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Allgemeines

1. Epidemiologische Lage

Die zahlreichen bisher ergriffenen, sukzessive verscharften behordlichen Malnahmen auf
Bundes-, Landes- und Bezirksebene (siehe MaRnahmentbersicht regionale MaRnahmen
sowie BGBI. Il Nr. 407/2020, BGBI. Il Nr. 412/2020, BGBI. Il Nr. 446/2020, BGBI. I Nr.
455/2020), mit denen die

Ausbreitung der COVID-19-Pandemie unter normalen Umstanden kontrolliert werden
kann, wirken vor dem Hintergrund des rasant steigenden Wachstums der Neuinfektionen
(siehe Lagebericht der AGES vom 29. 10. 2020, 5.600 Neuinfektionen am 30. 10. 2020) nur

unzureichend. Eine dhnliche Situation lasst sich derzeit in ganz Europa beobachten.

Die Pandemie kann daher nur durch weitere kollektive Verhaltensmalinahmen zur
Reduktion der Kontakte (Dauer und Haufigkeit) kontrolliert werden. Hierbei ist auch zu
beachten, dass aufgrund der Eigenschaften des Erregers (Inkubationszeit, Moglichkeit der
Ansteckung durch symptomlos Infizierte) und der im Rahmen der Malnahmensetzung
logistisch unvermeidbarer Zeitspannen (Organisation der Probenahme, Labordiagnose,
Ubermittlung des Ergebnisses, etc.) mit einer bis zu dreiwdchigen Zeitverzégerung der
Wirkung von MaRnahmen zu rechnen ist (vgl. zeitverzogerte Wirkung der am 16.3.2020

gesetzten MalRnahmen).

Die Entwicklung der Fallzahlen wird seit April 2020 im Rahmen von Prognoserechnungen
wochentlich modelliert, um eine zumindest kurzfristige Vorausschau zu ermdéglichen. Am
Mittwoch, 28. 10. 2020 wurde eine neue Prognose durch das vom
Gesundheitsministerium beauftragte COVID- Prognosekonsortium (GOG, MUW/csh, TU
Wien/dwh, AGES) zur Entwicklung der COVID-19 Fille errechnet, die fiir das Reporting der
kommenden Woche herangezogen wird (siehe Tagliches Update: Prognose
Fallentwicklung COVID-19 / Bettenkapazitaten).

Die konsolidierte Prognose zeigt den erwarteten Trend der Fallentwicklung sowie eine

Kapazitatsvorschau des Patientenaufkommens in den Spitdlern unter Beriicksichtigung der

Effekte von gesetzten MalBnahmen:
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e Die aktuellen Prognosen gehen von einem Anstieg der Neuinfektionen von rund 4.000
Falle/Tag (am ersten Prognosetag) bis zu rund 5.800 Fille/Tag am letzten Prognosetag
aus.

e Sollten Zahlen von 5.500 Fillen/Tag Uber einen Zeitraum von mehr als 10 Tagen
eintreten, ist von einem ICU-Belag von rund 800 Patienten zu rechnen (fir COVID-
Patienten verfligbare Kapazitat It. SKKM-Morgenmeldung vom 28. 10. 2020: 853).

e Eine Uberschreitung der von den Bundeslandern momentan angegebenen
Kapazitatsgrenzen (ohne erweiterbare Zusatzkapazitaten) ist in einzelnen
Bundeslandern innerhalb des Prognosehorizonts (bis 14.11.) bereits moglich.

* Bei Fortsetzung dieses Trends ist dsterreichweit eine Uberschreitung der ICU-
Kapazitatsgrenze Mitte bis Ende November zu erwarten.

e Das Handlungsfenster fiir weitere Mallnahmen wird anhand der zeitverzogerten
Wirkung auf eine Woche geschatzt.

e Die Anzahl der jemals positiv Getesteten steigt im Prognosezeitraum der Fallprognose
(28.10. bis 5. 11. 2020) von ca. 94.000 auf ca. 132.000 an.

Bei der Kapazitatsvorschau wird von einem weiteren deutlichen Anstieg des Belages auf
ICU von 263 auf 681 und auf Normalstationen von 1.540 auf 4.060 im Prognosezeitraum
der Kapazitatsvorschau (30. 10. bis 14. 11. 2020) ausgegangen. Bereits am 27. 10. 2020
Uberstieg der Anteil der Covid-Patienten auf ICU 6sterreichweit 10 % was
Einschrankungen des Regelbetriebes erfordert. Laut Prognose erreicht der Anteil der
intensivpflichtigen Covid-Patienten an der ICU Gesamtkapazitat (rund 2.007 Betten) am
14.11. 34 %.

Eine GbermaRige Belastung der Intensivkapazitiaten mit COVID-19 Patienten kann dazu
flihren, dass nicht mehr gewahrleistet ist, dass jede Person, die in dieser Phase in
Osterreich intensivmedizinische Behandlung benétigt, diese auch bekommt. Es muss
folglich triagiert/abgewogen werden, bei welchen Patienten die Intensivbehandlung in der
Gesamtschau den grofRten Nutzen erbringt bzw. miissen Patienten die ebenfalls von einer
intensivmedizinischen Behandlung profitieren wiirden, folglich abgewiesen werden. Es gilt
jedenfalls eine Situation abzuwenden, wo dies in grolerem Ausmal} anzuwenden ist, in
kleinerem MaRstab wird ohnehin individuell (auch jetzt schon) entschieden, ob eine
Verlegung auf eine ICU im Einzelfall sinnvoll ist (siehe zum Ganzen eine Studie unter
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7217126/).

Die Belastungsgrenze des Gesundheitssystems wurde von der Corona-Kommission bereits

im September 2020 mit 33% Auslastung aller Intensivbetten festgelegt (siehe Manual V
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2.5). Sobald diese Grenze der Tragfahigkeit Gberschritten ist, bleibt nur ein kurzer
Zeitraum flir GegensteuerungsmaRRnahmen, da diese auch Zeit brauchen, bis sich die

Wirkung auf Grund von Inkubationszeiten etc. niederschlagt.

Die Prognosen sind regional heterogen ausgepragt und zeigen fiir bestimmte
Bundesldander deutlich hohere Werte, mit Spitzen in der ICU-Auslastung von liber 50 %.
Das liegt Uber den definierten Signalwerten gem Manual und fihrt dazu, dass eine

Regelversorgung der verbleibenden Patienten nicht mehr gewahrleistet werden kann.

2. Konzept zur Bewertung des Systemrisikos

In Osterreich wurde mit der Corona Kommission und auf Basis des beschlossenen Manuals
der Kommission ein Modell entwickelt, das das Verbreitungsrisiko, auf Basis regionaler
Einheiten (Bezirke/Zentralrdume) bewertet, risikoadjustiert und graphisch / farblich

Ubersetzt.

Die Darstellung des Systemrisikos dient insbesondere den Entscheidungstragern im Sozial-

& Gesundheitswesen auf Bundeslander- und Bundesebene:

Die Einstufung des Systemrisikos wird auf Bundeslander- bzw. Bundesebene
vorgenommen, da die Krankenhausstrukturen auf Linderebene gesteuert und geplant

werden.

Zur Bewertung des Systemrisikos wird auch auf die Beilage zur Planung im

Krankenanstaltenbereich verwiesen.

Im Rahmen des TO Punktes zur Prognoseplanung der Corona Kommission wird (iber die

Darstellung des Systemrisikos regelmaRig informiert.

In der Sitzung der Corona-Kommission vom 29. 10. 2020 wurde einhellig empfohlen, dass
,aufgrund der aktuellen Entwicklung der Fallzahlen innerhalb der kommenden 14 Tage
der festgelegte Signalwert von 33% hinsichtlich der Auslastung der ICU Betten erreicht
werden kdnnte. Daraus ldsst sich eine kritische Situation fiir das Gesundheitswesen

ableiten.
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Die Kommission stellt daher fest, dass die derzeitige Situation das Ergreifen von
geeigneten bundesweiten MaBnahmen wie gem. §5 des COVID-19 MG beschrieben,
nahelegt, um einen drohenden Zusammenbruch der medizinischen Versorgung

abzuwenden.”

3. Allgemeines zu den MaRnahmen

Die durch die Corona-Kommission am 29. 10. 2020 beurteilte epidemiologische Lage
macht daher weitere MaRRnahmen zur Verhinderung der Verbreitung von COVID-19
unerlasslich. Der Fokus der neuen Regelungen liegt dabei auf jenen MalRinahmen, die sich

im Verlauf der Pandemie bereits als wirksam herausgestellt haben:

e Deutliche Reduktion der Mobilitat und damit sozialer Kontakte
e Abstands- und Mund-Nasenschutzpflicht (im Folgenden: MNS-Pflicht) in jenen

Bereichen, in denen soziale Kontakte bestehen.

