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* FRANKFURT AM MAIN

Siebte Allgemeinverfiigung der Stadt Frankfurt am Main
zur Bekampfung der weiteren Ausbreitung
des neuartigen Corona-Virus (SARS-CoV-2)
im Stadtgebiet vom 19.08.2021

Aufgrund von §§ 16, 28 Abs. 1, 28a Abs. 1 Nr. 3, 4, 5, 7 und 13 Infektionsschutzgesetz (IfSG) vom 20. Juli
2000 (BGBI. | S. 1045), zuletzt geandert durch Art. 6 des Vierten Gesetzes zur Anderung des Lebensmittel-
und Futtermittelgesetzbuches sowie anderer Vorschriften vom 27.07.2021 (BGBI. | S. 3274), in Verbindung mit
§ 5 Abs. 1 des Hessischen Gesetzes uber den &ffentlichen Gesundheitsdienst (HG6GD) vom 28. September 2007
(GVBI. | S. 659), zuletzt geéndert durch Artikel 1 des Gesetzes vom 06. Mai 2020 (GVBI. S. 310), sowie
§ 27 Abs. 2 der Verordnung zum Schutz der Bevélkerung vor Infektionen mit dem Coronavirus SARS-CoV 2
(CoSchuV) des Landes Hessen vom 22. Juni 2021 (GVBI. S. 282), zuletzt gedndert durch Art. 1 der Zweiten
Verordnung zur Anderung der Coronavirus-Schutzverordnung vom 17.08.2021 (GVBI. S. 386) ergeht folgende

ALLGEMEINVERFUGUNG

Abweichend von den Bestimmungen der Verordnung zum Schutz der Bevdlkerung vor Infektionen mit dem
Coronavirus SARS-CoV 2 (CoSchuV) des Landes Hessen vom 22. Juni 2021 in der ab dem 19. August 2021
gultigen Fassung wird fir das Stadtgebiet der Stadt Frankfurt am Main angeordnet:

1. Abweichend von § 16 Abs. 1 CoSchuV sind Zusammenkiinfte, Fachmessen, Veranstaltungen und Kultur-
angebote, wie beispielsweise Theater, Opern, Kinos und Konzerte (einschlieBlich private Feiern in 6ffentli-
chen oder eigens angemieteten Rdumen), an denen mehr als 25 Personen teilnehmen, zulassig, wenn in
geschlossenen Rdumen die Teilnehmerzahl 250 und im Freien 500 nicht Gbersteigt, oder die zustandige
Behdrde ausnahmsweise eine hdéhere Teilnehmerzahl bei Gewéhrleistung der kontinuierlichen Uberwa-
chung der Einhaltung der Ubrigen Voraussetzungen gestattet; geimpfte oder genesene Personen im Sinne
des § 2 Nr. 2 und 3 oder Nr. 4 und 5 der COVID-19-SchutzmafB3nahmen-Ausnahmenverordnung werden
bei der Teilnehmerobergrenze nicht eingerechnet. § 16 Abs. 1 Nr. 3 und 4 CoSchuV bleiben unberihrt.

2. Ein Negativnachweis im Sinne von § 3 CoSchuV ist erganzend zu
a) § 9 Abs. 1 CoSchuV zum Einlass in Einrichtungen der Behindertenhilfe;

b) § 16 Abs. 1 Nr. 2 CoSchuV zum Einlass in geschlossene Rdume bei Zusammenkinften, Fachmessen,
Veranstaltungen und Kulturangeboten (einschlieBlich private Feiern in 6ffentlichen oder eigens ange-
mieteten RAumen) bei mehr als 25 Teilnehmerinnen und Teilnehmern;

c) §§ 18 Abs. 1 bis 3, 20 CoSchuV zum Einlass in Innenrdume von Kultur- oder Freizeiteinrichtungen
sowie Sportstatten (insbesondere Fitnessstudios, Hallenbader, Saunen, Sporthallen, Tierparks, Zoos,
Botanischen Gérten und Freizeitparks); nicht jedoch fur Leistungs- und Spitzensport;

d) § 18 Abs. 4 CoSchuV zum Einlass in Spielbanken, Spielhallen und &hnlichen Einrichtungen sowie zum
Aufenthalt in Wettvermittlungsstellen;

e) § 22 Abs. 1 Nr. 2 CoSchuV zum Einlass in Publikumsbereiche der Innengastronomie (ausgenommen
sind Betriebsangehdrige in Betriebskantinen);

f) § 23 Nr. 1 CoSchuV auch bei langeren Aufenthalten und zwar zweimal pro Aufenthaltswoche oder
g) § 25 Abs. 2 CoSchuV bei der Inanspruchnahme von kérpernahen Dienstleistungen
erforderlich.
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3. Eine medizinische Maske (OP-Maske oder Schutzmaske der Standards FFP2, KN95, N95 oder vergleich-
bar, jeweils ohne Ausatemventil) ist in sdmtlichen Gedrangesituationen zu tragen, in denen der Mindest-
abstand von 1,5 Metern nicht sicher eingehalten werden kann. Dies kann etwa der Fall beim Einlass in
Verkaufsstellen des Einzelhandels, in Warteschlangen an Haltestellen des OPNV, bei 6ffentlichen Dar-
bietungen (z.B. in FuBgéangerzonen) oder in ahnlichen vergleichbaren Situationen der Fall sein. Diese
Verpflichtung gilt nicht fir Kinder unter sechs Jahren oder Personen, die aufgrund einer gesundheitlichen
Beeintrachtigung oder Behinderung keine Mund-Nasen-Bedeckung tragen kénnen.

4. Ausnahmen von den vorstehenden Anordnungen kénnen zur Vermeidung besonderer Harten von der
zustandigen Behoérde unter besonderer Beachtung der epidemiologischen Lage erteilt werden.

