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Schwerpunkte unterschiedlicher Disziplinen im
Kontext mit SARS-CoV-2 / COVID-19

* Virologen — Facharzte flr Mikrobiologie, Virologie und
Infektionsepidemiologie — Virologische Charakteristika und
Diagnostik von Virus-Infektionen

« Epidemiologen — Beschreibung und Prognose der
raumlichen und zeitlichen Entwicklung

» Hygieniker - Facharzte fur Hygiene und Umweltmedizin,
Krankenhaushygieniker — Mal3nahmen zur Pravention und
Kontrolle in Systemen wie Krankenhausern, KiTas,
Schulen, Betrieben, Kultureinrichtungen und o6ffentlichem
Leben sowie Abklarung der Ursachen von Ausbrichen
(Explosivausbriche) und deren Kontrolle.
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Grundfragen der Hygiene zur Pravention
und Kontrolle von Infektionen

* Reservoir des Erregers

- Ubertragungswege

» Aufnahme

* Dynamik der Ausscheidung und der Viruslast

* Praventionsmal3dnahmen in Abhangigkeit von den Spezifika
des Erregers
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Evidenz Kategorien in der Richtlinie fur
Krankenhaushygiene und Infektionspravention
(2010)

Kategorie |A: Diese Empfehlung basiert auf gut konzipierten systematischen
Reviews oder einzelnen hochwertigen randomisierten kontrollierten Studien.

Kategorie IB: Diese Empfehlung basiert auf klinischen oder hochwertigen
epidemiologischen Studien und strengen, plausiblen und nachvollziehbaren
theoretischen Ableitungen.

Kategorie Il: Diese Empfehlung basiert auf hinweisenden
Studien/Untersuchungen und strengen, plausiblen und nachvollziehbaren
theoretischen Ableitungen.

Kategorie Ill: Malihahmen, tUber deren Wirksamkeit nur unzureichende oder
widersprichliche Hinweise vorliegen, deshalb ist eine Empfehlung nicht
maoglich.

Kategorie IV: Anforderungen, Mal3nahmen und Verfahrensweisen, die durch
allgemein geltende Rechtsvorschriften zu beachten sind.
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Praventionsstrategien

zur Infektion und Erkrankung
Primarpravention:

- alles, was eine Infektion verhindert d. h. den Infektionserreger
gar nicht erst zur Vermehrung kommen lasst

- alles was eine Erkrankung verhindert
Sekundarpravention:

— alles was nach Infektion / Erkrankung diese zeitnah und so
frihzeitig wie moglich erkennen lasst

Tertiarpravention:

— alles was nach erfolgter Infektion / Erkrankung / Ausbruch
die Ausbreitung auf weitere Personen unter Kontrolle bringt
und die Resilienz fordert.

,oysteme am Laufen halten*
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Multibarrieren Konzept

. Gemeinsame Verantwortung ]

Eine einzelne MaBnahme (Kadsescheibe) ist nicht perfekt (Lécher).
Viele einzelne MaBnahmen (Scheiben) fihren zum Erfolg!
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Praventionsstrategien zur Infektions- und
Erkrankungspravention

Primarpravention Primarpravention Sekundarpraven- Tertiarpravention

der Infektion der Erkrankung tion der Infektion der Infektion

Abstand, Hygiene Impfen Testen Kontaktnachver-

im Alltag Maske -Schnelltest Folgung,

(AHA), Verhalten -PCR Test

Liften (Tropfchen Forderung der Surveillance Ausbruch-

versus Aerosol) Impfbereitschaft Inzidenz, management

Verdriftung bei allen Hospitalisierung, (Explosivepidemie)
Sozialgruppen Ursachenanalyse

Quarantane
Kommunikation Kommunikation Kommunikation Kommunikation
Schulung

Minimale p
Exposition




RKI:

COVID- 19

mindestens
1, S Meter
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Ubertragung durch Tropfchen und Aerosol

L. Morawska and J. Cao Environment International 139 (2020) 105730

Droplets containing virus: large @ small «

Fig. 1. Larger droplets with viral content deposit close to the emission point (droplet transmission), while smaller can travel meters or tens of meters long distances in
the air indoors (aerosol transmission).
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AWMF S3 Leitlinie Februar 2021

publiziert bei: ¢ AWMEF online

Das Portal der wissenschaftlichen Medizin

S3-Leitlinie
MalRnahmen zur Préavention und Kontrolle
der SARS-CoV-2-Ubertragung in Schulen | Lebende Leitlinie

Kurzfassung

AWME-Registernummer 027-076
Version 1, Februar 2021
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AWMF S3 Leitlinie zu Schulen

9 Luftreinigung und Reduktion der Aerosolkonzentration in Unterrichtsraumen

9.1 Konsensbasierte Empfehlung

Der Einsatz mobiler Luftreiniger in Schulen kann als ergdnzende Malinahme zum Liiften zur Aerosolreduktion erwogen
werden, wenn grundsatzlich eine ausreichende Liiftung gewahrleistet werden kann.