Die Eignung dieser MaRBnahmen zur Verhinderung der Verbreitung von COVID-19 ist zum
einen bereits durch Studien belegt (s die Beilagen im Verordnungsakt, zB die Jenaer Studie
zur MNS-Pflicht und die Studie zu Abstands- und MNS-Pflicht), zum anderen aufgrund der
Erfahrungen aus dem Lockdown im Friihling und den schrittweise beobachteten

MaBnahmen der Lockerungsverordnung unumstritten.

Die mit der vorliegenden Verordnung ergriffenen MaRnahmen dienen in ihrer Gesamtheit
dazu, die Weiterverbreitung von COVID-19 zu verlangsamen. In Anbetracht der erneuten
enormen wirtschaftlichen Folgen wird von einem zweiten ganzlichen Lockdown
abgesehen, zumal die Gesamtwirtschaft einen solchen Lockdown nicht verkraften wiirde.
Vielmehr werden mit Blick auf die Gesamtwirtschaft die zur Erreichung des Ziels
unbedingt erforderlichen, aber wirtschaftlich besser verkraftbaren MaBnahmen zur
Verhinderung der Verbreitung von COVID-19 gewahlt. Die MaRnahmen der Verordnung
dirfen nicht isoliert voneinander betrachtet werden, sondern sind als ineinandergreifende

Komponenten dieses Gesamtkonzepts zu verstehen.

In diesem Sinne konzentrieren sich die MaRnahmen auf jene Bereiche, die sich bereits in
der Vergangenheit als wesentlichste Ansteckungsherde erwiesen haben, namlich auf den
Privat- und Freizeitbereich. Eine alleine darauf ausgerichtete Vorgehensweise reicht aber

insofern nicht aus, als bei rund 70% der aktuellen Falle die Quellen der Infektion nicht
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bekannt sind, wobei von Infektionen im 6ffentlichen Raum auszugehen ist. Die
Malnahmen diirfen sich daher nicht nur auf die bereits bekannten Falle bzw. Settings aus
Clusteranalysen beschranken, sondern missen auch die Komponente allfalliger noch nicht
bekannter bzw. evidenter Infektionsherde in einem dynamischen Infektionsgeschehen
bericksichtigen.

Vor diesem Hintergrund konzentrieren sich die MaRnahmen unter Beriicksichtigung der
Ubertragungswege von COVID-19 auf Bereiche, in denen Menschen ldngere Zeit
insbesondere in geselligem Umfeld oder bei erhohtem Aerosolausstof
zusammenkommen, und in denen aufgrund erhdhter sozialer Interaktion auch ein
potentiell gesteigerter Verbreitungsradius von COVID-19 bei gleichzeitig schwieriger

Nachverfolgung von Kontakten besteht.

Im Rahmen der gebotenen Gesamtbetrachtung der VerordnungsmafRnahmen werden
dabei Grundrechte nicht einseitig beschrankt. So wird vor allem nicht nur der 6ffentliche
Raum geregelt, sondern auch der private Wohnbereich unter Bericksichtigung der
bisherigen Erkenntnisse der Ansteckungsherde im gesetzlich vorgegebenen Rahmen
Einschrankungen unterworfen. So wird insbesondere dem im Rahmen einer
Gesamtabwagung gebotenen Erfordernis auch von Regelungen im privaten Wohnbereich
bei Zunehmen von Regelungen fiir den 6ffentlichen Bereich Rechnung getragen.
Insbesondere die Ausgangsregelung und die Beschrankungen von Veranstaltungen dienen

diesem Zweck.

Hinsichtlich der im Rahmen der VerhaltnismaRigkeitspriifung von Eingriffen in die in der
EMRK gewahrleisteten Grundrechte vorzunehmenden Beurteilung der Frage, ob die
MaBnahmen in einer demokratischen Gesellschaft notwendig sind, ist auf die

vergleichbaren MalRnahmen in zahlreichen

anderen EU-Mitgliedstaaten hinzuweisen (siehe die internationale Ubersicht iber die
vergleichbaren oder noch restriktiveren MaBnahmen in anderen EU-Staaten im
Verordnungsakt). Insofern kann von einem europaischen Konsens im Hinblick auf die
Notwendigkeit von Malknahmen wie Betretungsverboten fiir die Gastronomie, fiir
Beherbergungs- und Freizeitbetriebe sowie von nachtlichen Ausgangsbeschrankungen

ausgegangen werden.
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Zu den einzelnen MalRhahmen

Zu§1:

Die effektivsten GrundmalBnahmen gegen die Verhinderung der Verbreitung von COVID-
19 sind unter Beriicksichtigung der Ubertragungswege von COVID-19 die Einhaltung eines
Mindestabstands von 1 bis 2 Metern zu haushaltsfremden Personen und das Tragen einer
den Mund- und Nasenbereich abdeckenden und eng anliegenden mechanischen
Schutzvorrichtung insbesondere in geschlossenen Raumen. In Anbetracht der
Strafbewehrtheit der Nichteinhaltung des Mindestabstands wird dabei auf das untere
epidemiologisch erforderliche noch wirksame Mal von einem Meter abgestellt.

Obgleich die Wirksamkeit einer MNS-Pflicht zu Beginn der Coronakrise mangels
entsprechender Studien noch umstritten war, ist die Wirksamkeit des Mund-
Nasenschutzes zur Verhinderung der Verbreitung von COVID-19 (insbesondere zum
Fremdschutz) inzwischen mehrfach belegt (siehe wieder die entsprechenden Studien im
Verordnungsakt). Diese MaRnahme wird daher bereits seit April 2020 auch offiziell
etwa vom Robert Koch Institut
(https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Archiv/2020/19/Art_02.html) und von

der WHO (https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-

and-answers-hub/qg- a-detail/q-a-on-covid-19-and-masks) empfohlen. Zum

Erfordernis eines eng anliegenden mechanischen Schutzes wird auf den
Verordnungsakt zu BGBI. Il Nr. 456/2020 verwiesen.

Angesichts der glinstigeren epidemiologischen Situation wird von einer Verpflichtung zum
Tragen eines Mund-Nasenschutzes an 6ffentlichen Orten im Freien abgesehen (vgl zum
Ganzen mwN den Steckbrief zu den Ubertragungswegen des Robert Koch Instituts,
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Steckbrief.html#doc13
776792bod yText2).

Zu § 2:

Ausgangsregelungen setzen nach § 5 COVID-19-MG zum einen voraus, dass diese

unerlasslich sind, um einen drohenden Zusammenbruch der medizinischen Versorgung zu
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verhindern, zum anderen, dass MaRnahmen gemal den §§ 3 und 4 leg. cit. nicht

ausreichen.

Aufgrund der beschriebenen epidemiologischen Situation und Bewertung des
Systemrisikos ist bereits von einer zeitlich sehr nahen Uberlastung der Intensivkapazitaten

und daher einem drohenden Zusammenbruch der medizinischen Versorgung auszugehen.

Die Frage, ob MaRRnahmen im Sinne der §§ 3 und 4 ausreichen, ist nach § 5 COVID-19-MG
ex ante abstrakt zu beurteilen (s ErlautRV IA 826/A 11). § 5 COVID-19-MG verlangt
insbesondere nicht, dass bereits alle moglichen MalRnahmen im Sinne der §§ 3 und 4
ausgeschopft sind. Ein solches Gebot wiirde zum einen zu UnverhaltnismaRigkeiten
flhren, die dem Gesetzgeber nicht unterstellt werden dirfen (bei anderem Verstandnis
dirfte etwa eine Ausgangsbeschrankung erst dann verhdngt werden, wenn zuvor alle
Betriebsstatten geschlossen worden waren). Zum anderen waren MaRnahmen alleine fir
offentliche Orte und bestimmte Orte unverhaltnismaRig, da sie alleine zur Bewaltigung
der epidemiologischen Situation unter Berlicksichtigung der bisher bekannten Cluster

nicht geeignet waren.

Nach der gebotenen objektiven Beurteilung, aber auch aufgrund einer Gesamtschau der
umfassenden bereits auf Bundes-, Lander- und Bezirksebene erlassenen Verordnungen
nach den §§ 3 und 4 COVID- 19-MG (siehe wieder Beilage Ubersicht) ergibt sich, dass
weitere MaBnahmen nach §§ 3 und 4 leg. cit. alleine zur Zielerreichung nicht ausreichen.

Gelindere Mittel wurden bereits umfassend ausgeschopft.

In Anbetracht der verzégerten Wirkung von Mallnahmen und der unzureichenden
Wirkung der bereits getroffenen MaBnahmen liegen daher die Voraussetzungen des § 5
COVID-19-MG vor.

