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Empfehlung 1 

Kohortierung und/oder Reduktion der Schüler*innenzahl in Präsenzunterricht 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 1.1 

Eine Kohortierung von Schüler*innen kann erwogen werden, wenn durch andere, weniger eingreifende Maßnahmen keine 
ausreichende Reduktion der Risiken für die Schüler*innen, Lehrkräfte, weitere in der Schule tätige Personen und Haushaltsbeteiligte 
erzielt werden konnte. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Littlecott et al. (Forthcoming)   

Ergänzende Hinweise 

Definition Kohortierung: Beschränkung auf Kontakte innerhalb einer festgelegten Gruppe, Kontakte zwischen Gruppen werden 
weitgehend ausgeschlossen.  

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 1.2 

Eine Reduktion der Schüler*innenzahl in Präsenzunterricht (z. B. gestaffelte Öffnung nach Jahrgängen und/oder Halbierung der 
Klassen) kann erwogen werden, wenn zuvor durch andere, weniger eingreifende Maßnahmen und Kohortierung keine ausreichende 
Reduktion der Risiken für die Schüler*innen, Lehrkräfte, weitere in der Schule tätige Personen und Haushaltsbeteiligte erzielt 
werden konnte. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Littlecott et al. (Forthcoming) 

Ergänzende Hinweise 

Definition Präsenzunterricht: Unterricht, bei dem Schüler*innen und Lehrkräfte gemeinsam vor Ort sind. Hier als Standard-
Unterrichtsform verwendet. 

Definition Reduktion der Schüler*innenzahl: Reduktion durch Wechselunterricht (Wechsel zwischen Präsenz- und Distanzunterricht. 
Dadurch ist jeweils nur ein Teil der Klassen oder Jahrgänge in der Schule präsent), oder gestaffelte Öffnung nach Jahrgängen (z. B. 
Grundschul-Jahrgänge haben Präsenzunterricht, höhere Jahrgänge Distanzunterricht). 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 1.3 

Falls die Kohortierung und/oder Reduktion der Schüler*innenzahl in Präsenzunterricht erforderlich ist, sollte sie in Abhängigkeit von 
Alter und Entwicklung der Schüler*innen erfolgen: prioritär an weiterführenden Schulen, dann auch an Grundschulen. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 
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Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Littlecott et al. (Forthcoming) 

 

 VERTRAUENSWÜRDIGKEIT UND QUALITÄT DER EVIDENZ  

Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zu Wirkungen auf die Gesundheit nach GRADE 

  Sehr niedrig 
  Niedrig 
  Moderat 
  Hoch 

Literatur 

Littlecott et al. (Forthcoming) 

Qualität der Evidenz zu anderen Wirkungen 

• Evidenz zu anderen Kriterien (Akzeptanz, gesundheitliche Chancengleichheit, soziale und ökologische Folgen, finanzielle und 
 wirtschaftliche Folgen, Machbarkeit): eine systematische Sichtung dazu wurde durchgeführt (Cochrane Scoping Review), aber 
 keine Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz. Die Kriterienbewertung beruht daher auf Expert*inneneinschätzung.  
• Menschen- und Grundrechte: die Wirkung der Maßnahmen darauf wurde berücksichtigt, es erfolgte jedoch keine rechtliche 
 Prüfung. 

 

BEGRÜNDUNG FÜR DIE EMPFEHLUNG | EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 

Für die Empfehlungen in der Leitlinie wird die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zur Wirksamkeit sorgfältig bewertet. Es gibt aber 
auch weitere Kriterien, die berücksichtigt werden sollten. Für diese Abwägungen "von der Evidenz zur Empfehlung" dient ein 
sogenanntes Evidence-to-decision Framework, das WHO-INTEGRATE Rahmenmodell.  

Bitte bewerten Sie erst die Kriterien einzeln (s. Folgeseiten) und tragen dann das Gesamtergebnis in die Übersichtstabelle ein: 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder    
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A  Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung                                           

B  Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen                                           

C  Soziokulturelle Akzeptanz                                           

D  Gesundheitliche Chancengleichheit                                           

E  Soziale und ökologische Folgen                                           

F  Finanzielle und wirtschaftliche Folgen                                           

G  Machbarkeit und Gesundheitssystem                                            

 

ABWÄGUNG VON NUTZEN UND SCHADEN DER MASSNAHME 

Kurze Zusammenfassung der wichtigsten (gesellschaftlichen) Nutzen-Schaden-Aspekte und der Gründe für die Gesamtbewertung 

Nutzen der Maßnahme 

•  Beitrag zum Schutz der Schüler*innen, des Schulpersonals und der Gesamtbevölkerung bei hoher und sehr hoher 
infektionsepidemiologischer Risikolage. 
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•  Aufrechterhaltung von Präsenzunterricht für möglichst viele Schüler*innen, insbesondere für sozial und wirtschaftlich 
benachteiligte Schüler*innen sowie Schüler*innen mit Behinderungen oder besonderem Förderbedarf. 

Schaden der Maßnahme 

•  Negative Auswirkungen auf psychische Gesundheit, soziales Wohlbefinden, gesundheitliche Chancengleichheit und 
Bildungsgerechtigkeit. 

•  Möglicher erhöhter Betreuungsbedarf und damit einhergehend Einschränkungen der Erwerbstätigkeit von Eltern und 
Betreuenden. 

Gesamtbewertung der Maßnahme 

Eine Kohortierung und/oder Reduktion der Schüler*innenzahl in Präsenzunterricht hat positive und negative Folgen für die direkt 
Betroffenen und die Gesellschaft. Die Gesamtbewertung hängt maßgeblich von der aktuellen infektionsepidemiologischen 
Risikolage ab. 

 

IMPLEMENTIERUNGSASPEKTE  

Ergänzende Empfehlungen zur Ausgestaltung der Maßnahme und/oder für Begleitmaßnahmen 

Kohortierung soll Kontakte zwischen festgelegten Gruppen weitgehend ausschließen, vor allem 

•  bei schulischen und außerschulischen Angeboten (z.B. Schulkantine, Nachmittagsbetreuung)  

•  auf Schulwegen  

•  durch Kontakte mit wechselnden Lehrkräften 

 
A| Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung  

Welche (potenziell) nützlichen und (potenziell) schädlichen bzw. Wirkungen der Maßnahme für die Gesundheit sollten berücksichtigt 
werden? Spricht die Abwägung von gesundheitlichem Nutzen und Schaden für oder gegen die Maßnahme? 

A1 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit der Maßnahme auf die Gesundheit von Einzelpersonen unter kontrollierten, 
oft idealen Studienbedingungen (efficacy) oder unter realen Bedingungen (Infektionsschutz) bewertet?  

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

•  Positiv: individueller Schutz vor Infektionen 

Transmissionsbezogene Endpunkte 

• Fälle (Richtung der Wirkung):       

• Todesfälle:       

• Hospitalisierungen:       

Nicht-intendierte gesundheitsbezogene Nebenwirkungen 

• Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022); Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A2 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit (effectiveness) oder die Wirkung (impact) der Maßnahme auf die Gesundheit 
der Bevölkerung bewertet (Infektionsschutz)? 

FÄLLE Kohortierung: 
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•   Infektionsrisiko von Haushaltsangehörigen von Schulkindern > gleichbleibend, wenn eine Klasse kontinuierlich von derselben 
Lehrkraft unterrichtet wird (Lessler et al., 2021) (Vertrauenswürdigkeit der Evidenz: sehr niedrig) 

FÄLLE Reduktion der Schüler*innenzahl in Präsenz:  

•   Anzahl und Proportion von Fällen > niedriger im Vergleich mit regulärem Präsenzunterricht und mit vollständigem 
Distanzunterricht (Oster et al., 2021; Reinbold, 2021) (Vertrauenswürdigkeit der Evidenz: jeweils moderat) 

•   Infektionsrisiko von Haushaltsangehörigen von Schulkindern > niedriger im Vergleich zu regulärem Präsenzunterricht, 
vergleichbar mit vollständigem Distanzunterricht (Lessler et al., 2021) (Vertrauenswürdigkeit der Evidenz: sehr niedrig) 

•  Epidemisches Geschehen im Zeitverlauf / kumulative Wachstumsraten > höher im Vergleich mit regulärem Präsenzunterricht 
und vollständigem Distanzunterricht (Liu et al., 2021) (Vertrauenswürdigkeit der Evidenz: niedrig bis sehr niedrig). 

TODESFÄLLE Kohortierung: / 

 TODESFÄLLE Reduktion der Schüler*innenzahl in Präsenz: 

•   Anzahl oder Proportion von Todesfällen > unverändert im Vergleich mit regulärem Präsenzunterricht und vollständigem 
Distanzunterricht  (Reinbold, 2021) 

HOSPITALISIERUNGEN Kohortierung: / 

HOSPITALISIERUNGEN Reduktion der Schüler*innenzahl:  

•   Anzahl Hospitalisierungen > niedriger im Vergleich mit regulärem Präsenzunterricht, höher im Vergleich mit vollständigem 
Distanzunterricht (Reinbold, 2021) (Vertrauenswürdigkeit der Evidenz: jeweils moderat) 

Zu berücksichtigende Variabilität (z. B. Abhängigkeit von der Infektionslage, der Zielgruppen oder der Umsetzung) 

 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022); Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A3 | Wie wird die Einschätzung der verschiedenen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit durch die vorgesehenen 
Begünstigten selbst bewertet (Infektionsschutz)? 