5. Diese Allgemeinverfigung tritt am 20. August 2021 in Kraft. Sie tritt mit Ablauf des 26. September 2021
auBer Kraft. Mit Inkrafttreten dieser Allgemeinverfligung wird die Sechste Allgemeinverfigung der Stadt
Frankfurt am Main zur BekAmpfung der weiteren Ausbreitung des neuartigen Corona-Virus (SARS-CoV-2)
im Stadtgebiet vom 22.07.2021 aufgehoben.

BEGRUNDUNG:
A. Sachverhalt
I. Allgemeines

Seit Januar 2020 treten in Deutschland Infektionen mit dem neuartigen Coronavirus SARS-CoV-2 (severe
acute respiratory syndrome coronavirus 2) auf. Das Virus wurde Ende 2019 zuerst in der chinesischen Stadt
Wuhan entdeckt und breitete sich von dort weltweit aus. Das Virus kann beim Menschen die Erkrankung
COVID-19 (coronavirus disease 2019) ausldésen. COVID-19 manifestiert sich zunachst als Infektion der oberen
Atemwege mit respiratorischen Symptomen sowie Fieber und trockenem Husten. Als weitere haufige typische
Symptome sind Durchfall, Stérungen des Geruchs- bzw. Geschmackssinns und Atemnot beschrieben. Die
Erkrankung verlauft iberwiegend moderat, es werden jedoch auch schwere Falle beschrieben, bei denen eine
schwere beidseitige Pneumonie (Lungenentziindung) oder akutes Lungenversagen auftreten. Insgesamt sind
3,3% aller Personen, fiir die bestatigte SARS-CoV-2 Infektionen in Deutschland Gbermittelt wurden, im Zusam-
menhang mit einer COVID-19-Erkrankung verstorben.! Dabei steigt die Wahrscheinlichkeit fir eine schwere
Erkrankung, die eine intensivmedizinische Betreuung erforderlich macht mit zunehmendem Alter (Immunse-
neszenz) und dem Vorliegen von Vorerkrankungen wie Herzkreislauferkrankungen, Diabetes, Erkrankungen
des Atmungssystems, der Leber, der Niere, Krebserkrankungen oder Faktoren wie Adipositas, Rauchen oder
ein unterdriicktes Immunsystem. Schwere und tédliche Verldufe treten jedoch auch bei jingeren Personen
ohne Vorerkrankungen auf. Aufgrund der Neuartigkeit des Krankheitsbildes lassen sich gegenwértig noch kei-
ne zuverlassigen Aussagen zu Langzeitauswirkungen und (irreversiblen) Folgeschaden durch die Erkrankung
bzw. notwendige Behandlungen (etwa in Folge einer Langzeitbeatmung) treffen. Allerdings deuten Studien-
daten darauf hin, dass an COVID-19 Erkrankte auch Wochen bzw. Monate nach der akuten Erkrankung noch
Beschwerden aufweisen kénnen.

Die COVID-19-Erkrankung ist auch dann schon infektiés, wenn beim Erkrankten noch keine Symptome beste-
hen und kann deshalb ungeschiitzt leicht auf Dritte Gbertragen werden. Die Ubertragung erfolgt hauptséchlich
im Wege der Tropfcheninfektion, auch eine Ubertragung durch Aerosole (ein Gemisch aus festen und flissigen
Schwebeteilchen in einem Gas) und kontaminierte Oberflachen wird angenommen. Nach der Einschétzung
des Robert-Koch-Instituts (RKI) besteht auch im Freien ein erhdhtes Ubertragungsrisiko, wenn der Mindestab-
stand von 1,5 Metern ohne Mund-Nasen-Bedeckung unterschritten wird, etwa wenn Gruppen von Personen
an einem Tisch sitzen oder bei gréBeren Menschenansammlungen.?2 Das RKIl ist nach § 4 Abs. 1 Satz 1 IfSG
nationale Behdrde zur Vorbeugung Ubertragbarer Krankheiten sowie zur friihzeitigen Erkennung und Verhin-
derung der Weiterverbreitung von Infektionen. Es entwickelt epidemiologische und laborgestutzte Analysen zu
Ursache, Diagnostik und Pravention Ubertragbarer Krankheiten und erforscht selbige.

Am 25. Marz 2020 stellte der Deutsche Bundestag eine epidemische Lage von nationaler Tragweite in
Deutschland im Sinne des § 5 Infektionsschutzgesetz (IfSG) fest.® Das RKI beschreibt in seinem Lagebericht
vom 12.08.2021, dass seit Anfang Juli die Anzahl der gemeldeten Neuinfektionen insgesamt wieder steigt.
Auch die Anzahl der Stadt- und Landkreise mit einer 7-Tages-Inzidenz Gber 50 Fallen/100.000 Einwohnern,
nimmt wieder zu.* Insbesondere in der Altersgruppe der 10-34-Jahrigen steigt die Anzahl der Neuinfektionen
erkennbar an. Ein Anstieg der Neuinfektionen wird zunehmend auch fiir die Altersgruppen bis 49 Jahre sicht-
bar. Der Anteil der COVID-19 Félle in der alteren Bevdlkerung ist derzeit stabil auf niedrigem Niveau, auch
aufgrund der fortschreitenden Durchimpfungsrate in der Altersgruppe der 60+ (82,5 % vollstandig geimpft;
Stand: 17.08.2021). Bundesweit gibt es auch weiterhin in verschiedenen Landkreisen Ausbriiche, die mit un-
terschiedlichen Situationen in Zusammenhang stehen, vor allem in Privathaushalten und in der Freizeit. Der
Anteil reiseassoziierter Falle unter allen Neuinfektionen ist zuletzt erkennbar angestiegen.

SARS-CoV-2 Steckbrief zur Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19) des RKI, Stand 02.10.2020.

Vgl. Taglicher Lagebericht des RKI zur Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19) vom 22.09.2020.

Deutscher Bundestag, Stenografischer Bericht, 154. Sitzung am 25. Mérz 2020, 19169 (C), Tagesordnungspunkt 6a).
Siehe Abbildung 1 des Lageberichts des RKI vom 17.08.2021.