§ 2 der COVID-19-SchuMaV regelt nicht nur das Verlassen des eigenen privaten
Wohnbereichs, sondern auch das Verweilen auferhalb desselben. Dies ist von § 5 COVID-
19 gedeckt: § 5 COVID-19- MG ist Grundlage fiir eine zeitlich unbegrenzte
Ausgangsbeschrankung, die (mit Ausnahme der zuldssigen Zwecke) ein Verweilen im
eigenen privaten Wohnbereich impliziert. Eine bloR nachtliche Ausgangsbeschrankung als
gelinderes Mittel zu einer zeitlich unbegrenzten Ausgangsbeschrankung verlére aber
jeglichen Sinn, wiirde man sie bloR im Sinne eines Verbots des Verlassens, nicht aber auch

des grundsatzlichen Verweilens verstehen.
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Mit dem Abstellen auf den eigenen privaten Wohnbereich wird klargestellt, dass —
abgesehen von den Ausnahmetatbestanden — ein Verweilen in fremden Wohnbereichen
nicht zulassig ist. Dies entspricht auch dem Sinngehalt des § 5 COVID-19-MG, der vom
Regelfall einer zeitlich unbeschrankten Ausgangsregelung ausgeht. § 2 prazisiert im
Hinblick auf die Besonderheiten einer nur partiellen Ausgangsbeschrankung somit die
gesetzliche Grundlage im Sinne des Art 18 Abs. 2 B-VG.

Durch Abs. 2 wird klargestellt, dass die Beschrankungen des § 2 etwa auch fiir das
Verlassen von Wohneinheiten in Beherbergungsbetrieben oder in Alten-, Pflege- und

Behindertenheimen gilt.

Im Rahmen der Beurteilung der VerhaltnismaRigkeit der partiellen Ausgangsbeschrankung
ist im Ubrigen darauf hinzuweisen, dass nicht nur die mehrfachen
VerhaltnismaRigkeitsschranken des § 5 COVID-19-MG erfiillt sind. Aufgrund der

Beschrankung der Ausgangsregelung auf die Zeit zwischen

20.00 und 6.00 wird die gesetzliche Ermachtigung des § 5 COVID-19-MG nicht
ausgeschopft. Die Beschrankung auf eine partielle Ausgangsregelung stellt somit ein

zusatzliches Element der VerhaltnismaRigkeit dar.

Hinsichtlich der zuldssigen Zwecke, den privaten Wohnbereich zu verlassen, wird auf die
Erlduterungen zum COVID-19-MG idF BGBI | Nr. 104/2020 verwiesen.

Die nachtliche Ausgangsbeschrankung dient der insgesamt angestrebten Erreichung des
Ziels der Beschrankung der Mobilitat und der sozialen Kontakte. Sie gewahrleistet als
gelinderes Mittel zu einer unbeschrankten Ausgangsregelung, dass tagsiiber dem
geregelten Alltag (Arbeit, Familie, Kinderbetreuung, etc.) nachgekommen werden kann.
Mit der nachtlichen Ausgangsbeschrankung wird primar dem Umstand Rechnung
getragen, dass es gerade in der Nacht vermehrt zu risikobehaftetem Verhalten (Alkohol,
Distanzverlust, gesellschaftliche Treffen, Feiern, Party) in der Gesellschaft kommt, die

auch als Ausgangspunkt zahlreicher Cluster bekannt sind.

Zu § 3:

Zu den MaBBnahmen gemal § 3 wird auf den Sachverhalt zur Verordnung BGBI. Il Nr.
455/2020 verwiesen.
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Zu § 4:

In Kraftfahrzeugen als vergleichsweise enge geschlossene Raume herrschen unglinstige
epidemiologische Bedingungen. Es ist daher erforderlich, entsprechende Regelungen zur
Verhinderung der Verbreitung von COVID-19 zu erlassen, sofern diese nicht nur von
Personen aus dem gemeinsamen Haushalt bentitzt werden. Spezielle Abstands- und MINS-
Regeln erweisen sich dabei als geeignete und eingriffsarme MaRnahmen zur Verhinderung
des Verbreitungsrisikos.

Abs. 2 tragt den besonderen Erfordernissen dieser Fahrgemeinschaften Rechnung, die
zwar allenfalls in Taxis- und taxidhnlichen Betrieben stattfinden, jedoch eher einem

Massenbeférderungsmittel gleichen.

Firr die Benltzung von Seil- und Zahnradbahnen wird auf die Zwecke des § 2 Z 1 bis 4 und
den Zweck der Auslibung von Spitzensport beschrankt. Nicht davon erfasst und daher
unzuldssig ist die Benlitzung zu Freizeitzwecken. Hintergrund sind die besonders
problematischen epidemiologischen Verhaltnisse, die typischerweise mit der Benlitzung
von Seil- und Zahnradbahnen einhergehen, zumal dabei regelmalig viele Menschen mit
sportbedingt erh6htem AerosolausstoR zusammenkommen. Gelindere MaBnahmen wie
etwa Kapazitdtsbeschrankungen reichen nicht aus, um das Ziel der Verhinderung der
Verbreitung von COVID-19 zu erreichen, zumal etwa Zugangs-/Zahlenbeschrankungen in
Gondeln die Menschenansammlung lediglich in den Wartebereich vor der Seil- oder
Zahnradbahn verlagern. Insbesondere witterungsbedingt kann es zu grofem Andrang und
hohen Personendichten kommen. Abstandsgebote lassen sich in Anbetracht der
typischerweise gedrangten Ansammlung von Menschen nur schwer effektiv einhalten.
Stausituationen bei Zugangen und in Wartebereichen unterliegen auch nicht der
Steuerung durch den Betreiber, sodass auch entsprechende Praventionskonzepte kein
taugliches bzw. gelinderes Mittel darstellen. Angesichts des Gebots der Reduktion aller
nicht erforderlichen sozialen Kontakte ist diese Mallnahme daher gerechtfertigt und

verhéltnismaRig.

Die Ausnahme fir Spitzensportler tragt einerseits der Nahe zum Zweck des § 27 4
Rechnung (berufliche Zwecke), andererseits ist sie aufgrund der Besonderheiten im
Spitzensport gerechtfertigt (strenge Praventionskonzepte, Giberschaubare Personenzahlin
stets gleicher Zusammensetzung und daher guter Riickverfolgbarkeit und mit in der Regel

reduzierten sozialen Kontakten).

Seite 10 Sachverhalt und Begriindungen zur Covid-19- Schutzmafnahmenverordnung



Zu§5:

Abgesehen von den einleitend erdrterten Hauptgesichtspunkten der
Verordnungserlassung (Abwagung aller MaBnahmen im Hinblick auf die
gesamtwirtschaftliche Vertretbarkeit) ist die Privilegierung von Betriebsstatten im Sinne
des § 5 im Vergleich zu Gaststatten und Beherbergungs- sowie Freizeitbetrieben auch
aufgrund zentraler epidemiologisch relevanter Unterschiede im Tatsachlichen
gerechtfertigt: Im Unterschied zu den Gaststatten und Beherbergungsbetrieben halten
sich Kunden in Betriebsstatten vergleichsweise kurz auf. Der Aufenthalt erfolgt nicht in
geselligem Umfeld, und soziale Interaktionen liegen in der Regel deutlich unter dem fir
eine Ubertragung von COVID-19 erforderlichen Zeitrahmen von 15 Minuten. Mit den in
Betriebsstatten ausgelibten Tatigkeiten geht in der Regel auch kein erhéhtes MaR an

Aerosolausstof’ einher.

Auch wenn die Umstande in Betriebsstatten in einer Durchschnittsbetrachtung eine
unterschiedliche Behandlung zu den Gaststatten und Beherbergungsbetrieben zulasst,
erfordern die epidemiologische Situation und das angesichts der exponentiellen
Verbreitung von COVID-19 generell auch dort nicht ausschlieBbare Ansteckungsrisiko
SicherheitsmaRnahmen insbesondere zur groRtmoglichen Reduktion nicht vermeidbarer
sozialer Kontakte und betreffend Abstands- und MNS-Pflicht:

Zur Erforderlichkeit von Abstands- und MNS-Pflicht siehe die Ausfiihrungen zu § 1. Mit der
Flachenbeschrankung pro Kunde wird gewahrleistet, dass sich eine epidemiologisch
vertretbare Menge an Personen gleichzeitig in der Betriebsstatte aufhalt. So wird
sichergestellt, dass auch bei voller Auslastung der Kundenbereiche ein ausreichender
Sicherheitsabstand zwischen den Personen eingehalten werden kann. Die
Quadratmeterregel ermoglicht dabei eine adaquate Festlegung der Zahl insgesamt
zulassiger Kunden, die abhangig von der GroBe des Kundenbereichs ist. Da es in baulich
verbundenen Betriebsstatten wie Einkaufszentren epidemiologisch keinen Unterschied
machen kann, ob sich der Kunde in der Betriebsstatte oder aullerhalb davon befindet, gilt
die Quadratmeterbeschrankung auch fiir baulich verbundene Betriebsstatten. Diese
Beschrankung ist ein geeignetes Mittel zur Erreichung der erforderlichen Reduktion
sozialer Kontakte. In Anbetracht der epidemiologischen Situation und der ohnehin bereits
bestehenden Privilegierung gibt es keine gelinderen MaRnahmen. In Abwagung mit dem
verfolgten Ziel des Gesundheitsschutzes ist der damit verbundene Eingriff in die

Erwerbsfreiheit der Betriebsstatteninhaber verhaltnismaRig.
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Aufgrund der Beschrankungen des § 5 Abs 1 wurde vom Erfordernis eines

Praventionskonzeptes abgesehen.

