen hessenweit bei 1 256,4, nachdem sie am 9. Februar einen vorlaufigen Héchststand
mit 1 684,4 erreicht hatte und danach bis auf 881,8 am 2. Méarz 2022 zuriickgefallen war. Deutsch-
landweit liegt die Zahl der Neuinfektionen pro 100 000 Einwohnerinnen und Einwohner in sieben
Tagen mit Stand 18. Méarz 2022 bei 1 706,3.

Auch wenn die Zahl schwerer Krankheitsverldufe hoch bleibt, erreicht sie derzeit nicht die Werte, ins-
besondere nicht im Verhéltnis zur Zahl der Neuinfektionen, die noch in der zweiten, dritten und der
vierten Infektionswelle in 2020 und 2021 erreicht worden waren.

Die Situation in den hessischen Krankenhdusern ist derzeit stabil. Die Belegung der Intensivstatio-
nen weist eine deutlich stagnierende Tendenz auf. Die Belegung der Normalstationen weist einen
steigenden Trend auf und ist insgesamt im héheren Bereich.

Mit Stand 18. Marz 2022 werden 154 COVID-19-Patientinnen und -Patienten intensivmedizinisch be-
treut. Vor einer Woche, am 11. Marz 2022, waren es 153 Patientinnen und Patienten. Auf hessischen
Normalstationen werden aktuell 1 330 Patientinnen und Patienten mit einer COVID-19-Erkrankung
behandelt. Bei 1 196 von ihnen wurde eine SARS-CoV-2-Infektion bestéatigt, bei 134 besteht der Ver-
dacht. Vor einer Woche lag die Zahl der auf Normalstationen Hospitalisierten insgesamt bei 1 272.

Auch die Hospitalisierungsinzidenz stagniert derzeit und liegt in Hessen mit Stand 18. Marz 2022 bei
7,26 pro 100 000 Einwohnerinnen und Einwohner. Eine Woche zuvor, am 11. Marz 2022, betrug der
Wert 6,47 pro 100 000. Die Hospitalisierungsinzidenz ist gerade unter den ungeimpften Personen
besonders hoch.

Durch die regelhafte Testung auf eine Infektion mit SARS-CoV-2 bei der Aufnahme von Patientinnen
und Patienten in stationdre Behandlung werden auch Infektionen festgestellt und Personen gemel-
det, die aufgrund einer anderen Diagnose im Krankenhaus behandelt werden und bei denen die
SARS-CoV-2-Infektion nicht ursachlich fir die Hospitalisierung ist.

Diese Patientinnen und Patienten verursachen im Krankenhaus in der Regel allerdings einen eben-
so hohen Aufwand wie Personen, die wegen einer COVID-19-Erkrankung behandelt werden. Hinzu
kommt, dass eine neben der Hauptdiagnose zuséatzliche Erkrankung mit COVID-19 das Gesund-
heitssystem durch héhere Liegezeiten und Behandlungskomplexitaten weiter belasten kann.

Auch wenn die aktuelle Situation in den hessischen Krankenhdusern derzeit beherrschbar ist, bleibt
die Belegung der Krankenh&user mit COVID-19-Patientinnen und -Patienten weiterhin unter Beob-
achtung.

Die Todeszahlen im Zusammenhang mit einer Corona-Infektion bleiben weiterhin hoch. In der Ka-
lenderwoche vom 7. bis 13. Marz 2022 wurden 31 Sterbefille registriert, in der Vorwoche waren es
noch 36 Sterbefille. Gleichwohl erreichen auch diese Zahlen insbesondere in Relation zur aktuellen
Sieben-Tage-Inzidenz jedoch derzeit nicht das Niveau vergangener Infektionswellen.

