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Gesetz

zur Starkung des Schutzes der Bevélkerung
und insbesondere vulnerabler Personengruppen vor COVID-19

Vom 16. September 2022

Der Bundestag hat mit Zustimmung des Bundes-
rates das folgende Gesetz beschlossen:

Artikel 1

Anderung des
Infektionsschutzgesetzes

Das Infektionsschutzgesetz vom 20. Juli 2000
(BGBI. | S. 1045), das zuletzt durch Artikel 3a des Ge-
setzes vom 28. Juni 2022 (BGBI. | S. 938) geéndert
worden ist, wird wie folgt gedndert:

1. Die Inhaltstibersicht wird wie folgt geéndert:

a) Nach der Angabe zu § 15 wird folgende An-
gabe eingeflugt:

»§ 19a Durchfuhrung der infektionshygieni-
schen und hygienischen Uberwa-
chung*.

b) Die Angabe zu § 35 wird durch folgende An-
gabe ersetzt:

-8 35  Infektionsschutz in Einrichtungen und
Unternehmen der Pflege und Einglie-
derungshilfe, Verordnungserméachti-
gung“.

c) Die Angabe zu § 59 wird wie folgt gefasst:

9 59 Arbeits- und sozialrechtliche Sonder-
vorschriften®.

1a. In § 4 Absatz 1 Satz 7 wird die Angabe ,Satz 7“
durch die Angabe ,Satz 8 ersetzt.

1b. § 5 wird wie folgt gedndert:
a) Absatz 2 wird wie folgt geéndert:
aa) Satz 1 Nummer 7 wird wie folgt gedndert:
aaa) Buchstabe b wird wie folgt gefasst:

»,b) abweichend von der Approba-
tionsordnung fiir Arzte die Regel-
studienzeit, die Zeitpunkte und
die Anforderungen an die Durch-
fuhrung der einzelnen Abschnitte
der Arztlichen Prifung und der
Eignungs- und Kenntnisprufung,
der Famulatur und der prakti-
schen Ausbildung festzulegen
und alternative Lehrformate vor-
zusehen, um die Fortfihrung des
Studiums zu gewahrleisten,”.

bbb) In Buchstabe f wird das Komma am
Ende durch ein Semikolon ersetzt.

ccc) Buchstabe g wird aufgehoben.
bb) Satz 3 wird aufgehoben.
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b) Absatz 4 wird wie folgt gefasst:

»(4) Eine auf Grund des Absatzes 2 oder
des § 5a Absatz 2 erlassene Rechtsverordnung
tritt mit Aufhebung der Feststellung der epide-
mischen Lage von nationaler Tragweite auBer
Kraft. Abweichend von Satz 1

1. bleibt eine Ubergangsregelung in der Ver-
ordnung nach Absatz 2 Satz 1 Nummer 7
Buchstabe b bis f bis zum Ablauf der Phase
des Studiums in Kraft, fir die sie gilt,

2. tritt eine auf Grund des Absatzes 2 Satz 1
Nummer 7 Buchstabe g in der bis zum
16. September 2022 geltenden Fassung
oder von Nummer 10 erlassene Rechts-
verordnung spéatestens ein Jahr nach Auf-
hebung der Feststellung der epidemischen
Lage von nationaler Tragweite auBer Kraft,

3. tritt eine auf Grund des Absatzes 2 Satz 1
Nummer 4 Buchstabe f und Nummer 7
Buchstabe a erlassene Rechtsverordnung
spéatestens mit Ablauf des 7. April 2023
auBer Kraft und

4. tritt eine auf Grund des Absatzes 2 Satz 1
Nummer 4 Buchstabe a bis e und g erlas-
sene Rechtsverordnung spéatestens mit Ab-
lauf des 31. Dezember 2023 auBer Kraft.

Bis zu ihrem jeweiligen AuBerkrafttreten kann
eine auf Grund des Absatzes 2 Satz 1 Num-
mer 4 Buchstabe f und Nummer 7 Buchstabe a
oder eine auf Grund des Absatzes 2 Satz 1
Nummer 10 erlassene Rechtsverordnung im
Einvernehmen mit dem Bundesministerium
der Finanzen geéndert werden. Das Bundes-
ministerium fir Gesundheit wird ermdchtigt,
im Einvernehmen mit dem Bundesministerium
der Finanzen durch Rechtsverordnung ohne
Zustimmung des Bundesrates ausschlieBlich
zur Abwicklung einer auf Grund des Absatzes 2
Satz 1 Nummer 4 Buchstabe f und Nummer 7
Buchstabe a erlassenen Rechtsverordnung zu
bestimmen, dass Regelungen dieser Rechts-
verordnung, die die Abrechnung und die Pru-
fung bereits erbrachter Leistungen, die Zah-
lung aus der Liquiditatsreserve des Gesund-
heitsfonds sowie die Erstattung dieser Zahlun-
gen aus Bundesmitteln betreffen, bis zum
7. April 2024 fortgelten. Nach Absatz 2 Satz 1
getroffene Anordnungen gelten mit Aufhebung
der Feststellung der epidemischen Lage von
nationaler Tragweite als aufgehoben. Abwei-
chend von Satz 5 gilt eine Anordnung nach Ab-
satz 2 Satz 1 Nummer 6 spatestens mit Ablauf
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des 31. Dezember 2023 als aufgehoben. Nach
Absatz 2 Satz 1 Nummer 6 getroffene Anord-
nungen kénnen auch bis spatestens 31. De-
zember 2023 geédndert werden. Eine Anfech-
tungsklage gegen Anordnungen nach Absatz 2
Satz 1 hat keine aufschiebende Wirkung.“

Dem § 6 Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 wird folgen-
der Buchstabe u angefligt:

»U) durch Orthopockenviren verursachte Krank-
heiten,*.

§ 7 wird wie folgt geéndert:

a) Nach Absatz 1 Satz 1 Nummer 36 wird fol-
gende Nummer 36a eingefugt:
»36a. Orthopockenviren®.
b) Absatz 3 Satz 1 wird wie folgt geandert:
aa) In Nummer 6 werden die Worter ,mit ver-
minderter  Empfindlichkeit  gegenlber
Azithromycin, Cefixim oder Ceftriaxon“ ge-
strichen und wird der Punkt am Ende
durch ein Komma ersetzt.
bb) Folgende Nummer 7 wird angeflgt:

»7. Chlamydia trachomatis, sofern es sich
um einen der Serotypen L1 bis L3 han-

delt.”
c) Folgender Absatz 4 wird angefligt:
»(4) Bei Untersuchungen zum direkten

Nachweis des Severe-Acute-Respiratory-Syn-
drome-Coronavirus-2 (SARS-CoV-2) mittels
Nukleinsdureamplifikationstechnik ist das Un-
tersuchungsergebnis nichtnamentlich zu mel-
den. Die Meldung nach Satz 1 hat gemaB § 8
Absatz 1 Nummer 2, 3 oder Absatz 4, § 10 Ab-
satz 3 zu erfolgen.”

In § 8 Absatz 1 Nummer 7 werden die Worter ,,§ 36
Absatz 1 Nummer 1 bis 7“ durch die Worter ,,§ 35
Absatz 1 Satz 1 und § 36 Absatz 1“ ersetzt.

§ 9 Absatz 1 Nummer 1 wird wie folgt gedndert:

a) In Buchstabe f werden die Woérter ,§ 36 Ab-
satz 1 und 2“ durch die Woérter ,§ 35 Absatz 1
Satz 1 oder § 36 Absatz 1 oder Absatz 2“ er-
setzt.

b) In Buchstabe h werden die Worter ,,§ 36 Ab-
satz 1 oder Absatz 2“ durch die Wérter ,,§ 35
Absatz 1 Satz 1 oder § 36 Absatz 1 oder Ab-
satz 2“ ersetzt.

§ 10 wird wie folgt geéndert:
a) Absatz 2 Satz 3 wird wie folgt gedndert:

aa) In Nummer 1 werden die Worter ,nach Ab-
satz 3“ gestrichen.

bb) Nummer 11 wird wie folgt gefasst:

»11. bei Treponema pallidum, HIV, Plas-
modium sp. und Neisseria gonor-
rhoeae Angaben zu einer zum wahr-
scheinlichen Zeitpunkt der Infektion
erfolgten MaBnahme der spezifischen
Prophylaxe und bei Neisseria gonor-
rhoeae Angaben zu einer vorliegen-
den verminderten Empfindlichkeit ge-
genuliber Azithromycin, Cefixim oder
Ceftriaxon,“.

7.
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b) Absatz 3 wird durch die folgenden Absé&tze 3
und 4 ersetzt:

»(3) Die nichtnamentliche Meldung nach § 7
Absatz 4 Satz 1 muss spétestens 24 Stunden,
nachdem der Meldende Kenntnis von dem
Untersuchungsergebnis erlangt hat, an das
Robert Koch-Institut erfolgen. Die Meldung
muss folgende Angaben enthalten:

1. Geschlecht der betroffenen Person,

2. Monat und Jahr der Geburt der betroffenen
Person,

3. die ersten drei Ziffern der Postleitzahl der
Hauptwohnung oder des gewohnlichen Auf-
enthaltsortes der betroffenen Person,

4. Untersuchungsbefund einschlielich Typi-
sierungsergebnissen,

5. Art des Untersuchungsmaterials,

6. Name, Anschrift und weitere Kontaktdaten
des Meldenden,

7. Grund der Untersuchung.

(4) Die fallbezogene Pseudonymisierung
nach Absatz 2 Satz 3 Nummer 1 besteht aus
dem dritten Buchstaben des ersten Vornamens
in Verbindung mit der Anzahl der Buchstaben
des ersten Vornamens sowie dem dritten
Buchstaben des ersten Nachnamens in Ver-
bindung mit der Anzahl der Buchstaben des
ersten Nachnamens. Bei Doppelnamen wird
jeweils nur der erste Teil des Namens berlick-
sichtigt; Umlaute werden in zwei Buchstaben
dargestellt. Namenszusatze bleiben unberlick-
sichtigt. § 14 Absatz 3 bleibt unberihrt. Anga-
ben nach den Séatzen 1 bis 3 und die Angaben
zum Monat der Geburt dirfen vom Robert
Koch-Institut lediglich zu der Prifung, ob ver-
schiedene Meldungen sich auf denselben Fall
beziehen, verarbeitet werden. Sie sind zu 16-
schen, sobald nicht mehr zu erwarten ist, dass
die damit bewirkte Einschréankung der Prifung
nach Satz 5 eine nicht unerhebliche Verfal-
schung der aus den Meldungen zu gewinnen-
den epidemiologischen Beurteilung bewirkt.“

In § 11 Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 Buchstabe f
werden die Worter ,§ 36 Absatz 1 und 2“ durch
die Worter ,§ 35 Absatz 1 Satz 1 oder § 36 Ab-
satz 1 oder Absatz 2“ ersetzt.

§ 13 wird wie folgt geéndert:
a) Absatz 2 wird wie folgt gefasst:

»(2) Das Robert Koch-Institut und die Lan-
der kénnen zur Uberwachung (ibertragbarer
Krankheiten Sentinel-Erhebungen und insbe-
sondere Testungen und Befragungen bei be-
stimmten Personengruppen mit Einwilligung
der jeweils betroffenen Person sowie Testun-
gen an bestimmten Wasserproben in bestimm-
ten Gebietskorperschaften durchfiihren. Die
Erhebungen nach Satz 1 kénnen in Zusam-
menarbeit mit ausgewahlten Einrichtungen
der Gesundheitsvorsorge und gesundheitli-
chen sowie pflegerischen Versorgung zu Per-
sonen stattfinden, die diese Einrichtungen un-
abhéngig von der Sentinel-Erhebung in An-
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spruch nehmen. Die Erhebungen nach Satz 1
kénnen auch Uber anonyme unverknlpfbare
Testungen an Restblutproben oder anderem
geeigneten Material erfolgen. Sentinel-Erhe-
bungen an Abwasserproben kdénnen in Zusam-
menarbeit mit ausgewéhlten Einrichtungen der
Abwasserbeseitigung und -analytik stattfinden.
Werden personenbezogene Daten verwendet,
die bereits bei der Vorsorge oder Versorgung
erhoben wurden, sind diese zu anonymisieren.
Daten, die eine Identifizierung der in die Erhe-
bungen einbezogenen Personen erlauben, dir-
fen nicht erhoben werden. Das Bundesministe-
rium flr Gesundheit wird ermachtigt, durch
Rechtsverordnung ohne Zustimmung des Bun-
desrates festzulegen, dass und auf welche
Weise bestimmte in den Satzen 2 und 4 ge-
nannte Einrichtungen verpflichtet sind, an den
Sentinel-Erhebungen mitzuwirken. Die Rechts-
verordnung nach Satz 7 bedarf des Einverneh-
mens mit dem Bundesministerium fur Umwelt,
Naturschutz, nukleare Sicherheit und Verbrau-
cherschutz, soweit Sentinel-Erhebungen nach
Satz 4 betroffen sind.”

b) Absatz 5 wird wie folgt geédndert:

aa) Satz 1 wird wie folgt gedndert:

aaa) In dem Satzteil vor Nummer 1 werden
die Worter ,,Impfleistungen eingerich-
teten Impfzentren“ durch die Wérter
»~Schutzimpfungen verantwortlichen
Einrichtungen und Personen® ersetzt.

bbb) In Nummer 5 werden die Wérter ,des
Impfzentrums® durch die Woérter ,,der
fur die Schutzimpfung verantwort-
lichen Einrichtung oder Person® er-
setzt.

ccc) In Nummer 10 werden die Worter
»den Beginn oder den Abschluss der
Impfserie“ durch die Wérter ,die ge-
naue Stellung der Impfung in der
Impfserie” ersetzt.

bb) Die Satze 2 und 3 werden wie folgt gefasst:

»Die Kassenérztlichen Vereinigungen und
die zur Durchflihrung von Schutzimpfun-
gen verantwortlichen Einrichtungen und
Personen dirfen personenbezogene Daten
verarbeiten, soweit es erforderlich ist, um
ihre Verpflichtung nach Satz 1 zu erfillen.
Das Bundesministerium fir Gesundheit
wird erméchtigt, durch Rechtsverordnung
ohne Zustimmung des Bundesrates Fol-
gendes festzulegen:

1. das N&here zum Verfahren der Uber-
mittlung der Angaben nach Satz 1,

2. Ausnahmen zu den nach Satz 1 zu Uber-
mittelnden Angaben.”

c) Folgender Absatz 7 wird angefligt:

»(7) FUr Zwecke der Feststellung der Aus-
lastung der Krankenhauskapazitéaten (Kranken-
hauskapazitatssurveillance) sind Krankenhau-
ser verpflichtet, folgende Angaben an das
Robert Koch-Institut zu Gbermitteln:

1. nach MaBgabe der Rechtsverordnung nach
Satz 4 die fir die Ermittlung der nichtin-
tensivmedizinischen somatischen Behand-
lungskapazitaten erforderlichen Angaben,

2. sofern das Krankenhaus intensivmedizini-
sche Behandlungskapazitaten vorhalt, nach
MaBgabe der Rechtsverordnung nach Satz 4
die fur die Ermittlung der intensivmedizini-
schen Behandlungskapazitaten erforderli-
chen Angaben und

3. sofern das Krankenhaus eine Notaufnahme
vorhélt, nach MaBgabe der Rechtsverord-
nung nach Satz 4 die fir die Ermittlung der
somatischen Behandlungskapazititen der
Notaufnahme erforderlichen Angaben.