Markte im Freien erfahren insofern eine Sonderregel, als fiir sie abweichend von § 1 Abs.
2 auch im Freien MNS-Pflicht besteht und keine Mengenbeschrankung besteht. Von der
Erstreckung der 10 m?2- Regelung wurde unter Berlicksichtigung der Besonderheiten dieser
Betriebsstatten insbesondere aus Grinden der schweren Exekutierbarkeit einer solchen
Beschrdankung abgesehen. Zudem ist dies aufgrund der glinstigeren epidemiologischen
Bedingungen im Freien (bei gleichzeitiger Berilicksichtigung der Verpflichtung zur
Einhaltung des Meterabstands) gerechtfertigt. Die Verpflichtung zum Tragen eines Mund-
Nasenschutzes ist eine kompensatorische MaRBnahme zum Fehlen einer der 10 m?-
Regelung dhnlichen Beschrankung und tragt (dhnlich wie bei Massenbeférderungsmitteln)
der Tatsache Rechnung, dass der Meterabstand an Markten im Freien abhangig vom

Kundenaufkommen oft kurzfristig nicht eingehalten werden kann.

Aufgrund der Vergleichbarkeit der epidemiologischen Umstdande mit jenen in
Betriebsstatten gelten Abstands- und MNS-Pflicht auch fiir den gemalR § 15 Abs. 17 3
nicht von der Verordnung ausgenommenen Parteienverkehr in Verwaltungsbehérden und

Verwaltungsgerichten (siehe dazu auch die Erwagungen zu § 15).

Dies gilt auch fiir Bibliotheken und Archive. Bibliotheken und Archive sind zwar keine
Betriebsstatten im klassischen Sinne des § 5, sie sind diesen aber naher als etwa den
Freizeitbetrieben. Aufgrund der gebotenen Durchschnittsbetrachtung kommen dort keine
epidemiologisch bedenklich gréBeren Menschenmengen zusammen und ist ein
kommunikatives Verhalten wie in Freizeiteinrichtungen typischerweise nicht gegeben. Die
Privilegierung im Vergleich etwa zu Freizeiteinrichtungen liegt auch in der Nahe zu
beruflichen bzw. (von der Verordnung ausgenommenen) Studien- und Bildungszwecken.
Diese Einrichtungen sind auch regelmaRig in vielen Bereichen fiir die Deckung der
Bediirfnisse der Wissenschaft und Lehre erforderlich. Durch die sinngemafe Anwendung
des Abs. 1 Z 1 bis 4 (inklusive 10 m2-Beschrankung) ist dasselbe Schutzniveau wie in

Betriebsstatten sichergestellt.

Die Abstands- und MNS-Pflicht gelten auch fiir geschlossene Raume von als effektive
Mindeststandards, die einzuhalten sind. Hinsichtlich der Ausnahme religitser
Veranstaltungen und den sonst fehlenden Regelungen zur Religionsaustibung wird auf die

Ausfihrungen zu § 15 verwiesen.
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Zu § 6:

Die bisherige Rechtslage zu Orten der beruflichen Tatigkeit wird beibehalten. Zur
Effektivitat der Abstands- und MNS-Pflicht wird auf § 1 verwiesen.

Zu87:

Das Betretungsverbot fiir Betriebe des Gastgewerbes dient der weiteren Reduktion nicht
erforderlicher sozialer Kontakte. Die Nachtgastronomie ist aufgrund des dort gehauft
vorkommenden Risikoverhaltens (Alkoholkonsum mit ua damit einhergehender
Vernachlassigung der Abstandsregeln, Feiern mit gréBeren Menschenmengen, lautes
Sprechen durch Umgebungsgerausche, etc.) epidemiologisch am problematischsten. Auch
wenn sich im Gegensatz dazu Betriebe der Tagesgastronomie bisher nur vereinzelt als
Ansteckungsquellen im Rahmen von Clusteranalysen herausgestellt haben, muss der
Umstand beriicksichtigt werden, dass 70 % der derzeitigen Infektionsfalle nicht mehr auf
eine bestimmte Infektionsquelle rickfliihrbar sind und daher keine empirischen Aussagen
Uber eine fehlende Risikogeneigtheit des Aufenthalts in Gaststatten getroffen werden
konnen. Die Entscheidung zur Verhdngung von Betretungsverboten fullt daher auf den vor
dem Hintergrund der Ubertragungswege von COVID-19 epidemiologisch relevanten

Umstanden, die mit den Betriebsstatten der Gastgewerbe verbunden sind.

Vor dem Hintergrund der beschriebenen derzeitigen epidemiologischen Situation ist das
Betretungsverbot fiir Gastgewerbe im Vergleich zu den Betriebsstatten aufgrund von
Unterschieden im Tatsachlichen gerechtfertigt, die im ungleich héheren Infektionsrisiko
liegen: So verweilen Gaste in Betriebsstatten des Gastgewerbes insbesondere langer als in
einem Geschaft des Einzelhandels. Auch die mit dem Restaurantbesuch verbundenen
Umstdnde (geselliges Beisammensein, verbale Interaktion) férdern die Ausbreitung des
Erregers. Dies legen auch bereits erste Studien nahe (s etwa die Japanische Clusterstudie
und die betreffende Studie aus den USA im Verordnungsakt). Auch das (in Gaststatten
unvermeidbare) Zusammenkommen mehrerer verschiedener Besuchergruppen und die
damit einhergehende Vermischung von epidemiologischen Einheiten erweitert den
Verbreitungsradius von COVID-19 und erschwert die Nachverfolgung von
Infektionsherden mit den Mitteln des Contact Tracing. Dieser Unterschied ist im Hinblick
auf das mit den Regelungen verfolgte Ziel der Verhinderung der Verbreitung von COVID-

19 ein wesentlicher.
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Gelindere Schutzmafinahmen sind nicht geeignet oder haben sich zur Zielerreichung nicht
als tauglich erweisen: Weder durch die bereits in einigen Landerverordnungen
vorgesehene Vorververlegung der Sperrstunde noch durch die Registrierungspflicht fiir
Gaste konnte eine ausreichende Verlangsamung der Ausbreitungsgeschwindigkeit
beobachtet werden. Gleichartige SchutzmalRnahmen wie in Betriebsstatten im Sinne des §
5 kénnen in solchen des Gastgewerbes nicht sinnvoll eingehalten werden, insbesondere
scheitert etwa das durchgehende Tragen eines Mund-Nasen-Schutzes an der
Unvereinbarkeit mit dem Hauptzweck des Restaurantbesuchs, dort Speisen und Getranke
zu konsumieren. Es gibt somit keine tauglichen gelinderen Mittel zur Erreichung des Ziels
der Verhinderung der Verbreitung von COVID-19.

Im Rahmen der VerhaltnismaBigkeitsprifung ist auch die Befristung der Regelung auf vier
Wochen ins Treffen zu flihren. Zudem soll der Betrieb trotz des Betretungsverbots im
epidemiologisch vertretbaren AusmaR fortgesetzt werden dirfen durch die Moéglichkeit
der Abholung und Lieferung von Speisen und Getranken. Die MaRRnahme wird damit auf
das zur Zielerreichung geeignete und notwendige MaR eingeschrankt. Aufgrund des mit
der Regelung verfolgten gewichtigen 6ffentlichen Interesses des Gesundheitsschutzes und
der engen zeitlichen Befristung wiegt im Ergebnis die Erwerbs- und Eigentumsfreiheit der
Betriebsinhaber im Rahmen der erforderlichen Interessenabwagung weniger schwer als

das damit verfolgte Ziel des Gesundheitsschutzes.