Konsens (85 %); Ja-Stimmen 22, Nein-Stimmen 4, Enthaltungen 1

Begriffserklarungen

*  Mobile Luftreinigungsgerate: Als maobile Luftreiniger werden alle Gerate verstanden, bei denen die Raumluft durch

ein mobil, das heilft frei im Raum aufgestelltes Reinigungsgerat geleitet wird. Folgende Verfahren kommen haupt-
sachlich zum Einsatz:

*  Reinigung der Luft iiber Hochleistungsschwebstofffilter

*  Reinigung Giber andere Filtertechniken (z.B. Aktivkohlefilter, elektrostatische Filter)
* Aufbereitung der Luft durch Einsatz von UV-C-Technik

¢ |uftbehandlung mittels Ozon, Plasma oder lonisation

e Kombination mehrerer Verfahren [44]
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Aktualisierte AWMF S3 Leitlinie- September
2021

Empfehlung 9. (Luftreinigung und Aerosolreduktion in Schulen)

Fur Empfehlung 9 (Luftreiniger) standen drei Vorschlage zur Wahl, jedoch konnte kein Vorschlag die fiir

einen Konsens benotigte 75%-ige Zustimmung erreichen. Dementsprechend wird es in der aktualisierten
Leitlinie keine Empfehlung zu Luftreinigern geben.
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Empfehlung des UBA 9.7.2021

Umwelt
Bundesamt

Home > Litftung, Liftungsanlagen und mobile Luftreiniger an Schulen

Liiftung, Liiftungsanlagen und mobile Luftreiniger an Schulen

Acrosolpartikel spielen
der aktuellen Ausbreitung
der Ubertragung des Virus

Liiftung, Liiftungsanlagen und mobilen Luftreinigern an Schulen au
aktueller Sicht zusammen.

09.07.2021

Generell kann man zwischen einer direkt itbx durch 1 Tropfel
Nahfeld einer Person — und direkt iibermittelten Infektion durch kleinere Aerosolpartikel. ds h
einem Innenraum anreichern. In beiden Fillen handelt h um Aerosolpartikel. d

Die nachhaltigste Mal3nahme zur
Verbesserung der
Innenraumlufthygiene, deren Erfolg
auch nach Beendigung der
Pandemie anhalt, ist der Einbau
stationarer (= fest installierter)
raumlufttechnischer (RLT)-Anlagen.
Diese kbnnen als

- zentrale Anlagen ein Gebaude
versorgen, aber auch

- dezentral als Einzelraumbeltftung
realisiert werden.
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UBA- Empfehlung

Neben der Einhaltung der Hygieneregeln (,AHA") bleibt daher
die regelméafige Luftung Gber die Fenster die wichtigste
Malinahme zur Reduzierung der Virenmengen in der Luft
sowie zur Aufrechterhaltung einer gesunden Raumluft
(,LAHA+L").

*Dort, wo nicht ausreichend geluftet werden kann, helfen

- kontinuierlich betriebene, einfache Zu- und Abluftanlagen
oder

- mobile Luftreiniger,

die Virenlast im Raum ebenfalls in einer Grél3enordnung von
bis zu 90 Prozent zu reduzieren.
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Liften im Vergleich: einfache Fensterltftung vor Luftreinigern und
LUftungsgeraten- Max-Planck-Institut fir Chemie, Mainz

FensterlUftungssystem mit einfachem
Abluftventilator

modifiziert D. Jack
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UBA Empfehlung

« Das Umweltbundesamt teilt Schulraume in drei Kategorien
ein:

« 1. Raume mit guter Luftungsmaoglichkeit
(raumlufttechnische Anlage und/oder Fenster weit zu
offnen) (Kategorie 1). Diese Voraussetzungen sind in der
Mehrzahl der Schulraume gegeben.

