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Einleitung

Die epidemiologische Lage hat es erlaubt, weitere Lockerungsschritte einzufihren. Mit den Locke-
rungsschritten besteht die Gefahr, dass die Fallzahlen wieder ansteigen. Insbesondere lokale Ausbri-
che mussen rechtzeitig erkannt und Infektionsketten unterbrochen werden.

Die nachfolgenden Empfehlungen richten sich daher an Institutionen wie Alters- und Pflegeheime so-
wie Einrichtungen fir Menschen mit Behinderungen. Sie dienen dazu, den Eintritt des Virus in eine
Institution mdglichst zu verhindern und eine allféllige Ausbreitung des Virus in Institutionen wie Alters-
und Pflegeheimen sowie Einrichtungen fir Menschen mit Behinderungen mdglichst friih zu erkennen
und zu kontrollieren.

Um diese Ziele zu erreichen, missen Institutionen wie Alters- und Pflegeheime sowie Einrichtungen
fur Menschen mit Behinderungen Uber ein Schutzkonzept verfligen, mit welchem sie sicherstellen,
dass das Ubertragungsrisiko verrringert wird fir Bewohnerinnen und Bewohner, fiir Klientinnnen und
Klienten, fir die Angestellten sowie fiir externe Personen (z.B. Besuchende oder Dienstleistende).

CURAVIVA und INSOS stellen das Branchenschutzkonzept fir diese Institionen und Einrichtungen
zur Verfiigung.

Derzeit bekannte Hauptiuibertragungswege des neuen Coronavirus

e Bei engem und langerem Kontakt: Wenn man zu einer erkrankten Person langer als 15 Minuten
weniger als 1,5 Meter Abstand halt.

e Durch Tropfchen: Niest oder hustet die erkrankte Person, kdnnen die Viren direkt auf die
Schleimhaute von Nase, Mund oder Augen anderer Menschen gelangen.

e Uber die Hinde: Ansteckende Trépfchen aus Husten, Niesen oder von kontaminierten Oberfl&-
chen kénnen sich an den Handen befinden. Sie gelangen in Mund, Nase oder Augen, wenn man
diese berihrt.

Daher basieren die Praventivmassnahmen darauf, dass die Hygiene- und Verhaltensregeln, zu finden

auf der Webseite: www.bag.admin.ch/so-schuetzen-wir-uns, befolgt werden und auf der Isolation von

Erkrankten.

Wer ist besonders gefahrdet und muss besonders geschiitzt werden?
Folgende Personengruppen gelten als besonders gefahrdet:
e Personen ab 65 Jahren sowie
e Erwachsene, die folgende Vorerkrankungen aufweisen
o Bluthochdruck
Herz-Kreislauf-Erkrankungen
Diabetes
Chronische Atemwegserkrankungen
Krebs
Erkrankungen und Therapien, die das Immunsystem schwéachen
Adipositas Grad Il (morbid, BMI = 40 kg/m?)
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Diese Personen haben das hdchste Risiko eines schweren Verlaufes. Darum bleiben die Hygiene-
und Verhaltensregeln des BAG fur diese Gruppe von grosster Relevanz.

Zum Schutz dieser besonders gefahrdeten Personen gibt es zusatzliche Empfehlungen «www.bag.ad-
min.ch/besonders-gefaehrdete-personen » zu denjenigen der Kampagne «So schiitzen wir uns»
www.bag.admin.ch/so-schuetzen-wir-uns.
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Information des Personals (Fiirsorgepflicht des Arbeitgebers) und der betreu-

ten und begleiteten Personen’

e Klaren Sie die Personen, die in Ihnrem Alters- und Pflegeheim, beziehungsweise in lhrer Institution
fur Menschen mit Behinderungen tétig sind, Uber die Symptome von COVID-19 auf und informie-
ren Sie laufend Uber die notwendigen Massnahmen.

e Informieren Sie das Pflege-, Betreuungs- und Begleitungspersonal und gegebenenfalls weiteres
beteiligtes Personal (z.B. der Reinigung, der Seelsorge) regelmassig tber das Vorgehen zu «Was
tun, wenn eine betreute Person Symptome aufweist, die mit COVID-19 vereinbar sind?» (siehe
Frage unten).