Schüler*innen, Lehrkräfte und Schulleitung sowie Eltern, Betreuende und Familien: 

•  Positiv:  z.B. Schutz vor Infektionen 

•  Negativ: z.B. psychische Belastungen, reduzierte körperliche Bewegung und Sport 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
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…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A4 | Wie wird die Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Kohortierung: variiert 

Reduzierte Schüler*innenzahl: eher gegen Maßnahme  

•  Negativ: z. B. psychische Belastungen, reduzierte körperliche Bewegung und Sport 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022); Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A5 | Wie werden die umfassenderen positiven oder negativen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet (z. B. 
positive/negative Auswirkungen auf andere Erkrankungen oder deren Versorgung)? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

•  Positiv:  z. B. Schutz auch vor anderen Infektionen 

•  Negativ: z. B. reduzierte Betreuung durch Gesundheitspersonal an Schulen (Schul-Psycholog*innen)   

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022); Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

A | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Nutzen-Schaden-Abwägungen für die Gesundheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A1                                           

A2                                           

A3                                           

A4                                           



S3-Leitlinie Maßnahmen zur Prävention und Kontrolle der SARS-CoV-2-Übertragung in Schulen | Update 8-2022 6 

A5                                           

A Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für A–Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägungen in die Übersichtstabelle ein 

 
B| Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen 

B1 | Steht die Maßnahme im Einklang mit universellen Menschenrechtsstandards und -prinzipien? Welche rechtlichen Abwägungen 
sprechen für oder gegen die Maßnahme? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet 

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

B | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Menschenrechte/rechtliche Abwägungen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

B1                                           

B Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für B-Menschenrechte in die Übersichtstabelle ein 

 
C| Soziokulturelle Akzeptanz  

Ist die Maßnahme für unterschiedliche Betroffene (Stakeholder) akzeptabel? Spricht ihre soziokulturelle Akzeptanz oder Nicht-
Akzeptanz für oder gegen die Maßnahme? 

C1 | Wie werden eine mögliche Stärkung oder Verletzung individueller Freiheiten in Bezug auf die Maßnahme bewertet 
(einschließlich Privatsphäre und Würde)?   

•  Positiv: z. B. mögliche Gestaltungsspielräume bei Distanzunterricht 

•  Negativ: z. B. Einschränkung der individuellen Freiheit durch Vorgaben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       



S3-Leitlinie Maßnahmen zur Prävention und Kontrolle der SARS-CoV-2-Übertragung in Schulen | Update 8-2022 7 

  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C2 | Wie werden die Auswirkungen auf die Autonomie von Einzelpersonen, Bevölkerungsgruppen und/oder Organisationen in 
Bezug auf die Maßnahme bewertet (z. B. auf die Fähigkeit, eine kompetente, informierte und freiwillige Entscheidung zu treffen)? 

•  Positiv:  z. B. erhöhter Schutz für Gruppen (Schulklassen) und Bevölkerung 

•  Negativ:  z. B. Einschränkung, autonome Entscheidungen zu treffen durch Vorgaben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C3 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei den vorgesehenen Begünstigten bewertet? 

Schüler*innen: 

•  Positiv: z. B. durch erhöhtes individuelles Sicherheitsgefühl 

•  Negativ: z. B. Verlust sozialer Netzwerke  

Lehrkräfte und Schulleitungen: 

•  Positiv: z. B. durch erhöhtes individuelles Sicherheitsgefühl 

•  Negativ: z. B.  Mehrbelastung 

Eltern, Betreuende und Familien:  

•  Positiv: z. B. Gestaltungsfreiheit, erhöhtes individuelles Sicherheitsgefühl 

•  Negativ: z. B. hoher Betreuungs- und Organisationsaufwand 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C4 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei denjenigen bewertet, die sie umsetzen sollen? 

Lehrkräfte und Schulleitungen:  

•  Positiv: z. B. durch erhöhtes individuelles Sicherheitsgefühl 

•   Negativ: z. B.  Mehrbelastung 



S3-Leitlinie Maßnahmen zur Prävention und Kontrolle der SARS-CoV-2-Übertragung in Schulen | Update 8-2022 8 

Eltern, Betreuende und Familien: 

•  Positiv: z. B. Gestaltungsfreiheit, erhöhtes individuelles Sicherheitsgefühl 

•  Negativ: z. B. hoher Betreuungs- und Organisationsaufwand 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C5 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei anderen relevanten Stakeholdern und in der Bevölkerung bewertet? 

Variiert 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf soziokulturelle Akzeptanz 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

C1                                           

C2                                           

C3                                           

C4                                           

C5                                           

C Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für C–Soziokulturelle Akzeptanz in die Übersichtstabelle ein 

 

D| Gesundheitliche Chancengleichheit  
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Wie wirkt sich die Maßnahme auf gesundheitliche Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nichtdiskriminierung aus? Sprechen 
die Abwägungen zu gesundheitlicher Chancengleichheit für oder gegen die Maßnahme? 

D1 | Wie werden eine mögliche Verbesserung oder Verschlechterung bestehenden gesundheitlichen Ungleichheiten und/oder 
Ungerechtigkeiten (in Bezug auf den Gesundheitszustand oder seine Determinanten) durch die Maßnahme bewertet?  

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

•  Negativ: z. B. weniger Ausgleichsmöglichkeiten des Wegfalls von Schulmahlzeiten, Sport, Musikunterricht bei bereits zuvor 
benachteiligten Schüler*innen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022); Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D2 | Wird die Verteilung von Nutzen und Schaden der Maßnahme als gerecht bewertet (v. a. in Bezug auf gefährdete, 
marginalisierte oder anderweitig sozial benachteiligte Bevölkerungsgruppen)? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

•  Negativ: ungleiche Verteilung, v. a. erhöhtes qualitatives und quantitatives Schadenspotenzial bei bereits zuvor benachteiligten 
Schüler*innen und deren Familien 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022); Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D3  | Wird die Maßnahme als erschwinglich und finanziell machbar für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

•  Negativ: z. B. für Schüler*innen und deren Familien z. T.  geringe finanzielle Machbarkeit der erforderlichen Anschaffung digitaler 
Endgeräte bei Distanzunterricht 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 
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Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D4 | Wird die Maßnahme als zugänglich für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet (z. B. physischer Zugang, Zugang zu 
Informationen)? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D5 | Betrifft die Maßnahme eine besonders schwerwiegende oder seltene Erkrankung? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D6 | Wird die Maßnahme als einzig verfügbare Option bewertet? Ist diese Option verhältnismäßig und wird sie regelmäßig neu 
bewertet? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf gesundheitliche Chancengleichheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

D1                                           

D2                                           

D3                                           

D4                                           

D5                                           

D6                                           

D Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für D–Gesundheitliche Chancengleichheit in die Übersichtstabelle ein 

 

E| Soziale und ökologische Folgen  

Wie ist die Balance zwischen erwünschten und unerwünschten sozialen und ökologischen Auswirkungen? Spricht die Abwägung von 
sozialen und ökologischen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

E1 | Wie werden die sozialen Auswirkungen der Maßnahme bewertet (z. B. Zu- oder Abnahme von Stigmatisierungen, 
Bildungsergebnissen und sozialem Zusammenhalt)? 

•  Negativ: Lernstörungen oder negative Auswirkungen auf das Verhalten der Schüler*innen 

•  Positiv: besseres Betreuungsverhältnis (weniger Schüler*innen pro Lehrkraft) 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Umwelt und die ökologische Nachhaltigkeit bewertet (z. B. Schutz der 
natürlichen Ressourcen, Abschwächung oder Anpassung an den Klimawandel)? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):   
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E | Gesamtbewertung der Maßnahmen in Bezug auf soziale und ökologische Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

E1                                           

E2                                           

E Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für E–Soziale und ökologische Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

F| Finanzielle und wirtschaftliche Folgen  

Welche finanziellen und (gesamt-)wirtschaftlichen Auswirkungen der Maßnahme sollten berücksichtigt werden? Spricht die 
Abwägung dieser finanziellen und wirtschaftlichen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

F1 | Wie werden die Umsetzung und Aufrechterhaltung der Maßnahme hinsichtlich ihrer Kosten und Auswirkungen auf Budgets, 
kurz- wie längerfristig, bewertet? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Wirtschaft (z.B. auf die verschiedenen Sektoren oder 
Organisationsebenen oder auf breitere Entwicklungs- und Armutsbekämpfungsziele) bewertet? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 
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Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F3 | Wie wird das Kosten-Nutzen-Verhältnis der Maßnahme aus gesamtgesellschaftlicher Sicht bewertet? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf finanzielle und wirtschaftliche Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

F1                                           

F2                                           

F3                                           

F Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für F–Finanzielle und wirtschaftliche Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

G| Machbarkeit und Abwägungen zum Gesundheitssystem 

Ist die Maßnahme machbar/durchführbar? 

G1 | Wie werden die rechtlichen Rahmenbedingungen für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung durch 
rechtliche Hindernisse)? 

Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet. Eine rechtliche Prüfung wurde nicht durchgeführt. 

•  Neutral: Rechtliche Rahmenbedingungen müssen geschaffen werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet. 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G2 | Wie werden Aspekte der Steuerung und Verwaltung für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung 
durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung der 
Maßnahme)? Gibt es Aspekte der Steuerung und Verwaltung, die sich positiv oder negativ auf die Durchführbarkeit und Umsetzung 
der Maßnahme auswirken? Wie werden diese bewertet? 

Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet. Eine rechtliche Prüfung wurde nicht durchgeführt. 

•  Positiv: z. B. vorhandene Verwaltungsabläufe, Hygieneschutzpläne 

•  Negativ: z. B. unterschiedliche Zuständigkeiten (Ministerien, Verwaltung, Schule) 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet. 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G3  | Wie passt die Maßnahme in das bestehende Gesundheitssystem? Wirkt sich ihre Umsetzung positiv oder negativ auf andere 
Maßnahmen oder Herangehensweisen im Gesundheitswesen aus? 

Passung der Maßnahme im Gesundheitssystem, v. a. ÖGD: von Kohortierung und/oder reduzierter Schüler*innenzahl nicht 
nennenswert betroffen 

Passung der Maßnahme im Schulsystem: von Kohortierung und/oder reduzierter Schüler*innenzahl stark betroffen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G4 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf das Gesundheitspersonal und menschliche Ressourcen im weiteren Sinne 
bewertet? 