IR SR



19.08.2021 / Nr. S16, 152. Jhg Sonderausgabe Amtsblatt / Seite 279

Die aktuelle Risikobewertung des RKI® schétzt die Gefahrdung fur die Gesundheit der Bevdlkerung in Deutsch-
land aufgrund der Verbreitung von einigen besorgniserregenden SARS-CoV-2 Varianten sowie der noch nicht
ausreichend hohen Impfquote der nicht oder nur einmal geimpften Bevélkerung in Deutschland insgesamt wei-
terhin als hoch ein. Fur vollstandig Geimpfte wird die Gefahrdung als moderat eingeschétzt. Da zum jetzigen
Zeitpunkt weder eine spezifische Therapie zu Verfligung steht noch eine ausreichend hohe Durchimpfungsrate
erreicht wurde, missen alle MaBnahmen weiterhin darauf gerichtet sein, die Verbreitung der Erkrankung so
gut wie mdéglich zu verhindern bzw. zu verlangsamen.

Die Anzahl der gemeldeten Infektionen mit SARS-CoV-2 ist in Hessen wie auch in Deutschland seit Kalender-
woche 27 wieder kontinuierlich gestiegen, die Zahl der taglichen Neuinfektionen liegt in Deutschland inzwi-
schen wieder im mittleren bis oberen 4-stelligen Bereich. In Hessen liegt die Zahl der téglichen Neuinfektionen
inzwischen wieder im mittleren 3-stelligen Bereich. Fur Frankfurt am Main liegt die Zahl der taglichen Neuin-
fektionen erstmals wieder im 3-stelligen Bereich.
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Abbildung 1: Darstellung der (bermittelten COVID-19-Félle/100.000 Einwohner lber 7 Tage in Deutschland
nach Bundesland

5 https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Risikobewertung.html.
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Abbildung 2: COVID-19-Félle/Tag nach Erkrankungsbeginn, ersatzweise Meldedatum in Hessen
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Il. Aktuelle Infektionslage in Frankfurt am Main und epidemiologische Bewertung

In Frankfurt am Main liegen die Fallzahlen mit Gber 50/100.000 Einwohner und Woche derzeit in der Eskalati-
onsstufe 3 gemal dem Eskalationskonzept des Hessischen Ministeriums fir Soziales und Integration (HMSI)
und damit — vom zuletzt gelben — wieder im orangen Bereich.

In Frankfurt am Main ist von der 31. auf die 32. Kalenderwoche die Siebentagesinzidenz fir Neuerkrankungen
an COVID-19 von durchschnittlich 36,1 auf durchschnittlich 52,6 Falle wieder angestiegen und es zeichnet
sich eine weiter deutlich steigende Siebentageinzidenz ab. Mit dem aktuellen Anstieg der Siebentagesinzi-
denz, wird es wieder erforderlich werden, dass die Kontaktpersonen nur mit erweiterten personellen Einsatz
nachverfolgt werden kdnnen. Ein weiterer deutlicher Anstieg der Siebentagesinzidenz kann schnell wieder
dazu fuhren, dass die Kontaktnachverfolgung nicht mehr mit der bisher praktizierten Konsequenz nachverfolgt
werden kann.
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Abbildung 3: COVID-19-Félle/Tag nach Erkrankungsbeginn, ersatzweise Meldedatum in Frankfurt am Main

Die wieder steigende Zahl von Infizierten wirkt sich auch auf die Zahl der Infektionstransporte und die Kranken-
hausbelegung aus. Die Zahl der mit COVID-19-Patienten belegten Betten auf Intensivstationen liegt derzeit bei
11 und ist gegenlber den zurlckliegenden Wochen leicht gestiegen; der Anteil beatmungspflichtiger Patienten
liegt dabei bei 50 %. Die Zahl der entsprechenden Patienten auf Normalstationen ist mit 46, gegenuber der
Belegung mit 30 Patienten noch vor drei Wochen, erkennbar gestiegen. Mit den wieder steigenden Fallzahlen
wird der Anteil stationar behandlungsbedurftiger Patienten insgesamt wieder steigen. Eine mdglichst geringe
Auslastung der Behandlungskapazitaten wie derzeit erreicht, ist in den kommenden Wochen nur bei sinkenden
oder zumindest nicht weiter steigenden Fallzahlen aufrecht zu erhalten.

Unverandert bleibt, dass mit den SARS-CoV-2 Virus-Varianten, darunter insbesondere die inzwischen nun-
mehr vorherrschende Variante B.1.617.2 (Delta), die nach aktuellem Kenntnisstand nochmals leichter von
Mensch zu Mensch Ubertragbar ist, als die zuvor dominante Variante B.1.1.7 (Alpha), die Wahrscheinlichkeit
fur ein wieder deutlich dynamischeres Infektionsgeschehen steigt.

Den Erkenntnissen des stadtischen Gesundheitsamtes zufolge gehen Ansteckungen vorwiegend weiterhin
auf Ubertragungen im privaten Bereich bzw. hiuslichen Umfeld zuriick. Unveréndert bleibt fiir einen gréBeren
Anteil der Ansteckungsort der Infektionen unklar. Von vielen Infizierten ist zu erfahren, dass HygienemaBnah-
men nicht im gebotenen Umfang beachtet wurden. Aus medizinischer Sicht ist deshalb eine Verringerung der
Kontaktdichte im 6ffentlichen und privaten Bereich auch weiterhin erforderlich.
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B. Rechtliche Wiirdigung