¢ Rufen Sie die wichtigsten Hygiene- und Verhaltensmassnahmen in Erinnerung (Papiertaschenti-
cher, Seife und Wasser oder gegebenenfalls alkoholhaltiges Desinfektionsmittel, das Sie leicht
zuganglich gemacht haben, Papierhandtiicher, Tretmdlleimer etc.). Treffen Sie am Arbeitsplatz die
entsprechenden Vorkehrungen: Informationen dazu finden Sie auf der Kampagnen-Webseite des
BAG «www.bag-coronavirus.ch/», auf der Plakate heruntergeladen oder bestellt werden kénnen,
und der Internetseite des BAG Uber das neue Coronavirus «www.bag.admin.ch/neues-coronavi-
rus».

e Wo immer moglich, sollen Personal, Bewohnerinnen und Bewohner und weitere betreute und be-
gleitete Personen (Tages- oder Werkstatten) einen gegenseitigen Abstand von 1,5 Metern einhal-
ten: beispielsweise im Restaurant, in der Cafeteria, wahrend der Mahlzeiten, bei Gruppenaktivita-
ten oder in Sitzungen des Personals. Das Tragen einer Maske ist empfohlen, wenn der Abstand
von 1,5 Metern nicht méglich ist.

e Informieren Sie die betreuten und begleiteten Personen und deren Angehdrigen Uber die getroffe-
nen Massnahmen.

Schutzmassnahmen fur besonders gefahrdete Personen

e Besuchsmoglichkeiten und Besuchszeiten in Institutionen wie Alters- und Pflegeheimen sowie
Einrichtungen fir Menschen mit Behinderungen: Der Bund empfiehlt die Besuche vor allem von
besonders gefahrdeten Bewohnerinnen und Bewohnern weiterhin umsichtig vorzusehen, indem
Vorkehrungen getroffen werden (z.B. Besuchende nach COVID-19-Symptomen fragen, Beschran-
kung der Anzahl Besuchende und der Besuchsdauer), damit die Hygiene- und Verhaltensregein
strikt eingehalten werden.

e Wichtig ist: Besuche in- und ausserhalb der Institution sollen grundsatzlich aber méglich sein, und
die Hygiene- und Verhaltensregeln muissen strikt eingehalten werden.

o Die Kompetenz fur Besuchsregelungen liegt bei den Kantonen und die Entscheide hangen von
der epidemiologischen Situation ab.

Aufnahme von neuen Bewohnerinnen und Bewohnern

In Zusammenarbeit mit dem Kanton legen die Institutionen wie Alters- und Pflegeheime sowie Einrich-

tungen fir Menschen mit Behinderungen das Verfahren fest fiir die Neuaufnahme von Bewohnerinnen

und Bewohnern, insbesondere fiir die Verlegungen in oder aus einer anderen Gesundheitsinstitution,
wie einem Akutspital. Ziel dieses Verfahrens ist es, COVID-19 kompatible Symptome bei Neueintre-

tenden festzustellen, damit die Einschleppung des Virus in die Institution mdglichst verhindert werden
kann. Das Verfahren kann je nach lokaler epidemiologische Enwicklung im Verlauf verandert werden.

Folgende Punkte sollten in Betracht gezogen werden:

e Die Symptome, die auf COVID-19 hinweisen, missen bei Eintritt Gberpruft werden, sowie an-
schliessend taglich wahrend der nachsten 10 Tagen in der Institution. Das kann beispielsweise
mittels einem standardisierten Fragebogen erfolgen.

e Falls Symptome vorhanden sind, die auf COVID-19 hinweisen, befolgen Sie das Vorgehen «Was
tun, wenn eine betreute Person Symptome aufweist, die mit COVID-19 vereinbar sind?» wie unten
beschrieben.

o Es gibt keine Indikation, neu eintretende Bewohnerinnen und Bewohner zu testen, wenn kein en-
ger Kontakt mit einem COVID-19 Fall bekannt ist und keine Symptome vorhanden sind.

e Wenn eine Bewohnerin oder ein Bewohner mit COVID-19 aus einem Akutspital verlegt wird, muss

' z.B. in angegliederten Tages- oder Werkstatten
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die Isolation gemass den Anweisungen des Spitals oder gemass den Empfehlungen von Swiss-
noso fortgesetzt werden2. Ein Test am Ende der Isolationszeit ist nicht erforderlich, da die PCR
langere Zeit positiv bleiben kann, obwohl die Person nicht mehr ansteckend ist.

Was tun, wenn eine betreute Person Symptome aufweist, die mit COVID-19 ver-
einbar sind?