« 2. Raume mit eingeschrankter Luftungsmoglichkeit (keine
raumlufttechnische Anlage, Fenster nur kippbar bzw.
LUftungsklappen mit minimalem Querschnitt) (Kategorie 2)

« 3. Nicht zu beltftende Raume (Kategorie 3).

IHPH — Institut fir Hygiene und Offentliche Gesundheit/Public Health 4 Lk b universitits
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UBA Empfehlung

* In Raumen der Kategorie 1 ist der Einsatz mobiler
Luftreinigungsgerate nicht notwendig, wenn ein
Luftaustausch entweder durch regelmafiges Stol3- und
Querluften oder durch raumlufttechnische Anlagen
gewahrleistet wird.

* In Raumen der Kategorie 2 kann als technische
Malnahme die Zufuhr von Auf3enluft durch

 -den Einbau einfach und rasch zu installierender Zu- und
Abluftanlagen erhoht werden.

« - Alternativ ist der Einsatz mobiler Luftreiniger sinnvoll.
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UBA Empfehlung

« Es st zu beachten, dass mobile Luftreinigungsgerate die
Notwendigkeit fur das Luften nicht ersetzen konnen.

* Die mobilen Gerate beseitigen nicht die sich in einem
Schulraum durch Atmung anreichernde Luftfeuchte, das
Kohlendioxid und weitere chemische Gase aus Mobiliar
und Bauprodukten.

* Daher muss auch bel Nutzung mobiler Luftreiniger
regelmaliig gellftet werden.
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Kommentar der DGKH zum Einsatz von mobilen Luftreinigungssystemen

» Ein moglicher Zusatznutzen im Sinne einer Reduktion von Infektionstbertragungen wird
aufgrund des insgesamt sehr niedrigen Ubertragungsrisikos innerhalb von Schulen
zwischen Schilern als sehr unwahrscheinlich eingeschéatzt.

« Epidemiologische Daten aus Nachverfolgungsuntersuchungen im Umfeld infizierter
Schuler haben nur sehr geringe sekundare Infektionsfalle identifiziert. Bis dato hat es
keine relevante Zahl von Haufungen oder Ausbrtichen innerhalb von Schulen gegeben,
und wenn es zu Haufungen gekommen ist, war die Zahl der Sekundarféalle eher gering
und der Ort der Ansteckung blieb in der Regel unklar

* (Gegen einen Einsatz von Luftreinigungsgeraten sprechen aber nicht nur fehlende

« Evidenz einer Infektionsreduktion, sondern auch mogliche, bislang nicht untersuchte
Risiken. Dazu zahlen ein falsches Sicherheitsempfinden mit Vernachlassigung der
Hygienebasismallnahmen, Larmbelastigung, Dysfunktionalitat, Luftstromeffekte (Zugluft)
und Verdriftungseffekte durch horizontale virushaltige Luftstromungen zum Gerét hin, die
zu erhohter Exposition von Schiilern fihren kdnnte, die im geréatenahen Luftstrom sitzen.

* Neuere Untersuchungen, auf die auch das UBA hinweist, zeigen zudem, dass die
Reduktionseffekte einer mobilen Luftreinigung quantitativ nicht besser sind als durch
gegenseitiges Tragen von Masken aber zeitlich erst deutlich spater wirksam werden.

« Infektionsausbriche trotz Vorhandensein von mobilen Luftreinigungsgeraten in Bonn-
Beueler KiTa mit 16 Erkrankungen wurden mittlerweiel festgestellt
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Flyer Gesundheitsamt Fran

Corona Update

kfurt mit

Regelbetriebvon Schulen unter
Pandemiebedingungen

Asroscle sind ein mdgicher Dbestragungsweg des
nevartigen Corona-vinus SARS-Cov-2. Slevertelien
skh viere ingesc Ir men
schnell Im gesamiten Raum

Richtiges LUften reduziert das Rislko der SARS-
CoV-2-infektion

EsIst aur eine intensive LOfung des Riume (nicht
nur Kiassenraume, sondern alle Riume wi2 2.8,
Lehrerzimmer, Sekretariate oder Varsamemiungs-
raums) 24 achten.