Das RKI schatzt die Gefdhrdung durch COVID-19 fur die Gesundheit der Bevélkerung in Deutsch-
land weiterhin insgesamt als sehr hoch ein. Danach wird die Infektionsgefahrdung fiir die Gruppe der
Ungeimpften als sehr hoch, fiir die Gruppen der Genesenen und Geimpften mit Grundimmunisierung
(zweimalige Impfung) als hoch und fiir die Gruppe der Geimpften mit Auffrischimpfung (dreimalige
Impfung) als moderat eingeschétzt. Einerseits verbreite sich die inzwischen dominante Omikronva-
riante, insbesondere BA.2 deutlich schneller und effektiver als die bisherigen Virusvarianten, ande-
rerseits komme es jedoch bisher — und das ist eine neue Entwicklung in der COVID-19-Pandemie
— nicht in gleichem Verhéltnis zu einer Erhéhung schwerer Erkrankungen und Todesfélle wie in den
vorherigen Infektionswellen.

Die Auswirkung der zunehmenden Verbreitung der BA.2-Sublinie bleibe aber abzuwarten. Die Imp-
fung wiederum biete grundsatzlich einen guten Schutz vor schwerer Erkrankung und Hospitalisie-
rung durch COVID-19; dies gilt auch fiir die Omikronvariante.

Es herrscht jedoch weiterhin ein sehr hoher Infektionsdruck in der Bevélkerung. In der starken In-
fektionsdynamik von Omikron und der damit verbundenen hohen Zahl gleichzeitig auftretender Er-
krankungen liegt weiterhin eine besondere Gefahr, die trotz der derzeit stabilen Situation in den
Krankenh&usern noch nicht vollsténdig gebannt ist. Hinzu kommt die Ungewissheit hinsichtlich der
Spatfolgen einer SARS-CoV-2-Infektion, tiber die bislang wenig bekannt ist.
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Das Gefahrenpotential der pandemischen Situation ist Uberdies stark abhangig vom Impfschutz in
der Bevoélkerung. Fur die Senkung der Zahl der Neuinfektionen, den Schutz der Risikogruppen und
die Minimierung von schweren Erkrankungen und damit auch die Begrenzung der Belastung des
Gesundheitssystems kommt der Impfung der Bevélkerung eine zentrale Bedeutung in der Pande-
miebekdmpfung zu.

Bis einschlieflich 18. Marz 2022 sind 76,7 Prozent der Personen in Hessen mindestens einmal ge-
impft worden und haben damit bereits einen gewissen Schutz vor schweren Krankheitsverlaufen
erhalten. 74,4 Prozent der Gesamtbevélkerung hat den vollstandigen Impfschutz erhalten. In der
wegen des erhéhten Risikos eines schweren Krankheitsverlaufs besonders relevanten Altersgruppe
der Uber 60-J&hrigen sind bereits 86,9 Prozent vollstandig geimpft. Von der nach Einschatzung des
RKI mindestens notwendigen Impfquote in der Bevélkerung (85 Prozent der Personen zwischen
zwolf und 59 Jahren) ist Hessen — selbst bei Annahme einer etwas héheren Impfquote als bislang
verzeichnet — dennoch weiterhin deutlich entfernt. Die Impfquote der Auffrischungsimpfungen betragt
aktuell 55,8 Prozent. Bei der besonders zu schiitzenden #lteren Bevélkerung ab 60 Jahren, bei der
schon aufgrund der mit dem Alter zuriickgehenden Immunantwort von einer starkeren Wirkung der
Auffrischungsimpfungen auszugehen ist, betragt sie 74,7 Prozent.

Es ist daher insbesondere im Hinblick auf den nach wie vor bestehenden hohen Infektionsdruck,
die trotz der derzeit stabilen Situation in den Krankenh&usern immer noch bestehende Dynamik der
pandemischen Situation und unter Abwégung der damit verbundenen weitreichenden Grundrechts-
eingriffe sowie im Hinblick auf § 28a Abs. 10 Satz 3 IfSG in der Fassung vom 19. Marz 2022 geboten,
die Coronavirus-Schutzverordnung in wesentlichen Teilen nunmehr befristet bis zum 2. April 2022
aufrechtzuerhalten.