Die Ubermittlung nach Satz 1 Nummer 1 und 3
hat Uber das elektronische Melde- und Infor-
mationssystem nach § 14 zu erfolgen. Die
Ubermittlung nach Satz 1 Nummer 2 hat an
das vom Robert Koch-Institut gefiihrte DIVI In-
tensivRegister zu erfolgen. Das Bundesminis-
terium fir Gesundheit wird ermé&chtigt, durch
Rechtsverordnung ohne Zustimmung des Bun-
desrates Folgendes festzulegen:

1. die fur die Ermittlung der nichtintensivmedi-
zinischen somatischen Behandlungskapazi-
taten erforderlichen Angaben,

2. die fur die Ermittlung der intensivmedizini-
schen Behandlungskapazitaten erforder-
lichen Angaben,

3. die fir die Ermittlung der somatischen Be-
handlungskapazitdten der Notaufnahme er-
forderlichen Angaben,

4. wie oft Krankenhduser verpflichtet sind,
Ubermittlungen nach Satz 1 vorzunehmen,
und

5. ein von den Si;i.tzen 2 und 3 abweichendes
Verfahren der Ubermittlung.”

9. § 14 wird wie folgt gedndert:

a)

c)

d)

e)
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Absatz 1 Satz 6 wird durch die folgenden
Sétze ersetzt:

»,Bei der Gesellschaft fir Telematik unmittelbar
fur die Erfullung der Aufgabe nach Satz 5 ent-
stehende Kosten werden vom Robert Koch-In-
stitut getragen. Das Robert Koch-Institut legt
die Einzelheiten der Kostenerstattung im Ein-
vernehmen mit der Gesellschaft fiir Telematik
fest.”

In Absatz 2 Nummer 1 wird die Angabe ,34
und 36“ durch die Worter ,34, 35 Absatz 4
und § 36“ ersetzt.

In Absatz 3 in dem Satzteil vor Nummer 1 wird
die Angabe ,34 und 36“ durch die Worter
»34, 35 Absatz 4 und § 36“ ersetzt.

In Absatz 4 wird die Angabe ,,.34 und 36“ durch
die Wérter ,,34, 35 Absatz 4 und § 36 ersetzt.

In Absatz 5 wird die Angabe ,,§§ 34 und 36
durch die Worter ,§§ 34, 35 Absatz 4 und
§ 36“ ersetzt.
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f) Nach Absatz 8 Satz 5 werden die folgenden
Sétze eingeflgt:

»Meldepflichtige nach § 8 Absatz 1 Nummer 1
missen, sofern sie in einem Krankenhaus tétig
sind, abweichend von Satz 2 ihrer Verpflich-
tung zur Meldung nach § 6 in Bezug auf die
Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19) durch
Nutzung des elektronischen Melde- und Infor-
mationssystems ab dem 17. September 2022
nachkommen. Meldepflichtige nach § 8 Ab-
satz1 Nummer 7 und Benachrichtigungs-
pflichtige nach den §§ 35 und 36 missen
abweichend von Satz 2 ihrer Verpflichtung zur
Meldung und Benachrichtigung durch Nutzung
des elektronischen Melde- und Informa-
tionssystems ab dem 1. Juli 2023 nachkom-
men.“

10. Nach § 15 wird folgender § 15a eingefugt:

»,8 15a

Durchfiihrung
der infektionshygienischen
und hygienischen Uberwachung

(1) Bei der Durchfiihrung der folgenden infek-
tionshygienischen oder hygienischen Uberwa-
chung unterliegen Personen, die Uber Tatsachen
Auskunft geben konnen, die fir die jeweilige
Uberwachung von Bedeutung sind, den in Ab-
satz 2 genannten Pflichten und haben die mit
der jeweiligen Uberwachung beauftragten Perso-
nen die in Absatz 3 genannten Befugnisse:

1. infektionshygienische Uberwachung durch das
Gesundheitsamt nach § 23 Absatz 6,

2. infektionshygienische Uberwachung durch das
Gesundheitsamt nach § 35 Absatz 1 Satz 3
und § 36 Absatz 1 und 2,

3. hygienische Uberwachung durch das Gesund-
heitsamt nach § 37 Absatz 3 und

4. infektionshygienische Uberwachung durch die
zustdndige Behérde nach § 41 Absatz 1
Satz 2.

(2) Personen, die Uber Tatsachen Auskunft ge-
ben kénnen, die fur die Uberwachung von Bedeu-
tung sind, sind verpflichtet, den mit der Uberwa-
chung beauftragten Personen auf Verlangen die
erforderlichen Auskunfte insbesondere Uber den
Betrieb und den Betriebsablauf einschlieBlich
dessen Kontrolle zu erteilen und Unterlagen ein-
schlieBlich des tatsadchlichen Standes entspre-
chende technische Pléne vorzulegen. Der Ver-
pflichtete kann die Auskunft auf solche Fragen
verweigern, deren Beantwortung ihn selbst oder
einen der in § 52 Absatz 1 der Strafprozessord-
nung bezeichneten Angehorigen der Gefahr aus-
setzen wiirde, wegen einer Straftat oder einer
Ordnungswidrigkeit verfolgt zu werden; Entspre-
chendes gilt fur die Vorlage von Unterlagen.

(3) Die mit der Uberwachung beauftragten Per-
sonen sind, soweit dies zur Erfillung ihrer Aufga-
ben erforderlich ist, befugt,

1. Betriebsgrundstiicke, Betriebs- und Ge-
schéftsrdume, zum Betrieb gehérende Anlagen

11.
12.

13.
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und Einrichtungen sowie Verkehrsmittel zu Be-
triebs- und Geschéftszeiten zu betreten und zu
besichtigen,

2. sonstige Grundstuicke sowie Wohnrdume tags-
Uber an Werktagen zu betreten und zu besich-
tigen,

3. in die Bucher oder sonstigen Unterlagen Ein-
sicht zu nehmen und hieraus Abschriften, Ab-
lichtungen oder Ausziige anzufertigen,

4. sonstige Gegenstande zu untersuchen oder

5. Proben zur Untersuchung zu fordern oder zu
entnehmen.

Der Inhaber der tatsédchlichen Gewalt ist ver-
pflichtet, den Beauftragten der zustandigen Be-
hérde oder des Gesundheitsamtes die Grund-
stlicke, Rdume, Anlagen, Einrichtungen und Ver-
kehrsmittel sowie sonstigen Gegenstdnde zu-
ganglich zu machen. Das Grundrecht der Unver-
letzlichkeit der Wohnung (Artikel 13 Absatz 1 des
Grundgesetzes) wird insoweit eingeschrankt.

(4) Weitergehende Pflichten und Befugnisse,
insbesondere unter den Voraussetzungen der
§§ 16 oder 17 oder nach den Vorschriften des
5. Abschnitts, bleiben unberihrt.”

Der bisherige § 15a wird aufgehoben.
§ 20 wird wie folgt geédndert:

a) In Absatz 9 Satz 2, Absatz 9a Satz 2, Absatz 10
Satz 2 und Absatz 11 Satz 2 werden jeweils die
Worter ,personenbezogene Daten“ durch die
Worter ,,personenbezogene Angaben® ersetzt.

b) Absatz 12 wird wie folgt gedndert:

aa) In Satz 2 wird vor dem Punkt am Ende ein
Semikolon und werden die Worter ,,Perso-
nen, die Uber die Echtheit oder inhaltliche
Richtigkeit des vorgelegten Nachweises
Auskunft geben kénnen, sind verpflichtet,
auf Verlangen des Gesundheitsamtes die
erforderlichen  Auskiinfte insbesondere
Uber die dem Nachweis zugrundeliegen-
den Tatsachen zu erteilen, Unterlagen vor-
zulegen und Einsicht zu gewé&hren; § 15a
Absatz 2 Satz 2 gilt entsprechend” einge-
fugt.

bb) In Satz 7 werden die Worter ,,nach Satz 2¢
durch die Worter ,nach Satz 1 oder Satz 2
ersetzt.

cc) Folgender Satz wird angefugt:

»,Sobald ein Nachweis nach Absatz 9 Satz 1
vorgelegt wird, ist die MaBnahme nach
Satz 4 aufzuheben und das Verwaltungs-
zwangsverfahren mit sofortiger Wirkung
einzustellen.”

§ 20a wird wie folgt geédndert:

a) In Absatz 1 Satz 2 wird vor dem Punkt am
Ende ein Komma und werden die Woérter ,,und
fir Schwangere, die sich im ersten Schwan-
gerschaftsdrittel befinden® eingefligt.

b) In Absatz 2 Satz 2, Absatz 3 Satz 2 und Ab-
satz 4 Satz 2 werden jeweils die Worter ,,per-
sonenbezogene Daten“ durch die Woérter ,,per-
sonenbezogene Angaben® ersetzt.
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13a.

13b.

14.

15.

c) Absatz 5 wird wie folgt geéndert:

aa) In Satz 2 wird vor dem Punkt am Ende ein
Semikolon und werden die Worter ,,Perso-
nen, die Uber die Echtheit oder inhaltliche
Richtigkeit des vorgelegten Nachweises
Auskunft geben kénnen, sind verpflichtet,
auf Verlangen des Gesundheitsamtes die
erforderlichen Auskinfte insbesondere
Uber die dem Nachweis zugrundeliegen-
den Tatsachen zu erteilen, Unterlagen vor-
zulegen und Einsicht zu gewéhren; § 15a
Absatz 2 Satz 2 gilt entsprechend” einge-
fugt.

bb) In Satz 4 werden die Worter ,,nach Satz 2“
durch die Wérter ,nach Satz 1 oder Satz 2¢
ersetzt.

cc) Folgender Satz wird angeflgt:

»Sobald ein Nachweis nach Absatz 2 Satz 1
vorgelegt wird, ist die MaBnahme nach
Satz 3 aufzuheben und das Verwaltungs-
zwangsverfahren mit sofortiger Wirkung
einzustellen.”

d) Absatz 7 wird aufgehoben.
§ 20b Absatz 2 Satz 3 wird wie folgt gefasst:

»FUr die Durchfiihrung von Schutzimpfungen ge-
gen das Coronavirus SARS-CoV-2 bei Personen,
die das 18. Lebensjahr vollendet haben, bedarf es
einer arztlichen Schulung nach Absatz 1 Num-
mer 1 nicht, wenn ein Apotheker bereits im Rah-
men von Modellvorhaben nach § 132 des Fiinften
Buches Sozialgesetzbuch oder nach § 20c Ab-
satz 1 Satz 1 Nummer 1 erfolgreich eine arztliche
Schulung zur Durchflihrung von Grippeschutz-
impfungen absolviert hat.”

In § 20c Absatz 2 werden in dem Satzteil vor
Nummer 1 die Worter ,,Absatz 1 Nummer 1“ durch
die Worter ,Absatz 1 Satz 1 Nummer 1“ ersetzt.

§ 22a wird wie folgt gedndert:

a) Absatz 1 Satz 2 Nummer 1 wird wie folgt ge-
andert:

aa) In Buchstabe b wird das Komma am Ende
durch das Wort ,,oder” ersetzt.

bb) Folgender Buchstabe ¢ wird angefligt:

»C) von der Weltgesundheitsorganisation
im Rahmen des Emergency Use Listing
anerkannt wurden und mindestens eine
Einzelimpfung mit einem mRNA-Impf-
stoff erfolgt ist, der die Voraussetzun-
gen nach Buchstabe a oder Buch-
stabe b erfillt,“.

b) Folgender Absatz 9 wird angeflgt:

»(9) Vorbehaltlich nationaler oder europé-
ischer Regelungen besteht kein individueller
Anspruch auf Anschluss eines Leistungserbrin-
gers zur Generierung eines COVID-19-Zertifi-
kats nach den Absé&tzen 5 bis 7.“

§ 23 wird wie folgt gedndert:
a) Absatz 1 wird wie folgt gefasst:

»(1) Beim Robert Koch-Institut wird eine
Kommission fir Infektionspravention in medizi-

15a.

16.
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nischen Einrichtungen und in Einrichtungen
und Unternehmen der Pflege und Eingliede-
rungshilfe eingerichtet. Die Kommission gibt
sich eine Geschéftsordnung, die der Zu-
stimmung des Bundesministeriums fir Ge-
sundheit bedarf. Die Kommission erstellt
Empfehlungen zur Prdvention nosokomialer
und weiterer Infektionen sowie zu betrieblich-
organisatorischen und baulich-funktionellen
MaBnahmen der Hygiene in Krankenhdusern,
anderen medizinischen Einrichtungen und Ein-
richtungen und Unternehmen der Pflege und
Eingliederungshilfe. Sie erstellt zudem Emp-
fehlungen zu Kriterien und Verfahren zur Ein-
stufung von Einrichtungen als Einrichtungen
fur ambulantes Operieren. Die Empfehlungen
der Kommission werden unter Berticksichti-
gung aktueller infektionsepidemiologischer
Auswertungen stetig weiterentwickelt und
vom Robert Koch-Institut veréffentlicht. Die
Mitglieder der Kommission werden vom Bun-
desministerium flr Gesundheit im Benehmen
mit den obersten Landesgesundheitsbehérden
unter Berlicksichtigung des gesamten Aufga-
benspektrums berufen. Vertreter des Bundes-
ministeriums fliir Gesundheit, der obersten
Landesgesundheitsbehérden und des Ro-
bert Koch-Institutes nehmen mit beratender
Stimme an den Sitzungen teil.”

b) Absatz 3 Satz 1 wird wie folgt geandert:

aa) Der Nummer 8 werden die Worter ,psy-
chotherapeutische Praxen,” angefligt.

bb) Nummer 11 wird aufgehoben.

cc) Nummer 12 wird Nummer 11 und wird wie
folgt gefasst:

»11. Rettungsdienste und Einrichtungen
des Zivil- und Katastrophenschut-
zes.”

c) Absatz 5 Satz 1 wird wie folgt geandert:
aa) Nummer 8 wird aufgehoben.

bb) Nummer 9 wird Nummer 8 und wird wie
folgt gefasst:

»8. Rettungsdienste und Einrichtungen
des Zivil- und Katastrophenschutzes.”

d) Absatz 6a wird aufgehoben.