Rechtsgrundlage fir die getroffenen MaBBnahmen ist einerseits § 16 Abs. 1 Satz 1 IfSG. Werden Tatsachen
festgestellt, die zum Auftreten einer tUbertragbaren Krankheit fihren kénnen, oder ist anzunehmen, dass sol-
che Tatsachen vorliegen, trifft die zustandige Behdérde hiernach die notwendigen MaBnahmen zur Abwendung
der dem Einzelnen oder der Allgemeinheit hierdurch drohenden Gefahren. Weitere Rechtsgrundlage sind
§§ 28 Abs. 1 Satz 1 und 2; 28a Abs. 1 Nr. 3, 4, 5, 7 und 13 IfSG. Nach § 28 Satz 1 IfSG trifft die zustandige
Behdrde die notwendigen SchutzmaBnahmen, insbesondere die in den §§ 29 bis 31 genannten, soweit und
solange es zur Verhinderung der Verbreitung Ubertragbarer Krankheiten erforderlich ist, wenn Kranke, Krank-
heitsverdachtige, Ansteckungsverdéachtige oder Ausscheider festgestellt werden oder sich ergibt, dass ein
Verstorbener krank, krankheitsverdachtig oder Ausscheider war; sie kann insbesondere Personen verpflichten,
den Ort, an dem sie sich befinden, nicht oder nur unter bestimmten Bedingungen zu verlassen, oder von ihr
bestimmte Orte oder 6ffentliche Orte nicht oder nur unter bestimmten Bedingungen zu betreten. Nach Satz 2
kann die zustandige Behorde unter den Voraussetzungen des Satzes 1 Veranstaltungen oder sonstige An-
sammlungen von Menschen beschranken oder verbieten und Badeanstalten oder in § 33 genannte Gemein-
schaftseinrichtungen oder Teile davon schlie3en.

Der am 19.11.2020 in Kraft getretene § 28a I1fSG ergéanzt in Absatz 1 Nummern 3, 4, 5, 7 und 13 diese Befug-
nisse insbesondere dahingehend, dass notwendige SchutzmaBnahmen im Sinne des § 28 Absatz 1 Satz 1
und 2 zur Verhinderung der Verbreitung der Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19) fur die Dauer der Fest-
stellung einer epidemischen Lage von nationaler Tragweite nach § 5 Absatz 1 Satz 1 durch den Deutschen
Bundestag insbesondere sein kdnnen Ausgangs- oder Kontaktbeschrankungen im privaten sowie im 6ffentli-
chen Raum, die Verpflichtung zur Erstellung und Anwendung von Hygienekonzepten fir Betriebe, Einrichtun-
gen oder Angebote mit Publikumsverkehr, die Untersagung oder Beschrankung von Freizeitveranstaltungen
und ahnlichen Veranstaltungen, die Untersagung oder Beschrénkung von Kulturveranstaltungen oder des Be-
triebs von Kultureinrichtungen oder die Untersagung oder Beschrankung des Betriebs von gastronomischen
Einrichtungen angeordnet werden.

Die Verfugung ist auch in formeller Hinsicht rechtmé&Big. Insbesondere ist die Stadt Frankfurt am Main nach
§§ 54 S. 1 IfSG, 5 Abs. 1 HGA6GD, 27 Abs. 2 CoSchuV sachlich und nach § 3 Abs. 1 Nr. 1, 3 und 4 Hessi-
sches Verwaltungsverfahrensgesetz (HVwVf{G) 6rtlich zusténdig. § 27 Abs. 2 der CoSchuV raumt den 6rtlichen
Behdrden daruber hinaus die Befugnis ein, Uber die CoSchuV hinausgehende MaBBnahmen zu treffen.

Eine Anhdrung konnte hier auch unter Beriicksichtigung der mit der Verfigung verbundenen erheblichen
Grundrechtseingriffe nach § 28 Abs. 2 Nr. 1 und 4 HVwV{G unterbleiben, da aufgrund der bereits bestehenden
hohen Infektionszahlen eine besondere Eilbedurftigkeit bestand und der Adressatenkreis der Verfugung nur
nach abstrakten Kriterien festgelegt ist und damit von der Behdérde nicht ermittelt werden kann.

Die Voraussetzungen der §§ 16 Abs. 1 Satz 1 und 28 Abs. 1 Satz 1 und 2; 28a Abs. 1 Nr. 4, 5, 7 und 13 IfSG
liegen hier vor.

Bei SARS-CoV-2 handelt es sich um einen Krankheitserreger im Sinne des § 2 Nr. 1 IfSG. Die Infektion mit dem
neuartigen Corona-Virus SARS-CoV-2 kann zu der Lungenerkrankung COVID-19 flhren. Durch den vorherr-
schenden Ubertragungsweg von COVID-19 Uber Trépfchen, z. B. durch Husten, Niesen, und durch teils mild
erkrankte oder auch asymptomatisch infizierte Personen kann es zu Ubertragungen von Mensch zu Mensch
kommen. Es werden in der Mehrzahl der Félle zwar nur wenig schwerwiegende Krankheitsverldufe registriert,
jedoch kann ein Ausbruch von COVID-19 auch zum Tode fihren. Um die Zunahme der Infektionen mit dem
neuartigen Corona-Virus zu verlangsamen ist die Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung
eine geeignete SchutzmaBnahme. So empfiehlt das Robert-Koch-Institut (RKI) — dessen Einschatzungen im
Bereich des Infektionsschutzes nach dem Willen des Gesetzgebers besonderes Gewicht zukommt (vgl. § 4
IfSG) — ein generelles Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung in bestimmten Situationen im 6ffentlichen Raum
als einen weiteren Baustein, um Risikogruppen zu schitzen und den Infektionsdruck und damit die Ausbrei-
tungsgeschwindigkeit von COVID-19 in der Bevdlkerung zu reduzieren. Die Pflicht zum Tragen einer Mund-
Nasen-Bedeckung dient dabei nicht allein dem Schutz des jeweiligen individuellen Trégers vor einer eigenen
Ansteckung, sondern gerade auch dem Schutz anderer Personen. Nach Einschétzung des RKI kénnen durch
eine Mund-Nasen-Bedeckung infektidse Trépfchen, die man z. B. beim Sprechen, Husten oder Niesen aus-
stéBt, abgefangen werden. Das Risiko, eine andere Person durch Sprechen, Husten oder Niesen anzustecken,
kénne so verringert werden. Dies gilt insbesondere fiir Situationen, in denen mehrere Menschen in Rdumen
zusammentreffen und sich dort Iangere Zeit aufhalten.