Mindesters alle 45 Minuten Ist aine Sto@lirftung baw.
Querkiftung circh volistandiy gesamets Fenster
Ubear mehrere Minuten vorunshmen, wenf mog-
lich auch &¢ter wiitvend des Unterrints.

b Corcrm 321 che Schuaben in Hesimn vom 12 Auguint 2020,
Hastirchas Kdbarininerum)

Elnsatz von Luttrefnigern, Ozon oder UV-Licht

Der Ensatz von moblien Luttrelnigern mit integ-
Tierten HEPA-Flitérn In Klassenrsumen refcht nach
Ansicht der Innenraumiu tryglene-Kommbssion am
Urmweltundesamet (I nicht aus, um wirkungsvoll
dber dis gesamits Untertiditsdauer Schwebapar ti-
Kt (2. B Viren) aus der Raumiuft 2u entirnen.

Brie Bshanciung der Luttinhaltsstoffe mittels Ozon
oder UV-Licht wird aus gesundha idhen ebenso
wie aus Skherheltsarinden won der IRK abgelehnt.
Durch Qzonung und UV-ndunerte Reaktionen of-
gankcher Substanzen kinnen nicht vorhessagoare
Sekunciarvabindungan In die Raumiuft freigesatzt
warden, Baim UV-C sind 5 auch vor dlem Skher-
heftsaspekte, weshalb der Elnsatz Im nidht gewsrb-
lichen Barelch unterbieiben solite.

s Seckun anafrrve des BK am Urswadtbon desarat]

Tipps und Tricks -
Experimente zum Selbermachen

1. Bitten Sie die Mitarbetterinnen und Mitarbeaites
o5 Gagundheltsarntes oder ces Amtes flr Bay
und Immoktillen, Ste mit dnem CO-Messgerat
2u besuchen und exparmentiersn Ske gemein-
sam in den Klassan:

B2obachten Se wierasch des CO,-Gehalt
anstelat- in Abhangiakelt von cer Anzahl
der Schalerinpen und Schiter Im Raum
Erfatren Sle wieschnell der CO-Gehalt
durch ein2 Quer- oder SIOGKINtUNg redu-
Zert werden Kann und dass eine Kpplir-
tung nicht effektiv st

Ermittein Sle, dasscier Luftaustausch im
wnter raschererfolgt als Im Sommer -
undwarum.

2. Das Stadtschulamt wird einen kidnen 5atz CO-
Amgpein fr jede Schule basdhafen, die dann
atemierend in den Klassen ausprobiert werden
kinnen, um &in Gefhi Mir die Luftqualitst und
notwencige LOMUNGSPaUsEn 2u bekomimen.

3, Alternativ kinnen Sle sich ein CO-Messgerat
oder elne sogenannte CO.-Ampel vom Amt
10r Bauund immobiien ausiehen Diese zeigt
aurch eln optisches ocker akustisches Signal
erhihte CO-Wertean: Die Fenster solten dann
gedfmet werckn!

4 Stetlen Ske dch efnen Kurzzeitwecker und lassen
e Kinder nach 20 Minuten Untamicht sto-
Kinen

Haben Sle weltere Fragen?

Wir sind fUr Sie dal
Gesundheltsamt Frankfurt am Main,
Tekefon: 069 21238971

At fr Bau und Immaobillen,
Tekfon: 016G/91750291

Gibt es Besonderheiten in Passivhausschulen?

Neue Gatiiude wie nach der neuen Energlesinspar-
veroranung errchtate Schulen oder Passivhaus-
schulen verfigen Uber eine besonders dichte Ge-
biudehalie und Ubes elne LOfMungsanlage. Diesa
tauscht die, verbrauchte” Luft gegen  frische”

Luft aus und erwamt di2se. In der Ragel Ist diese
RLT-Anlage aus energetischen Grinden nur in

der Winterphase In Batrieb und wird Im Sommer
ausgeschaltet

K elner hute

2ibyto

/S tarrgeetrenm
Rewactting

He

Coamyanerang
.

LT
| WA

1
|

..mitLaftungsaniage

Inder Sommerphase ist auch in Passivhaus-
schulen und In anderen Schulen mnbgacnme—

In der Winterphase Ist auch In Passivhaus-
schulen und In Schulen mit LOftungsaniagen got.
ZusatziGntung sinavoll,

N e Wintesphase” - ballaufendem Batiieh cer
Lanu ge- Istin Abhangigkelt von der ein-
geshellben Luftrmenge kelne oder nur éne geringe
Laftung aber Ferster erforderiich, Der Kohlend)-
oxidgehalt staigt bef Anwesanhelt der Klasse Im
Raurn und filit danach In den Pausen oder nach
Unteriichtsende angsam 3o Durch efne kurze
2usdtziche PauseniGnung konnte diessr Abgall
Peschizunigtund die Lurtqualitst bel Bedarf ver-