§ 23a Satz 3 wird durch die folgenden Satze er-
setzt:

»8 22 Absatz 2 des Bundesdatenschutzgesetzes
gilt entsprechend. Die Bestimmungen des allge-
meinen Datenschutzrechts bleiben unberihrt.“

§ 28a wird wie folgt gedndert:
a) Absatz 1 wird wie folgt geéndert:

aa) Nummer 2a wird Nummer 3 und wird wie
folgt gefasst:

»3. Verpflichtung zur Vorlage eines Impf-,
Genesenen- oder Testnachweises
nach § 22a Absatz 1 bis 3,“.

bb) Die bisherigen Nummern 3 bis 17 werden
die Nummern 4 bis 18.
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b) Absatz 2 wird wie folgt gedndert:
aa) Satz 1 wird wie folgt geéndert:

aaa) In Nummer 1 wird die Angabe ,Num-
mer 10“ durch die Angabe ,Num-
mer 11“ ersetzt.

bbb) In Nummer 2 wird die Angabe ,,Num-
mer 3“ durch die Angabe ,,Nummer 4“
ersetzt.

ccc) In Nummer 3 wird die Angabe ,Num-
mer 15“ durch die Angabe ,Num-
mer 16“ ersetzt.

bb) In Satz 2 wird die Angabe ,Nummer 15“
durch die Angabe ,Nummer 16“ ersetzt.

c) In Absatz 3 Satz 2 werden die Woérter ,Num-
mer 1, 2, 2a, 4 und 17 durch die Woérter
»Nummer 1, 2, 3, 5 und 18" ersetzt.

d) In Absatz 4 Satz 1 wird die Angabe ,Num-
mer 17“ durch die Angabe ,,Nummer 18“ er-
setzt.

e) Absatz 7 Satz 1 wird wie folgt geandert:

aa) In Nummer 1 Buchstabe a werden die Wér-
ter ,§ 36 Absatz 1 Nummer 2 und 7“ durch
die Wérter ,,§ 35 Absatz 1 Satz 1“ ersetzt.

bb) In Nummer 2 Buchstabe a werden die Woér-
ter ,§ 36 Absatz 1 Nummer 2, 4 und 7“
durch die Worter ,,§ 35 Absatz 1 Satz 1
und § 36 Absatz 1 Nummer 4“ ersetzt.

f) In Absatz 8 Satz 1 Nummer 3 wird die Angabe
,§ 36 Absatz 1 durch die Worter ,§ 35 Ab-
satz 1 Satz 1 sowie § 36 Absatz 1“ ersetzt.

g) In Absatz 10 Satz 1 und 2 wird jeweils die An-
gabe ,23. September 2022 durch die Angabe
»30. September 2022 ersetzt.

17. In § 29 Absatz 2 Satz 4 wird die Angabe ,§ 36
Absatz 1“ durch die Wérter ,§ 35 Absatz 1 Satz 1
sowie § 36 Absatz 1“ ersetzt.

18. § 34 wird wie folgt gedndert:
a) Absatz 1 Satz 1 wird wie folgt gedndert:

aa) Die Nummern 1 bis 20 werden durch die
folgenden Nummern 1 bis 23 ersetzt:

»,1. Cholera

2. Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19)
3. Diphtherie
4

. Enteritis durch enterohdmorrhagische
E. coli (EHEC)

. virusbedingtem hdmorrhagischen Fieber

[

6. Haemophilus influenzae Typ b-Menin-
gitis
7. Impetigo  contagiosa (ansteckende

Borkenflechte)
8. Keuchhusten
9. ansteckungsfahiger Lungentuberkulose
10. Masern
11. Meningokokken-Infektion
12. Mumps

13. durch Orthopockenviren verursachte
Krankheiten
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14. Paratyphus
15. Pest

16. Poliomyelitis
17. Roteln

18. Scharlach oder sonstigen Streptococ-
cus pyogenes-Infektionen

19. Shigellose

20. Skabies (Kratze)

21. Typhus abdominalis
22. Virushepatitis A oder E
23. Windpocken*.

bb) Vor dem Punkt am Ende werden die Worter
»oder sie in Bezug auf die Coronavirus-
Krankheit-2019 (COVID-19) einen Test-
nachweis nach § 22a Absatz 3 vorlegen”
eingeflgt.

b) Nach Absatz 5 wird folgender Absatz 5a ein-
geflgt:

»(5a) Personen, die in den in § 33 genann-
ten Gemeinschaftseinrichtungen Lehr-, Erzie-
hungs-, Pflege-, Aufsichts- oder sonstige re-
gelméaBige Tatigkeiten ausliben und Kontakt
mit den dort Betreuten haben, sind vor erstma-
liger Aufnahme ihrer Tatigkeit und im Weiteren
mindestens im Abstand von zwei Jahren von
ihrem Arbeitgeber Uber die gesundheitlichen
Anforderungen und Mitwirkungsverpflichtun-
gen nach den Abséatzen 1 bis 5 zu belehren.
Uber die Belehrung ist ein Protokoll zu erstel-
len, das beim Arbeitgeber fir die Dauer von
drei Jahren aufzubewahren ist. Die Satze 1
und 2 finden fir Dienstherren entsprechende
Anwendung.”

19. § 35 wird wie folgt gefasst:
»§ 35

Infektionsschutz in Einrichtungen
und Unternehmen der Pflege und
Eingliederungshilfe, Verordnungserméchtigung

(1) Folgende Einrichtungen und Unternehmen
haben sicherzustellen, dass die nach dem Stand
der medizinischen Wissenschaft und der Pflege-
wissenschaft erforderlichen MaBnahmen getrof-
fen werden, um Infektionen zu verhiten und die
Weiterverbreitung von Krankheitserregern zu ver-
meiden:

1. vollstationdre Einrichtungen zur Betreuung und
Unterbringung alterer, behinderter oder pflege-
bedurftiger Menschen oder vergleichbare Ein-
richtungen,

2. teilstationare Einrichtungen zur Betreuung und
Unterbringung alterer, behinderter oder pflege-
bedurftiger Menschen oder vergleichbare Ein-
richtungen,

3. ambulante Pflegedienste und Unternehmen,
die den Einrichtungen nach Nummer 1 oder
Nummer 2 vergleichbare Dienstleistungen an-
bieten; Angebote zur Unterstiitzung im Alltag
im Sinne von § 45a Absatz 1 Satz 2 des Elften
Buches Sozialgesetzbuch zahlen nicht zu den
Dienstleistungen, die mit Angeboten in Einrich-
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tungen nach Nummer 1 oder Nummer 2 ver-
gleichbar sind.

Die Einhaltung des Standes der medizinischen
Wissenschaft oder der Pflegewissenschaft im
Hinblick auf die Infektionspravention im Rahmen
der Durchfihrung medizinischer oder pflegeri-
scher MaBnahmen wird vermutet, wenn jeweils
die verdffentlichten Empfehlungen der Kommis-
sion fur Infektionspravention in medizinischen
Einrichtungen und in Einrichtungen und Unter-
nehmen der Pflege und Eingliederungshilfe nach
§ 23 Absatz 1 beachtet worden sind. Die in Satz 1
genannten Einrichtungen und Unternehmen muis-
sen in Hygienepldnen innerbetriebliche Verfah-
rensweisen zur Infektionshygiene festlegen und
unterliegen der infektionshygienischen Uberwa-
chung durch das Gesundheitsamt. Die infektions-
hygienische Uberwachung von ambulanten Pfle-
gediensten, die ambulante Intensivpflege erbrin-
gen, erstreckt sich auch auf Orte, an denen die
Intensivpflege erbracht wird. Die ambulanten
Pflegedienste nach Satz 4 haben dem Gesund-
heitsamt auf dessen Anforderung die Namen und
Kontaktdaten der von ihnen versorgten Personen
und der vertretungsberechtigten Personen mitzu-
teilen. In den in Satz 1 Nummer 1 und 2 genann-
ten Einrichtungen haben die Einrichtungsleitun-
gen fir den Zeitraum vom 1. Oktober 2022 bis
einschlieBlich 7. April 2023 eine oder mehrere ver-
antwortliche Personen zur Sicherstellung der Ein-
haltung der in Satz 7 genannten Anforderungen,
Abldufe und MaBnahmen zu benennen; die Be-
nennung setzt die Zustimmung der betreffenden
Personen voraus. Die benannten Personen stellen
sicher,

1. dass Hygieneanforderungen unter Berlicksich-
tigung der Empfehlungen nach Satz 2 und der
Hygienepléne nach Satz 3 eingehalten werden,

2. dass festgelegte Organisations- und Verfah-
rensabldufe im Zusammenhang mit dem

a) Impfen von Bewohnern sowie Gasten gegen
das Coronavirus SARS-CoV-2, insbeson-
dere die regelméBige Kontrolle des Impfsta-
tus sowie die organisatorische und prakti-
sche Unterstitzung von Impfungen durch
niedergelassene Arzte und mobile Impf-
teams und

b) Testen von Bewohnern sowie Gasten, von
in der Einrichtung tatigen Personen und
von Besuchern auf das Coronavirus SARS-
CoV-2 geméaB dem einrichtungsspezifi-
schen Testkonzept und unter Bertcksichti-
gung der Teststrategie der Bundesregie-
rung, der Empfehlungen des Robert Koch-
Instituts fir Pflegeeinrichtungen und Ein-
richtungen der Eingliederungshilfe sowie
landesspezifischer Vorgaben und der Vor-
gaben der Coronavirus-Testverordnung be-
achtet werden sowie

3. dass MaBnahmen zur Unterstiitzung der Ver-
sorgung von Bewohnern von vollstationdren
Pflegeeinrichtungen mit antiviralen COVID-19-
Arzneimitteln, insbesondere die Benachrichti-
gung von behandelnden Arzten im Fall eines
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positiven Testergebnisses von Bewohnern auf
das Coronavirus SARS-CoV-2 sowie die Be-
vorratung von antiviralen COVID-19-Arzneimit-
teln in der jeweiligen Einrichtung vorgesehen
werden.

Der Qualitatsausschuss Pflege nach § 113b des
Elften Buches Sozialgesetzbuch erstellt in Ab-
stimmung mit dem Bundesministerium fur Ge-
sundheit bis zum 15. Oktober 2022 pflegefachlich
orientierte Grundlagen und Verfahrenshinweise
fur die Sicherstellung der Einhaltung der in Satz 7
genannten Anforderungen, Abldufe und MaBnah-
men durch nach Satz 7 in voll- und teilstationaren
Pflegeeinrichtungen benannte Personen. Unter
Bericksichtigung dieser Grundlagen und Verfah-
renshinweise legen die voll- und teilstationéren
Pflegeeinrichtungen ihre Organisations- und Ver-
fahrensabldufe nach Satz 7 bis zum 1. November
2022 fest und dokumentieren in diesen Festle-
gungen auch die Benennung nach Satz 6. Die
Umsetzung der in Satz 7 genannten Anforderun-
gen, Ablaufe und MaBnahmen geméaB den Grund-
lagen und Verfahrenshinweisen des Qualitdtsaus-
schusses Pflege nach Satz 8 von den voll- und
teilstationdren Pflegeeinrichtungen in Verantwor-
tung der nach Satz 6 zu benennenden Personen
sind zu dokumentieren. Das Gesundheitsamt
Uberwacht, ob die Leitungen der Einrichtungen
nach Satz 1 Nummer 1 und 2 Personen nach
Satz 6 benannt haben. Es Uberwacht auch, ob
voll- und teilstationédre Pflegeeinrichtungen die in
Satz 7 genannten Anforderungen, Ablaufe und
MaBnahmen entsprechend den nach Satz 8 er-
stellten Grundlagen und Verfahrenshinweisen um-
setzen und die Festlegungen nach Satz 9 getrof-
fen haben.

(2) Soweit es zur Erflllung von Verpflichtungen
nach Absatz 1 in Bezug auf Ubertragbare Krank-
heiten erforderlich ist, darf der Arbeitgeber perso-
nenbezogene Daten eines Beschéftigten Uber
dessen Impf- und Serostatus verarbeiten, um
Uber die Begrindung eines Beschéaftigungsver-
héltnisses oder Uber die Art und Weise einer Be-
schéftigung zu entscheiden. Dies gilt nicht in Be-
zug auf Ubertragbare Krankheiten, die im Rahmen
einer leitliniengerechten Behandlung nach dem
Stand der medizinischen Wissenschaft nicht mehr
Ubertragen werden kdnnen. § 22 Absatz 2 des
Bundesdatenschutzgesetzes gilt entsprechend.
Die Bestimmungen des allgemeinen Datenschutz-
rechts bleiben unberihrt.

(3) Die Landesregierungen haben durch
Rechtsverordnung fur die in Absatz 1 Satz 1
Nummer 1 genannten Einrichtungen die jeweils
erforderlichen MaBnahmen zur Verhiitung, Erken-
nung, Erfassung und Bekdmpfung von ubertrag-
baren Krankheiten zu regeln. Dabei sind insbe-
sondere Regelungen zu treffen lUber

1. hygienische Mindestanforderungen an Bau,
Ausstattung und Betrieb der Einrichtungen,

2. die erforderliche personelle Ausstattung mit
hygienebeauftragten Pflegefachkraften oder
Hygienefachkraften,
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3. Aufgaben und Anforderungen an Fort- und
Weiterbildung der in der Einrichtung erforder-
lichen hygienebeauftragten Pflegefachkrafte
oder Hygienefachkréfte,

4. die erforderliche Qualifikation und Schulung
des Personals hinsichtlich der Infektionspra-
vention,

5. die Information des Personals Uber MaBnah-
men, die zur Verhitung und Bekdmpfung von
Ubertragbaren Krankheiten erforderlich sind.

Die Landesregierungen kdnnen die Erméchtigung
durch Rechtsverordnung auf andere Stellen Uber-
tragen.

(4) Die Leiter von in Absatz 1 Satz 1 Nummer 1
und 2 genannten Einrichtungen haben das Ge-
sundheitsamt, in dessen Bezirk sich die Einrich-
tung befindet, unverziglich zu benachrichtigen
und die nach diesem Gesetz erforderlichen krank-
heits- und personenbezogenen Angaben zu
machen, wenn eine in der Einrichtung tatige oder
untergebrachte Person an Skabies erkrankt ist
oder bei ihr der Verdacht besteht, dass sie an
Skabies erkrankt ist.