Im Hinblick auf den Eingriff in die Eigentumsfreiheit gemal Art. 5 StGG und Art. 1 1.
ZPEMRK verkennt zwar der der Verordnungsgeber nicht das Gewicht der
Eigentumsbeschrankung. Es ist jedoch nicht von einem Sonderopfer im Sinne der
bisherigen Rechtsprechung des Verfassungsgerichtshofs auszugehen (s zum Folgenden
mwN VfGH 14. 7. 2020, G 202/2020): Das zivilrechtliche Eigentumsrecht bleibt
unangetastet, und es findet keine Vermogensverschiebung statt, sodass keine Enteignung
im formellen Sinn vorliegt. Angesichts der kurzen Geltungsdauer von vier Wochen liegt
auch keine gleichartige materielle Enteignung vor. Auch handelt es sich — wie oben
ausgefihrt — nicht um eine sachlich nicht gerechtfertigte Ungleichbehandlung eines
Einzelnen oder einer Gruppe von Personen: So betreffen die MaRnahmen der SchuMaV
nicht nur Einzelne, sondern auch sonstige hinsichtlich des epidemiologischen Risikos
vergleichbare Betriebsstatten (vom Betretungsverbot betroffen sind alle Betriebsstatten
der Gastgewerbe, Beherbergungsbetriebe, Freizeitbetriebe). Auch Betriebsstdtten im
Sinne des § 5 und die Allgemeinheit sind — nach dem AusmaR der Risikogeneigtheit der
entsprechenden Umstdnde von Betretungen bzw. Tatigkeiten — von den Einschrankungen

durch die Verordnung betroffen. Vor allem werden aber die MaRnahmen der Verordnung
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nicht isoliert getroffen: Vielmehr sind sie — ahnlich wie die der Rechtsprechung des VfGH
zugrundeliegenden Lockdown-MalBnahmen im Friihling — eingebettet in zusatzliche
UnterstiitzungsmaBnahmen. So ist als Unterstlitzung der von den Betretungsverboten
betroffenen Betrieben eine Entschadigung von 80 % des Umsatzes abzliglich sonstiger
Bundes- und Landesleistungen vorgesehen.

Was die Ausnahmen vom Betretungsverbot betrifft, so sind davon Einrichtungen erfasst,
in denen ohnehin bereits soziale Kontakte bestehen. Durch die Voraussetzung, dass die
ausgenommenen Gastgewerbebetriebe ausschlielllich von den dort betreuten,
untergebrachten oder nicht zum bloRen Besuch aufhaltigen Personen oder durch
Betriebsangehdrige genutzt werden, wird sichergestellt, dass keine zusatzlichen Anreize

fiir soziale Kontakte geschaffen werden.

Ahnliches gilt auch fiir Gaststatten in Beherbergungsbetrieben. Wihrend Gaststatten
innerhalb von Einrichtungen im Sinne des § 7 Abs. 2 in der Regel durch eine kurze
Verweildauer der Gaste und ein meist weniger zum geselligen Verbleib einladenden
Charakter kennzeichnet sind, sind Gastgewerbebetriebe innerhalb von
Beherbergungsbetrieben den vom Betretungsverbot erfassten Betriebsstatten des
Gastgewerbes dhnlich. Diese Ahnlichkeit erfordert eine gréRtmégliche Gleichbehandlung,
dh jene Betriebsstatten, die etwa Geschaftsreisende bewirten, sollen im Hinblick auf die
vergleichbaren epidemiologischen Gegebenheiten mit den sonstigen
Gastgewerbebetrieben so weit wie moglich gleichgestellt werden. Um dennoch die
notwendige Versorgung der Gaste aufrecht zu erhalten, kann diese Gleichstellung nicht in
einem Betretungsverbot bestehen. Jedoch sieht § 7 Abs. 3 vor, dass die Verabreichung
von Speisen und Getranken sowie die Konsumation tunlichst in der Wohneinheit
stattfinden sollen. Sie ist daher im Gastgewerbebetrieb etwa nur dann zuldssig, wenn die

ortlichen Gegebenheiten eine Konsumation am Zimmer ausschliel3en.

Fiir die Ausnahmen vom Betretungsverbot sind die vor der Verordnungserlassung
bestehenden SchutzmaRnahmen vorgesehen. Die Personengruppenbeschrankung
entspricht den Veranstaltungsregeln (§ 13 Abs. 3 Z 8) und den Ausnahmen von der
Abstandpflicht (§ 15 Abs. 4 Z 2). Die Personenbegrenzung tragt dem mit jeder
Gruppenreduzierung verbundenen Effekt einer substanziellen Verringerung der
Transmissionsmoglichkeit Rechnung (s dazu die Ausfiihrungen zu § 13). Haushalte stellen
in epidemiologischer Sicht eine Einheit dar. Je weniger Durchmischung es von solchen
Einheiten gibt, umso geringer ist die Streuung allfalliger Infektionen. Demnach ist eine

Reduktion auf maximal 2 epidemiologische Einheiten im Hinblick auf die Ausbreitung der
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Krankheit notwendig. Die Beschrankung auf sechs Personen aus zwei Haushalten dient
damit dem Ziel der Verhinderung der Verbreitung von COVID-19 bei gleichzeitiger
Aufrechterhaltung von Kontakten im engeren Familien- und Freundeskreis. Zu Effektivitat
der MNS- und Abstandspflicht siehe die Ausfiihrungen zu § 1. Die Ausnahme von der MNS-
Pflicht beim Verweilen am Verabreichungsplatz tragt dem Umstand Rechnung, dass der
Besuch einer Gaststatte mit der Konsumation von Speisen und Getranken einhergeht, die
das Tragen eines MNS verunmoglicht. Da insbesondere Getranke typischerweise wahrend
der gesamten Dauer des Verweilens konsumiert werden, ist eine Beschrankung der
Ausnahme von der MNS-Pflicht nur flir den Vorgang der Nahrungsaufnahme nicht
sinnvoll. Angesichts der sonstigen SchutzmalRnahmen (insbesondere Abstandspflicht

zwischen den Personengruppen) ist dies auch nicht notwendig.

Die Beschrankung von Betretungen der ausgenommenen Gaststatten und von
Betretungen zur Abholung auf die Zeit zwischen 6.00 und 20.00 steht im Einklang mit der
nachtlichen Ausgangsbeschrankung (siehe diesbezlglich die Erwagungen zu § 2).

Zu § 8:

Auch das grundsatzliche Betretungsverbot von Beherbergungsbetrieben dient dem
Gesamtziel der Verordnung, alle vermeidbaren sozialen Kontakte in einem
gesamtwirtschaftlich vertretbaren AusmaR zu reduzieren. Ahnlich wie in Gaststatten
finden dort gesellschaftliche Interaktionen und eine Vermischung von epidemiologischen
Einheiten statt, die angesichts der aktuell hohen Fallzahlen bestmoglich zu reduzieren
sind. Die Nachtigung und damit langere Verweildauer in Beherbergungsbetrieben geht mit
einem erhohten Risiko der Vermischung von epidemiologischen Einheiten und damit mit
einer VergrofRerung des Verbreitungsradius von COVID-19 und den damit verbundenen

Schwierigkeiten bei der Kontaktpersonennachverfolgung einher.

Die Ausnahmen des Abs. 3 dienen dem Ausgleich zwischen der aufgrund der
epidemiologischen Lage erforderlichen Reduktion der Mobilitat und entgegenstehenden
dringenden kompensatorischen Wohnbediirfnissen. Die Ausnahmen des Abs. 3 tragen
insbesondere Beherbergungsbediirfnissen aus beruflichen Griinden oder zu
Ausbildungszwecken Rechnung, die weitgehend aufrechterhalten werden sollen. Damit im
Zusammenhang stehen auch Beherbergungen zum Zweck des Schulbesuchs und zu
Studienzwecken (Studentenheime, Internate etc). Auch die Befriedigung dringender

Wohnbediirfnisse oder die Betreuung und Hilfeleistung fir unterstitzungsbedirftige
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Personen ist ausgenommen. Damit sind etwa Fliichtlingsunterkiinfte, Obdachlosen- oder

Frauenheime von den Betretungsverboten ausgenommen.

Zu den SchutzmaBBnahmen im Rahmen der ausgenommenen Beherbergungsbetriebe wird

auf § 1 verwiesen.

Im Rahmen der VerhaltnismaRigkeitspriifung ist neben der zeitlichen Befristung auf die
weitreichenden Ausnahmen vom Betretungsverbot (insbesondere fiir bereits dort
befindliche Gaste, flir Beherbergungen aus beruflichen Griinden oder zu
Ausbildungszwecken hinzuweisen). Zudem gilt hinsichtlich der Entschadigung der

betroffenen Betriebe das zu den Gaststatten Gesagte.