Auch die weiteren Voraussetzungen des § 28a IfSG sind vorliegend gegeben. Insbesondere hat der Bundestag
die nach § 28a Abs. 1 IfSG notwendige Feststellung einer epidemischen Lage von nationaler Tragweite nach
§ 5 Absatz 1 Satz 1 IfSG getroffen und diese dauert auch zum Erlasszeitpunkt der Allgemeinverfliigung noch an.

Durch den Gemeinsamen Erlass des Hessischen Ministers des Inneren und fiir Sport sowie des Hessischen
Ministers fur Soziales und Integration zum Préventions- und Eskalationskonzept zur Einddmmung der weiteren
Ausbreitung von SARS-CoV-2 in Hessen vom 08. Juli 2020 (zuletzt gedndert am 17.08.2021) wurde den Land-
kreisen und kreisfreien Stadten aufgetragen, MafBBnahmen in Abh&ngigkeit von der Zahl der Neuinfektionen pro
100.000 Einwohner innerhalb der vergangenen sieben Tage durchzufiihren.
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Die gesundheitsamtlich ermittelte Zahl der Neuinfektionen im Stadtgebiet der Stadt Frankfurt am Main im hier
mafgeblichen Referenzzeitraum von sieben Tagen beléduft sich nach Stand vom 18. August 2021 auf 52,1
Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner. Die Stadt Frankfurt am Main befindet sich demnach nunmehr seit dem
heutigen Tag in der 2. Stufe (gelb) des Praventions- und Eskalationskonzepts des Landes Hessen.

Zum Zeitpunkt des Inkrafttretens der Allgemeinverfigung ist von einem weiteren Anstieg der COVID-19 Félle
auszugehen. Die gemeldeten Falle treten in Frankfurt am Main verteilt auf. Sie betreffen nicht lediglich einzelne
Einrichtungen, Betriebe oder sonstige abgrenzbare Teilbereiche des 6ffentlichen Lebens und sind auch nicht
nur auf einzelne Stadtteile beschrankt.

Die Stadt Frankfurt am Main sieht sich dementsprechend veranlasst, die genannten notwendigen Schutzmaf-
nahmen zu treffen, um einer weiteren flachendeckenden Ausbreitung und der damit einhergehenden Gefahr
zahlreicher schwerer, ggf. auch tddlicher, Krankheitsverldufe und einer méglichen Uberlastung des Gesund-
heitssystems wirksam vorzubeugen und entgegenzuwirken. Die angeordneten MafBBnahmen sind geeignet, um
diesen Zweck zu erreichen. Dazu im Einzelnen:

l. Ziffer 1 (Begrenzung der Zuschauerzahl)

§ 16 Abs. 1 Nr. 1 CoSchuV sieht vor, dass in geschlossenen Raumen maximal 750 und im Freien maxi-
mal 1.500 Personen an Zusammenkulnften, Fachmessen, Veranstaltungen und Kulturangeboten mit mehr als
25 Besucherinnen und Besuchern teilnehmen dirfen, ohne dass es einer Gestattung durch die zustandige
Behodrde bedard.

Das vom 17. August 2021 datierende und mit Erlass des Hessischen Ministers fiir Soziales und Integration
sowie des Hessischen Ministers des Innern und fur Sport vom selben Tage fur verbindlich erklarte Praven-
tions- und Eskalationskonzept zur Einddmmung der weiteren Ausbreitung von SARS-CoV-2 in Hessen sieht
ab einer 7-Tages-Inzidenz von mehr als 50 sowie unter Berucksichtigung weiterer Faktoren zur Bewertung der
Pandemielage (Reproduktionszahl R, Quote der Positiv-Testungen, Impfstatus der Bevdlkerung, Anteil neuer
Virusvarianten an den Infektionen, Hospitalisierungsrate) vor, dass bestimmte MaBnahmen zu treffen sind,
wenn ein diffuses, nicht klar eingrenzbares Infektionsgeschehen in einer Gebietskérperschaft gegeben ist.
Dies ist vorliegend der Fall. Das Eskalationskonzept sieht insofern vor, dass die Héchstzahl an Teilnehmenden
an Veranstaltungen, Kulturangeboten und gréBerer Veranstaltungen in Innenrdumen auf 250 Personen und im
Freien auf 500 Personen zu begrenzen sei, wobei genesene und vollstdndig geimpfte Personen nicht berick-
sichtigt werden sollen. Ferner soll der zustandigen Behorde die Méglichkeit eingerdumt bleiben, ausnahmswei-
se eine hoéhere Teilnehmendenzahl bei Gewahrleistung der kontinuierlichen Uberwachung der Einhaltung der
Ubrigen Voraussetzungen zu gestatten.

Der Magistrat der Stadt Frankfurt am Main verfolgt mit der Beschrankung der héchstens zulédssigen Teilneh-
mendenzahl bei Zusammenkinften und Veranstaltungen im Sinne des § 16 Abs. 1 CoSchuV gemaR § 28a
Abs. 3 Satz 1 IfSG ausdricklich das Ziel, das Leben und die Gesundheit der Bevdlkerung zu schitzen so-
wie die Funktionsféhigkeit des 6ffentlichen Gesundheitssystems zu erhalten. Nach § 28a Abs. 3 Satz 6 IfSG
sind bei einer solchen 7-Tages-Inzidenz oberhalb der Schwelle von 35 breit angelegte SchutzmaBnahmen zu
ergreifen, die eine schnelle Abschwachung des Infektionsgeschehens erwarten lassen.

Die Beschrankung der Kontaktmdglichkeiten zwischen den Menschen ist bei einer von Mensch zu Mensch per
Tropfchen oder Aerosol Ubertragbaren Krankheit eine nachgerade klassische MaBnahme des Infektionsschut-
zes. Eine geringere Anzahl an Kontakiméglichkeiten begrenzt die Moglichkeiten des Virus, sich in einer groBen
Menschengruppe ungehindert zu verbreiten. Die Reduzierung der héchstzulédssigen Teilnehmendenzahl auf je
ein Drittel in Innenrdumen und im Freien stellt insofern ohne weiteres eine geeignete SchutzmafBnahme dar,
wie nicht zuletzt die Aufnahme dieser MaBnahme in den Katalog der StandardschutzmaBnahmen des § 28a
Abs. 1 IfSG belegt.