(5) Personen, die in einer in Absatz 1 Satz 1
Nummer 1 und 2 genannten Einrichtung aufge-
nommen werden sollen, haben der Leitung der
Einrichtung vor oder unverziglich nach ihrer Auf-
nahme ein &rztliches Zeugnis dartiber vorzulegen,
dass bei ihnen keine Anhaltspunkte fir das Vor-
liegen einer ansteckungsféhigen Lungentuberku-
lose vorhanden sind. Bei der erstmaligen Auf-
nahme darf die Erhebung der Befunde, die dem
arztlichen Zeugnis zugrunde liegt, nicht l&nger als
sechs Monate zuriickliegen, bei einer erneuten
Aufnahme darf sie nicht langer als zwoIlf Monate
zurlickliegen.

(6) Die in Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 und 2 ge-
nannten voll- und teilstationdren Einrichtungen,
die zugelassene Pflegeeinrichtungen im Sinne
von § 72 des Elften Buches Sozialgesetzbuch
sind, sind verpflichtet, dem Robert Koch-Institut
monatlich Angaben zum Anteil der Personen, die
gegen das Coronavirus SARS-CoV-2 geimpft
sind, jeweils bezogen auf die Personen, die in
der Einrichtung beschéftigt sind oder behandelt,
betreut oder gepflegt werden oder untergebracht
sind, in anonymisierter Form zu Gbermitteln. Ha-
ben sich die nach Satz 1 zu Ubermittelnden Anga-
ben in einem Monat gegenliiber dem Vormonat
nicht geéndert, Ubermittelt die Einrichtung die
vereinfachte Meldung, dass keine Anderungen
im Vergleich zum Vormonat vorliegen. In diesen
Fallen werden die Daten des Vormonats durch
das Robert Koch-Institut fortgeschrieben. Soweit
es zur Erfillung der Pflichten nach den Séatzen 1
und 2 erforderlich ist, darf die Leitung der in Satz 1
genannten Einrichtungen zu diesem Zweck per-
sonenbezogene Daten einschlieBlich Daten zum
Impfstatus in Bezug auf die Coronavirus-Krank-
heit-2019 (COVID-19) verarbeiten. Die Daten nach
Satz 4 dirfen auch zur Beurteilung der Geféhr-
dungslage in der Einrichtung im Hinblick auf die
Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19) verar-
beitet werden, solange und soweit dies erforder-

20.

20a.

20b.
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lich ist. § 22 Absatz 2 des Bundesdatenschutzge-
setzes qilt entsprechend. Bestehen zum Zeit-
punkt des Inkrafttretens dieser Regelung bereits
landesrechtliche Meldeverfahren, die auf bisheri-
gem Bundesrecht beruhen und die zu den durch
das Robert Koch-Institut nach Satz 1 zu erheben-
den Daten anschlussfahig sind, bleiben die lan-
desrechtlichen Meldeverfahren von der Anderung
unberiihrt, wenn die Lander nach Kreisen und
kreisfreien Stadten aufgeschllsselte Daten direkt
an das Robert Koch-Institut Gbermitteln; insoweit
entféllt die Meldepflicht nach Satz 1. Das Robert
Koch-Institut flhrt die ihm Ubermittelten Daten
zusammen und Ubermittelt sie monatlich in ano-
nymisierter Form dem Bundesministerium fur Ge-
sundheit sowie den L&dndern bezogen auf Lénder-
und Kreisebene. Die nach den Sé&tzen 4 und 5
erhobenen Daten sind spatestens am Ende des
sechsten Monats nach ihrer Erhebung zu I6schen;
die Bestimmungen des allgemeinen Datenschutz-
rechts bleiben unberiihrt. Die nach Satz 1 zu
Ubermitteinden Angaben werden letztmalig flr
den Monat April 2023 erhoben.*

§ 36 wird wie folgt geéndert:
a) Absatz 1 wird wie folgt geéndert:
aa) Nummer 2 wird aufgehoben.

bb) In Nummer 6 wird das Wort ,sowie“ am
Ende durch einen Punkt ersetzt.

cc) Nummer 7 wird aufgehoben.

b) In Absatz 12 Satz 1 werden die Worter ,ein
Jahr nach der Aufhebung der Feststellung der
epidemischen Lage von nationaler Tragweite
durch den Deutschen Bundestag nach § 5 Ab-
satz 1 Satz 2“ durch die Wérter ,am 7. April
2023 ersetzt.

§ 56 wird wie folgt geéndert:

a) Nach Absatz 9 Satz 1 wird folgender Satz ein-
geflgt:

~Die bei der Gewéahrung von Kurzarbeitergeld
auf die Bundesagentur fir Arbeit Gbergegan-
genen Entschadigungsanspriiche kénnen auf
der Grundlage von Vereinbarungen der Bun-
desagentur fur Arbeit mit den Landern in einem
pauschalierten Verfahren geltend gemacht
werden.”

b) In Absatz 11 Satz 6 wird das Wort ,drei“ durch
das Wort ,vier“ ersetzt.

§ 59 wird wie folgt gefasst:
»§ 59

Arbeits- und
sozialrechtliche Sondervorschriften

(1) Wird ein Beschéftigter wahrend seines Ur-
laubs nach § 30, auch in Verbindung mit § 32,
abgesondert oder hat er sich auf Grund einer
nach § 36 Absatz 8 Satz 1 Nummer 1 erlassenen
Rechtsverordnung abzusondern, so werden die
Tage der Absonderung nicht auf den Jahresur-
laub angerechnet.

(2) Kranke und Ausscheider, die langer als
sechs Monate Anspruch auf eine Entschadigung
nach § 56 Absatz 1 Satz 1 oder Satz 2 haben oder
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21.

22.

22a.

mit hoher Wahrscheinlichkeit haben werden, gel-
ten als Menschen mit Behinderungen im Sinne
des Dritten Buches Sozialgesetzbuch.*

Dem § 68 Absatz 1 wird folgender Satz angefligt:

»Der Verwaltungsrechtsweg ist auch gegeben,
soweit andere Anspriiche wegen Entschadigung
fir MaBnahmen aufgrund dieses Gesetzes gel-
tend gemacht werden. Artikel 14 Absatz 3 Satz 4
und Artikel 34 Satz 3 des Grundgesetzes bleiben
unberihrt.”

§ 69 Absatz 1 wird wie folgt gedndert:
a) Satz 1 wird wie folgt gedndert:

aa) In Nummer 2 wird die Angabe ,Satz 5 ge-
strichen.

bb) In Nummer 9 wird die Angabe ,,§ 36 Ab-
satz 5“ durch die Wérter ,§ 20 Absatz 12
Satz 2, § 20a Absatz 5 Satz 2, § 36 Ab-
satz 5“ ersetzt.

b) Nach Satz 1 wird folgender Satz eingeflgt:

»In einer Rechtsverordnung nach § 13 Absatz 2
Satz 7 kann im Einvernehmen mit dem Bun-
desministerium der Finanzen vorgesehen wer-
den, dass der Bund sich im Hinblick auf die
Durchfihrung der Erhebung durch das Robert
Koch-Institut anteilig an der Kostentragung be-
teiligt.”

§ 73 Absatz 1a wird wie folgt gedndert:

a) Nach Nummer 2 wird folgende Nummer 2a ein-
gefugt:

»2a. entgegen § 13 Absatz 5 Satz 1, auch in
Verbindung mit einer Rechtsverordnung
nach Satz 3 Nummer 1, oder entgegen
§ 13 Absatz 7 Satz 1 in Verbindung mit
einer Rechtsverordnung nach Satz 4
Nummer 1 bis 3 oder 4 eine dort ge-
nannte Angabe nicht, nicht richtig, nicht
vollstandig, nicht in der vorgeschriebe-
nen Weise oder nicht rechtzeitig lGber-
mittelt,”.

b) Nach Nummer 16a wird folgende Nummer 16b
eingeflgt:

»,16b. entgegen § 34 Absatz 5a Satz 1 oder
§ 43 Absatz 4 Satz 1 eine Belehrung
nicht, nicht richtig, nicht vollstandig
oder nicht rechtzeitig durchfihrt,”.

c) In Nummer 17 werden die Worter ,oder § 36
Absatz 3a“ durch die Worter ,,entgegen § 35
Absatz 4 oder § 36 Absatz 3a“ ersetzt.

d) Nummer 18 wird wie folgt gefasst:

»18. entgegen § 35 Absatz 1 Satz 7 die Ein-
haltung der dort genannten Anforderun-
gen, Verfahrens- und Organisationsab-
laufe oder MaBnahmen nicht sicher-
stellt, entgegen § 35 Absatz 1 Satz 9
Festlegungen nicht erstellt oder entge-
gen § 35 Absatz 1 Satz 10 Dokumenta-
tionspflichten nicht nachkommt,*.

e) In Nummer 24 werden nach der Angabe ,,§ 32
Satz 1,“ die Wérter ,,§ 35 Absatz 3 Satz 1 oder
Satz 2,“ eingeflgt.
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Artikel 1a

Weitere Anderung
des Infektionsschutzgesetzes

Das Infektionsschutzgesetz, das zuletzt durch Arti-
kel 1 dieses Gesetzes gedndert worden ist, wird wie
folgt gedndert:

1. In der Inhaltsiibersicht wird die Angabe zu § 28b wie
folgt gefasst:

.8 28b Besondere SchutzmaBnahmen zur Verhin-
derung der Verbreitung der Coronavirus-
Krankheit-2019 (COVID-19) unabhéangig
von einer epidemischen Lage von nationa-
ler Tragweite bei saisonal hoher Dynamik®.

2. In § 28 Absatz 1 Satz 1 werden die Wérter ,§ 28a
und in den §§ 29 bis 31“ durch die Woérter ,den
§§ 28a, 28b und 29 bis 31 ersetzt.

3. § 28b wird wie folgt gefasst:
»§ 28b

Besondere SchutzmaBnahmen
zur Verhinderung der Verbreitung
der Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19)
unabhangig von einer epidemischen Lage von
nationaler Tragweite bei saisonal hoher Dynamik

(1) Unabhé&ngig von einer durch den Deutschen
Bundestag nach § 5 Absatz 1 Satz 1 festgestellten
epidemischen Lage von nationaler Tragweite gilt zur
Verhinderung der Verbreitung der Coronavirus-
Krankheit-2019 (COVID-19) und zur Gewahrleistung
der Funktionsfahigkeit des Gesundheitssystems
oder der sonstigen Kritischen Infrastrukturen in der
Zeit vom 1. Oktober 2022 bis zum 7. April 2023:

1. Fahrgaste in Verkehrsmitteln des o&ffentlichen
Personenfernverkehrs, die das 14. Lebensjahr
vollendet haben, sind verpflichtet, eine Atem-
schutzmaske (FFP2 oder vergleichbar) zu tragen,

2. das Kontroll- und Servicepersonal und das Fahr-
und Steuerpersonal in Verkehrsmitteln des 6f-
fentlichen Personenfernverkehrs, soweit tatig-
keitsbedingt physische Kontakte zu anderen Per-
sonen bestehen, sowie Fahrgdste in Verkehrs-
mitteln des o6ffentlichen Personenfernverkehrs,
die das sechste, aber noch nicht das 14. Lebens-
jahr vollendet haben, sind verpflichtet, eine me-
dizinische Gesichtsmaske (Mund-Nasen-Schutz)
oder eine Atemschutzmaske (FFP2 oder ver-
gleichbar) zu tragen,

3. die folgenden Einrichtungen dirfen nur von Per-
sonen betreten werden, die eine Atemschutz-
maske (FFP2 oder vergleichbar) tragen sowie ei-
nen Testnachweis nach § 22a Absatz 3 vorlegen:

a) Krankenhduser und Rehabilitationseinrichtun-
gen, in denen eine den Krankenhdusern ver-
gleichbare medizinische Versorgung erfolgt,

b) voll- oder teilstationére Einrichtungen zur Be-
treuung und Unterbringung alterer, behinder-
ter oder pflegebedurftiger Menschen und ver-
gleichbare Einrichtungen;

Beschéftigte in diesen Einrichtungen missen
einen Testnachweis nach § 22a Absatz 3 abwei-
chend von § 22a Absatz 3 mindestens dreimal
pro Kalenderwoche vorlegen,

) ) ) . . Bundesanzeiger
Das Bundesgesetzblatt im Internet: www.bundesgesetzblatt.de | Ein Service des Bundesanzeiger Verlag www.bundesanzeiger-verlag.de N Verlag



Bundesgesetzblatt Jahrgang 2022 Teil | Nr. 32, ausgegeben zu Bonn am 16. September 2022 1463

4. in folgenden Einrichtungen oder Unternehmen
dirfen in der Pflege nur Personen tétig werden,
die eine Atemschutzmaske (FFP2 oder vergleich-
bar) tragen sowie mindestens dreimal pro Kalen-
derwoche einen Testnachweis nach § 22a Ab-
satz 3 vorlegen:

a) ambulante Pflegedienste, die ambulante In-
tensivpflege in Einrichtungen, Wohngruppen
oder sonstigen gemeinschaftlichen Wohnfor-
men oder in der eigenen Hauslichkeit der pfle-
gebediirftigen Person erbringen sowie

b) ambulante Pflegedienste und Unternehmen,
die vergleichbare Dienstleistungen wie voll-
oder teilstationdre Einrichtungen zur Betreu-
ung und Unterbringung é&lterer, behinderter
oder pflegebedlrftiger Menschen erbringen;
Angebote zur Unterstitzung im Alltag im
Sinne von § 45a Absatz 1 Satz 2 des Elften
Buches Sozialgesetzbuch z&hlen nicht zu die-
sen Dienstleistungen. Gleiches gilt flr Perso-
nen, die diese Leistungen im Rahmen eines
Personlichen Budgets nach § 29 des Neunten
Buches Sozialgesetzbuch erbringen,

5. die folgenden Einrichtungen dirfen von Patienten
und Besuchern nur betreten werden, wenn sie
eine Atemschutzmaske (FFP2 oder vergleichbar)
tragen:

a) Arztpraxen, Zahnarztpraxen, psychotherapeu-
tische Praxen,

b) Praxen sonstiger humanmedizinischer Heilbe-
rufe,

c) Einrichtungen flir ambulantes Operieren,
d) Dialyseeinrichtungen,
e) Tageskliniken,

f) Behandlungs- oder Versorgungseinrichtungen,
die mit einer der in den Buchstaben a bis e
genannten Einrichtungen vergleichbar sind,

g) Einrichtungen des o6ffentlichen Gesundheits-
dienstes, in denen medizinische Untersuchun-
gen, PraventionsmaBnahmen oder ambulante
Behandlungen durchgeflihrt werden,

h) Rettungsdienste.