Gesundheitspersonal: von Kohortierung und/oder reduzierter Schüler*innenzahl nicht nennenswert betroffen 

Schulpersonal: von Kohortierung und/oder reduzierter Schüler*innenzahl stark betroffen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert 
  Die Bewertung ist unklar und/oder nicht möglich 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G5 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Infrastruktur des Gesundheitssystems und der Infrastruktur im weiteren 
Sinne bewertet? 

Auswirkungen auf Infrastruktur des Gesundheitssystems: von Kohortierung und/oder reduzierter Schüler*innenzahl nicht 
nennenswert betroffen 

Auswirkungen auf Infrastruktur des Schulsystems: von Kohortierung und/oder reduzierter Schüler*innenzahl stark betroffen  

•  Negativ: mangelnde Digitalisierung 

•  Positiv: Förderung der Digitalisierung 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung varr 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Machbarkeit und Gesundheitssystem 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

G1                                           

G2                                           

G3                                           

G4                                           

G5                                           

G Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für G–Machbarkeit in die Übersichtstabelle ein 
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Empfehlung 2 

Maskentragen bei Schüler*innen, Lehrkräften und weiteren in der Schule tätigen Personen 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 2.1 

Sachgerechtes Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes durch Schüler*innen, Lehrkräfte und weitere in der Schule tätige 
Personen soll bei hoher infektionsepidemiologischer Risikolage† in Schulen umgesetzt werden. 
 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Chu et al. (2020); Krishnaratne et al. (2022); Li et al. (2021) 

Ergänzende Hinweise 

†siehe Definition in den Anmerkungen zur Präambel 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 2.2 

FFP2-Masken können bei Schüler*innen, Lehrkräften und weiteren in der Schule tätigen Personen mit einem besonderen Risiko für 
schwere COVID-19-Erkrankungsverläufe erwogen werden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 2.3 

Pausen vom Tragen eines Mund-Nasen-Schutzes sollten unter den üblichen Hygieneregeln, bevorzugt im Freien, erfolgen. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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Begriffserklärungen 

 Allgemeiner Oberbegriff: Mund-Nase-Schutz (MNS), umfasst als allgemeiner Oberbegriff im Rahmen dieser Leitlinie 
sowohl medizinischen Mund-Nasen-Schutz als auch FFP2-Masken, aber keine Alltagsmasken. 

 Alltagsmaske, Synonym: Mund-Nase-Bedeckung (MNB), Community-Maske: Textile Barrierefunktion, meist aus ein- oder 
mehrlagigem Baumwollstoff, wird mit Bändern an den Ohren, bzw. am Hinterkopf fixiert; unterliegt keiner Regulierung; 
bietet einen relativ wirksamen Fremdschutz des näheren Umfeldes, da Tröpfchen, nicht aber ausgeatmete Aerosole, 
abgefangen werden; unklarer Schutz der Träger*innen. 

 Medizinischer Mund-Nase-Schutz (mMNS), Synonym: OP-Maske, chirurgische Maske: Definiertes Medizinprodukt (CE-
Kennzeichnung); eingeschränkter Schutz der Träger*innen, da seitliches Eindringen von Aerosolen möglich; Schutz des 
näheren Umfeldes, da Tröpfchen abgefangen werden. 

 FFP2 (=N95, KN95), partikelfiltrierende Halbmaske, Respirator: Produkt mit CE-Kennzeichnung; Schutz vor Partikeln 
(mindestens 94%). Schutz der Träger*innen und des Umfelds, da auch Filtration von Aerosolen. Masken mit 
Ausatemventil bieten keinen Fremdschutz, und sind deshalb im Rahmen der Pandemie ungeeignet. 

 Person mit besonderem Risiko für schwere COVID-19-Erkrankungsverläufe: Die Wahrscheinlichkeit für schwere und 
tödliche Krankheitsverläufe steigt mit zunehmendem Alter, bei bestehenden Vorerkrankungen, einem erhöhten Body 
Mass Index (BMI), sowie bei fehlender spezifischer Immunität. 

 

 VERTRAUENSWÜRDIGKEIT UND QUALITÄT DER EVIDENZ  

Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zu Wirkungen auf die Gesundheit nach GRADE 

  Sehr niedrig 
  Niedrig 
  Moderat 
  Hoch 

Literatur 

      

Ergänzende Hinweise 

• Die Evidenz zu den Wirkungen der Maßnahme hinsichtlich einer SARS-CoV-2-Übertragung wurde mit einem Cochrane Rapid 
Review systematisch erhoben (Krishnaratne et al., 2022). Die gewonnenen Erkenntnisse beruhen zum Teil auf 
Modellierungsstudien mit Qualitätsmängeln (Bershteyn et al., 2020; Chu et al., 2020; Cohen et al., 2020; Espana et al., 2021; 
Germann et al., 2020; Gill et al., 2020; Li et al., 2021; Panovska-Griffiths et al., 2021). Zudem gibt es mehrere große 
Beobachtungsstudien, die das Tragen von MNS bzw. die Empfehlungen hierzu mit dem Infektionsgeschehen in und außerhalb 
der Schule korrelieren. Außerdem gibt es eine randomisiert kontrollierte Studie zum Einfluss des Tragens von MNS auf kognitive 
Leistung. Die Vertrauenswürdigkeit dieser Evidenz ist niedrig bis moderat (Schlegtendal et al., 2022).  

• Indirekte Evidenz zur Übertragung von SARS-CoV-2 bei der Verwendung von Masken in der Allgemeinbevölkerung basiert auf 
einem systematischen Review von 21 ökologischen Studien und einer Expertenempfehlung der WHO und weist mittlere 
Vertrauenswürdigkeit auf (Ford et al., 2021; World Health Organization, 2022).  

• Direkte Evidenz: Eine prospektive Beobachtungsstudie aus Mecklenburg-Vorpommern zeigte einen präventiven Zusammenhang 
beim Tragen einer Maske bei Schülern, und noch stärker bei Erwachsenen (Sombetzki et al., 2021). Mehrere ökologische Studien 
aus den USA zeigten eine Verringerung der Inzidenz in Schulen mit Maskenpflicht (Budzyn et al., 2021; Chernozhukov et al., 
2021; Donovan et al., 2022). Das Tragen einer Maske beim Schulsport ist mit einer reduzierten Inzidenz beim Sport im 
Innenraum assoziiert (Watson et al., 2021). Eine weitere Studie aus den USA fand keinen Zusammenhang (Sasser et al., 2021). 

• Gesundheitliche Folgen über COVID-19 hinaus wurden nicht systematisch gesichtet und beruhen auf indirekter Evidenz, 
Einzelstudien und/oder Expert*innenkonsens. 

 

Qualität der Evidenz zu anderen Wirkungen 

• Evidenz zu anderen Kriterien (Akzeptanz, gesundheitliche Chancengleichheit, soziale und ökologische Folgen, finanzielle und 
wirtschaftliche Folgen, Machbarkeit) wurde nicht systematisch gesichtet. Alle Einschätzungen zu diesen Kriterien beruhen auf 
Expert*innenkonsens oder Einzelstudien. 

• Menschen- und Grundrechte: Eine Einschränkung der Grundrechte durch die Maßnahme wurde beachtet, auch hinsichtlich der 
Verhältnismäßigkeit der Maßnahme. Eine rechtliche Prüfung wurde nicht vorgenommen. 

 

BEGRÜNDUNG FÜR DIE EMPFEHLUNG | EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 
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Für die Empfehlungen in der Leitlinie wird die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zur Wirksamkeit sorgfältig bewertet. Es gibt aber 
auch weitere Kriterien, die berücksichtigt werden sollten. Für diese Abwägungen "von der Evidenz zur Empfehlung" dient ein 
sogenanntes Evidence-to-decision Framework, das WHO-INTEGRATE Rahmenmodell.  

Bitte bewerten Sie erst die Kriterien einzeln (s. Folgeseiten) und tragen dann das Gesamtergebnis in die Übersichtstabelle ein: 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder    
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A  Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung                                           

B  Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen                                           

C  Soziokulturelle Akzeptanz                                           

D  Gesundheitliche Chancengleichheit                                           

E  Soziale und ökologische Folgen                                           

F  Finanzielle und wirtschaftliche Folgen                                           

G  Machbarkeit und Gesundheitssystem                                            

 

ABWÄGUNG VON NUTZEN UND SCHADEN DER MASSNAHME 

Kurze Zusammenfassung der wichtigsten (gesellschaftlichen) Nutzen-Schaden-Aspekte und der Gründe für die Gesamtbewertung 

Nutzen der Maßnahme 

● Tragen von MNS ist mit einer Reduktion der SARS-CoV-2-Übertragung assoziiert. Tragen von MNS – als Teil eines 
Maßnahmenpakets in Schulen – ist mit verringerter Infektionshäufigkeit bei Schüler*innen, Lehrkräften und weiteren in der 
Schule tätigen Personen, in Familien mit schulpflichtigen Kindern und in den entsprechenden Regionen assoziiert. 

● FFP2-Masken sind im Gesundheitsbereich mit einer höheren Wirksamkeit assoziiert als medizinischer Mund-Nasen-Schutz 
(mMNS). 

● mMNS und FFP2-Masken sind mit einer höheren Wirksamkeit assoziiert als Alltagsmasken. 

● Ethnische Faktoren und regionale Deprivation erhöhen das Risiko für SARS-CoV-2 Infektionen und schwere COVID-19 
Erkrankung. Masken können daher bei konsistenten Gebrauch in Schulen zu Chancengleichheit (Equity) beitragen. 

● Akzeptanz bei jüngeren Schüler*innen (6–11 Jahre): Die elterliche Akzeptanz ist niedrig, Kinder zeigen generell hohe Adhärenz. 

● Akzeptanz bei älteren Schüler*innen (>11 Jahre): Maskentragen wird generell als nützlich angesehen. 

Schaden der Maßnahme 

● Mit dem Tragen von MNS gehen geringe unerwünschte gesundheitliche Folgen einher. Es gibt geringe Evidenz für mögliche 
Schäden durch Tragen einer Maske (z. B. Hautirritationen). 