Das Ziel der infektionspraventiven Mafinahmen ist es weiterhin, einen erneuten Anstieg der Infek-
tionszahlen zu vermeiden, schwere Erkrankungen und Todesfalle zu minimieren und das Gesund-
heitswesen vor drohender Uberlastung zu schiitzen. Ein weiteres wichtiges Ziel ist die Vermeidung
von Langzeitfolgen, die auch nach milden Krankheitsverl3ufen auftreten kénnen und deren langfris-
tige Auswirkungen noch nicht absehbar sind.

Im Hinblick auf § 28 Abs. 10 Satz 3 i.V.m. Abs. 7 und 8 IfSG in der Fassung vom 19. Mérz 2022 wird
damit bis zum 2. April 2022 zuné&chst an den bisher schon geltenden landesrechtlichen Regelun-
gen festgehalten. Allerdings entfallen all diejenigen MaRnahmen, fiir die es fortan keine gesetzliche
Rechtsgrundlage mehr gibt. Das betrifft insbesondere die Kontaktbeschrankung von Personen, die
weder voligeimpft noch genesen sind, Kapazitétsbeschrankungen beim Betrieb von Einrichtungen
oder dem Besuch von Veranstaltungen und die Kontaktdatenerfassung.

Aufrechterhalten bleiben im Einklang mit § 28a Abs. 10 Satz 3 IfSG in der Fassung vom 19. Marz
2022 hingegen diejenigen Mafinahmen, die auch bisher schon einen wesentlichen Beitrag zur Be-
kémpfung der Corona-Pandemie geleistet haben, indem sie der Ausbreitung des Virus entgegen-
wirken und das Risiko der Virusiibertragung sowie die individuellen Erkrankungsrisiken deutlich ver-
ringern.

In der Regel ist in Innenbereichen die Infektionsgefahr aufgrund der raumlichen Enge und des gerin-
geren Luftaustauschs deutlich gréRer als in AuBenbereichen. Vollstiandig Geimpfte, Genesene und
Personen mit einer Auffrischungsimpfung unterliegen zudem deutlich geringeren Erkrankungsrisi-
ken; auch im Falle einer Infektion stellen sich die Verlaufe als deutlich milder dar. Danach bleibt der
Besuch der Innenbereiche von Freizeiteinrichtungen, Schiéssern, Museen, Galerien, Gedenkstatten
und Sportstatten sowie die Inanspruchnahme gastronomischer Einrichtungen, von Ubernachtungs-
betrieben und von kérpernahen Dienstleistungen nach § 25 Abs. 2 auch weiterhin nur nach dem
3G-Zugangsmodell méglich. Dies gilt auch fiir kleinere Veranstaltungen und den Kulturbetrieb bis
zu einer Teilnehmerzahl von 500 Personen. Wegen der besonderen Gefahrenlagen bedarf es aber
weiterhin der Anordnung von 2GPlus fiir GroRveranstaltungen, Prostitutionsstétten sowie fir Innen-
réume von Diskotheken (2G bei AuBendiskos). Auch die iibrigen angeordneten Zugangsbeschran-
kungen nach dem 3G-, 2G- bzw. 2GPlus-Zugangsmodell werden fortgeschrieben.

Festgehalten wird zudem weiterhin an den bisherigen AHA+L-Regeln und dem Appell zu pandemie-
gerechtem Verhalten.

Im Bundesrecht wird zum 19. Marz 2022 die bisherige Regelung des § 28b Abs. 1 und 2 IfSG (Test-
pflichten von Arbeitgebern, Beschaftigten und Besuchern) entfallen. Diese Regelung wird nunmehr
in der Corona-Schutzverordnung fiir den Bereich der besonders vulnerablen Einrichtungen des Ge-
sundheits- und Pflegesystems, ferner fiir das schulische Personal fortgefiihrt.