Zu § 9:

§ 9 tragt dem erhohten Risiko der Verbreitung von COVID-19 aufgrund des erhdhten
Aerosolausstofies beim Sport Rechnung. Epidemiologisch besonders problematisch ist die
Ausibung von Sportarten mit Kérperkontakt, da dabei eine der wichtigsten
infektionsvermeidenden MalBnahmen (Abstandhalten) bei gleichzeitig erhdohter
Gefahrdungslage keinesfalls eingehalten werden kann. Abgesehen vom vermehrten
Aerosolausstof’ besteht bei direktem Korperkontakt ein deutlich erhéhtes Risiko von
Tropfchen- und Schmierinfektionen. Dieses erhdhte Infektionsrisiko ist angesichts der
aktuell hohen Fallzahlen und der zu erwartenden weiteren Zuspitzung der
epidemiologischen Lage nicht zu rechtfertigen. Insbesondere bei Sportarten mit
Korperkontakt bestehen auch keine gelinderen Mittel, um das Ziel zu erreichen.
Angesichts der epidemiologischen Bewertung kann es keinen Unterschied machen, ob
Sportarten mit Kérperkontakt in geschlossenen Raumen oder im Freien oder an

Sportstatten oder an 6ffentlichen Orten ausgelibt werden.

Die Ausnahme fiir Spitzensportler tragt den Besonderheiten Rechnung, die mit der
Auslibung von Spitzensport verbunden sind. Fiir den Spitzensport sind beim
Mannschaftssport, wo es im professionellen Bereich zu regelmaRigen Trainings und
Spielen kommt, sowie bei Kontaktsportarten besondere Vorkehrungen vorgesehen (siehe
zur Begriindung auch die Ausfiihrungen im Sachverhalt zu BGBI. Il Nr. 446/2020).

Die Ausnahme des § 9 Abs. 2 ermoglicht die Auslibung von Individualsportarten im Freien,

wo im Vergleich zu geschlossenen Rdumen deutlich bessere epidemiologische
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Verhaltnisse herrschen. In geschlossenen Raumen besteht aufgrund des vermehrten
AerosolausstoR bei kdrperlicher Betatigung und gleichzeitiger schlechterer Belliftung ein

deutlich erhohtes Infektionsrisiko.

Zu § 10:

Alten-, Pflege- und Behindertenheime sind aufgrund der groRen Anzahl an zu betreuenden
Personen und der Personengruppe (hochbetagt, Vorerkrankungen, etc.) sowie der
glinstigen Verhaltnisse flr die Verbreitung einer Infektion (soziale Kontakte innerhalb des
Heims und kérpernahe Dienstleistungen durch Pfleger, die flir mehrere Personen

zustandig sind) besonders schitzenswert.

In diesem Zusammenhang gilt es jedoch zu unterscheiden, dass Personen in Alters- und
Pflegeheimen in der Regel hochbetagt sind und zum Teil eine Vielzahl an Vorerkrankungen
aufweisen, wohingegen eine Behinderung nicht in jedem Fall mit Pflegebediirftigkeit
gleichzusetzen ist und, damit verbunden, gelindere Mittel zur Vermeidung der

Ausbreitung von SARS-CoV-2 maoglich sein sollen.

Vor dem Hintergrund der Clusteranalysen, die in den letzten Monaten einen massiven
Anstieg an Infektionsherden in diesen Bereichen zeigen, bedarf es besonderer Regelungen

fiir Alters- und Pflegeheime.

Der besondere Schutzbedarf von Bewohnern von Alten- und Pflegeheimen zeigt sich auch
in der Entwicklung der Krankenhausbehandlungen aufgrund von COVID-19. Waren Anfang
Oktober rund 3,6 % der sich in Krankenhausbehandlung befindenden Personen aus Alten-

und Pflegeheimen, so ist dieser Wert auf mittlerweile rund 15 % angestiegen.

Primares Ziel muss daher sein, das Einbringen des Virus in Alten- und Pflegeheime zu
vermeiden und besondere Schutzvorkehrungen zu treffen. Dadurch sollen in weiterer
Folge insbesondere auch positive Effekte im Hinblick auf die Auslastung von Normal- und

Intensivbetten in Krankeneinrichtungen erzielt werden.

So gelten fir Besucher und Mitarbeiter sowie fiir Bewohner (fir Letztere nur in allgemein
zuganglichen Bereichen, insbesondere nicht aber im eigenen Zimmer) die Abstands- und
MNS-Pflichten gemaR § 1 Abs. 1 und 2 sinngemal3. Dies gilt auch fir

Behinderteneinrichtungen. In diesem Zusammenhang ist auf die Ausnahmen insbesondere
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von der Pflicht zum Tragen eines Mund- Nasenschutzes aus gesundheitlichen Griinden
gemald § 15 Abs. 3 und 6 hinzuweisen.

In Alten- und Pflegeheimen soll Mitarbeitern der Zutritt gemals Abs. 2 nur moglich sein,
wenn fur diese einmal pro Woche ein molekularbiologischer Test auf SARS-CoV-2 oder
einen Antigen-Test auf SARS- CoV-2 durchgefiihrt wird und das Ergebnis des Tests negativ
ist. Zur Vermeidung einer Un- oder Unterversorgung soll, fir den Fall, dass diese Tests
regional nicht in ausreichender Anzahl verfligbar sind, der Zutritt moglich sein, wenn in
Kontakt mit Bewohnern durchgehend eine Corona SARS-CoV-2 Pandemie
Atemschutzmaske oder Masken in vergleichbarer Qualitat getragen werden. Fir den Fall,
dass auch diese Masken nicht in ausreichender Anzahl verfligbar sind, ist in jedem Fall
eine den Mund- und Nasenbereich abdeckende und eng anliegende mechanische
Schutzvorrichtung zu tragen (siehe dazu auch die Erwagungen zu § 11).

Auch missen Bewohner gemal} Abs. 3 bei einer Neuaufnahme ein negatives Ergebnis
eines Tests auf SARS-CoV-2 oder eines Antigen-Tests auf SARS-CoV-2 aufweisen. Einem
negativen Testergebnis ist es gleichzuhalten, wenn das Testergebnis zwar positiv war, aber
ein arztliches Sachverstandigengutachten (medizinischer Laborbefund) dariiber vorliegt,
dass gegen die Aufnahme im Hinblick auf die Ubertragung von SARS-CoV-2 keine
Bedenken bestehen. Dadurch sollen insbesondere Aufnahmen nach einer
abgeschlossenen (Krankenhaus-)Behandlung aufgrund einer COVID-19 Infektion, die fiir
die Bewohner und Mitarbeiter kein Ansteckungsrisiko mehr darstellt, erméglicht und
damit eine Un- oder Unterversorgung der Personen vermieden werden. Unter
Berlicksichtigung der organisatorischen Gegebenheiten in einem Alten- und
Pflegewohnheim sind Notaufnahmen in Pflegeeinrichtungen z.B. durch den plétzlichen
Wegfall von Betreuungsmaoglichkeiten zuhause ebenfalls zuldssig. Weiterhin kdnnen
Bewohner mit positivem Testergebnis direkt in Alten- und Pflegeheimen behandelt und
isoliert werden, sollten sie an COVID erkrankt sein. Auch eine Riickiibernahme vom
Krankenhaus bei noch vorhandener Viruslast unter Einhaltung von IsolierungsmalRnahmen

weiterhin moglich.

Da fiir Bewohner von Alten- und Pflegeheimen Besuche zur Vermeidung sozialer Isolation
besondere Bedeutung zukommt, sollen diese auch in Zukunft moglich sein. Aufgrund der
epidemiologischen Entwicklungen der letzten Wochen, der derzeitigen Auslastung an
Krankenhausbetten sowie des hohen Risikos und der Schutzpflicht gegenliber sémtlichen
Bewohnern sollen diese jedoch auf das gemaf Abs. 5 normierte AusmaR reduziert

werden. Demnach besteht je Bewohner im Zeitraum von 3. bis 17. November 2020 die
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Moglichkeit des Besuches durch eine Person alle 48 Stunden. Insgesamt kdnnen diese
Besuche im genannten Zeitraum durch insgesamt zwei unterschiedliche Personen
erfolgen. Ab dem 18. November darf fiir jeden Bewohner ein Besucher pro Tag

eingelassen werden.

Fiir die Besuche gilt, dass diese grundsatzlich nur durchgefiihrt werden kdnnen, wenn die
Besucher ein negatives Testergebnis, dessen Abnahme nicht dlter als 24 bzw. 48 Stunden
sein darf, vorweisen kénnen. Hiervon kann analog zu den Bestimmungen fir Mitarbeiter
gem. Abs. 2 abgesehen werden, wenn eine Corona SARS-CoV-2 Pandemie
Atemschutzmaske wahrend des gesamten Besuches getragen wird bzw. fiir den Fall, dass
diese nicht in ausreichender Anzahl verfligbar sind, eine den Mund- und Nasenbereich

abdeckende und eng anliegende mechanische Schutzvorrichtung getragen wird.