Die MafBnahme ist auch erforderlich, da im Falle des Zusammentreffens zahlreicher Personen auf beschrank-
tem und im gegebenen Falle sogar geschlossenen Raum noch immer keine milderen MaBBnahmen zur Ver-
figung stehen, die einen auch nur vergleichbaren Schutz zu begriinden vermégen. Die Anordnung anderer
SchutzmaBnahmen wie etwa Trennwénde oder vergleichbare MaBnahmen, die zwar einen wirksamen Schutz
gegen durch die Aufnahme von Trépfchen hervorgerufene Infektionen begriinden kénnen, nicht aber die Infek-
tionsgefahr durch Aerosole adressieren, ist nicht gleich effektiv. Auch eine strenge Einhaltung von Mindestab-
stdnden vermag im Hinblick auf die Infektionsgefahren durch Aerosole keinen gleich wirksamen Beitrag zum
Infektionsschutz zu leisten wie die hier angeordnete MaBnahme. Die vollstdndige Untersagung der Veranstal-
tung ware infektiologisch betrachtet fraglos zwar noch wirksamer, aber weitaus schwerwiegender im Hinblick
auf die wohlverstandenen Rechte und Interessen der Veranstalter angesichts der derzeitigen Infektionslage
unter Berlcksichtigung anderer Faktoren wie etwa der Impfquote.

Die MaBnahme ist auch unter Berlicksichtigung der sozialen und gesellschaftlichen Auswirkungen, der all-
gemeinen Handlungsfreiheit, ggf. dem Eigentumsrecht und der Berufsfreiheit der Veranstalter im Sinne
von § 28a Abs. 6 IfSG angemessen. Die Infektionslage ist im Hinblick auf die Dominanz der besorgniser-
regenden Virusvariante Delta und die wieder vermehrt stattfindenden Infektionen erneut angespannt. Je-
doch bringt die MaBnahme die grundrechtlich geschitzten Interessen der Besucher und Veranstalter von
Zusammenkinften, Kulturveranstaltungen, Fachmessen und dergleichen in einen sachgerechten Aus-
gleich mit den zwingenden Erfordernissen des Infektionsschutzes bei erneut erhéhten Infektionszahlen.
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Die Durchfihrung von Zusammenkinften und Veranstaltungen bleibt in einem groBen MaBe mdglich, so dass
zu bedenkende wirtschaftliche Schaden gering gehalten werden. Zugleich wird durch die Ruckfihrung der
zuldssigen Teilnehmendenzahlen bei Zusammenkiinften und Veranstaltungen im Sinne von § 16 Abs. 1 Co-
SchuV auf ein Drittel ein deutlich erhéhtes Maf an Infektionsschutz erreicht, das mit der aktuellen Infektions-
lage korreliert.

Bei der Entscheidung tber die vorstehende MaBBnahme handelt es sich nach § 28 Abs. 1 Satz 1 Hs. 2 IfSG um
eine Ermessensentscheidung. Sie wird aufgrund der erneut gesteigerten Gefahrdung durch SARS-CoV-2 und
insbesondere die Dominanz seiner besorgniserregenden und ansteckenderen Variante Delta unter Beachtung
des Praventions- und Eskalationskonzepts zur Einddmmung der weiteren Ausbreitung von SARS-CoV-2 in
Hessen ergriffen.

Die angeordneten MaBnahmen sind zweckmafig und, wie dargestellt, auch verhaltnismaBiig. Durch die kurze
Befristung bis zum 26. September 2021 ist Uberdies eine zeitnahe und fortlaufende Evaluierung von vorn-
eherein gewéhrleistet. Zudem kann Harteféllen durch die Ausnahmeregelung der Ziffer 3 Rechnung getragen
werden.

Il. Ziffer 2 (Erweiterung der Negativhachweiserfordernisse)

Die am 19. August 2021 in Kraft tretende Neufassung der CoSchuV hat das Erfordernis eines Testnachweises in
verschiedenen Sachzusammenhéngen aufgegeben. Dies ist der Fall etwa nach § 9 CoSchuV in Einrichtungen
der Behindertenhilfe, nach § 16 Abs. 1 Nr. 2 CoSchuV bei Veranstaltungen mit lediglich bis zu 100 Teilnehmen-
den, nach § 22 Abs. 1 Nr. 2 CoSchuV fir den Einlass in die Innengastronomie, nach § 18 Abs. 1 bis 3 CoSchuV
fur den Einlass in Kultur- und Freizeiteinrichtungen oder Sportstatten, nach § 18 Abs. 4 CoSchuV fur den Einlass
in Spielbanken, Spielhallen und ahnliche Einrichtungen sowie fiir den Aufenthalt in Wettvermittlungsstellen als
Kundin oder Kunde sowie nach § 23 CoSchuV im Rahmen langerfristiger touristischer Aufenthalte und nach
§ 25 CoSchuV fir die Inanspruchnahme kérpernaher Dienstleistungen.

Das o. g. Praventions- und Eskalationskonzept sieht ab einer 7-Tages-Inzidenz von mehr als 35 sowie unter
Beriicksichtigung der genannten weiteren Faktoren vor, dass in den vorgenannten Sachverhaltskonstellatio-
nen erneut die Verpflichtung zur Vorlage eines Negativnachweises im Sinne von § 3 CoSchuV eingefiihrt wird.

Die MaBnahme ist geeignet, nicht zuletzt asymptomatische Infektionen bei Personen frihzeitig zu detektie-
ren, bevor diese Orte aufsuchen und Angebote wahrnehmen, die die Gelegenheit fur zahlreiche Kontakte
bieten und somit ein erhebliches Weitertragungspotential haben. Diese Eignung gewinnt vor dem Hintergrund
der breitflachig gelockerten Maskenpflicht besonderes Gewicht. Die frihzeitige Aufdeckung von Infektionen
ermoglicht die rasche Unterbrechung von Infektionsketten und damit eine Verhinderung der unbegrenzten
Weiterverbreitung von SARS-CoV-2 in der Bevélkerung.