Die Bundesregierung wird ermachtigt, durch
Rechtsverordnung ohne Zustimmung des Bundes-
rates anzuordnen, dass Fluggaste sowie Service-
und Steuerpersonal in den Verkehrsmitteln des Luft-
verkehrs verpflichtet sind, eine Atemschutzmaske
(FFP2 oder vergleichbar) oder eine medizinische
Gesichtsmaske (Mund-Nasen-Schutz) zu tragen.
Eine Atemschutzmaske (FFP2 oder vergleichbar)
oder eine medizinische Gesichtsmaske (Mund-Na-
sen-Schutz) muss nicht getragen werden von

1. Kindern, die das sechste Lebensjahr noch nicht
vollendet haben,

2. Personen, die arztlich bescheinigt auf Grund
einer gesundheitlichen Beeintrédchtigung, einer
arztlich bescheinigten chronischen Erkrankung
oder einer Behinderung keine Atemschutzmaske
oder medizinische Gesichtsmaske tragen kon-
nen, und
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3. gehorlosen und schwerhdrigen Menschen und
Personen, die mit ihnen kommunizieren, sowie
ihren Begleitpersonen.

Beférderer sind verpflichtet, die Einhaltung der Ver-
pflichtungen nach Satz 1 Nummer 1 und 2 sowie auf
Grund einer Rechtsverordnung nach Satz 2 durch
stichprobenhafte Kontrollen zu Uberwachen; Ein-
richtungen und Unternehmen nach Satz 1 Nummer 3
bis 5 sind verpflichtet, die Einhaltung der Verpflich-
tungen nach Satz 1 Nummer 3 bis 5 durch stichpro-
benhafte Kontrollen zu tGberwachen. Personen, die
die Verpflichtungen nach Satz 1 oder auf Grund ei-
ner Rechtsverordnung nach Satz 2 nicht erfillen,
kénnen von der Beférderung oder dem Betreten
der Einrichtung oder des Unternehmens ausge-
schlossen werden. Die Verpflichtung zum Tragen ei-
ner Atemschutzmaske (FFP2 oder vergleichbar)
nach Satz 1 Nummer 3 bis 5 gilt nicht, wenn die
Erbringung oder Entgegennahme einer medizini-
schen oder vergleichbaren Behandlung dem Tragen
einer Atemschutzmaske entgegensteht, sowie fiir in
den Einrichtungen und Unternehmen behandelte,
betreute, untergebrachte oder gepflegte Personen
in den fur ihren dauerhaften Aufenthalt bestimmten
Raumlichkeiten. Die Verpflichtung zur Vorlage eines
Testnachweises nach Satz 1 Nummer 3 und 4 gilt
nicht fir Personen, die in oder von den in Satz 1
Nummer 3 und 4 genannten Einrichtungen und Un-
ternehmen behandelt, betreut, untergebracht oder
gepflegt werden. Bei Personen, die in einer oder ei-
nem in Satz 1 Nummer 4 genannten Einrichtung
oder Unternehmen té&tig sind und die ihre Tatigkeit
von ihrer Wohnung aus antreten, kann die dem
Testnachweis zugrundeliegende Testung abwei-
chend von § 22a Absatz 3 auch durch Antigen-Tests
zur Eigenanwendung ohne Uberwachung erfolgen.
Die Landesregierungen werden erméachtigt, durch
Rechtsverordnung weitere Personengruppen von
der Nachweispflicht eines Testes nach Satz 1 Num-
mer 3 und 4 auszunehmen. Die Landesregierungen
kénnen die Erméachtigung durch Rechtsverordnung
auf andere Stellen Ubertragen.

(2) Soweit dies zur Verhinderung der Verbreitung
der Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19) und
zur Gewahrleistung der Funktionsfahigkeit des Ge-
sundheitssystems oder der sonstigen Kritischen In-
frastrukturen erforderlich ist, kdnnen in der Zeit vom
1. Oktober 2022 bis zum 7. April 2023 folgende
MaBnahmen notwendige SchutzmaBnahmen im
Sinne des § 28 Absatz 1 Satz 1 und 2 sein:

1. die Verpflichtung zum Tragen einer medizini-
schen Gesichtsmaske (Mund-Nasen-Schutz)
oder einer Atemschutzmaske (FFP2 oder ver-
gleichbar)

a) in offentlich zugénglichen Innenrdumen, in
denen sich mehrere Personen aufhalten,

b) in Verkehrsmitteln des &ffentlichen Personen-
nahverkehrs flr Fahrgaste,

c) in Obdachlosenunterkiinften und Einrichtun-
gen zur gemeinschaftlichen Unterbringung
von Asylbewerbern, vollziehbar Ausreise-
pflichtigen, Flichtlingen und Spéataussiedlern,

2. die Verpflichtung zum Tragen einer medizini-
schen Gesichtsmaske (Mund-Nasen-Schutz) fur
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das Kontroll- und Servicepersonal und das Fahr-
und Steuerpersonal in Verkehrsmitteln des of-
fentlichen Personennahverkehrs, soweit tatig-
keitsbedingt physische Kontakte zu anderen
Personen bestehen,

3. die Verpflichtung zur Testung auf das Vorliegen
einer Infektion mit dem Coronavirus SARS-CoV-2
in

a) Einrichtungen zur gemeinschaftlichen Unter-
bringung von Asylbewerbern, vollziehbar Aus-
reisepflichtigen, Fliichtlingen und Spétaus-
siedlern, Obdachlosen- und Wohnungslosen-
unterkiinften sowie sonstigen Massenunter-
klinften,

b) Schulen, Kindertageseinrichtungen und

c) Justizvollzugsanstalten,  Abschiebungshaft-
einrichtungen, MaBregelvollzugseinrichtungen
sowie anderen Abteilungen oder Einrichtun-
gen, wenn und soweit dort dauerhaft freiheits-
entziehende Unterbringungen erfolgen, ins-
besondere psychiatrische Krankenhauser,
Heime der Jugendhilfe und fir Senioren.

Absatz 1 Satz 3 gilt entsprechend. Bei Freizeit-, Kul-
tur- und Sportveranstaltungen, in Freizeit- und Kul-
tureinrichtungen sowie in gastronomischen Einrich-
tungen und bei der Sportausiibung ist vorzusehen,
dass Personen, die Uber einen Testnachweis nach
§ 22a Absatz 3 verfugen, von der Verpflichtung zum
Tragen einer Atemschutzmaske (FFP2 oder ver-
gleichbar) oder einer medizinischen Gesichtsmaske
(Mund-Nasen-Schutz) ausgenommen sind. Den
Personen, die Uber einen Testnachweis nach § 22a
Absatz 3 verfligen, kdnnen Personen gleichgestellt
werden, die Uber einen Impfnachweis nach § 22a
Absatz 1 verfiigen und bei denen die letzte Einzel-
impfung hoéchstens drei Monate zurlckliegt, und
Personen, die Gber einen Genesenennachweis nach
§ 22a Absatz 2 verfiigen. Das Hausrecht der Betrei-
ber oder Veranstalter, entsprechende Zugangs-
voraussetzungen festzulegen, bleibt unberihrt.

(3) Soweit dies zur Verhinderung der Verbreitung
der Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19) und
zur Aufrechterhaltung eines geregelten Présenz-Un-
terrichtsbetriebs erforderlich ist, kann in der Zeit
vom 1. Oktober 2022 bis zum 7. April 2023 fir
folgende Personen die Verpflichtung zum Tragen
einer medizinischen Gesichtsmaske (Mund-Nasen-
Schutz) eine notwendige SchutzmaBnahme im
Sinne des § 28 Absatz 1 Satz 1 und 2 sein:

1. Kinder und Schilerinnen und Schiiler ab dem
finften Schuljahr in Schulen und Kinderhorten,
in sonstigen Ausbildungseinrichtungen, in Hei-
men und in Ferienlagern und

2. Beschaftigte in Schulen und Kinderhorten, in
sonstigen Ausbildungseinrichtungen, in Heimen,
in Ferienlagern, in Kindertageseinrichtungen so-
wie in einer nach § 43 Absatz 1 des Achten Bu-
ches Sozialgesetzbuch erlaubnispflichtigen Kin-
dertagespflege.

Bei der Entscheidung Uber SchutzmaBnahmen nach
Satz 1 sind insbesondere das Recht auf schulische
Bildung, auf soziale Teilhabe und die sonstigen be-
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sonderen Belange von Kindern und Jugendlichen zu
berlicksichtigen. Absatz 1 Satz 3 gilt entsprechend.

(4) Unabhéngig von einer durch den Deutschen
Bundestag nach § 5 Absatz 1 Satz 1 festgestellten
epidemischen Lage von nationaler Tragweite koén-
nen in einem Land oder in einer oder mehreren kon-
kret zu benennenden Gebietskdrperschaften eines
Landes in der Zeit vom 1. Oktober 2022 bis zum
7. April 2023 zusatzlich zu den in den Abséatzen 2
und 3 genannten MaBnahmen folgende MaBnahmen
notwendige SchutzmaBnahmen im Sinne des § 28
Absatz 1 Satz 1 und 2 sein, sofern in dem Land oder
in der oder den konkret zu benennenden Gebiets-
kérperschaften eine konkrete Gefahr fir die Funk-
tionsfahigkeit des Gesundheitssystems oder der
sonstigen Kritischen Infrastrukturen besteht und
das Parlament des betroffenen Landes dies flir das
Land oder eine oder mehrere konkret zu benen-
nende Gebietskdrperschaften festgestellt hat:

1. die Verpflichtung zum Tragen einer medizini-
schen Gesichtsmaske (Mund-Nasen-Schutz)
oder einer Atemschutzmaske (FFP2 oder ver-
gleichbar) bei Veranstaltungen im AuBenbereich,
soweit ein Abstand von 1,5 Metern regelmaBig
nicht eingehalten werden kann,

2. die Verpflichtung zum Tragen einer medizini-
schen Gesichtsmaske (Mund-Nasen-Schutz)
oder einer Atemschutzmaske (FFP2 oder ver-
gleichbar) fur Veranstaltungen in o6ffentlich zu-
génglichen Innenrdumen,

3. die Verpflichtung fiir den GroB- und Einzelhandel,
fir Betriebe, Einrichtungen, Gewerbe sowie An-
gebote und Veranstaltungen aus dem Freizeit-,
Kultur- und Sportbereich fir 6ffentlich zugang-
liche Innenrdume, in denen sich mehrere Perso-
nen aufhalten, Hygienekonzepte zu erstellen, die
die Bereitstellung von Desinfektionsmitteln sowie
MaBnahmen zur Vermeidung unnétiger Kontakte
und Liftungskonzepte vorsehen kdnnen,

4. die Anordnung eines Abstandsgebots mit einem
Abstand von 1,5 Metern (Mindestabstand) im 6f-
fentlichen Raum, insbesondere in 6ffentlich zu-
génglichen Innenrdumen,

5. die Festlegung von Personenobergrenzen flr
Veranstaltungen in 6ffentlich zuganglichen In-
nenraumen.

Absatz 1 Satz 3 gilt entsprechend. Die Feststellung
nach Satz 1 gilt als aufgehoben, sofern das Parla-
ment in dem betroffenen Land nicht spatestens drei
Monate nach der Feststellung nach Satz 1 die Fest-
stellung erneut trifft; dies gilt entsprechend, sofern
das Parlament in dem betroffenen Land nicht spa-
testens drei Monate nach der erneuten Feststellung
erneut die Feststellung trifft.

(5) Rechtsverordnungen, die nach § 32 in Verbin-
dung mit § 28 Absatz 1 und den Abséatzen 2 bis 4
erlassen werden, sind mit einer allgemeinen Be-
grindung zu versehen. SchutzmaBnahmen nach
den Abséatzen 2 bis 4 in Verbindung mit § 28 Ab-
satz 1 und nach § 28 Absatz 1 Satz 1 und 2 und
nach den §§ 29 bis 31 kénnen jeweils auch kumu-
lativ angeordnet werden. Individuelle SchutzmaB-
nahmen gegenlber Kranken, Krankheitsverdachti-
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gen, Ansteckungsverdédchtigen oder Ausscheidern
nach § 28 Absatz 1 Satz 1 sowie die SchlieBung
von Einrichtungen und Betrieben im Einzelfall nach
§ 28 Absatz 1 Satz 1 und 2 bleiben unberihrt. Bei
Entscheidungen Uber SchutzmaBnahmen sind so-
ziale, gesellschaftliche und wirtschaftliche Auswir-
kungen auf den Einzelnen und die Allgemeinheit ein-
zubeziehen und zu beriicksichtigen, soweit dies mit
der Erreichung der in Absatz 6 genannten Ziele ver-
einbar ist. Die besonderen Belange von Kindern und
Jugendlichen sind zu bertcksichtigen.

(6) Entscheidungen Uber SchutzmaBnahmen
nach den Absatzen 2 bis 4 sind insbesondere am
Schutz von Leben und Gesundheit durch Verhinde-
rung einer Vielzahl schwerer Krankheitsverlaufe, am
Schutz vulnerabler Personengruppen und der Funk-
tionsfahigkeit des Gesundheitssystems und der
sonstigen Kritischen Infrastrukturen auszurichten.

(7) Eine konkrete Gefahr fir die Funktionsfahig-
keit des Gesundheitssystems oder der sonstigen
Kritischen Infrastrukturen besteht, wenn aufgrund
eines besonders starken Anstiegs von Indikatoren
nach Satz 2 erster Halbsatz oder deren Stagnation
auf einem sehr hohen Niveau oder bei einem versor-
gungsrelevanten Rickgang der stationdren Kapazi-
taten davon auszugehen ist, dass es im Gesund-
heitssystem oder in den sonstigen Kritischen Infra-
strukturen zu einem schwerwiegenden Sach- oder
Personalmangel oder einer Uberlastung der Kapazi-
taten kommt. Indikatoren hierfir sind das Abwas-
sermonitoring, die Anzahl der Neuinfektionen mit
dem Coronavirus SARS-CoV-2 je 100 000 Einwoh-
ner innerhalb von sieben Tagen, die Surveillance-
Systeme des Robert Koch-Instituts flr respiratori-
sche Atemwegserkrankungen, die Anzahl der in Be-
zug auf die Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19)
in einem Krankenhaus aufgenommenen Personen je
100 000 Einwohner innerhalb von sieben Tagen;
ebenso sind die verfligbaren stationdren Versor-
gungskapazitdten zu berlcksichtigen. Absehbare
Anderungen des Infektionsgeschehens durch anste-
ckendere, das Gesundheitssystem starker belas-
tende Virusvarianten sind zu berucksichtigen. Die
Landesregierungen kénnen im Rahmen der Festle-
gung der SchutzmaBnahmen nach den Absatzen 2
bis 4 in einer Rechtsverordnung nach § 32 Schwel-
lenwerte flr die Indikatoren nach Satz 2 festsetzen;
entsprechend kénnen die SchutzmaBnahmen inner-
halb eines Landes regional differenziert werden. Die
Landesregierungen kénnen die Ermé&chtigung durch
Rechtsverordnung auf andere Stellen Ubertragen.