Aufgrund der Besonderheit der Situation, gelten die zahlenmaRigen Beschrankungen des
Abs. 5 nicht nicht fiir Besuche im Rahmen der Hospiz- und Palliativbegleitung, der
Seelsorge sowie zur Begleitung bei kritischen Lebensereignissen. In Wortlautinterpretation
handelt es sich bei kritischen Lebensereignissen im weiteren Sinn um wichtige positive
oder negative biografisches Ereignisse (zB Heirat, Scheidung) oder traumatisches
Ereignisse (zB Unfall, Missbrauch). Im engeren Sinn sind kritische Lebensereignisse
belastende lebensverdandernde Ereignisse, die die psychische Stabilitat gefahrden, eine
psychische Krise auslésen und Anpassungsleistungen (Coping) erfordern (s zum Ganzen
https://www.pschyrembel.de/Kritisches%20Lebensereignis/KOCMM).

GemaR Abs 7 muss der Heimbetreiber fiir Pflege-, Alters- und Behindertenheime ein

entsprechendes Praventionskonzept ausarbeiten und umsetzen.

Zu § 11:

Ahnlich wie Alten-, Pflege- und Behindertenheime bediirfen Kranken- und Kuranstalten
sowie Orte, an denen Gesundheitsdienstleistungen erbracht werden, besonderer
SchutzmaRnahmen. In diesen Einrichtungen befinden sich in der Regel in hohem MaRe
vulnerable Personengruppen. Aufgrund des Kontakts zwischen Patienten bzw. Pfleglingen
und Mitarbeitern bei der Erbringung von Gesundheitsleistungen bestehen glinstige
Verhaltnisse fir die Verbreitung von COVID-19. Eine Ausbreitung von COVID-19 in diesen
Einrichtungen hat dartiber hinaus besonders schwerwiegende Auswirkungen, da sie den

Zentralbereich der Gesundheitsinfrastruktur betreffen. Die Verbreitung von COVID-19 in
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diesen Einrichtungen ist damit mit dem Risiko dramatischerer Folgen fir infizierte
Personen (Risikogruppe) und in weiterer Folge einer erh6hten Belastung des

Gesundheitssystems behaftet.

Aus diesem Grund gelten fiir Besucher und Mitarbeiten bei Besucherkontakt an allen
diesen Orten Abstands- und MINS-Pflicht.

Was sonstige bundesweite, einheitlichen Vorgaben fiir diese Orte betrifft, wird in weiterer
Folge zwischen Krankenanstalten- und Kuranstalten einerseits und sonstigen Orten, an
denen Gesundheitsdienstleistungen erbracht werden, andererseits differenziert:
Krankenanstalten und Kuranstalten unterscheiden sich von sonstigen Orten, an denen
Gesundheitsdienstleistungen erbracht werden, zum einen durch den Faktor der (in der
Regel langeren) Beherbergung und etwa den zusatzlichen AuBenkontakt mit Besuchern.
Zum anderen tragt die Unterscheidung der Heterogenitat von
Gesundheitsdienstleistungen Rechnung, die an sonstigen Orten erbracht werden. Aus
diesem Grund werden allgemeingitiltige Vorgaben fiir letztere nicht fir zweckmaRig
erachtet. Es obliegt vielmehr dem Dienstleistungserbringen, unter Bedachtnahme auf die
konkreten Verhaltnisse durch geeignete SchutzmaRnahmen das Infektionsrisiko zu

minimieren.

Fiir Kranken- und Kuranstalten gelten aufgrund der Vergleichbarkeit mit den Alten und
Pflegeheimen dieselben Voraussetzungen fiir die Einlassung der Mitarbeiter wie fur Alten-
und Pflegeheime. Testungen sind ein geeignetes Mittel, um dem erhéhten Risiko aufgrund
des unvermeidbaren engen Kontakts zwischen Mitarbeitern und Patienten zu begegnen.
Regelmalige Testungen gewdhrleisten eine zeitnahe Erkennung allfalliger Infektionen,
wodurch ein Ausbruchsgeschehen schneller unter Kontrolle gebracht werden kann. Sollte
es aufgrund der steigenden Zahlen zu einer Verknappung der Testkapazitaten kommen,
sollten aufgrund der fehlenden Risikominimierung durch Tests stellen, stellen Masken in
der geforderten Qualitit eine mechanische Barriere dar, die allfillige Ubertragungen
hintanhalten kann. Ausbriiche in Kranken- und Kuranstalten wirken sich aufgrund der
besonderen Gesundheitsstruktur der dort betreuten Personen wesentlich dramatischer
aus als in anderen Einrichtungen, weshalb eine Verpflichtung zur Verwendung héherer

Sicherheitsstandards von MNS erforderlich ist.

Dariber hinaus wird der Betreiber zur Erarbeitung und Umsetzung eines

Praventionskonzepts verpflichtet.
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Im Unterschied zu Alten- und Pflegeheimen, die einen Wohnort fir die Bewohner
darstellen, sind Krankenh&user Orte, in denen akut kranke Personen fiir einen kiirzeren
Zeitraum behandelt werden. Da in Krankenhausern durch die Behandlung kranker
Personen immer ein Infektionsrisiko gegeben ist, ist dort mit geeigneten MalRnahmen zu
rechnen, um Eintrage durch Besucher vermeiden zu kénnen. In Krankenhdusern sind seit
dem Ausbruch der Pandemie strenge Besuchsregelungen aufrecht, und daher seither
keine bis kaum Eintrage auf Besucher zurlickzufiihren. Daher wurde eine zusatzliche
Regelung fiir Besucher abseits der bereits bestehenden SchutzmaRnahmen und des

verbindlichen Praventionskonzepts nicht flir nétig erachtet.

Zu §12:

Das Betretungsverbot von Freizeitbetrieben dient dem Ziel der im Lichte des
epidemiologischen Geschehens erforderlichen Reduktion nicht erforderlicher sozialer
Kontakte. Die in § 12 Abs. 2 demonstrativ aufgelisteten Einrichtungen zeichnen sich zum
Teil durch ein typisches Zusammenkommen groRerer Menschenmengen, zum Teil durch
einen erhohten AerosolausstoR (vgl insbesondere die Z 3, 8 und 9) und das Vermischen
epidemiologischer Einheiten aus. Gelindere Mittel wie das Erfordernis von
Praventionskonzepten, Besucherbeschrankungen, MNS-Pflicht und Abstandsgebote

konnten die dramatische Entwicklung der epidemiologischen Situation nicht aufhalten.

Auch wenn sich nicht alle aufgelisteten Einrichtungen in den Clusteranalysen manifestiert
haben, ist erneut auf die in weiten Bereichen fehlende Riickverfolgbarkeit von
Ansteckungen und das Ziel einer gesamthaften Reduktion der Mobilitat hinzuweisen. Die
Reduktion sozialer Kontakte in diesen Bereichen kann sich daher nicht nur auf die
bekannten Cluster aus den Analysen stiitzen, sondern muss auch die typische
Risikogeneigtheit dieser Einrichtungen im Sinne der gebotenen Gesamtbetrachtung der

MaBnahmen zur Reduktion der Mobilitat beriicksichtigen.

Zu § 13:

§ 15 EpG erlaubt es nach der Rechtsprechung des Verfassungsgerichtshofs nicht,
Veranstaltungen schlechthin zu untersagen, sondern nur, sofern und solange dies im
Hinblick auf Art und Umfang des Auftretens einer meldepflichtigen Krankheit zur

Verhinderung ihrer Verbreitung unbedingt erforderlich ist. § 15 EpG erfordert eine
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Abwadgung der Interessen derer, die Veranstaltungen durchfiihren bzw. insbesondere
derjenigen, die daran teilnehmen wollen, mit einer gravierenden Bedrohung durch Art
und Umfang des Auftretens einer meldepflichtigen Krankheit, wenn nach dieser
Bestimmung Veranstaltungen untersagt werden sollen (VfGH 1. 10. 2020, V 428/2020).

§ 13 wird diesen Anforderungen gerecht:

§ 13 dient im Sinne des Ziels der Reduktion sozialer Kontakte dem Zweck, ein
Zusammenstromen groRerer Menschenmengen zu verhindern. Was die Wirksamkeit der
MaBnahme der Verkleinerung von Menschengruppen angeht, wird auf entsprechende
Berechnungsmodelle zur substanziellen Verringerung der Transmissionsméglichkeit

hingewiesen (http://rocs.hu-berlin.de/contact-reduction- tutorial/#/4).

Vor dem Hintergrund der derzeitigen epidemiologischen Lage und den Besonderheiten
der Ubertragbarkeit von COVID-19 ist die Einschrankung von Veranstaltungen geeignetes
und verhaltnismaRiges Mittel. Mit Blick auf die Rechtsprechung des
Verfassungsgerichtshofs ist zu betonen, dass § 13 Veranstaltungen nicht schlechthin
untersagt, sondern zum einen zahlreiche Ausnahmen vorsieht, zum anderen auf 4

Wochen zeitlich befristet ist.