Die MaBnahme ist auch erforderlich, da sich die Infektions- und Weitertragungsgefahr an dem Publikums-
verkehr offenstehenden und héaufig stark frequentierten Orten, die sich zudem in geschlossenen Rdumen
befinden, wo ohnehin eine gesteigerte Infektionsgefahr herrscht, anders nicht gleich wirksam reduzieren lasst.
Mildere, aber gleich wirksame MaBnahmen sind nicht ersichtlich. Eine umfassende Maskenpflicht wére inso-
fern nicht gleich wirksam. Gleiches gilt fUr Trenn- oder AbstandsmaBnahmen, die zwar als sinnvolle flankie-
rende SchutzmaBnahmen bestehende Infektionsgefahren reduzieren kdnnen, aber nicht ebenso wirksam wie
die friihzeitige Erkennung und die damit einhergehende Isolation von erkannt Infizierten sind. Die MaBnahme
wirkt schlieBlich im Hinblick auf Veranstaltungen im Sinne von § 16 Abs. 1 CoSchuV kumulativ mit der in Ziffer 1
angeordneten Begrenzung der Teilnehmendenzahl. Im Hinblick auf Gastronomie, Spielhallen, Spielbanken,
ahnliche Einrichtungen, Wettvermittlungsstellen und Ubernachtungsbetriebe mit Gemeinschaftseinrichtungen
stellt die MaBnahme die Rechtslage wieder her, wie sie vor Erlass der weiteren Lockerungen im Zusammen-
hang mit der Verlangerung der CoSchuV zum 22. Juli 2021 bestand. Die MaBnahme ist Uberdies milder als
den Besuch von Veranstaltungen oder bestimmten Ortlichkeiten wie der Innengastronomie, von Spielhallen
und Spielbanken, Wettvermittlungsstellen oder Ubernachtungsbetrieben mit Gemeinschaftsbereichen weiter
zu beschréanken oder gar ganz zu untersagen. Wo Kontakte mit Dritten ohnehin nicht oder allenfalls kaum zu
gewartigen sind, wie etwa in Ubernachtungsbetrieben ohne Gemeinschaftseinrichtungen, bedarf es der Vorla-
ge eines Testnachweises ausdrticklich nicht.

Die MaBnahme ist auch unter Berlcksichtigung der sozialen und gesellschaftlichen Auswirkungen, der allge-
meinen Handlungsfreiheit, ggf. dem Eigentumsrecht, dem Recht auf kérperliche Unversehrtheit und der Be-
rufsfreiheit der Unternehmer im Sinne von § 28a Abs. 6 IfSG angemessen. Die Infektionslage verscharft sich
aktuell erneut wohl vor allem infolge der Durchsetzung der Delta-Variante, die beispielsweise in GroBbritanni-
en und Israel zu einem erheblichen Wiederanstieg der Infektionszahlen gefihrt hat, obwohl in den genannten
Landern vergleichsweise hdhere Impfquoten als in Deutschland erreicht sind. Bei vorliegenden Genesenen-
nachweisen oder Impfnachweisen ist dies nicht einmal in nennenswerter Weise der Fall.
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Bei Abstrichen etwa im Nasenraum zur Durchflihrung einer Testung ist die korperliche Integritét allenfalls in
marginaler und insbesondere nicht gesundheitsbeeintrachtigender Weise betroffen, so dass es sich insoweit
ohne weiteres um eine zumutbare Beeintrachtigung handelt, die die Landesregierung in anderen Zusammen-
hé&ngen als ohne weiteres hinnehmbar angesehen hat und ansieht. Eine Kérperverletzung liegt dementspre-
chend bei einer Testung ausdricklich nicht vor (vgl. OLG Oldenburg, Beschluss vom 10.05.2021 - Az. 1 Ws
141/21). Auch entstehen keine unzumutbaren finanziellen Belastungen, da im Rahmen der sog. Biirgertestung
nach § 4a der Verordnung zum Anspruch auf einen direkten Erregernachweis des Coronavirus SARS-CoV-2
vom 24. Juni 2021 (BAnz AT 25.06.2021 V1) kostenlose, niedrigschwellige Testmdglichkeiten gegeben sind.
Die MaBnahme ist zudem zeitlich befristet.

Die Behdrde hat dabei auch beriicksichtigt, dass die getroffene Anordnung bei einigen Freizeiteinrichtungen
die teilweise Innenrdume und teilweise Auf3engeldnde nutzen, effektiv nur durch eine Kontrolle am Einlass
umgesetzt werden kann, dies ist mit Blick auf den verfolgten Schutzzweck der Allgemeinverfligung jedoch
angemessen.

Bei der Entscheidung Uber die vorstehende MaBnahme handelt es sich nach § 28 Abs. 1 Satz 1 Hs. 2 IfSG
um eine Ermessensentscheidung. Sie wird aufgrund der nach wie vor nicht entspannten und sich gar wieder
verschéarfenden Infektionslage unter Abwagung der betroffenen Interessen und unter Beachtung des Praven-
tions— und Eskalationskonzepts ergriffen.

Durch die kurze Befristung bis zum 26. September 2021 ist (berdies eine zeitnahe und fortlaufende Evaluie-
rung von vorneherein gewahrleistet. Zudem kann Harteféllen durch die Ausnahmeregelung der Ziffer 3 Rech-
nung getragen werden.

lil. Ziffer 3 (Mund-Nasen-Bedeckungspflicht in Gedrédngesituationen)

Eine Mund-Nasen-Bedeckung ist generell geeignet, z.B. beim Sprechen, Husten oder Niesen auftretende
infektidse Partikel abzufangen und dadurch das Risiko der Ansteckung einer anderen Person zu verringern.
Diese Wirkung von Mund-Nasen-Bedeckungen ist mittlerweile auch in Studien belegt.® Die Anordnung einer
Mund-Nasen-Bedeckungspflicht ist demnach geeignet, das Ziel, ndmlich die Verringerung von Ansteckungen
und damit den Gesundheitsschutz der Bevolkerung zu erreichen. Abgesehen von ihrer direkten Filterwirkung
geht von der Gesichtsmaske eine Signalwirkung aus, die an die Préasenz des Virus® und die Ubrigen erforderli-
chen HygienemaBnahmen erinnert.