(8) Die Bundesregierung wird erméachtigt, durch
Rechtsverordnung ohne Zustimmung des Bundes-
rates

1. die Verpflichtungen nach Absatz 1 ganz oder teil-
weise auszusetzen,

2. abweichend von Absatz 2 Satz 4 die Zeit, die die
letzte Einzelimpfung hdchstens zurlickliegen
darf, zu regeln.”

. In § 32 Satz 1 wird das Komma und werden die
Woérter ,28a und 29 bis 31“ durch die Worter
,bis 28b und 29 bis 31“ ersetzt.
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5. § 73 Absatz 1a wird wie folgt geéndert:

a) Nummer 11b wird durch die folgenden Num-
mern 11b bis 11d ersetzt:

»11b. entgegen § 28b Absatz 1 Satz 1 Nummer 1
oder Nummer 2 eine dort genannte Maske
nicht tragt,

11c. entgegen § 28b Absatz 1 Satz 1 Nummer 3
oder 5 eine Einrichtung betritt,

11d. entgegen § 28b Absatz 1 Satz 1 Nummer 4
Buchstabe a oder Buchstabe b Satzteil vor
Satz 2 in einer Einrichtung oder einem Un-

ternehmen tatig wird,*.

b) In Nummer 24 wird nach der Angabe ,,23 Absatz 8
Satz 1 oder Satz 2,“ die Angabe ,,§ 28b Absatz 1
Satz 2, eingeflgt.

6. § 77 wird wie folgt geandert:
a) Absatz 6 wird wie folgt gefasst:

»(6) § 28b Absatz 1 in der am 23. September
2022 geltenden Fassung und § 73 Absatz 1a
Nummer 11b in der am 23. September 2022 gel-
tenden Fassung sind bis zum Ablauf des 30. Sep-
tember 2022 weiter anzuwenden.”

b) Absatz 7 wird aufgehoben.

Artikel 1b

Weitere Anderung
des Infektionsschutzgesetzes

Das Infektionsschutzgesetz, das zuletzt durch Arti-
kel 1a dieses Gesetzes gedndert worden ist, wird wie
folgt geéndert:

1. In der Inhaltsiibersicht wird die Angabe zu § 28a wie
folgt gefasst:

»8 28a Besondere SchutzmaBnahmen zur Verhin-
derung der Verbreitung der Coronavirus-
Krankheit-2019 (COVID-19) bei epidemi-
scher Lage von nationaler Tragweite®.

2. § 28a wird wie folgt geéndert:

a) Der Uberschrift werden die Wérter ,bei epidemi-
scher Lage von nationaler Tragweite“ angeflgt.

b) Die Absétze 7 bis 10 werden aufgehoben.
3. § 77 Absatz 6 wird aufgehoben.

Artikel 2

Anderung des
Fiinften Buches Sozialgesetzbuch

Das Filnfte Buch Sozialgesetzbuch — Gesetzliche
Krankenversicherung — (Artikel 1 des Gesetzes vom
20. Dezember 1988, BGBI. | S. 2477, 2482), das zuletzt
durch Artikel 8 des Gesetzes vom 28. Juni 2022 (BGBI. |
S. 969) gedndert worden ist, wird wie folgt geéndert:

1. § 20i wird wie folgt gedndert:

a) In Absatz 1 Satz 3 werden vor dem Punkt am
Ende ein Semikolon und die Woérter ,die Leis-
tungen kdnnen auch Schutzimpfungen mit zu-
gelassenen Arzneimitteln fur Indikationen und
Indikationsbereiche umfassen, fir die die Arz-
neimittel nicht von der zusténdigen Bundes-
oberbehérde oder der Europdischen Kommis-
sion zugelassen sind“ eingefligt.
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b) Absatz 3 wird wie folgt geédndert:

aa) In Satz 2 in dem Satzteil vor Nummer 1 wer-
den die Worter ,,, sofern der Deutsche Bun-
destag nach § 5 Absatz 1 Satz 1 des In-
fektionsschutzgesetzes eine epidemische
Lage von nationaler Tragweite festgestellt
hat, erméchtigt,“ durch die Worter er-
machtigt, bis zum 7. April 2023 im Einver-
nehmen mit dem Bundesministerium der Fi-
nanzen“ ersetzt.

bb) In Satz 3 werden die Woérter ,§ 22 des In-
fektionsschutzgesetzes® durch die Worter
»den §§ 22 und 22a des Infektionsschutz-
gesetzes® ersetzt.

cc) Die Satze 16 und 17 werden durch folgen-
den Satz ersetzt:

,Das Bundesministerium fir Gesundheit
wird erméchtigt, im Einvernehmen mit dem
Bundesministerium der Finanzen, durch
Rechtsverordnung ohne Zustimmung des
Bundesrates ausschlieBlich zur Abwicklung
einer aufgrund des Satzes 2 erlassenen
Rechtsverordnung zu bestimmen, dass
Regelungen dieser Rechtsverordnung, die
die Abrechnung und die Prifung bereits
erbrachter Leistungen, die Zahlung aus der
Liquiditatsreserve des Gesundheitsfonds
sowie die Erstattung dieser Zahlungen aus
Bundesmitteln betreffen, bis zum 31. De-
zember 2024 fortgelten.”

1a. Nach § 45 Absatz 2 werden die folgenden Ab-

sétze 2a und 2b eingeflgt:

»(2a) Abweichend von Absatz 2 Satz 1 besteht
der Anspruch auf Krankengeld nach Absatz 1 fir
das Jahr 2023 fir jedes Kind l&ngstens fir 30 Ar-
beitstage, fir alleinerziehende Versicherte langs-
tens fir 60 Arbeitstage. Der Anspruch nach Satz 1
besteht flr Versicherte fur nicht mehr als 65 Ar-
beitstage, fur alleinerziehende Versicherte fir nicht
mehr als 130 Arbeitstage. Der Anspruch nach Ab-
satz 1 besteht bis zum Ablauf des 7. April 2023
auch dann, wenn Einrichtungen zur Betreuung
von Kindern, Schulen oder Einrichtungen fir
Menschen mit Behinderung zur Verhinderung der
Verbreitung von Infektionen oder Ubertragbaren
Krankheiten aufgrund des Infektionsschutzgeset-
zes vorlUbergehend geschlossen werden oder de-
ren Betreten, auch aufgrund einer Absonderung,
untersagt wird, oder wenn von der zustandigen
Behoérde aus Grinden des Infektionsschutzes
Schul- oder Betriebsferien angeordnet oder ver-
langert werden, die Prasenzpflicht in einer Schule
aufgehoben oder der Zugang zum Kinderbetreu-
ungsangebot eingeschrankt wird oder das Kind
aufgrund einer behdrdlichen Empfehlung die Ein-
richtung nicht besucht. Die SchlieBung der Schule,
der Einrichtung zur Betreuung von Kindern oder
der Einrichtung fir Menschen mit Behinderung,
das Betretungsverbot, die Verldngerung der
Schul- oder Betriebsferien, die Aussetzung der
Prasenzpflicht in einer Schule, die Einschrankung
des Zugangs zum Kinderbetreuungsangebot oder
das Vorliegen einer behdrdlichen Empfehlung,
vom Besuch der Einrichtung abzusehen, ist der

1b.

1c.

1d.

1e.
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Krankenkasse auf geeignete Weise nachzuweisen;
die Krankenkasse kann die Vorlage einer Beschei-
nigung der Einrichtung oder der Schule verlangen.

(2b) Fur die Zeit des Bezugs von Krankengeld
nach Absatz 1 in Verbindung mit Absatz 2a Satz 3
ruht fir beide Elternteile der Anspruch nach § 56
Absatz 1a des Infektionsschutzgesetzes.”

In § 45 Absatz 2a Satz 3 wird die Angabe ,,23. Sep-
tember 2022“ durch die Angabe ,31. Dezember
2022 ersetzt.

Dem § 85a wird folgender Absatz 7 angefigt:

»(7) Die Partner der Gesamtvertrdge haben die
Vereinbarungen fur den Fall einer im Zeitraum bis
zum 7. April 2023 durch den Deutschen Bundes-
tag festgestellten epidemischen Lage von nationa-
ler Tragweite nach § 5 Absatz 1 des Infektions-
schutzgesetzes an eine, aus dieser Sondersitua-
tion resultierende, verminderte Inanspruchnahme
vertragszahnérztlicher Leistungen anzupassen,
um die Leistungsféhigkeit der Zahnarztpraxen zu
gewahrleisten.”

§ 111 wird wie folgt gedndert:

a) In der Uberschrift wird das Komma und das
Wort ,Verordnungsermachtigung“ gestrichen.

b) Absatz 5 wird wie folgt geéndert:
aa) Satz 5 wird wie folgt gefasst:

»~S0ofern der Deutsche Bundestag nach § 5
Absatz 1 Satz 1 des Infektionsschutzgeset-
zes eine epidemische Lage von nationaler
Tragweite festgestellt hat, haben die Ver-
tragsparteien die Vereinbarungen fir den
Zeitraum, der am Tag der Feststellung
durch den Deutschen Bundestag beginnt
und am Tag der Aufhebung der Feststel-
lung, spatestens jedoch mit Ablauf des
7. April 2023 endet, an diese Sondersitua-
tion anzupassen, um die Leistungsfahigkeit
der Einrichtungen bei wirtschaftlicher Be-
triebsflhrung zu gewahrleisten.”

bb) Satz 6 wird aufgehoben.

c) Absatz 7 Satz 1 Nummer 2 wird wie folgt ge-
fasst:

»2. Grundsatze einer leistungsgerechten Ver-
gutung und ihrer Strukturen sowie bis zum
31. Dezember 2022 Grundsatze flr Verein-
barungen nach Absatz 5 Satz 5 und“.

§ 111c wird wie folgt gedndert:

a) In der Uberschrift wird das Komma und das
Wort ,Verordnungserméachtigung“ gestrichen.

b) Absatz 3 wird wie folgt gedndert:
aa) Satz 5 wird wie folgt gefasst:

~Sofern der Deutsche Bundestag nach § 5
Absatz 1 Satz 1 des Infektionsschutzgeset-
zes eine epidemische Lage von nationaler
Tragweite festgestellt hat, haben die Ver-
tragsparteien die Vereinbarungen fur den
Zeitraum, der am Tag der Feststellung
durch den Deutschen Bundestag beginnt
und am Tag der Aufhebung der Feststel-
lung, spéatestens jedoch mit Ablauf des
7. April 2023 endet, an diese Sondersitua-
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tion anzupassen, um die Leistungsfahigkeit
der Einrichtungen bei wirtschaftlicher Be-
triebsflhrung zu gewahrleisten.”

bb) Satz 6 wird aufgehoben.

c) Absatz 5 Satz 1 Nummer 2 wird wie folgt ge-
fasst:

»2. Grundsédtze einer leistungsgerechten Ver-
gltung und ihrer Strukturen sowie bis zum
31. Dezember 2022 Grundsatze fir Verein-
barungen nach Absatz 3 Satz 5 und“.

1f. § 125b wird wie folgt geandert:

a) Absatz 2a Satz 2 wird durch die folgenden
Séatze ersetzt:

sDie Vertragsparteien nach § 125 Absatz 1
Satz 1 haben Vereinbarungen zur pauschalen
Abgeltung entstehender Kosten fir erhdhte
HygienemaBnahmen fir jede Heilmittelverord-
nung zu treffen, soweit diese MaBnahmen er-
forderlich sind, um nosokomiale Infektionen
nach § 2 Nummer 8 des Infektionsschutzgeset-
zes zu verhuten und die Weiterverbreitung von
Krankheitserregern, insbesondere solcher mit
Resistenzen, zu vermeiden. Erforderlich sind
diese MaBnahmen im Zeitraum der Feststellung
einer epidemischen Lage von nationaler Trag-
weite nach § 5 Absatz 1 des Infektionsschutz-
gesetzes, langstens jedoch bis zum Ablauf des
7. April 2023.¢

b) Nach Absatz 2a wird folgender Absatz 2b ein-
geflgt:
+(2b) Sofern der Deutsche Bundestag nach
§ 5 Absatz 1 Satz 1 des Infektionsschutzge-
setzes eine epidemische Lage von nationaler
Tragweite festgestellt hat, haben die Vertrags-
parteien nach § 125 Absatz 1 Satz 1 die Verein-
barungen fir den Zeitraum, der am Tag der
Feststellung durch den Deutschen Bundestag
beginnt und am Tag der Aufhebung der Fest-
stellung, spétestens jedoch mit Ablauf des
7. April 2023 endet, an eine aus dieser Sonder-
situation resultierende verminderte Inanspruch-
nahme von Heilmitteln anzupassen, um die
Leistungsféhigkeit der Heilmittelerbringer zu
gewahrleisten.”

1g. § 221a wird wie folgt gedndert:
a) Die Uberschrift wird wie folgt gefasst:
»§ 221a

Ergénzende
Bundeszuschlisse an den
Gesundheitsfonds, Verordnungserméachtigung®.

b) Folgender Absatz 5 wird angeflgt:

»(5) Der Bund leistet bis zum 1. April 2023
unbeschadet des Bundeszuschusses nach
§ 221 Absatz 1 fir das Jahr 2023 einen ergén-
zenden Bundeszuschuss in Héhe von 150 Mil-
lionen Euro an den Gesundheitsfonds als Bei-
trag zum Ausgleich fir die Mehrausgaben der
gesetzlichen Krankenversicherung infolge der
Regelung zum Kinderkrankengeld nach § 45
Absatz 2a. Uberschreiten die in Satz 1 genann-
ten Mehrausgaben im Jahr 2023 einen Betrag
von 150 Millionen Euro, leistet der Bund zum
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1. Juli 2024 einen weiteren ergdnzenden Bun-
deszuschuss an die Liquiditatsreserve des Ge-
sundheitsfonds in H6he des Betrags, um den
die in Satz 1 genannten Mehrausgaben den Be-
trag von 150 Millionen Euro Uberschreiten. Der
nach Satz 2 zu leistende Betrag wird aus der
Differenz zwischen den Ausgaben aller gesetz-
lichen Krankenkassen fur das Kinderkranken-
geld ausweislich der Jahresrechnungsergeb-
nisse (Statistik KJ 1) flr das Jahr 2023 und fir
das Jahr 2019 einschlieBlich der jeweils darauf
zu entrichtenden Beitrdge zur Renten-, Arbeits-
losen- und sozialen Pflegeversicherung abzig-
lich der bereits geleisteten 150 Millionen Euro
ermittelt. Das Bundesministerium fir Gesund-
heit ermittelt den Uberschreitungsbetrag nach
den Sétzen 2 und 3 und meldet diesen unver-
ziglich an das Bundesministerium der Finan-
zen.“

1h. Dem § 290 Absatz 3 wird folgender Satz angefugt:

,Um Mehrfachvergaben derselben Krankenver-
sichertennummer auszuschlieBen oder zu korrigie-
ren, Ubermitteln die Krankenkassen zum Zweck
des Datenabgleichs gemaB dem Verfahren nach
Satz 3 die dafir erforderlichen Sozialdaten an die
in § 362 Absatz 1 genannten Stellen, die den un-
verdnderbaren Teil der Krankenversichertennum-
mer nutzen; dabei gilt fir die in § 362 Absatz 1
genannten Stellen § 35 des Ersten Buches ent-
sprechend.”