● Ein negativer Einfluss des Tragens von MNS auf kognitive Leistung. Im Unterricht konnte in einer randomisierten Studie nicht 
gezeigt werden. 

● Hoher Ressourcenverbrauch (Produktion, Entsorgung von mMNS und FFP2-Masken). 

● FFP2-Masken: aktuell sind speziell für Kinder angepassten FFP2-Masken verfügbar; die Anschaffungskosten sind für FFP2-Masken 
höher; die erforderliche Beachtung von Arbeitsschutz-Bestimmungen für Lehrkräfte und weitere in der Schule tätige Personen 
kann sich auf den Organisationablauf des Unterrichts auswirken. 

Gesamtbewertung der Maßnahme 

Nach Einschätzung der Expert*innen überwiegt der Nutzen von Maskentragen bei Schüler*innen, Lehrkräften und weiteren in der 
Schule tätigen Personen. Im Bündel mit weiteren Maßnahmen verringert Maskentragen das Infektionsrisiko in Schulen. Der 
mögliche zusätzliche Schutz durch eine FFP2-Maske bei Personen mit einem erhöhten Risiko für einen schweren Verlauf einer 
COVID-19-Erkrankung überwiegt nach Einschätzung der Expert*innen möglichen Schäden. 

 

IMPLEMENTIERUNGSASPEKTE  
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Ergänzende Empfehlungen zur Ausgestaltung der Maßnahme und/oder für Begleitmaßnahmen 

Ausgestaltung der Maßnahmen 

Die Übung und Erklärung zum sachgerechten Umgang mit und Sinn von MNS ist erforderlich (z. B. Passform, Dichtsitz, korrektes 
hygienisches An- und Ablegen, Nutzungsdauer). 

Eine barrierefreie Bereitstellung von adäquaten MNS (z. B. als kostenloses Hygieneprodukt) ist wünschenswert. 

MNS mit Sichtfenster können von Lehrkräften verwendet werden, die (i) junge Schüler*innen unterrichten, (ii) Schüler*innen 
unterrichten, die die deutsche Sprache erwerben oder (iii) Schüler*innen mit Behinderungen unterrichten. 

Arbeitsschutzrechtliche Rahmenbedingungen für das Tragen von FFP2-Masken sollten eingehalten werden (z. B. 
Vorsorgeuntersuchung auf gesundheitliche Risiken bei dem erschwerten Atmen, Tragepausen alle 75 min für 30 min).      

Bei langen Tragezeiten und sensibler Haut wird Hautschutz durch entsprechende dermatologische Anwendungen (z. B. Zinkoxid) 
empfohlen. Spezifische dermatologische Hautpflegeempfehlungen können eingeholt werden.  

Begleitmaßnahmen 

Es sollten Maßnahmen zur Einhaltung und Kontrolle der Maßnahmen ergriffen werden. 

Schüler*innen, Lehrkräfte, weitere in der Schule tätige Personen und ggf. die Familien mit Vorbehalten gegen das Tragen von MNS 
sollten gezielt aufgeklärt werden. 

MNS von Schüler*innen sollten beschriftet werden, um die Verwechslungsgefahr zu verringern. 

MNS sollten beschriftet werden, um die Vorder- und Rückseite zu unterscheiden. 

Schulen sollten zusätzliche kostenlose MNS bereithalten, falls eine Maske beschädigt, benutzt oder anderweitig untragbar ist. 

Für MNS sollen Entsorgungsmöglichkeiten bereitgestellt werden. 
 
  
A| Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung  

Welche (potenziell) nützlichen und (potenziell) schädlichen bzw. Wirkungen der Maßnahme für die Gesundheit sollten berücksichtigt 
werden? Spricht die Abwägung von gesundheitlichemNutzen und Schaden für oder gegen die Maßnahme? 

A1 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit der Maßnahme auf die Gesundheit von Einzelpersonen unter kontrollierten, 
oft idealen Studienbedingungen (efficacy) oder unter realen Bedingungen (Infektionsschutz) bewertet?  

Es gibt mehrere große Beobachtungsstudien, die das Tragen von MNS bzw. die Empfehlungen hierzu mit dem Infektionsgeschehen 
in und außerhalb der Schule korrelieren. Zudem gibt es eine randomisiert kontrollierte Studie zum Einfluss des Tragen von MNS auf 
kognitive Leistung. Die Vertrauenswürdigkeit dieser Evidenz ist niedrig bis moderat (Schlegtendal et al., 2022).  

Indirekte Evidenz zur Übertragung von SARS-CoV-2 bei der Verwendung von Masken in der Allgemeinbevölkerung basiert auf einem 
systematischen Review von 21 ökologischen Studien und einer Expertenempfehlung der WHO und weist mittlere 
Vertrauenswürdigkeit auf (Ford et al., 2021; World Health Organization, 2022).  

Direkte Evidenz: Eine prospektive Beobachtungsstudie aus Mecklenburg-Vorpommern zeigte einen präventiven Zusammenhang 
beim Tragen einer Maske bei Schülern, und noch stärker bei Erwachsenen (Sombetzki et al., 2021). Mehrere ökologische Studien aus 
den USA zeigten eine Verringerung der Inzidenz in Schulen mit Maskenpflicht (Budzyn et al., 2021; Chernozhukov et al., 2021; 
Donovan et al., 2022). Das Tragen einer Maske beim Schulsport ist mit einer reduzierten Inzidenz beim Sport im Innenraum 
assoziiert (Watson et al., 2021). Eine weitere Studie aus den USA fand keinen Zusammenhang (Sasser et al., 2021). 

Transmissionsbezogene Endpunkte 

• Fälle (Richtung der Wirkung): reduziert 

• Todesfälle: reduziert 

• Hospitalisierungen: reduziert 

Nicht-intendierte gesundheitsbezogene Nebenwirkungen 

• Mit dem Tragen eines MNS gehen geringe unerwünschte gesundheitliche Folgen einher. Es gibt geringe Evidenz für mögliche 
Schäden durch Tragen eines MNS (z. B. Hautirritationen). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 



S3-Leitlinie Maßnahmen zur Prävention und Kontrolle der SARS-CoV-2-Übertragung in Schulen | Update 8-2022 5 

  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):  
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A2 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit (effectiveness) oder die Wirkung (impact) der Maßnahme auf die Gesundheit 
der Bevölkerung bewertet (Infektionsschutz)? 

(siehe auch A1) Es gibt mehrere große Beobachtungsstudien, die das Tragen von MNS bzw. die Empfehlungen hierzu mit dem 
Infektionsgeschehen in und außerhalb der Schule korrelieren. Zudem gibt es eine randomisiert kontrollierte Studie zum Einfluss des 
Tragens von MNS auf kognitive Leistung. Die Vertrauenswürdigkeit dieser Evidenz ist niedrig bis moderat (Schlegtendal et al., 2022).  

Indirekte Evidenz zur Übertragung von SARS-CoV-2 bei der Verwendung von Masken in der Allgemeinbevölkerung basiert auf einem 
systematischen Review von 21 ökologischen Studien und einer Expertenempfehlung der WHO und weist mittlere 
Vertrauenswürdigkeit auf (Ford et al., 2021; World Health Organization, 2022).  

Direkte Evidenz: Eine prospektive Beobachtungsstudie aus Mecklenburg-Vorpommern zeigte einen präventiven Zusammenhang 
beim Tragen einer Maske bei Schülern, und noch stärker bei Erwachsenen (Sombetzki et al., 2021). Mehrere ökologische Studien aus 
den USA zeigten eine Verringerung der Inzidenz in Schulen mit Maskenpflicht (Budzyn et al., 2021; Chernozhukov et al., 2021; 
Donovan et al., 2022). Das Tragen einer Maske beim Schulsport ist mit einer reduzierten Inzidenz beim Sport im Innenraum 
assoziiert (Watson et al., 2021). Eine weitere Studie aus den USA fand keinen Zusammenhang (Sasser et al., 2021). 

Zu berücksichtigende Variabilität (z. B. Abhängigkeit von der Infektionslage, der Zielgruppen oder der Umsetzung) 

      

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A3 | Wie wird die Einschätzung der verschiedenen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit durch die vorgesehenen 
Begünstigten selbst bewertet  (Infektionsschutz)? 

In der COSMO Studie (COSMO, 2020) vom 27.10.2020 wurden 1018 Personen >18 Jahren aus allen Bundesländern zu ihren 
Einstellungen gegenüber Masken im Schulkontext befragt. Von diesen gaben 130 Personen an, eigene Kinder im Alter von 10 Jahre 
und älter zu haben: • 57% stimmten (eher) der Aussage zu, dass Schüler*innen über 10 Jahren im Unterricht eine Maske tragen 
sollten. • 56% sind hingegen (eher) der Meinung, dass diese nur auf dem Schulweg oder im Schulhaus, aber nicht während des 
Unterrichts getragen werden sollte. • 59% stimmten (eher) der Aussage zu, dass Lehrkräfte während des Unterrichts eine Maske 
tragen sollten. Das Tragen von Masken im Schulunterricht kann zu Ablehnung (z. B. durch nicht rational begründete Sorge um 
negative Auswirkung des Maskentragens, Mehraufwand in der Auseinandersetzung und Umsetzung der Intervention), aber auch zu 
Zustimmung (z. B. durch ein besseres Sicherheitsgefühl) führen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A4 | Wie wird die Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet? 

Mit dem Tragen eines MNS gehen geringe unerwünschte gesundheitliche Folgen einher. Es gibt geringe Evidenz für mögliche 
Schäden durch Tragen eines MNS (z. B. Hautirritationen). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A5 | Wie werden die umfassenderen positiven oder negativen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet (z. B. 
positive/negative Auswirkungen auf andere Erkrankungen oder deren Versorgung)? 

Insgesamt überwiegt der Nutzen der Intervention. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Nutzen-Schaden-Abwägungen für die Gesundheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A1                                           

A2                                           

A3                                           

A4                                           

A5                                           

A Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für A–Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägungen in die Übersichtstabelle ein 
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B| Menschenrechte  / Rechtliche Abwägungen 

B1 | Steht die Maßnahme im Einklang mit universellen Menschenrechtsstandards und -prinzipien? Welche rechtlichen Abwägungen 
sprechen für oder gegen die Maßnahme? 