SchiieBlich wird die Coronavirus-Schutzverordnung in ihren Verweisen auf das Infektionsschutzge-
setz in der Fassung vom 19. Méarz 2022 redaktionell aktualisiert.

Im Einzelnen wird auf die erfolgten Anderungen im besonderen Teil der Begriindung eingegangen.

Im Ubrigen sowie im Hinblick auf die unverandert in der Verordnung bestehend bleibenden Anord-
nungen wird auf die Begriindungen der Coronavirus-Schutzverordnung vom 24. November 2021
(GVBI. S. 742) und der dieser nachfolgenden Anpassungsverordnungen bis einschlieflich der Sie-
benten Verordnung zur Anpassung der Coronavirus-Schutzverordnung vom 21. Februar 2022 (GVBI.
S. 102), die Begriindungen der Coronavirus-Schutzverordnung vom 22. Juni 2021 (GVBI. S. 282)
und der dieser nachfolgenden Anpassungsverordnungen bis einschlieRlich der Siebten Verordnung
zur Anpassung der Coronavirus-Schutzverordnung vom 9. November 2021 (GVBI. S. 690) sowie
die Begriindungen der Zweiundzwanzigsten Verordnung zur Anpassung der Verordnungen zur Be-
kémpfung des Corona-Virus vom 26. November 2020 (GVBI. S. 826) und der dieser nachfolgenden
Anpassungsverordnungen bis einschlieBlich der SechsunddreiRigsten Verordnung zur Anpassung
der Verordnungen zur Bekdmpfung des Corona-Virus vom 29. Mai 2021 (GVBI. S. 272) Bezug ge-
nommen.
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Besonderer Teil
Zu Artikel 1

Nr. 1 (Kontaktbeschrénkungen)

Treffen im 6ffentlichen Raum sind fir alle Personen wieder ohne Beschrénkung méglich. Es bleibt
aber zu einem eigenverantwortlichen Verhalten bei allen privaten Zusammenkiinften aufgerufen.

Nr. 2 (Maskenpflicht)

Die Pflicht zum Tragen einer medizinischen Maske in den Fahrzeugen des &ffentlichen Personen-
nahverkehrs sowie in den dazugehérigen Zugangs- und Stationsgeb&duden und Tiefbahnhéfen wird
aufgrund des Wegfalls der entsprechenden Regelung in § 28b Abs. 5 IfSG wieder auf Landesebene
angeordnet. Sie ist weiterhin erforderlich, da sich in den entsprechenden Fahrzeugen und Gebauden
aufgrund der raumlichen Enge regelméRig enge Kontakte mit einer gréBeren Anzahl an Personen
nicht vermeiden lassen. Zudem entfallt auch die Nachweispflicht in § 28b Abs. 5 IfSG, so das nicht
mehr ausschlieBlich immunisierte oder aktuell negativ getestete Personen die Fahrzeuge nutzen
kénnen. Auch aus diesem Grund ist von einem erhohten Infektionsrisiko auszugehen, dem mit der
Maskenpflicht begegnet wird.

Nr. 3 (Negativhachweise)

Die bundeseinheitlichen Vorgaben fir Negativnachweise ergeben sich nunmehr aus § 22a IfSG in
der neuen Fassung ab 19. Marz 2022. Die Verweise wurden entsprechend aktualisiert und redaktio-
nell angepasst. Auch der Verweis auf die Coronavirus-Testverordnung wurde redaktionell aktualisiert.

Nr. 4 (Kontaktdatenerfassung)

Die Pflicht, Kontaktdaten zum Zweck der Nachverfolgung und Unterbrechung von Infektionsketten
mit SARS-CoV-2 zu erheben und zu verarbeiten, entféllt.