Verdacht auf COVID-19 besteht bei Personen mit Symptomen einer akuten Atemwegserkrankung (z.
B. Husten, Halsschmerzen, Kurzatmigkeit, Brustschmerzen) und/oder Fieber ohne andere Atiologie
und/oder plétzlicher Verlust des Geruchs- und/oder Geschmackssinns.

Bei alteren Menschen sollte bei akuter Verwirrtheit oder unerklarlicher Verschlechterung des Allge-
meinzustandes COVID-19 als Ursache in Betracht gezogen werden.

Bei einem Verdachtsfall sind folgende Massnahmen zu treffen:

e Isolieren Sie die Person in einem Raum, der sich gut luften I&sst.

e Identifizieren Sie Kontaktpersonen.

e Kontaktieren Sie eine Arztin/einen Arzt und besprechen Sie die Betreuung der erkrankten Person.

e In Absprache mit der Arztin/dem Arzt soll die Person auf das neue Coronavirus (SARS-CoV-2) ge-
testet werden.

Im Falle eines Ausbruches innerhalb einer Institution, ist es nicht notwendig, alle symptomatischen
Personen zu testen, wenn ein epidemiologischer Link zu einem bestatigten Fall vorliegt. Diese Perso-
nen gelten dann als mégliche Falle und missen ebenfalls isoliert werden.

Das Pflege-, Betreuungs- und Begleitungspersonal muss eine Hygienemaske, Handschuhe und eine
Uberschiirze tragen, wenn ein Mindestabstand von 1,5 Metern nicht eingehalten werden kann.

Im Falle des Todes eines Bewohners, der vor dem Versterben COVID-19 vereinbare Symptome auf-
wies, kann ein Test auf SARS-CoV-2 auch post mortem in Betracht gezogen werden.

Betreuung einer Person, die in einer Institution isoliert ist

Wenn der Allgemeinzustand der an COVID-19 erkranken Person keine Spitaleinweisung erfordert,
wird die Person innerhalb der Institution isoliert. Eine Kontakt- und Trépfchenisolation ist empfohlen®.
Das Pflege-, Betreuungs- und Begleitungspersonal muss eine Hygienemaske, Handschuhe und eine
Uberschirze tragen, wenn ein Mindestabstand von 1,5 Metern nicht eingehalten werden kann. Die
Isolation dauert bis 48 Stunden nach Abklingen der Symptome, sofern seit Symptombeginn mindes-
tens 10 Tage verstrichen sind. Ein Test (PCR oder Serologie) ist nicht erforderlich, bevor die Isolati-
onsmassnahmen aufgehoben werden. Die PCR kann Uber langere Zeit positiv bleiben, obwohl die
Person nicht mehr ansteckend ist.

Kohortierung von Personen, wenn in Heimen mehrere Falle festgestellt wurden
In Heimen, in denen Falle festgestellt wurden: raumliche Trennung der Bewohnerinnen und Bewohner
und des Pflege-, Betreuungs- und Begleitungspersonals in Zonen (Gruppenisolierung):

1. Verdachtsfille (Testresultat ausstehend): Isolation bis zum Erhalt des Testresultates.

2. Bestitigte Falle: Isolation bis 48 Stunden nach Abklingen der Symptome, sofern seit Symp-
tombeginn mindestens 10 Tage verstrichen sind.

3. Enge Kontaktpersonen ohne Symptome: Quarantane fir 10 Tage ab dem Tag, an dem
die erkrankte Bewohnerin oder der erkrankte Bewohner isoliert wurde.

4. Bewohnerinnen und Bewohner ohne nachgewiesene enge Kontakte mit einem besta-
tigten Fall

Zuteilung von spezifischem Personal fir jede Zone.

Personal, welches an COVID-19 erkrankte Bewohnerinnen und Bewohner pflegt, vermeidet den Kon-
takt zu gesunden Bewohnerinnen und Bewohnern.

2 Vorsorgemassnahmen in Spitélern fiir einen hospitalisierten Patienten mit begriindetem Verdacht oder mit einer bestatigten
COVID-19 Infektion www.swissnoso.ch und www.swissnoso.ch/forschung-entwicklung/aktuelle-ereignisse/
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Verwendung von Hygienemasken und anderem Schutzmaterial

Die Empfehlungen bezlglich des Tragens der Maske und der Verwendung von Schutzmaterial wer-
den regelmassig aktualisiert. Bitte beachten Sie das Dokument «Empfehlungen zur Anwendung von
Schutzmaterial fur (Gesundheits-)Fachpersonen» auf der Internetseite des BAG fir Gesundheitsfach-
personen www.bag.admin.ch/coronavirus-gesundheitsfachpersonen > Dokumente fir Gesundheits-
fachpersonen.