Die Sichtung der rechtlichen Grundlagen zur Schutzmaskenpflicht (Gutachten "Mund-Nasen-Bedeckung" und Freiheitsrechte 
(Aktenzeichen: WD 3 - 3000 - 109/20)) ergab, dass diese eine Einschränkung bestimmter Grundrechte ist. 

Die Maßnahme greift in Grundrechte ein, die im deutschen Grundgesetz verankert sind. Ein staatlicher Eingriff in Grundrechte ist 
zulässig, wenn er einem legitimen Zweck dient, in diesem Fall dem Gesundheitsschutz der Bürger*innen (z. B. Schüler*innen, 
Lehrkräfte, Eltern und Betreuende). Die Maßnahme muss a) geeignet sein, diesen Zweck überhaupt zu erreichen, b) das dafür 
mildeste Mittel darstellen und c) im engeren Sinn verhältnismäßig sein.  
 
Variabilität der Wirkung – Die Angemessenheit des Vorgehens hinsichtlich einer Einschränkung der oben genannten Grundrechte 
hängt auch von der konkreten Ausgestaltung der Maßnahme (z.B. angemessene und anregende Lernumgebung) ab.  
• Infektionsgeschehen: Bei hohem Infektionsgeschehen in der Bevölkerung ist Maskentragen eher angemessen, bei niedrigem 

Infektionsgeschehen eher nicht.  
• Art des MNS: Die Art des MNS hat hier keine unterschiedliche Auswirkung.  
• Alter der Schüler*innen: Hinsichtlich der Frage, ob die Maßnahme im Einklang mit Grund- und Menschenrechten steht, gibt es 

keine wesentlichen Unterschiede zwischen Grundschulen und weiterführenden Schulen.  
 

Grundlage der Bewertung – Eine Einschränkung der Grundrechte durch die Maßnahme wurde beachtet, auch hinsichtlich der 
Verhältnismäßigkeit der Maßnahme. Eine rechtliche Prüfung wurde nicht vorgenommen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

B | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Menschenrechte/rechtliche Abwägungen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

B1                                           

B Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für B-Menschenrechte in die Übersichtstabelle ein 

 
C| Soziokulturelle Akzeptanz  

Ist die Maßnahme für unterschiedliche Betroffene (Stakeholder) akzeptabel? Spricht ihre soziokulturelle Akzeptanz oder Nicht-
Akzeptanz für oder gegen die Maßnahme? 

C1 | Wie werden eine mögliche Stärkung oder Verletzung individueller Freiheiten in Bezug auf die Maßnahme bewertet 
(einschließlich Privatsphäre und Würde)?   

Variiert und hängt auch vom Infektionsgeschehen ab. Bei hohem Infektionsgeschehen ist die Akzeptanz gut. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C2 | Wie werden die Auswirkungen auf die Autonomie von Einzelpersonen, Bevölkerungsgruppen und/oder Organisationen in 
Bezug auf die Maßnahme bewertet (z.B. auf die Fähigkeit, eine kompetente, informierte und freiwillige Entscheidung zu treffen)? 

Variabel, geht in beide Richtungen. Schränkt einerseits die Autonomie des Einzelnen ein, andererseits erhöht es aber die Autonomie 
vulnerabler Personen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C3 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei den vorgesehenen Begünstigten bewertet? 

Variiert und hängt auch vom Infektionsgeschehen ab. Bei hohem Infektionsgeschehen ist die Akzeptanz gut. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C4 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei denjenigen bewertet, die sie umsetzen sollen? 

Variiert und hängt auch vom Infektionsgeschehen ab. Bei hohem Infektionsgeschehen ist die Akzeptanz gut. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C5 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei anderen relevanten Stakeholdern und in der Bevölkerung bewertet? 

Variiert und hängt auch vom Infektionsgeschehen ab. Bei hohem Infektionsgeschehen ist die Akzeptanz gut. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf soziokulturelle Akzeptanz 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

C1                                           

C2                                           

C3                                           

C4                                           

C5                                           

C Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für C–Soziokulturelle Akzeptanz in die Übersichtstabelle ein 

 

D| Gesundheitliche Chancengleichheit  

Wie wirkt sich die Maßnahme auf gesundheitliche Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nichtdiskriminierung aus? Sprechen 
die Abwägungen zu gesundheitlicher Chancengleichheit für oder gegen die Maßnahme? 

D1 | Wie werden eine mögliche Verbesserung oder Verschlechterung bestehenden gesundheitlichen Ungleichheiten und/oder 
Ungerechtigkeiten (in Bezug auf den Gesundheitszustand oder seine Determinanten) durch die Maßnahme bewertet?  

Infektionsschutz bei Schüler*innen, Lehrkräften, Eltern, Betreuenden und ihren Familien an benachteiligten Schulen: Transmission 
in Schulen – Bei ungünstigen Rahmenbedingungen (z. B. Schwierigkeiten der Distanzwahrung durch räumliche Enge) in Schulen kann 
MNS eine geringere Wirkung auf das Transmissionsrisiko haben. Dies könnte zu sozialer Ungleichheit führen, wenn dies 
hauptsächlich in Schulen aus Regionen mit niedrigem sozioökonomischem Hintergrund der Fall ist. 

Folgen für gesundheitliche Chancengleichheit für Schüler*innen über COVID-19 hinaus – Für verschiedene Gruppen (z. B. Kinder 
mit Hörstörungen) kann Verlust von Teilhabe durch fehlende Lesbarkeit von Mimik und Lippenbewegungen resultieren.  
Das Auftreten respiratorischer Infektionserkrankungen kann sinken, für die in Bevölkerungsgruppen mit niedrigem 
sozioökonomischem Status ein erhöhtes Risiko besteht.  

Es können Hautirritationen auftreten, insbesondere bei Schüler*innen mit schon bestehenden Hauterkrankungen (z. B. Akne). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D2 | Wird die Verteilung von Nutzen und Schaden der Maßnahme als gerecht bewertet (v.a. in Bezug auf gefährdete, 
marginalisierte oder anderweitig sozial benachteiligte Bevölkerungsgruppen)? 

Die Auswirkungen auf die COVID-19 bezogene gesundheitliche Chancengleichheit von Schüler*innen durch das Tragen von MNS 
sind wahrscheinlich positiv. Durch ein geringeres Risiko für eine SARS-CoV-2-Infektion in Schulen profitieren insbesondere Kinder 
(und deren Angehörige) mit Risikofaktoren für einen schweren Verlauf. Einige dieser möglichen Risikofaktoren (u. a. Vorerkrankung 
mit chronisch-obstruktive Bronchitis, Übergewicht) treten bei niedrigerem sozioökonomischen Status häufiger auf. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D3  | Wird die Maßnahme als erschwinglich und finanziell machbar für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet? 

Die Angemessenheit des Vorgehens hinsichtlich der Chancengleichheit hängt unter anderem von der konkreten Ausgestaltung der 
Maßnahme (z. B. Bereitstellung von kostenlosen MNS) ab. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D4 | Wird die Maßnahme als zugänglich für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet (z.B. physischer Zugang, Zugang zu 
Informationen)? 

Verfügbarkeit und Zugang für alle Bevölkerungsgruppen vorhanden 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D5 | Betrifft die Maßnahme eine besonders schwerwiegende oder seltene Erkrankung? 

Variiert und hängt von der Vulnerabilität der Person ab (z.B. Risiko für schweren Verlauf einer Infektion). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D6 | Wird die Maßnahme als einzig verfügbare Option bewertet? Ist diese Option verhältnismäßig und wird sie regelmäßig neu 
bewertet? 

Ist Teil eines Maßnahmenpakets. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf gesundheitliche Chancengleichheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

D1                                           

D2                                           

D3                                           

D4                                           

D5                                           

D6                                           
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D Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für D–Gesundheitliche Chancengleichheit in die Übersichtstabelle ein 

 

E| Soziale und ökologische Folgen  

Wie ist die Balance zwischen erwünschten und unerwünschten sozialen und ökologischen Auswirkungen? Spricht die Abwägung von 
sozialen und ökologischen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

E1 | Wie werden die sozialen Auswirkungen der Maßnahme bewertet (z.B. Zu- oder Abnahme von Stigmatisierungen, 
Bildungsergebnissen und sozialem Zusammenhalt)? 

Für verschiedene Gruppen (z. B. Kinder mit Hörstörungen) kann Verlust von Teilhabe durch fehlende Lesbarkeit von Mimik und 
Lippenbewegungen resultieren. Da es alle gleichermaßen betrifft, scheint eine Stigmatisierung unwahrscheinlich.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Umwelt und die ökologische Nachhaltigkeit bewertet (z. B. Schutz der 
natürlichen Ressourcen, Abschwächung oder Anpassung an den Klimawandel)? 

Durch die Empfehlung des Tragens von MNS entsteht ein großer Verbrauch von produktionsintensiven, nicht nachhaltigen 
Einmalartikeln und große Mengen Abfall. Wenn dieser nicht ordnungsgemäß entsorgt wird, kann es daneben auch zu 
Umweltverschmutzung kommen, zudem sollte eine mögliche Infektiosität von gebrauchten Masken berücksichtigt werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E | Gesamtbewertung der Maßnahmen in Bezug auf soziale und ökologische Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

E1                                           

E2                                           

E Gesamtbewertung                                           
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Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für E–Soziale und ökologische Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

F| Finanzielle und wirtschaftliche Folgen  

Welche finanziellen und (gesamt-)wirtschaftlichen Auswirkungen der Maßnahme sollten berücksichtigt werden? Spricht die 
Abwägung dieser finanziellen und wirtschaftlichen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

F1 | Wie werden die Umsetzung und Aufrechterhaltung der Maßnahme hinsichtlich ihrer Kosten und Auswirkungen auf Budgets, 
kurz- wie längerfristig, bewertet? 