2. § 371 Absatz 1 Nummer 3 wird wie folgt gefasst:

»3. Schnittstellen zum elektronischen Melde- und
Informationssystem nach § 14 des Infektions-
schutzgesetzes und“.

§ 372 Absatz 1 Satz 4 wird aufgehoben.
4. § 373 Absatz 1 Satz 3 wird aufgehoben.

Artikel 2a

Anderung des
Dritten Buches Sozialgesetzbuch

In § 421d Absatz 3 Satz 1 des Dritten Buches So-
zialgesetzbuch — Arbeitsférderung — (Artikel 1 des Ge-
setzes vom 24. Marz 1997, BGBI. | S. 594, 595), das
zuletzt durch Artikel 2 des Gesetzes vom 15. Juli 2022
(BGBI. | S. 1150) geéndert worden ist, wird vor dem
Punkt am Ende ein Semikolon und werden die Worter
»fUr das Kalenderjahr 2023 besteht der Anspruch auf
Leistungsfortzahlung fir jedes Kind léngstens flr
30 Tage, bei alleinerziehenden Arbeitslosen langstens
fur 60 Tage; Arbeitslosengeld wird insgesamt flir nicht
mehr als 65 Tage, fir alleinerziehende Arbeitslose fur
nicht mehr als 130 Tage fortgezahlt“ eingeflgt.

Artikel 3

Anderung des
Elften Buches Sozialgesetzbuch

Das Elfte Buch Sozialgesetzbuch - Soziale Pflege-
versicherung — (Artikel 1 des Gesetzes vom 26. Mai
1994, BGBI. | S. 1014, 1015), das zuletzt durch Arti-
kel 10 des Gesetzes vom 28. Juni 2022 (BGBI. | S. 969)
geandert worden ist, wird wie folgt geéndert:
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. In der Inhaltsiibersicht wird nach der Angabe zu
§ 150b folgende Angabe eingefligt:

»8 150c Sonderleistungen flir zugelassene voll-
und teilstationdre Pflegeeinrichtungen zur
Anerkennung und Umsetzung zusétzlicher
Aufgaben nach § 35 Absatz 1 des Infekti-
onsschutzgesetzes®”.

. Nach § 113 Absatz 1 Satz 3 wird folgender Satz
eingeflgt:

»In den Vereinbarungen ist zu regeln, welche Fort-
und Weiterbildungen ganz oder teilweise in digitaler
Form durchgefiihrt werden kd&nnen; geeignete
Schulungen und QualifikationsmaBnahmen sind
durch die Pflegekassen anzuerkennen.”

. In § 114 Absatz 2 Satz 12 werden die Wérter ,,Kom-
mission fur Krankenhaushygiene und Infektionspra-
vention nach § 23 Absatz 1 des Infektionsschutzge-
setzes” durch die Worter ,Kommission fir Infekti-
onspravention in medizinischen Einrichtungen und
in Einrichtungen und Unternehmen der Pflege und
Eingliederungshilfe nach § 23 Absatz 1 des Infekti-
onsschutzgesetzes“ und wird die Angabe ,§ 20a
Absatz 7 durch die Angabe ,,§ 35 Absatz 6“ ersetzt.

. Nach § 150a Absatz 7 Satz 6 wird folgender Satz
eingeflgt:

,FuUr Auszubildende nach Absatz 3 muss die Mel-
dung nach Satz 5 spéatestens am 30. September
2022 und die Auszahlung nach Satz 6 bis spates-
tens zum 31. Oktober 2022 erfolgen.”

. Nach § 150b wird folgender § 150c eingefligt:
+§ 150c

Sonderleistungen flr
zugelassene voll- und teilstationare
Pflegeeinrichtungen zur Anerkennung
und Umsetzung zusétzlicher Aufgaben
nach § 35 Absatz 1 des Infektionsschutzgesetzes

(1) Die zugelassenen voll- und teilstationdren
Pflegeeinrichtungen sind verpflichtet, im Zeitraum
vom 1. Oktober 2022 bis zum 30. April 2023 monat-
liche Sonderleistungen nach MaBgabe der Absétze 2
und 4 zu zahlen. Sie haben die nach § 35 Absatz 1
Satz 6 des Infektionsschutzgesetzes in der Einrich-
tung benannten Personen gegenlber den Pflege-
kassen zu melden.

(2) Anspruch auf eine Sonderleistung nach Ab-
satz 1 haben die in den zugelassenen voll- und teil-
stationdren Pflegeeinrichtungen beschéftigten Per-
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(4) Die Sonderleistung nach Absatz 1 ist von den
Pflegekassen monatlich im Zeitraum vom 1. Oktober
2022 bis zum 30. April 2023 an die zugelassenen
voll- und teilstationaren Pflegeeinrichtungen zu zah-
len; sie wird zum 15. eines jeden Monats und erst-
malig am 15. November 2022 fallig. Die Auszahlung
an die betreffende Einrichtung erfolgt einheitlich
Uber eine Pflegekasse vor Ort. Die Meldung nach
Absatz 1 Satz 2 hat bis zum 31. Oktober 2022 zu
erfolgen. Sofern sie nicht rechtzeitig erfolgt, wird die
Zahlung der Sonderleistung erst zum 15. des Folge-
monats des Tages der Meldung nach Absatz 1
Satz 2 riickwirkend bis zu diesem Tag aufgenom-
men. Die Pflegeeinrichtungen haben den Pflegekas-
sen nach dem 30. April 2023 bis spéatestens zum
30. Juni 2023 die tatsachliche Auszahlungssumme
der Sonderleistungen sowie die Anzahl der Empfén-
gerinnen und Empfanger anzuzeigen. Die Landes-
verbdnde der Pflegekassen stellen insgesamt die
sachgerechte Verfahrensbearbeitung einschlieBlich
angemessener Mdglichkeiten zur Prifung, Rick-
forderung und Aufrechnung durch die Pflegekassen
sicher.

(5) Die Auszahlung der Sonderleistung nach Ab-
satz 1 erfolgt spatestens mit der nachstmadglichen
regelmaBigen Entgeltauszahlung. Die Sonderleis-
tung ist den Beschéftigten in der ihnen nach Ab-
satz 2 Satz 2 zustehenden Héhe in Geld Uber das
Arbeitsentgelt und sonstige Bezlige hinaus auszu-
zahlen. Eine Aufrechnung mit Anspriichen der Pfle-
geeinrichtung gegen den Beschéftigten ist ausge-
schlossen. Die Sonderleistung ist unpféandbar.

(6) Aus finanziellen Mitteln des Ausgleichsfonds
wird im Zeitraum vom 1. Oktober 2022 bis zum
30. April 2023 ein monatlicher Férderbetrag in Hohe
von 250 Euro fiur jede zugelassene voll- oder teilsta-
tiondre Pflegeeinrichtung bereitgestellt, um die Um-
setzung der Aufgaben im Sinne des § 35 Absatz 1
Satz 6 und 7 des Infektionsschutzgesetzes sachge-
recht zu unterstiitzen. Sofern die Pflegeeinrichtun-
gen keine Meldungen nach Absatz 1 Satz 2 durch-
geflihrt haben, erhalten sie auch keine finanziellen
Mittel nach diesem Absatz. Absatz 4 findet entspre-
chend Anwendung.”

Artikel 3a

Weitere Anderung des
Elften Buches Sozialgesetzbuch

Das Elfte Buch Sozialgesetzbuch, das zuletzt durch

Artikel 3 dieses Gesetzes gedndert worden ist, wird wie

sonen mit Ausnahme der Leitung der Einrichtung, folgt gedndert:

die nach § 35 Absatz 1 Satz 6 des Infektionsschutz-

gesetzes benannt und gegeniiber den Pflegekassen 1. In der Inhaltsibersicht wird nach der Angabe zu

gemeldet sind. Die Hohe der Sonderleistung betragt
je Pflegeeinrichtung und Monat insgesamt

1. bei Pflegeeinrichtungen mit bis zu 40 Platzen
500 Euro,

2. bei Pflegeeinrichtungen mit 41 bis zu 80 Platzen
750 Euro,

3. bei Pflegeeinrichtungen mit mehr als 80 Platzen
1 000 Euro.

(38) Sofern mehrere Personen anspruchsberech-
tigt sind, ist die Sonderleistung von der jeweiligen
Pflegeeinrichtung entsprechend aufzuteilen.

§ 150a folgende Angabe eingefligt:

+§ 150b Nichtanrechnung von Arbeitstagen mit Be-
zug von Pflegeunterstiitzungsgeld, Be-
triebshilfe oder Kostenerstattung gemaB
§ 150 Absatz 5d“.

. In § 114 Absatz 2 Satz 12 werden die Wérter ,,Kom-

mission fir Krankenhaushygiene und Infektionspra-
vention nach § 23 Absatz 1 des Infektionsschutzge-
setzes” durch die Worter ,Kommission fir Infekti-
onspravention in medizinischen Einrichtungen und
in Einrichtungen und Unternehmen der Pflege und
Eingliederungshilfe nach § 23 Absatz 1 des Infekti-
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onsschutzgesetzes“ und wird die Angabe ,§ 20a
Absatz 7“ durch die Angabe ,,§ 35 Absatz 6 ersetzt.

3. In § 150 Absatz 6 Satz 1 und 2 wird jeweils die An-
gabe ,31. Dezember 2022“ durch die Angabe
»30. April 2023“ ersetzt.

Artikel 3b

Anderung des
Pflegezeitgesetzes

In § 9 Absatz 1 Satz 1, Absatz 2, 4 Satz 1, Absatz 5
und 7 des Pflegezeitgesetzes vom 28. Mai 2008
(BGBI. | S. 874, 896), das zuletzt durch Artikel 2a des
Gesetzes vom 28. Juni 2022 (BGBI. | S. 938) geédndert
worden ist, wird jeweils die Angabe ,31. Dezember
2022* durch die Angabe ,,30. April 2023“ ersetzt.

Artikel 3c

Anderung des
Familienpflegezeitgesetzes

Das Familienpflegezeitgesetz vom 6. Dezember
2011 (BGBI. | S. 2564), das zuletzt durch Artikel 2b
des Gesetzes vom 28. Juni 2022 (BGBI. | S. 938) ge-
andert worden ist, wird wie folgt geéndert:

1. In § 3 Absatz 3 Satz 7 wird die Angabe ,31. Dezem-
ber 2022“ durch die Angabe ,,30. April 2023“ er-
setzt.

2. § 16 wird wie folgt geandert:

a) In Absatz 2 wird die Angabe ,,1. Dezember 2022
durch die Angabe ,,1. April 2023“ ersetzt.

b) In Absatz 3 Satz 1, Absatz 4 Satz 1 und Absatz 6
wird jeweils die Angabe ,31. Dezember 2022
durch die Angabe ,,30. April 2023“ ersetzt.

Artikel 3d

Anderung des
Krankenhauszukunftsgesetzes

In Artikel 13 Absatz 5 des Krankenhauszukunftsge-
setzes vom 23. Oktober 2020 (BGBI. | S. 2208), das
zuletzt durch Artikel 2c des Gesetzes vom 28. Juni
2022 (BGBI. | S. 938) geadndert worden ist, wird die
Angabe ,1. Januar 2023“ durch die Angabe ,1. Mai
2023" ersetzt.

Artikel 4

Anderung des
Krankenhausfinanzierungsgesetzes

Das Krankenhausfinanzierungsgesetz in der Fas-
sung der Bekanntmachung vom 10. April 1991 (BGBI. |
S. 886), das zuletzt durch Artikel 1 des Gesetzes vom
28. Juni 2022 (BGBI. | S. 938) geédndert worden ist,
wird wie folgt gedndert:

1. In § 23 Absatz 3 Nummer 4 werden die Woérter je-
weils um bis zu sechs Monate verldngern” durch die
Woérter ,abweichend regeln“ ersetzt.

2. In § 25 Absatz 3 werden die Wérter ,die in Absatz 1
genannten Fristen um bis zu insgesamt zwdolf Mo-
nate verlangern® durch die Wérter ,,von Absatz 1 ab-
weichende Zeitrdume regeln“ ersetzt.
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Artikel 5

Anderung des
Gesetzes zur Stérkung
der Impfpravention gegen COVID-19
und zur Anderung weiterer Vorschriften
im Zusammenhang mit der COVID-19-Pandemie

Das Gesetz zur Starkung der Impfpréavention gegen
COVID-19 und zur Anderung weiterer Vorschriften im
Zusammenhang mit der COVID-19-Pandemie vom
10. Dezember 2021 (BGBI. | S. 5162) wird wie folgt
geéndert:

1. Artikel 2 wird wie folgt gedndert:
a) Nummer 1 wird wie folgt gefasst:
»1. § 20a wird aufgehoben.“

b) Nach Nummer 1 wird folgende Nummer 2 einge-
fagt:

»2. § 20b wird aufgehoben.”
c) Die bisherige Nummer 2 wird Nummer 3.
2. Artikel 23 Absatz 4 wird wie folgt gefasst:

»(4) Artikel 2 Nummer 1 und 3 tritt am 1. Januar
2023 in Kraft. Artikel 2 Nummer 2 tritt am 8. April
2023 in Kraft.“

Artikel 6

Anderung des
Krankenhausentgeltgesetzes

In § 21 Absatz 3b des Krankenhausentgeltgesetzes
vom 23. April 2002 (BGBI. | S. 1412, 1422), das zuletzt
durch Artikel 3 des Gesetzes vom 28. Juni 2022 (BGBI. |
S. 938) geédndert worden ist, wird nach Satz 7 folgen-
der Satz eingeflgt:

,Die Datenstelle stellt dem Robert Koch-Institut inner-
halb von vier Wochen nach Ablauf der jeweiligen Uber-
mittlungsfrist nach Satz 1 eine Aufstellung aller Stand-
orte sowie eine standortbezogene Aufstellung der An-
zahl der aufgestellten Betten zur Verfigung.”