Nr. 5 (Abstands- und Hygienekonzept)

Da die Kapazititsbegrenzungen bei Veranstaltungen, Zusammenkiinften und Angeboten nach § 16
und beim (Tanz-)Betrieb von Diskotheken, Clubs und &hnlichen Einrichtungen entfallen, sind in der
Folge auch hierauf gerichtete Mainahmen im Abstands- und Hygienekonzept nicht mehr verpflich-
tend vorzusehen. Im Ubrigen handelt es sich um redaktionelle Folgeénderungen.

Nr. 6 (Absonderung_aufgrund Test-Ergebnis)

Die Verweise beziglich der Impf- und Genesenennachweise auf den neuen § 22a IfSG werden re-
daktionell angepasst.

Nr. 7 (Krankenhduser und vergleichbare Einrichtungen)

Die Kontaktdatenerfassung entfallt. Es wird auf die Begriindung zu Nr. 4 verwiesen. Entsprechend
der bisherigen Regelung im Infektionsschutzgesetz wird angeordnet, dass Arbeitgeberinnen und
Arbeitgeber, Beschéftigte sowie Besucherinnen und Besucher die genannten Einrichtungen nur be-
treten durfen bzw. dort nur tatig werden dirfen, wenn sie Uber einen aktuellen Testnachweis verfii-
gen. Dies ist weiterhin erforderlich zum Schutz der besonders vulnerablen Personen, die in diesen
Einrichtungen untergebracht, gepflegt und betreut werden. Notwendige Ausnahmen bestehen bei
Notfalleinsatzen, fiir hoheitliche Tatigkeiten sowie fiir unerhebliche Aufenthalte und notwendige Be-
gleitpersonen. Die Einrichtungsleitungen kénnen Ausnahmen aus sozial-ethischen Griinden sowie
fur geimpfte oder genesene Personen gestatten. Dabei darf die zum Zwecke der Uberpriifung dieser
Voraussetzung notwendige Datenverarbeitung durch die Einrichtung entsprechend § 9 DSGVO vor-
genommen werden.

Nr. 8 (Pflegeeinrichtungen)

In Einrichtungen zur Betreuung und Unterbringung élterer, behinderter oder pflegebediirftiger Men-
schen, ambulante Pflegedienste, Tages- und Nachtpflegeeinrichtungen entfélit ebenfalls die Kontakt-
datenerfassung. Die Testpflicht fiir Arbeitgeberinnen und Arbeitgeber, Beschéftigte und Besucherin-
nen und Besucher gilt entsprechend § 8 Abs. 2 in den genannten Einrichtungen.

Die Anderung in Abs. 2 ist redaktioneller Natur.

Nr. 9 (Angebote im Vor- und Umfeld von Pflege)

Fur Betreuungs- und Unterstiitzungsangebote im Vor- und Umfeld von Pflege entfallt ebenfalls die
Pflicht zur Kontaktdatenerfassung.

Nr. 10 (Eingliederungshilfe)

Der Verweis auf die neue Regelung der Impf- und Genesenennachweise in § 22a IfSG wird redak-
tionell angepasst.
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Nr. 11 (Kindertageseinrichtungen und Kinderhorte)

Der Betrieb von Kindertageseinrichtungen und Kinderhorten kann wieder ohne pandemiebedingte
Einschrénkungen wie beispielsweise feste Gruppenzusammensetzungen nach MaRgabe des Hygi-
enekonzepts des Landes erfoigen.

Nr. 12 (Schulen)

Der Nachweis tiber das Nichtvorliegen einer Infektion fiir die Teilnahme am Prasenzunterricht und
sonstigen Prasenzveranstaltungen in der Schule ist weiterhin mit einem Testnachweis zu erbrin-
gen. Aufgrund der allgemeinen Ausnahme fiir geimpfte und genesene Schilerinnen und Schiiler in
Abs. 3 handelt es sich um eine redaktionelle Anderung. Der Verweis auf die neue Regelung der Impf-
und Genesenennachweise in § 22a IfSG wird ebenfalls redaktionell angepasst.