Kurzfristige Investitionen notwendig, langfristige Kosten-Nutzen Überlegung scheinen aber positiv durch Reduzierung der Belastung 
des Gesundheitswesens und Erhaltung der Arbeitsfähigkeit, bzw. Teilhabe. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Wirtschaft (z.B. auf die verschiedenen Sektoren oder 
Organisationsebenen oder auf breitere Entwicklungs- und Armutsbekämpfungsziele) bewertet? 

Durch Schutz von Personengruppen sinkt das Infektionsrisiko. Damit wird die Teilhabe (z. B. am Schulunterricht) und die 
Arbeitsfähigkeit erhöht. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F3 | Wie wird das Kosten-Nutzen-Verhältnis der Maßnahme aus gesamtgesellschaftlicher Sicht bewertet? 

Durch Tragen von Masken im Vergleich zum Nichttragen ergeben sich Einsparungen im Gesundheitssystem durch vermiedene 
Infektionsfälle. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf finanzielle und wirtschaftliche Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

F1                                           

F2                                           

F3                                           

F Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für F–Finanzielle und wirtschaftliche Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

G| Machbarkeit und Abwägungen zum Gesundheitssystem 

Ist die Maßnahme machbar/durchführbar? 

G1 | Wie werden die rechtlichen Rahmenbedingungen für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung durch 
rechtliche Hindernisse)? 

Durch entsprechende Gesetzgebung in Abhängigkeit vom Infektionsgeschehen abgesichert. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G2 | Wie werden Aspekte der Steuerung und Verwaltung für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung 
durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung der 
Maßnahme)? 

Gibt es Aspekte der Steuerung und Verwaltung, die sich positiv oder negativ auf die Durchführbarkeit und Umsetzung der 
Maßnahme auswirken (z.B. Einschränkungen durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und 
Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung)? Wie werden diese bewertet? 

Die Machbarkeit und Durchführung der Empfehlung kann abgeleitet werden (indirekte Evidenz) aus der schon weitgehenden 
Umsetzung in vielen Schulen in Deutschland und Europa im Verlauf der Pandemie. Eine konsistente Regelung in verschiedenen 
Lebensbereichen (z. B. Arbeitsplatz, ÖVP, Veranstaltungen, etc.) begünstigt die Durchführung und Akzeptanz der Maßnahme. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G3  | Wie passt die Maßnahme in das bestehende Gesundheitssystem? Wirkt sich ihre Umsetzung positiv oder negativ auf andere 
Maßnahmen oder Herangehensweisen im Gesundheitswesen aus? 

Grundsätzlich etablierte Maßnahme. Teil eines Maßnahmenpakets. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G4 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf das Gesundheitspersonal und menschliche Ressourcen im weiteren Sinne 
bewertet? 

Wirksame, etablierte Maßnahme als Teil eines Maßnahmenpakets. Führt zur Reduzierung von Infektionen mit nachfolgender 
Reduzierung der Belastung des Gesundheitswesens und Erhaltung menschlicher Ressourcen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G5 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Infrastruktur des Gesundheitssystems und der Infrastruktur im weiteren 
Sinne bewertet? 

Die Maßnahme reduziert das Infektionsrisiko und führt zu mehr Eigen- und Fremdschutz. Maßnahme ist ein Teil eines 
Maßnahmenpakets. Reduziert die Belastung des Gesundheitswesens und   sichert auch die Erhaltung menschlicher Ressourcen 
durch weniger Erkrankungsausfälle kritischer Infrastruktur (z. B. Lehrkräfte, Busfahrer*innen, etc.). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
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…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Machbarkeit und Gesundheitssystem 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

G1                                           

G2                                           

G3                                           

G4                                           

G5                                           

G Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für G–Machbarkeit in die Übersichtstabelle ein 
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Empfehlung 3 

Maßnahmen zum Infektionsschutz auf Schulwegen 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 3.1 

Sachgerechtes Tragen eines medizinischen Mund-Nasen-Schutzes durch Schüler*innen, Lehrkräfte und weitere in der Schule tätige 
Personen soll im öffentlichen Personennahverkehr und in Schulbussen bei hoher infektionsepidemiologischer Risikolage† umgesetzt 
werden. 

†siehe Definition in den Anmerkungen zur Präambel 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Heinrich et al. (2021); Sun et al. (2022) 

Ergänzende Hinweise 

Für die Überarbeitung der Formulierung der Empfehlung wurden zwei neue Evidenzsynthesen, ein systematisches Review (Heinrich 
et al., 2021), ein scoping Review (Sun et al., 2022) sowie die darin enthaltenen Originalarbeiten herangezogen. Die beiden Reviews 
enthalten indirekte Evidenz, da es sich um unterschiedliche Maßnahmen im öffentlichen Nahverkehr handelt, die sich aber nicht 
spezifisch auf Kinder im Schulalter bezogen, sondern alle Passagiere in den jeweiligen Fortbewegungsmitteln betrafen.  

In beiden Reviews wird geschlussfolgert, dass das Risiko einer Ansteckung im ÖPNV oder bei Bahn- oder Busreisen im Vergleich zum 
häuslichem Umfeld niedrig ist bzw. dass Beschränkungen im ÖPNV über die anderen Maßnahmen der Infektionsbekämpfung hinaus 
keinen eigenen positiven Effekt auf die Ausbreitung haben. Dies führte zu einer Veränderung der Empfehlung insofern, dass sie nur 
noch bei hoher infektionsepidemiologischer Risikolage greift. 

Obwohl in keiner der in den genannten Reviews enthaltenen Originalstudien Maskentragen alleine als Maßnahme untersucht 
wurde (untersucht wurden kombinierte Maßnahmen, die insbesondere auch Lüftungssysteme im ÖPNV und Social Distancing 
umfassten), wurde auf Basis der starken Evidenz zum Maskentagen auf die Verbreitung von SARS-CoV-2  insgesamt und in 
Übereinstimmung mit der Empfehlung zum Maskentragen in Schulen eine starke Empfehlung - beschränkt auf eine hohe 
infektionsepidemiologischer Risikolage  - ausgesprochen. 

Für weitere Literatur, die sich auf den Effekt des Maskentragens auf die Ausbreitung der Infektion bei Kindern im Schulalter bezieht 
verweisen wir an dieser Stelle auf die bei der Empfehlung zum Tragen einer Maske in der Schule zitierte Evidenz. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 3.2 

Eine Reduktion des Personenaufkommens kann auf Schulwegen im öffentlichen Personennahverkehr und in Schulbussen bei hoher 
infektionsepidemiologischer Risikolage† erwogen werden, wenn zuvor durch andere, weniger eingreifende Maßnahmen keine 
Verbesserung der Risikolage erzielt werden konnte. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Heinrich et al. (2021); Sun et al. (2022) 

Ergänzende Hinweise  

In den beiden neuen Reviews (ein systematisches Review (Heinrich et al., 2021) sowie ein scoping Review (Sun et al., 2022)) wurden 
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neben Maskentragen Lüftungssysteme und Social Distancing als Maßnahmen im ÖPNV bzw. auf Zug- und Busreisen umgesetzt. 
Solche kombinierten Maßnahmen waren damit verbunden, dass wenig Übertragungen der Infektion im Zug oder Bus nachgewiesen 
werden konnten. Es zeigte sich aber kein Effekt solcher kombinierten Maßnahmen im ÖPNV bzw. in Bus und Zug über andere 
Maßnahmen zur Einschränkung der Übertragung an unterschiedlichen Stellen der Gesellschaft hinaus.  

Daher wurde in Übereinstimmung mit der Empfehlung zur Reduktion von Schüler*innnenzahlen in Schulen die Empfehlungsstärke 
reduziert auf "kann erwogen werden" und ebenfalls nur auf die hohe infektionsepidemiologische Risikolage beschränkt.  

Auch wenn es nur sehr schwache Evidenz für die Reduktion von Personenaufkommen als Maßnahme alleine gibt und sie nicht 
einfach umsetzbar scheint, ist es sinnvoll, sie als Kombination mit der Empfehlung der Kohortierung von Schüler*innen in der Schule 
bei hoher infektionsepidemiologischer Risikolage zu formulieren. Zusätzlich erfüllt Empfehlung 3.2 den Zweck, das Repertoire an 
zumindest schwach evidenzgestützten Möglichkeiten von Maßnahmen bei hoher infektionsepidemiologischer Risikolage zu 
erhöhen, um letztlich Schulschließungen, wenn irgendwie möglich, zu vermeiden. 

Für weitere Literatur, die sich auf den Effekt der Reduktion von Schüler*innenzahlen auf die Ausbreitung der Infektion bei Kindern 
im Schulalter generell bezieht, verweisen wir an dieser Stelle auf die bei der Empfehlung zur Reduktion der Schüler*innenzahl in der 
Schule zitierte Evidenz. 

 

 VERTRAUENSWÜRDIGKEIT UND QUALITÄT DER EVIDENZ  

Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zu Wirkungen auf die Gesundheit nach GRADE 

  Sehr niedrig 
  Niedrig 
  Moderat 
  Hoch 

Literatur 

      

Qualität der Evidenz zu anderen Wirkungen 

• Evidenz zu anderen Kriterien (Akzeptanz, gesundheitliche Chancengleichheit, soziale und ökologische Folgen, finanzielle und 
 wirtschaftliche Folgen, Machbarkeit): eine systematische Sichtung dazu wurde durchgeführt (Cochrane Scoping Review), aber 
 keine Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz. Die Kriterienbewertung beruht daher auf Expert*inneneinschätzung.  
• Menschen- und Grundrechte: die Wirkung der Maßnahmen darauf wurde berücksichtigt, es erfolgte jedoch keine rechtliche 
 Prüfung. 