Artikel 6a

Anderung des
Einfliihrungsgesetzes zur Strafprozessordnung

§ 10 des Einflhrungsgesetzes zur Strafprozessord-
nung in der im Bundesgesetzblatt Teil lll, Gliederungs-
nummer 312-1, verdffentlichten bereinigten Fassung,
das zuletzt durch Artikel 9 des Gesetzes vom 30. Mérz
2021 (BGBI. | S. 448, 1380) geandert worden ist, wird
wie folgt gefasst:

»§ 10

Hemmung
der Unterbrechungsfristen
wegen InfektionsschutzmaBnahmen

(1) Unabhéngig von der Dauer der Hauptverhand-
lung ist der Lauf der in § 229 Absatz 1 und 2 der Straf-
prozessordnung genannten Unterbrechungsfristen ge-
hemmt, solange die Hauptverhandlung auf Grund von
SchutzmaBnahmen zur Verhinderung der Verbreitung
von Infektionen mit dem SARS-CoV-2-Virus (COVID-
19-Pandemie) nicht durchgeflihrt werden kann, l&angs-
tens jedoch flr einen Monat; diese Fristen enden fri-
hestens zehn Tage nach Ablauf der Hemmung. Beginn
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und Ende der Hemmung stellt das Gericht durch unan-
fechtbaren Beschluss fest.

(2) Absatz 1 gilt entsprechend fir die in § 268 Ab-
satz 3 Satz 2 der Strafprozessordnung genannte Frist
zur Urteilsverkindung.*®

Artikel 6b

Weitere Anderung des
Einfiihrungsgesetzes zur Strafprozessordnung

§ 10 des Einflihrungsgesetzes zur Strafprozessord-
nung, das zuletzt durch Artikel 6a dieses Gesetzes ge-
andert worden ist, wird aufgehoben.

Artikel 6¢c

Anderung des
Sechsten Gesetzes
zur Anderung des Gesetzes iiber
die internationale Rechtshilfe in Strafsachen

In Artikel 3 Absatz 1a des Sechsten Gesetzes zur
Anderung des Gesetzes Uber die internationale
Rechtshilfe in Strafsachen vom 23. November 2020
(BGBI. | S. 2474), das durch Artikel 20d des Gesetzes
vom 22. November 2021 (BGBI. | S. 4906) geédndert
worden ist, wird die Angabe ,1. Januar 2023“ durch
die Angabe ,1. Januar 2024* ersetzt.

Artikel 6d

Anderung des
Betriebsverfassungsgesetzes

§ 129 des Betriebsverfassungsgesetzes in der Fas-
sung der Bekanntmachung vom 25. September 2001
(BGBI. | S. 2518), das zuletzt durch Artikel 5 des Ge-
setzes vom 10. Dezember 2021 (BGBI. | S. 5162) ge-
andert worden ist, wird wie folgt gedndert:

1. In Absatz 1 Satz 1 und Absatz 2 Satz 1 wird jeweils
die Angabe ,19. Marz 2022“ durch die Angabe
o7 April 2023“ ersetzt.

2. Absatz 3 wird aufgehoben.

Artikel 6e

Anderung des
Sprecherausschussgesetzes

§ 39 des Sprecherausschussgesetzes vom 20. De-
zember 1988 (BGBI. | S. 2312, 2316), das zuletzt durch
Artikel 6 des Gesetzes vom 10. Dezember 2021 (BGBI. |
S. 5162) geéndert worden ist, wird wie folgt geéndert:

1. Absatz 1 wird wie folgt geandert:
a) Die Absatzbezeichnung ,,(1)“ wird gestrichen.

b) In Satz 1 wird die Angabe ,,19. Méarz 2022“ durch
die Angabe ,7. April 2023" ersetzt.

2. Absatz 2 wird aufgehoben.

Artikel 6f

Anderung des
Europédische Betriebsrate-Gesetzes

§ 41b des Européische Betriebsrate-Gesetzes in der
Fassung der Bekanntmachung vom 7. Dezember 2011
(BGBI. | S. 2650), das zuletzt durch Artikel 7 des Ge-
setzes vom 10. Dezember 2021 (BGBI. | S. 5162) ge-
andert worden ist, wird wie folgt geéndert:
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1. Absatz 1 wird wie folgt gedndert:
a) Die Absatzbezeichnung ,,(1)“ wird gestrichen.

b) In Satz 1 wird die Angabe ,,19. Marz 2022“ durch
die Angabe ,,7. April 2023* ersetzt.

2. Absatz 2 wird aufgehoben.

Artikel 6g

Anderung des
SE-Beteiligungsgesetzes

§ 48 des SE-Beteiligungsgesetzes vom 22. Dezem-
ber 2004 (BGBI. | S. 3675, 3686), das zuletzt durch
Artikel 8 des Gesetzes vom 10. Dezember 2021 (BGBI. |
S. 5162) gedndert worden ist, wird wie folgt gedndert:

1. Absatz 1 wird wie folgt geandert:
a) Die Absatzbezeichnung ,,(1)“ wird gestrichen.

b) In Satz 1 wird die Angabe ,,19. Méarz 2022“ durch
die Angabe ,7. April 2023* ersetzt.

2. Absatz 2 wird aufgehoben.

Artikel 6h

Anderung des
SCE-Beteiligungsgesetzes

§ 50 des SCE-Beteiligungsgesetzes vom 14. August
2006 (BGBI. 1 S. 1911, 1917), das zuletzt durch Artikel 9
des Gesetzes vom 10. Dezember 2021 (BGBI. | S. 5162)
geandert worden ist, wird wie folgt gedndert:

1. Absatz 1 wird wie folgt gedndert:
a) Die Absatzbezeichnung ,,(1)“ wird gestrichen.

b) In Satz 1 wird die Angabe ,19. Marz 2022 durch
die Angabe ,,7. April 2023“ ersetzt.

2. Absatz 2 wird aufgehoben.

Artikel 6i

Anderung des
Heimarbeitsgesetzes

§ 4 Absatz 3 des Heimarbeitsgesetzes in der im
Bundesgesetzblatt Teil 1ll, Gliederungsnummer 804-1,
veroffentlichten bereinigten Fassung, das zuletzt durch
Artikel 10 des Gesetzes vom 10. Dezember 2021
(BGBI. | S. 5162) geandert worden ist, wird wie folgt
geandert:

1. In Satz 4 wird in dem Satzteil vor der Aufzdhlung die
Angabe ,19. Méarz 2022“ durch die Angabe ,,7. April
2023" ersetzt.

2. Satz 5 wird aufgehoben.

Artikel 6j

Anderung des
Gesundheitsversorgungs-
und Pflegeverbesserungsgesetzes

In Artikel 5 Absatz 4 des Gesundheitsversorgungs-
und Pflegeverbesserungsgesetzes vom 22. Dezember
2020 (BGBI. | S. 3299), das durch Artikel 20j des Ge-
setzes vom 22. November 2021 (BGBI. | S. 4906) ge-
andert worden ist, wird die Angabe ,1. Januar 2023“
durch die Angabe ,,1. Januar 2024“ ersetzt.
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Artikel 6k

Anderung des
Arbeitsschutzgesetzes

In § 18 Absatz 3 Satz 2 des Arbeitsschutzgesetzes
vom 7. August 1996 (BGBI. | S. 1246), das zuletzt
durch Artikel 6 des Gesetzes vom 18. Marz 2022
(BGBI. | S. 473) geandert worden ist, wird in dem Satz-
teil vor der Aufzdhlung die Angabe ,23. September
2022% durch die Angabe ,,7. April 2023“ ersetzt.

Artikel 7

Anderung der
Coronavirus-Testverordnung

Die Coronavirus-Testverordnung vom 21. September
2021 (BAnz AT 21.09.2021 V1), die zuletzt durch Arti-
kel 1 der Verordnung vom 31. August 2022 (BAnz AT
31.08.2022 V2) gedndert worden ist, wird wie folgt ge-
andert:

1. § 3 Absatz 2 wird wie folgt geéndert:

a) In Nummer 1 wird die Angabe ,10 und 12“ durch
die Angabe ,11“ ersetzt.

b) In Nummer 2 werden die Woérter ,,§ 36 Absatz 1
Nummer 1 bis 6 und Absatz 2 durch die Worter
»§ 35 Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 und 2 und § 36
Absatz 1 Nummer 1 bis 6 und Absatz 2“ ersetzt.

c) In Nummer 3 werden die Woérter ,§ 23 Absatz 3
Satz 1 Nummer 11 oder § 36 Absatz 1 Nummer 7
einschlieBlich der in § 36 Absatz 1 Nummer 7
zweiter Teilsatz des Infektionsschutzgesetzes
genannten Einrichtungen und Unternehmen*
durch die Wérter ,,§ 35 Absatz 1 Satz 1 Nummer 3
einschlieBlich der in § 35 Absatz 1 Satz 1 Num-
mer 3 zweiter Teilsatz des Infektionsschutzgeset-
zes genannten Einrichtungen und Unternehmen*
ersetzt.

2. § 4 Absatz 2 wird wie folgt gedndert:

a) In Nummer 2 werden die Worter ,§ 36 Absatz 1
Nummer 2“ durch die Worter ,§ 35 Absatz 1
Satz 1 Nummer 1 und 2“ ersetzt.

b) In Nummer 3 werden die Worter ,,§ 23 Absatz 3
Satz 1 Nummer 11 oder § 36 Absatz 1 Nummer 7
einschlieBlich der in § 36 Absatz 1 Nummer 7
zweiter Teilsatz des Infektionsschutzgesetzes
genannten Einrichtungen und Unternehmen*
durch die Wérter ,,§ 35 Absatz 1 Satz 1 Nummer 3
einschlieBlich der in § 35 Absatz 1 Satz 1 Num-
mer 3 zweiter Teilsatz des Infektionsschutzgeset-
zes genannten Einrichtungen und Unternehmen*
ersetzt.

c) In Nummer 7 wird die Angabe ,,10 und 12“ durch
die Angabe ,11“ ersetzt.

Artikel 8

Anderung der
Coronavirus-Impfverordnung

Die Coronavirus-Impfverordnung vom 30. August
2021 (BAnz AT 31.08.2021 V1), die zuletzt durch Arti-
kel 1 der Verordnung vom 23. Mai 2022 (BAnz AT
24.05.2022 V1) gedndert worden ist, wird wie folgt ge-
andert:

1471

1. § 4 Absatz 1 Satz 1 Nummer 7 wird wie folgt ge-
fasst:

»7. die genaue Stellung der Impfung in der Impf-
serie,”.

2. In § 7 Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 und § 17 Satz 1
wird jeweils die Angabe ,,25. November 2022“ durch
die Angabe ,31. Dezember 2022 ersetzt.

Artikel 8a

Anderung der
SARS-CoV-2-Arzneimittelversorgungsverordnung

Die = SARS-CoV-2-Arzneimittelversorgungsverord-
nung vom 20. April 2020 (BAnz AT 21.04.2020 V1),
die zuletzt durch Artikel 1 der Verordnung vom 16. Au-
gust 2022 (BAnz AT 17.08.2022 V2) geéndert worden
ist, wird wie folgt gedndert:

1. § 4b wird wie folgt geéndert:

a) Absatz 1 Satz 3 und 4 wird aufgehoben.

b) Absatz 2 Satz 2 und 3 wird aufgehoben.

c) Absatz 4 Satz 6 und 7 wird aufgehoben.

d) Absatz 5 Satz 6 und 7 wird aufgehoben.

2. § 9 wird wie folgt gedndert:

a) In Absatz 1 Satz 2 wird die Angabe ,,25. Novem-
ber 2022“ durch die Angabe ,,7. April 2023“ er-
setzt.

b) Absatz 3 wird aufgehoben.

)
)

Artikel 8b

Anderung der
Medizinischer Bedarf
Versorgungssicherstellungsverordnung

In § 10 Satz 2 der Medizinischer Bedarf Versor-
gungssicherstellungsverordnung vom 25. Mai 2020
(BAnz AT 26.05.2020 V1), die zuletzt durch Artikel 1
der Verordnung vom 9. Marz 2022 (BAnz AT
10.03.2022 V1) gedndert worden ist, wird die Angabe
»25. November 2022“ durch die Angabe ,,31. Dezember
2023 ersetzt.

Artikel 8c

Anderung der
Monoklonale-Antikérper-Verordnung

In § 6 der Monoklonale-Antikdrper-Verordnung vom
21. April 2021 (BAnz AT 22.04.2021 V2), die zuletzt
durch Artikel 1 der Verordnung vom 9. Méarz 2022
(BAnz AT 10.03.2022 V2) geéndert worden ist, wird
die Angabe ,25. November 2022 durch die Angabe
o April 2023" ersetzt.

Artikel 8d
Einschrankung von Grundrechten

Durch Artikel 1 Nummer 16, 19, 20 und Artikel 1a
Nummer 2 bis 4 werden die Grundrechte der kérper-
lichen Unversehrtheit (Artikel 2 Absatz 2 Satz 1 des
Grundgesetzes), der Freiheit der Person (Artikel 2 Ab-
satz 2 Satz 2 des Grundgesetzes), der Versammlungs-
freiheit (Artikel 8 des Grundgesetzes), der Freizligigkeit
(Artikel 11 Absatz 1 des Grundgesetzes) und der Un-
verletzlichkeit der Wohnung (Artikel 13 Absatz 1 des
Grundgesetzes) eingeschrankt.

) ) ) . . Bundesanzeiger
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Artikel 9
Inkrafttreten

(1) Dieses Gesetz tritt vorbehaltlich der Absétze 2
bis 6 am Tag nach der Verkiindung in Kraft.

(2) Artikel 1a tritt am 24. September 2022 in Kraft.
(3) Artikel 1b tritt am 1. Oktober 2022 in Kraft.
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(4) Artikel 2 Nummer 1d und 1e tritt am 24. Septem-
ber 2022 in Kraft. Artikel 2 Nummer 1a und Artikel 2a
treten am 1. Januar 2023 in Kraft.

(5) Artikel 3a Nummer 3 tritt am 1. Januar 2023 in
Kraft.

(6) Artikel 6b tritt am 8. April 2023 in Kraft.

Das vorstehende Gesetz wird hiermit ausgefertigt.
Es ist im Bundesgesetzblatt zu verkiinden.

Berlin, den 16. September 2022

Der Bundespréasident
Steinmeier

Der Bundeskanzler
Olaf Scholz

Der Bundesminister flir Gesundheit
Karl Lauterbach

Der Bundesminister der Justiz
Marco Buschmann

Die Bundesministerin
far Familie, Senioren, Frauen und Jugend
Lisa Paus
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