Die Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung in Gedrangesituationen betrifft alle Burger, die in
eine Situation geraten, in der aufgrund der starken Besucherstrome etwa in FuBgéngerzonen, vor Laden oder
im Zusammenhang mit dem OPNV, aber auch bedingt durch ein allgemein hohes FuBgangeraufkommen der
Mindestabstand von 1,50 Meter nicht zuverlassig eingehalten werden kann.

Die MaBnahmen sind auch erforderlich. Es stehen insbesondere keine gleich geeigneten und milderen MaB3-
nahmen zur Verfigung. Mund-Nasen-Bedeckungspflichten stellen gemeinsam mit dem Abstandsgebot die am
wenigstens eingriffsintensive allgemein anzuordnende SchutzmaBnahme dar. Die Verpflichtung ist hier zudem
dadurch begrenzt, dass sie nur situativ gilt.

Die Anordnung einer Mund-Nasen-Bedeckung ist auch verhaltnismaRig im engeren Sinne. Der Eingriff in das
Grundrecht der betroffenen Personen auf allgemeine Handlungsfreiheit (Art. 2 Abs. 1 GG) und das auf Art. 2
Abs. 2 S. 1 GG gestitzte 6ffentliche Ziel des Schutzes der Gesundheit der Bevélkerung und der Verhinderung
der Uberlastung des Gesundheitssystems stehen nicht auBer Verhéltnis zueinander. Es handelt sich insoweit
um einen relativ geringen Grundrechtseingriff (so ausdriicklich VG Karlsruhe, Beschluss vom 28.04.2020,
Az.7 K 1606/20, Rn. 22 — juris), der nur in wenigen Situationen im Stadtgebiet zum Tragen kommt.

Die Behorde hat im Rahmen ihrer Ermessensausiibung insbesondere auch die Vorgaben des § 28a Abs. 3
IfSG berlcksichtigt. Dabei sind nach § 28a Abs. 3 Satz 5 aufgrund der Uberschreitung des Schwellenwertes
von 50 Infektionen pro 100.000 Einwohnern innerhalb der letzten sieben Tage umfassende SchutzmaBnah-
men zu ergreifen, die eine effektive Einddmmung des Infektionsgeschehens erwarten lassen.

Mit den in dieser Allgemeinverfiigung getroffenen Anordnungen (bt die Stadt Frankfurt am Main den ihr zuste-
henden Ermessensspielraum pflichtgemafl und in rechtméBiger Weise aus. Die angeordneten MaBnahmen
sind zweckmaBig und, wie dargestellt, auch verhéltnismaBig. Durch die kurze Befristung bis zum 26. Septem-
ber 2021 ist Uiberdies eine zeitnahe und fortlaufende Evaluierung von vorneherein gewéhrleistet. Zudem kann
Hartefallen durch die Ausnahmeregelung der Ziffer 3 Rechnung getragen werden.

6 Vgl. etwa Howard et al. (2020). Face Masks Against COVID-19: An Evidence Review. Preprints, 2020040203. DOI:
10.20944/preprints202004.0203.v1) sowie Chu et al. (2020). Physical distancing, face masks, and eye protection to
prevent person-to-person transmission of SARS-CoV-2 and COVID-19: a systematic review and meta-analysis. J Vasc
Surg, 72(4): 1500. DOI: 10.1016/j.jvs.2020.07.040
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RECHTSMITTELBELEHRUNG:

Gegen diese Allgemeinverfigung kann innerhalb eines Monats nach Bekanntgabe Klage bei dem Verwal-
tungsgericht Frankfurt am Main, AdalbertstraBe 18, 60486 Frankfurt am Main erhoben werden.

HINWEISE:
Eine Klage gegen diese Verfligung hat nach § 28 Abs. 3i.V.m. § 16 Abs. 8 IfSG keine aufschiebende Wirkung.

Zuwiderhandlungen gegen eine in den Ziffern 1 bis 3 enthaltene Anordnung kénnen geman § 73 Abs. 1a Nr. 6
IfSG als Ordnungswidrigkeit geahndet werden.

Frankfurt am Main, den 19.08.2021

FUr den Magistrat Fir das Gesundheitsamt
der Stadt Frankfurt am Main: der Stadt Frankfurt am Main:
Stefan Majer Dr. Peter Tinnemann

Stadtrat Leiter des Gesundheitsamtes
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INSTITUT FUR
STADTGESCHICHTE

IM KARMELITERKLOSTER
FRANKFURT AM MAIN

In Ihren Buros und im Aktenkeller haben Sie keinen Platz mehr fur Ihre Doku-

mente und Unterlagen und méchten wissen, wie das Verfahren bei der Akten-

aussonderung funktioniert?

Das Hessische Archivgesetz verpflichtet die Stellen der Stadtverwaltung, nicht
mehr bendtigte Unterlagen dem zusténdigen Archiv zur Archivierung anzubie-
ten. Dies gilt nicht nur fur Akten, sondern auch fur Karten, Pléane, Fotos und digi-
tale Materialien. Das Institut fir Stadtgeschichte entscheidet in seiner Funktion
als Stadtarchiv, welche dieser Unterlagen dauerhaft und fachgerecht aufzube-

wahren sind und stellt sie der interessierten Offentlichkeit zur Verfligung.

Sie méchten lhre Verwaltungsunterlagen abgeben? Dann nehmen Sie

mit uns Kontakt auf! Wir freuen uns auf Ihre Nachricht!

Institut fir Stadtgeschichte:

Milnzgasse 9, 60311 Frankfurt am Main
Telefon: 069 /212 - 33 374

Email: info.amt47 @ stadt-frankfurt.de
Homepage: http://www.stadtgeschichte-ffm.de
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