Dessart werden,

COVerlaud Pusivhausichule L * 0
A —r——
1 "
=

1
"
= -
" ™
L -
s

W

5

€O, Masrang inaors Mamsencaum raitlasfenche Lifoungens-
IngeinAbhiagighek von der Anzshl cdar Manaches ire Rlaum

Rillt clie LOMungsaniage oder die dazugehorige
St ngstechnik aus, muss dies unmittelbar

ten LOMungsanlagen FensterlOftung

Das halfit, bel abgeschalteter LOMuNngsaniage soll
Im Sammer die Fensterliftung mittels StogKrtung
octer Quandftung nach jeder Schulstunde und
mgikhst 2usstziich nach 20 Minutan Untemicht
aurchgefhrt werden,

denjenigen mitgetelit werden, die den Raum
nutzen. Dann milssen auch In der Wnterphase”
die Kiassanrsume mittels Stog- oder Quendrtung
nach jeder Schulstunde und 2usstziich nach 20
Minuten Unterricht gelrtet werden

Frische Luft
fiir frisches Denken
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Flyer Gesundheitsamt Frankfurt mit
Corona Update

Einsatz von Luftreinigern, Ozon oder UV-Licht

Der Einsatz von mobilen Luftreinigern mit integ-
rierten HEPA-Filtern in Klassenrdumen reicht nach
Ansicht der Innenraumlufthygiene-Kommission am
Umweltbundesamt (IRK) nicht aus, um wirkungsvoll
uber die gesamte Unterrichtsdauer Schwebeparti-
kel (z. B. Viren) aus der Raumluft zu entfernen.

Den Zugang zum Fenster nicht ver-
stellen! Keine Blumenvasen, Blicher
oder Bastelmaterialien auf dem Fens-
terbrett abstellen.

Mindestens nach jeder Schulstunde
(45 Minuten) sollte eine gute Pausen-
lGftung stattfinden.

In Studien® wurde durch eine Zwi-
schenltiftung nach 20 Minuten eine
gute Luftqualitat in Klassenraumen
erreicht - verbunden mit:
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Flyer Gesundheitsamt Frankfurt mit
Corona Update

/.;a’_" — \ « Gesteigerter Aufmerksamkeit
“\“*'w und héherem Lerneffekt bei den
?Q) ) Kindern

Verminderter Herzfrequenz der
Kinder als Indikator fur geringeren
Stress

Verringertem Gerauschpegel in

der Klasse und damit einherge-
hend:

« Verbesserung der sozialen
Rahmenbedingungen und des
Verhaltens der Schulerinnen
und Schler
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SARS- CoV-2 Ausbruch in KiTa Bonn Beuel
trotz mobiler Luftreinigung

e
=

e,
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Schule in Grafschaft mit Beginn des
Einbaus von Zu- und Abluft Anlage
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Schulen im Kreis Ahrweller

/
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Schulen im Kreis Ahrweller
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Fazit

« Bislang keine Explosivepidemie in Klassenraumen von Schulen in
Deutschland beschrieben, die nicht allein durch Kontaktibertragung,
sondern hps. auf Luftpfad- wie in Fleischindustrie — zurtickzufiihren sind.
Meist sporadische Kontaktinfektionen.

« Das richtige Tragen von Masken sollte gefdrdert werden - die Luftung nach
UBA sollte neben der Nutzung des Reduktionseffektes durch
Frischluftzufuhr ( ev. Ventilatoren in Fenster ) zur Reduktion der CO2
Belastung ausgeschopft werden.

« Sobald Impfung auch fur Kinder verfluigbar sind, sollten diese breit zum
Beviolkerungsschutz eingesetzt werden.

« Bei ausreichender Luftung ( CO2 gesteuert< 1000ppm) entfallt die
Notwendigkeit einer zusatzlichen Reinigung durch mobile
Luftreinigungsgerate.