 

BEGRÜNDUNG FÜR DIE EMPFEHLUNG | EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 

Für die Empfehlungen in der Leitlinie wird die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zur Wirksamkeit sorgfältig bewertet. Es gibt aber 
auch weitere Kriterien, die berücksichtigt werden sollten. Für diese Abwägungen "von der Evidenz zur Empfehlung" dient ein 
sogenanntes Evidence-to-decision Framework, das WHO-INTEGRATE Rahmenmodell.  

Bitte bewerten Sie erst die Kriterien einzeln (s. Folgeseiten) und tragen dann das Gesamtergebnis in die Übersichtstabelle ein: 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder    
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A  Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung                                           

B  Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen                                           

C  Soziokulturelle Akzeptanz                                           

D  Gesundheitliche Chancengleichheit                                           

E  Soziale und ökologische Folgen                                           

F  Finanzielle und wirtschaftliche Folgen                                           

G  Machbarkeit und Gesundheitssystem                                            
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ABWÄGUNG VON NUTZEN UND SCHADEN DER MASSNAHME 

Kurze Zusammenfassung der wichtigsten (gesellschaftlichen) Nutzen-Schaden-Aspekte und der Gründe für die Gesamtbewertung 

Nutzen der Maßnahme 

•  Großer Beitrag zum Infektionsschutz; (Wahrscheinlich für 3.2) 

•  Weitere Argumente für die Maßnahme sind abhängig von der Ausgestaltung 

Schaden der Maßnahme 

•  Wahrscheinlich negative ökologische Folgen durch den Gebrauch von Einmalmasken und/oder die vermehrte Nutzung von 
Transportmitteln (v. a. bei Ausweichen auf private PKWs). 

•  Wahrscheinlich negative ökonomische Folgen durch den Gebrauch von Einmalmasken und/oder die vermehrte Nutzung von 
Transportmitteln. 

Gesamtbewertung der Maßnahme 

•  Das Tragen von medizinischen Masken im ÖPNV/Schulbussen zum Infektionsschutzim ÖPNV/Schulbus (Tragen von Masken, 
Reduktion des Personenaufkommens) haben positive und negative Folgen für die direkt Betroffenen und die Gesellschaft. 
Insgesamt überwiegen die positiven Wirkungen die negativen deutlich. 

•  Eine Reduktion des Personenaufkommens im ÖPNV/Schulbussen ist aufgrund der sehr schwache Evidenz als Maßnahme alleine 
schwieriger zu bewerten. Allerdings wurde der Wert der Empfehlung insbesondere als Element des "Werkzeugkastens" für 
politische Entscheider*innen bei hoher infektionsepidemiologischer Risikolage gesehen, und damit als eine Möglichkeit, 
Schulschließungen, wenn möglich zu vermeiden. 

 

IMPLEMENTIERUNGSASPEKTE  

Ergänzende Empfehlungen zur Ausgestaltung der Maßnahme und/oder für Begleitmaßnahmen 

Ausgestaltung der Maßnahmen 

• Das Tragen von medizinischen Masken im ÖPNV und in Schulbussen durch Schüler*innen, Lehrkräfte und weitere in der Schule 
tätige Personen ist eine evidenzbasierte Empfehlung. Die derzeit bekannte Variation von gesetzlichen Regelungen in Bezug auf 
das Tragen von Masken aller Art im öffentlichen Nah- und Fernverkehr sowie in Schulbussen über unterschiedliche Bundesländer 
hinweg und auch zwischen europäischen Ländern zeugt von unterschiedlicher politischer Auslegung von Evidenz. Die 
Empfehlung für Schüler*innen, Lehrkräfte und weitere in der Schule tätige Personen, medizinische Masken zu tragen, bedeutet 
nicht, dass darüberhinausgehende Regelungen in geltenden Infektionsschutzgesetzen bzw. den geltenden Landesverordnungen 
(z. B. die Verpflichtung des Tragens von FFP-2 Masken) nicht eingehalten werden sollten. Aufgrund der Abwägung von direkter 
und indirekter Evidenzlage zum Maskentragen (u. a. auch im ÖPNV) und den evtl. unerwünschten Wirkungen im Bereich 
Ökologie (u. a. Müllproduktion), Chancengerechtigkeit (u. a. Verfügbarkeit, Passung von FFP-2-Masken bei Kindern und 
Jugendlichen) und Wirtschaftlichkeit (u. a. Kosten) wurde die evidenzbasierte Empfehlung allerdings für medizinische Masken, 
und nicht FFP-2-Masken ausgesprochen.  

• Übung und Erklärung zum sachgerechten Umgang mit und Sinn von medizinischen Masken ist erforderlich (z. B. Passform, 
Dichtsitz, korrektes hygienisches An- und Ablegen, Nutzungsdauer). 

• Eine Voraussetzung für die Empfehlung 3.1 ist eine ausreichende Verfügbarkeit und ein barriere- und kostenfreier Zugang zu 
medizinischen Masken, insbesondere auch für Personengruppen mit niedrigem Einkommen. 

• Die Maßnahme des versetzten Unterrichtsstarts zur Entzerrung des Personenaufkommens im ÖPNV und in Schulbussen ist nur 
dann sinnvoll, wenn die durch den versetzten Unterrichtsstart bedingte Kohortierung auch in der Schule weitergeführt wird (z. B. 
versetzter Unterrichtsbeginn pro Klassenstufe (z. B. Stufe 1 7:30 Uhr, Stufe 2 8:15 Uhr etc.), in der Schule Weiterführung 
versetzter Pausen in den Klassenstufen). 

• Für eine erhöhte Taktung oder erhöhte Verfügbarkeit der Verkehrsmittel bedarf es einer Vielzahl an materiellen (z. B. 
Verkehrsmittel), als auch personellen (z. B. Fahrer*innen) Ressourcen und es kommt zu einer höheren Umweltbelastung. 
Gleichzeitig ist diese Option jedoch ökologisch günstiger als ein Umstieg auf private PKWs. Weitere Möglichkeiten sind, dass, 
wenn dies in Bezug auf Unfallgefahr etc. zumutbar, von Schüler*innen, Lehrkräften und weiteren in der Schule tätigen Personen 
bewegte Transportmittel wie Fahrräder oder Roller genutzt werden. 

• Die Reduktion des Personenaufkommens im ÖPNV und in Schulbussen sollte am ehesten über versetzten Unterrichtsbeginn 
umgesetzt werden. Hierbei sollte beachtet werden, dass die versetzte Unterrichtszeit ausreicht, um das Personenaufkommen im 
ÖPNV und Schulbussen zu entzerren. Eine erhöhte Taktung des ÖPNVs und der Schulbusse sollte als zweite Wahl erwogen 
werden, aufgrund der möglichen hohen Belastung der finanziellen, materiellen und Humanressourcen. Als letzte Option sollte 
Wechselunterricht/gestaffelter Unterricht erwogen werden, da er mit deutlichen negativen Auswirkungen einhergeht (s. 
Empfehlung 1).  Im Vergleich zu völlig ausgesetztem Präsenzunterricht zeigt er jedoch verschiedene positive Auswirkungen und 
kann daher auch zur Reduktion des Personenaufkommens im ÖPNV und in Schulbussen erwogen werden. Es sollte darauf 
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geachtet werden, dass Unterstützungsangebote wie beispielsweise Notbetreuung nicht zu gegenteiligen Effekten führt (z. B. 
indem doch alle Personen zur gleichen Zeit an der Schule sind und/oder Kohortierungsgruppen durchmischt werden). 

Begleitmaßnahmen 

• Auf das erhöhte Unfallrisiko durch die alternative Nutzung von Fahrrädern auf dem Schulweg sollte hingewiesen und ggf. in 
Absprache mit kommunalen Verantwortlichen Gegenmaßnahmen ergriffen werden. 

• Die negativen Auswirkungen auf die Umwelt durch die Maßnahmen sollte an alle Beteiligte kommuniziert und ggf. mögliche 
Gegenmaßnahmen ergriffen werden. So sollten beispielsweise geeignete Entsorgungsmöglichkeiten für gebrauchte Masken zur 
Verfügung gestellt werden. 

• Die Verwendung der Corona Warn-App zur persönlichen Kontakt Nachverfolgung wird empfohlen. 

Untergruppen: 

• Schüler*innen mit besonderen Bedürfnissen (z. B. Gesundheit, soziale Benachteiligung, Behinderung und/oder Förderbedarf): Da 
Schüler*innen mit besonderen Bedürfnissen gesundheitliche und soziale Benachteiligung durch Teile der Maßnahmen erfahren 
können, sollten zusätzliche Unterstützungs- und Fördermöglichkeiten für diese Gruppen bei der Umsetzung bedacht werden. 

• Lehrkräfte mit besonderen Bedürfnissen (z. B. Gesundheit): Zum Schutz von Lehrkräften mit einem hohen Risikoprofil für einen 
schwerwiegenden Verlauf einer SARS-CoV-2-Infektion sollten weitere Maßnahmen zur Reduktion des Infektionsrisikos erwogen 
werden. Für Personen, die aufgrund von Erkrankungen keine Maske tragen können, sollten individuelle Lösungen gefunden 
werden und eine betriebs- oder fachärztliche Beratung erfolgen. 

Insgesamt flossen in die Bewertung des Evidence-to-decision framework mehr Überlegungen in Bezug auf die starke evidenzbasierte 
Empfehlung 3.1 ein. Die Bewertung der Aspekte für Empfehlung 3.2 waren schwieriger. 

 

A| Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung  

Welche (potenziell) nützlichen und (potenziell) schädlichen bzw. Wirkungen der Maßnahme für die Gesundheit sollten berücksichtigt 
werden? Spricht die Abwägung von gesundheitlichemNutzen und Schaden für oder gegen die Maßnahme? 

A1 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit der Maßnahme auf die Gesundheit von Einzelpersonen unter kontrollierten, 
oft idealen Studienbedingungen (efficacy) oder unter realen Bedingungen (Infektionsschutz) bewertet?  

Transmissionsbezogene Endpunkte 

Fälle (Richtung der Wirkung): Maßnahmen zum Infektionsschutz (Reduktion des Personenaufkommens, Tragen einer medizinischen 
Maske) in ÖPNV und Schulbussen verhindern SARS-CoV-2 Infektionen und senken das Übertragungsrisiko. 