Nachweispflichten fur die Lehrkrafte und das sonstige Personal, die sich bisher aus § 28b Abs. 1IfSG
aF ergaben, werden mit dem Wegfall der Regelung im IfSG landesseitig inhaltsgleich angeordnet
und fortgefiihrt. Dies ist weiterhin im Hinblick auf die Gewahrleistung des Bildungsauftrages in der
Schule sowie zum Schutz vor Infektionen in Schulen als infektiologisch besonders sensible Einrich-
tungen nach § 33 Nr. 3 IfSG und zum Schutz der Schilerinnen und Schiller, fir die altersabhingig
noch keine allgemeine Impfempfehlung der STIKO besteht, notwendig.

Nr. 13 (Veranstaltungen und Kulturbetrieb)

Die Kapazitatsbegrenzungen bei Zusammenkiinften, Fachmessen, Veranstaltungen und Kulturange-
boten entfallen fortan vollstandig.

Gleiches gilt fur die Genehmigungspflicht von Volksfesten, Festumziige und &hnliche Veranstaltun-
gen. Erforderlich ist weiterhin ein Abstands- und Hygienekonzept.

Nr. 14 (Zusammenkunfte von Glaubensgemeinschaften,
Trauerfeierlichkeiten und Bestattungen)

Es handelt sich um eine redaktionelle Anpassung.

Nr. 15 (Tanzlokale, Clubs, Diskotheken)

Tanzlokale, Clubs, Diskotheken und &hnliche Einrichtungen kénnen wieder ohne Kapazitatsbe-
schrénkung betrieben werden. Auch die Pflicht zur Kontaktdatenerfassung entfllt.

Nr. 16 (Dienstleistungen)

Es handelt sich um eine redaktionelle Anpassung aufgrund der Neufassung des IfSG.

Nr. 17 (Prostitutionsstétten)

Beim Betrieb von Prostitutionsstatten oder &hnlichen Einrichtungen sowie bei der Durchfiihrung von
Prostitutionsveranstaltungen und bei der Erbringung sexueller Dienstleistungen mit Kérperkontakt
entféllt die Pflicht zur Erfassung der Kontaktdaten der Kundinnen und Kunden.

Nr. 18 (Weitergehende SchutzmaRnahmen)

Die Regelung in § 29 zu weitergehenden Schutzmafnahmen beim Uberschreiten bestimmter Grenz-
werte entféllt. Aufgrund der Neufassung des IfSG sind weitergehende MaRnahmen entsprechend
§ 28a Abs. 8 IfSG kiinftig nur noch im dort genannten Rahmen fiir Gebiete méglich, in denen durch
eine epidemische Ausbreitung von COVID-19 die konkrete Gefahr einer sich dynamisch ausbreiten-
den Infektionslage besteht. Die Feststellung dieser konkreten Gefahr und die Anwendung konkreter
MaRnahmen in Hessen bediirfen eines entsprechenden Beschlusses des Hessischen Landtags.

Nr. 19 (Ordnungswidrigkeiten)

Der Katalog der Ordnungswidrigkeiten wird an die Anderungen durch diese Verordnung entspre-
chend ihrem Inkrafttreten angepasst.

Nr. 20 (Inkrafttreten, AuBerkrafttreten)

Die Verordnung wird im Hinblick auf die am 18. Marz 2022 beschlossene Neufassung des § 28a
Abs. 10 des Infektionsschutzgesetzes bis zum 2. April 2022 verléngert.

Zu Artikel 2
Die Verordnung ist nach § 28a Abs. 7 Satz 3 in Verbindung mit Abs. 5 Satz 1 des Infektionsschutz-
gesetzes zu begriinden.

Zu Artikel 3
Die Vorschrift regelt das Inkrafttreten.