« Bislang gibt es keine epidemiologischen Untersuchungen , die eine
Reduktion des Infektionsrisikos nach Einfihrung von mobilen
Luftreinigungsgeraten gezeigt haben

« Luftreinigungsgerate sind in den Fallen sinnvoll, wo Masken nicht

bestimmungsgemal’ getragen werden kdnnen ( Kantine, Restaurant ) und/
oder eine | iiftung unzureichend maglich ist
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Ausblick

- Mobile Luftreinigungsgerate sind Ubergangstechnologie
— wahrend der derzeitigen Corona Pandemie

« Bel zuklnftigen Planungen sollte umweltvertragliche
stationare Raumlufttechnik mit hohem Frischluftanteil
und Fortluftableitung entsprechend der nattrlichen
Thermik Gber Decke investiert werden bzw. die
Moglichkeiten der Fensterltftung entprechend den
Empfehlungen des UBA ausgeschopft werden.

« Hierflar Investitionsproramm der Bundesregierung
nutzen.

« Weitere Malsnahmen: Impfung, Hygienebeauftragte,
AHA Regeln, gute Kommunikation
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RKI Hilfestellung fur Gesundheitsamter zur Einschatzung und
Bewertung des SARS-CoV-2 Infektionsrisikos in Innenrdumen im
ng- Stand 9.9.2021

Schulsetti

Infektionsrisiko fiir den

Symptome, wie z.B.
Husten, Miesen

(z.B. Husten/Niesen mit
oder chne Fieber)

Klassenverband ‘ geringer I— (orientierend, ficSender Ubergane)
CHECKLISTE ANMERKUNGEN

EINFLUSSFAKTOREN

Symptomatik Quellfall Asymptomatisch Keine respiratorischen Respiratorische Symptome | Von pra- bzw. symptomatischen Personen geht i.d.R.

aufgrund der hiéheren Viruslast ein héheras
Infektionsrisiko aus, insbesondere beim Husten und
MNiesen werden Tropfchen und Aerosole freigesetzt.
Aus diesemn Grund sollten symptomatische Personen
grundsatzlich nicht am Schulgeschehen teilnehmen.

Raumliiftung (auch mit Optimal (Frischluftzufuhr Suboptimal Ungenigend Richtiges Liften reduziert maggeblich die
Blick auf Rdumlichkeiten gemalk Empfehlungen, gef. Aerosolanreicherung im Klassenzimmer,
und Belegung) korrekter Einsatz ungenugendes Liften fihrt zu einer Anreichenung.
erganzender technischer
Liftungs-
JLuftreinigungsmafnahmen)
Mund-Nasen-Schutz MMS kontinuierlich und MMS nicht kentinuierich Kein MNS Dwrch das Tragen eines MNS durch den Quelifall
(MRNS)* (Quellfall) korrekt getragen und/oder nicht werden abgegebene infektidse Trépfchen und
kontinuierlich korrekt Aerosole reduziert (Fremdschutz).
getragen
Mund-Nasen-Schutz MMS kontinuierlich und MMS nicht kentinuierich Kein MNS Das Tragen eines MNS reduziert im Mahfeld das Risiko

{SuS/LuL bleiben am Platz;
geringe Raumbelegung)

bleiben i.d.R. am Platz;
moderate Raumbelegung)

bewegen sich frei im Raum;
dichte Raumbelegung)

(MRNS)* (exponierte korrekt getragen und/oder nicht einer direkten Infektion durch infektidse
Personen) kontinuierlich korrekt Tropfchenpartikel (Eigenschutz).

getragen
Abstand [Raumbelegung) Konsequent Abstand Meistens Abstand (SuS/Lul | Kein Abstand (SuS/Lul Abstand (>1,5 m) reduziert das Infektionsrisiko im

Mahfeld.

Aktivitat

Ruhige Atmosphdre

Viel und lautes Sprachen
durch die infizierte Person

Aerosolgenerierende
Aktivitdten wie Sport,
Singen, Schreien,
Blasinstrumente,
gemeinsames Essen

Singen und lautes Sprechen sowie kdrperliche
Aktivitaten erhihen die Aerosolabgabe und -
aufnahme erheblich.

Dauer der Exposition
{kumulativ)

Eurz (max. 1
Schulstunde,/45 Minuten)

Langer (zB. 2
Schulstunden)

Lange (mehrere
Schulstunden,Schultag)

Mit der Dauer der Exposition erhéht sich das Risiko fir
die Anreicherung von Aerosclen im Klassenraum.
Hierbei ist insbesondere auch die Raumbelliftung zu
bernicksichtigen.

*Die Einschatzung gilt gleichermaken auch beim Tragen einer FFP2-Maske
Sus: Schilerinnen und Schiler, Lul: Lehrerinnen und Lehrer (bzw. anderes schulisches Personal)

‘umbonn



Vielen Dank
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