Die vom Verfassungsgerichtshof geforderte Interessenabwagung findet ihren Niederschlag
in den umfangreichen Ausnahmebestimmungen. Diese dienen der Abwagung zwischen
den Interessen der Veranstalter sowie der Personen, die an Veranstaltungen teilnehmen
wollen einerseits und den Anforderungen aus dem Interesse des Gesundheitsschutzes
andererseits. Im Zuge dieser Abwagung fallt die dramatische epidemiologische Situation
und die daraus resultierende Bedrohung schwer ins Gewicht (dem tragt das grundsatzliche
Veranstaltungsverbot des Abs. 1 Rechnung). Die Ausnahmebestimmungen berticksichtigen

dagegen die entgegenstehenden Interessenspositionen.

Die Ausnahmen sind einerseits vom Grundgedanken der Verordnung der moglichst
weitgehenden Aufrechterhaltung des Arbeits- und Wirtschaftslebens und den damit in
Zusammenhang stehenden erforderlichen Zusammenkiinften getragen (s etwa die
Ausnahmebestimmungen der Z 1, 2, 6, 7 und des Abs 6) und bericksichtigen politischer

Erfordernisse (s die Z 5).
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Die Ausnahme der Z 4 tragt der besonderen Bedeutung des Grundrechts auf
Versammlungsfreiheit und den damit verbundenen Interessen derjenigen Rechnung, die

durch ihre Teilnahme daran ihre Meinung kundgeben wollen.

Die Z 3 berlicksichtigt den besonderen Stellenwert des privaten Wohnbereichs. In
Abwdgung mit den sonstigen Grundrechten, die durch die beiliegende Verordnung
eingeschrankt werden, kann das Grundrecht auf Privatleben nach Art 8 EMRK aber nicht
ganzlich unberiihrt bleiben, zumal sich sonst ein Ungleichgewicht im Rahmen der
Verteilung der aufgrund der Pandemie erforderlichen Lasten ergibt. Deshalb ist zwar der
Kern des privaten Wohnbereichs von den Beschrankungen flir Veranstaltungen
ausgenommen, nicht von der Ausnahme erfasst sind aber Orte, die zwar nach der weiten
Rechtsprechung des EGMR zum privaten Wohnbereich zdhlen, jedoch nicht in einem
engeren Sinn dem unmittelbaren Wohnbediirfnis dienen. Dazu zahlen insbesondere
Garagen, Garten, Schuppen und Scheunen. Zusammenkiinfte an solchen Orten waren im
Zuge von Clusteranalysen bereits zentrale Herde fiir die Weiterverbreitung von COVID-19.
Diese nicht zu beschranken wiirde zu einer Schieflage im Hinblick auf die sonstigen
Einschrankungen und Grundrechtseingriffen der Verordnung fiihren. Die Gegenausnahme
fir die aufgezahlten nicht zum unmittelbaren Wohnbediirfnis dienenden Orte ist von der

gesetzlichen Grundlage des § 15 EpG gedeckt.

Die Ausnahmebestimmung fiir Zusammenkiinfte von nicht mehr als sechs Personen aus
maximal zwei verschiedenen Haushalten dient der Konsistenz mit der
Ausnahmebestimmung des § 15 Abs 4 Z 2. So kann es keinen Unterschied machen, ob eine
Personengruppe unter denselben Voraussetzungen geplant im Sinne einer Veranstaltung

oder unabhadngig davon zusammenkommt.

Die Ausnahme fiir Begrabnisse tragt dem Umstand Rechnung, dass Begrabnisse im
Gegensatz zu anderen Veranstaltung unaufschiebbar sind. Auch die besonders
belastenden und emotionalen Begleitumstande und die typischerweise zentrale soziale

und psychologische Bedeutung des Begrabnisses werden berticksichtigt.

Der Ausnahme fir Proben und kiinstlerische Darbietungen ohne Publikum zu beruflichen
Zwecken in Abs. 5 liegt eine Interessensabwagung zwischen den mit diesen Tatigkeiten
verbundenen teils hoheren Risiken und den Interessen der an solchen Proben
Teilnehmenden zugrunde: So gehen viele Tatigkeiten, die unter Abs. 5 fallen, mit einem
erhohten Aerosolausstol’ einher (insbesondere etwa das Singen, siehe dazu die Japanische

Clusterstudie im Akt, oder das sonstige Musizieren, teils aber auch schauspielerische
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Tatigkeiten). Solche Tatigkeiten missen daher im Lichte der derzeitigen
epidemiologischen Lage auf das unbedingt notwendige Mal} reduziert werden. In diesem
Zusammenhang wiegen die Interessen von Personen, die solche Tatigkeiten aus
beruflichen Griinden ausiliben, schwerer als jene, die im Amateurbereich tatig sind. Bei
Proben zu beruflichen Zwecken handelt sich zudem in der Regel um eine lGberschaubare
Personenanzahl mit bekannten Akteuren in fixer Zusammensetzung (dies erleichtert
etwaige Kontaktpersonennachverfolgungen). Unter Berlcksichtigung des Gesamtkonzepts
der Verordnung, wonach berufliche Tatigkeiten so weit wie moéglich aufrecht erhalten
bleiben sollen, und der vergleichbaren Situation im Spitzensport ist daher die
Privilegierung der Teilnahme an Proben und kiinstlerischen Darbietungen zu beruflichen

Zwecken gegeniliber dem Amateurbereich sachlich gerechtfertigt.

Die Berufsauslibung von Kiinstlern soll nur dort und soweit eingeschrankt werden, wie
dies aus epidemiologischer Sicht notwendig ist. So sollen, dhnlich wie bei
Sportveranstaltungen, Aufzeichnungen von Aufflihrungen zuldssig sein. Fur diese
Aufzeichnungen, aber auch fiir die allfallige Aufnahme des Spielbetriebes nach dem
geplanten Ende der Einschrankungen und im Hinblick auf die typischerweise notwendige
lange Vorbereitungszeit flir gréRere Produktionen soll auch weiterhin der Probebetrieb
unter den allgemeinen Schutzvoraussetzungen im Arbeitsbereich moglich sein. Zusatzlich
wird wie beim Spitzensport ein Praventionskonzept zwingend vorgeschrieben, in dem den
Besonderheiten von Proben und Auffiihrungen im kinstlerischen Bereich Rechnung zu

tragen ist.

Zusatzliche organisatorische Schutzmalnahmen wie zB das Bilden von festen Teams sind
fiir den Bereich der Proben und kiinstlerischen Darstellungen nicht geeignet, zumal
insbesondere bei musikalischen und schauspielerischen Proben und Darstellungen
regelmaRig alle Mitglieder (alle Teile des Orchesters, alle Stimmlagen im Chor, alle
Schauspieler) anwesend sein missen. Mit einer solchen Beschrdankung wiirde somit die

Berufsauslibung verunmoglicht.

Ubergangsbestimmungen fiir bereits bewilligte Veranstaltungen entfallen gemaR § 15

Abs. 6 EpG wegen Gefahr in Verzug.
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Zu § 15:

Die Verordnung nimmt Bereiche von ihrem Anwendungsbereich aus, die sich durch das
Erfordernis spezifischer, sachadaquater Regelungen und die selbstandige Setzung der fiir
den jeweiligen Bereich angepassten, erforderlichen SchutzmaRnahmen auszeichnen. Dies
betrifft zu einen elementare Bildungseinrichtungen, Schulen und sonstige Einrichtungen
gemal Z 1, Universitaten, Fachhochschulen etc gemaB Z 2 und Tatigkeiten im
Wirkungsbereich der Organe der Gesetzgebung und Vollziehung gemaR Z 3. Dass sich die
Gegenausnahme fiir den Parteienverkehr nur auf die Verwaltungsbehoérden und
Verwaltungsgerichte bezieht, nicht jedoch auf ordentliche Gerichte, hangt mit der im
Vergleich dazu wesentlich heterogeneren Situation des Parteienverkehrs und dem damit

verbundenen Bediirfnis der selbstandigen Regelung zusammen.

Der Gedanke der Heterogenitat der zu regelnden Sachverhalte und der selbstandigen
Wahrnehmung entsprechender SchutzmaRnahmen trifft auch auf Veranstaltungen zur
Religionsauslbung zu. In diesem Zusammenhang ist auch auf eine Vereinbarung des
Kultusamtes mit den Religionsgemeinschaften zu verweisen, die sich zu einer

weitgehenden Ubernahme der Regelungsinhalte der Verordnung verpflichtet haben.

Zu den §§ 15 und 16:
Siehe dazu die Erwagungen im Verordnungsakt zu BGBI. Il Nr. 455/2020.
Auf die beiliegenden Unterlagen, die dem Parlament zur Verfligung gestellt worden sind,

sowie die umfangreichen Beilagen und Anhange wird verwiesen, ebenso auf den Antrag

des Herrn Bundesministers an den Hauptausschuss des Nationalrates.
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