Einkauf von Schutzmaterial

Private und 6ffentliche Organisationen sind fur die Beschaffung von Schutzmaterial grundsatzlich
selbst verantwortlich. Der Bund beschafft Mangelguter fur das Gesundheitswesen im Sinne einer sub-
sidiaren Unterstitzung. Im Pflegebereich tatige Organisationen und Gesundheitsfachpersonen kdnnen
allfallige Gesuche um Unterstiitzung direkt an die im Kanton zustandige Stelle (in der Regel die Kan-
tonsapotheken) richten. Eine Liste der Kantonsapothekerinnen und Kantonsapotheker ist unter
https://www.kantonsapotheker.ch/de/die-kav/kontakt zu finden.

Umgang mit Personal, welches ungeschiitzten Kontakt mit einer Person hatte,
die an COVID-19 erkrankt ist oder kompatible Symptome aufweist

Im Falle von Personalmangel kénnen die Mitarbeitenden, die ungeschitzten Kontakt?® hatten mit einer
Person, die an COVID-19 erkrankt ist oder kompatible Symptome aufweist, weiterarbeiten, in Abspra-
che mit ihrem Arbeitgebenden, solange sie keine Symptome haben. Bei engem Kontakt (<1,5 Meter)
zu betreuten Personen oder Arbeitskollegen/Arbeitskolleginnen tragen sie eine Hygienemaske und
achten auf eine einwandfreie Handhygiene. In den 14 Tagen nach dem ungeschitzten Kontakt muss
die exponierte Person aktiv beobachten, ob mit COVID-19 kompatible Symptome auftreten auftreten.
Im privaten Rahmen soll sie wahrend dieses Zeitraums Kontakte (<1,5 Meter) mit anderen Personen
vermeiden und die Hygienevorgaben strikt einhalten. Wenn Symptome auftreten, muss die Person
aufhéren zu arbeiten, zuhause bleiben (Anweisung Isolation#), ihren Arbeitgebenden benachrichtigen
und telefonisch Kontakt mit einer Arztin oder einem Arzt aufnehmen, um Uber die erforderlichen Mass-
nahmen zu entscheiden.

Weitere Informationen

e Die Verdachts-, Beprobungs- und Meldekriterien passen wir regelmassig der aktuellen Situation
an. Beachten Sie deshalb die Angaben im PDF «Verdachts-, Beprobung-, Meldekriterien und Pro-
beentnahme» auf der Seite Meldeformulare (unter COVID-19 Meldung).

¢ Mit den Lockerungsmassnahmen steigt das Risiko, dass sich die Mitarbeitenden eines Betriebes
anstecken. Bei einer Haufung von Fallen muss der kantonsarztliche Dienst im Rahmen des
Contact Tracing herausfinden, ob eine gemeinsame Ansteckungsquelle mdglich ist. Ist eine An-
steckung von = 2 Personen bei einem gleichen Ereignis wahrscheinlich, kann eine aktive Fallsu-
che notwendig werden, um Infektionsketten zu unterbrechen.

¢ Kantonsarztinnen und Kantonsarzte kdnnen entscheiden, dass asymptomatische Personen getes-
tet werden (mittels PCR und/oder Serologie), wenn dieses flir eine Ausbruchsuntersuchung und -
kontrolle gerechtfertigt ist.

e Die Besuchsregelungen sind laufend an die aktuelle Situation anzupassen.

Alle wichtigen Informationen uber das neue Coronavirus finden Sie auf der Webseite des Bundesam-
tes fur Gesundheit (BAG) www.bag.admin.ch/neues-coronavirus, insbesondere auf der Seite fir die
Gesundheitsfachpersonen https://www.bag.admin.ch/novel-cov/information-fuer-die-aerzteschaft.html.

3 «Ungeschitzter Kontakt» bedeutet ein direkter Kontakt mit den infektiésen Sekreten eines COVID-19-Falls oder ein Kontakt
mit einem COVID-19-Fall von langer als 15 Minuten und mit weniger als 1,5 Metern Abstand ohne Hygienemaske oder geeig-
netem Schutzmaterial.

4 www.bag.admin.ch/coronavirus-gesundheitsfachpersonen > Dokumente fiir Gesundheitsfachpersonen
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