Das Tragen medizinischer Masken ist mit einer Reduktion der Übertragung von SARS-CoV-2 assoziiert. Wir verweisen hierzu auf die 
Evidenz, die zur Empfehlung des Tragens von medizinischen Masken in der Schule ausgearbeitet wurde und dort zu finden ist. Die 
Evidenz kann unserer Ansicht nach auf das Tragen von medizinischer Masken im ÖPNV und in Schulbussen übertragen werden.  

Weitere indirekte Evidenz: In Metaanalysen von über 172 bzw. 44 Studien zur Wirkung von Masken, Abstand und Augenschutz in 
Bezug auf SARS-CoV-2-Übertragung zeigt sich, dass das Halten eines Abstands von mehr als einem Meter im Vergleich zu <1 m mit 
einem verringerten Übertragungsrisiko um 10.2% assoziiert war, und dass Abstand von 2 Meter noch effektiver sein könnte.  

In den beiden neuen Reviews (ein systematisches Review (Heinrich et al., 2021) sowie ein scoping Review (Sun et al., 2022)) wurden 
neben Maskentragen Lüftungssysteme und Social Distancing als Maßnahmen im ÖPNV bzw. auf Zug- und Busreisen umgesetzt. 
Solche kombinierten Maßnahmen waren damit verbunden, dass wenig Übertragungen der Infektion im Zug oder Bus nachgewiesen 
werden konnten. Somit kann geschlossen werden, dass Abstandhalten vermutlich ebenfalls mit einer Reduktion der Übertragung 
von SARS-CoV-2 assoziiert ist. Dies kann über eine Reduktion des Personenaufkommens im ÖPNV und in Schulbussen umgesetzt 
werden. 

• Todesfälle:       

• Hospitalisierungen:       

Nicht-intendierte gesundheitsbezogene Nebenwirkungen 

•       

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 
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Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet): Chu et al. (2020); Heinrich et al. (2021); Sun et al. (2022) 
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz für die Maßnahme 3.2 Reduktion des 

Personenenaufkommens wurde nicht systematisch gesichtet  
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A2 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit (effectiveness) oder die Wirkung (impact) der Maßnahme auf die Gesundheit 
der Bevölkerung bewertet (Infektionsschutz)? 

Für das Tragen von Masken gibt es gute Evidenz, dass diese zum Infektionsschutz beitragen. 

Für die Reduktion des Personenaufkommens im ÖPNV gibt es keine direkte Evidenz, dass diese wirkungsvoll zum Infektionsschutz 
beitragen. Aufgrund der direkten Evidenz scheint dies jedoch potentiell möglich. 

Zu berücksichtigende Variabilität (z. B. Abhängigkeit von der Infektionslage, der Zielgruppen oder der Umsetzung) 

      

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet): Chu et al. (2020); Heinrich et al. (2021); Sun et al. (2022) 
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz für die Maßnahme 3.2 Reduktion des 

Personenenaufkommens wurde nicht systematisch gesichtet 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
A3 | Wie wird die Einschätzung der verschiedenen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit durch die vorgesehenen 
Begünstigten selbst bewertet  (Infektionsschutz)? 

Ein aktuelles Review zu Maskentragen (Freiberg et al., 2021) konnte kaum Evidenz von ausreichender Qualität zu den 
psychosozialen und Entwicklungsauswirkungen von Masketragen durch Kinder feststellen. In eingeschlossenen Studien, die über 
negative psychische Auswirkungen berichten, wurden nur Eltern und PädagogInnen befragt, nicht jedoch die Kinder selbst. Es fehlen 
Studien, in denen die Auswirkungen des Masketragens auf die psychosoziale Entwicklung (auch aus längsschnittlicher Perspektive) 
von der betroffenen Population selbst berichtet werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Bakhit et al. (2021); Freiberg et al. (2021) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A4 | Wie wird die Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet? 

Insgesamt gibt es keine ausreichende Evidenz zu negativen Effekten von nichtpharmakologische Interventionen zur Prävention von 
SARS-CoV-2 in Schulen (Kratzer et al., 2022). Ein aktuelles Review zu Maskentragen (Freiberg et al., 2021) konnte kaum Evidenz von 
ausreichender Qualität zu den psychosozialen und Entwicklungsauswirkungen von Masketragen durch Kinder feststellen. Die vier 
experimentellen Arbeiten unter den eingeschlossenen 13 Studien zeigen, dass die Erkennung von Mimik in Gesichtern durch das 
Masketragen erschwert ist. Objektive Endpunkte wie Prüfungsleistungen waren unabhängig vom Tragen einer Maske (Coniam, 
2005). Die Spracherkennung ist höher beim Tragen medizinischer Masken im Vergleich zu Alltagsmasken (Bottalico et al., 2020).  



S3-Leitlinie Maßnahmen zur Prävention und Kontrolle der SARS-CoV-2-Übertragung in Schulen | Update 8-2022 6 

Weiterhin sind dermatologische leichte Nebenwirkungen des Tragens medizinsicher Masken bekannt, sind jedoch in der Abwägung 
von Nutzen und Schaden vernachlässigbar. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Bottalico et al. (2020); Coniam (2005); Freiberg et al. (2021); Kratzer et al. (2022) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A5 | Wie werden die umfassenderen positiven oder negativen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet (z. B. 
positive/negative Auswirkungen auf andere Erkrankungen oder deren Versorgung)? 

Durch das Tragen von Masken reduziert sich das Auftreten von weiteren durch Luft übertragenen Infektionskrankheiten (z.B. andere 
Erkältungs- oder Grippeviren: Influenza; Norovirus. Es kann vermutet werden, dass dies ebenfalls für das Tragen von Masken, sowie 
für eine Reduktion des Personenaufkommens im ÖPNV und in Schulbussen gelten kann. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Freiberg et al. (2021); Fricke et al. (2021); Robert Koch Institut (2021) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Nutzen-Schaden-Abwägungen für die Gesundheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A1                                           

A2                                           

A3                                           

A4                                           

A5                                           

A Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für A–Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägungen in die Übersichtstabelle ein 

 
B| Menschenrechte  / Rechtliche Abwägungen 

B1 | Steht die Maßnahme im Einklang mit universellen Menschenrechtsstandards und -prinzipien? Welche rechtlichen Abwägungen 
sprechen für oder gegen die Maßnahme? 
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Bei der Formulierung der Empfehlung 3.1 und 3.2 wurde direkte und indirekte Evidenz berücksichtigt. Die Empfehlung ist daher 
evidenzbasiert und steht zunächst einmal nicht im Gegensatz zu unterschiedlicher politischer Auslegung von Evidenz, wie sie in der 
Variation der Infektionsschutzgesetze und -regelungen zwischen Bundesländern und auch im europäischen Vergleich offensichtlich 
wird. 

Es wurde diskutiert und auch für richtig befunden, dass die Empfehlung 3.2 neben der schwachen Evidenzbegründung auch 
schwierig umsetzbar scheint. Allerdings wurde der Wert der Empfehlung insbesondere als Element des "Werkzeugkastens" für 
politische Entscheider*innen bei hoher infektionsepidemiologischer Risikolage gesehen, und damit als eine Möglichkeit, 
Schulschließungen, wenn möglich, zu vermeiden. 

Die Sichtung der rechtlichen Grundlagen zur Schutzmaskenpflicht (Gutachten "Mund-Nasen-Bedeckung" und Freiheitsrechte 
(Aktenzeichen: WD 3 - 3000 - 109/20)) ergab, dass diese eine Einschränkung bestimmter Grundrechte ist. Für die weiteren 
Maßnahmen wurden die rechtlichen Grundlagen nicht systematisch gesichtet. 

Die Maßnahmen greifen in Grundrechte ein, die im deutschen Grundgesetz verankert sind. Ein staatlicher Eingriff in Grundrechte ist 
zulässig, wenn er einem legitimen Zweck dient, in diesem Fall dem Gesundheitsschutz der Bürger*innen (z. B. Schüler*innen, 
Lehrkräfte, Eltern und Betreuende). Die Maßnahme muss a) geeignet sein, diesen Zweck überhaupt zu erreichen, b) das dafür 
mildeste Mittel darstellen und c) im engeren Sinn verhältnismäßig sein.  

• zu a) Die Maßnahmen zum Infektionsschutz im ÖPNV und Schulbussen sind ein Schutz vor Infektionen mit SARS-CoV-2 und 
dienen damit dem Schutz der Gesundheit. Gleichzeitig kann die Maßnahme aber auch negative Auswirkungen auf die 
Gesundheit haben (s. o. Nutzen- und Schaden-Abwägung für die Gesundheit). Die Frage der Eignung der Maßnahme als 
umfassender Gesundheitsschutz hängt daher wesentlich vom Infektionsgeschehen ab.  

• b und c) Die Frage, ob die Maßnahmen zum Infektionsschutz auf Schulwegen das mildeste Mittel darstellen und verhältnismäßig 
sind, hängt ebenfalls wesentlich vom Infektionsgeschehen ab. Bei diesen Abwägungen müssen z. B. die Eingriffe in 
Schutzbereiche der Eltern ebenfalls mit in Betracht gezogen werden. Daher werden die Empfehlungen zu den Schulwegen nur 
auf eine hohe infektionsepidemiologische Risikolage bezogen. 

Wir halten die Maßnahmen zum Infektionsschutz auf Schulwegen bei einer hohen infektionsepidemiologischen Risikolage für 
vereinbar mit den Grundrechten, bei niedrigem Infektionsgeschehen sind weitere Begründungen erforderlich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

B | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Menschenrechte/rechtliche Abwägungen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

B1                                           

B Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für B-Menschenrechte in die Übersichtstabelle ein 

 
C| Soziokulturelle Akzeptanz  

Ist die Maßnahme für unterschiedliche Betroffene (Stakeholder) akzeptabel? Spricht ihre soziokulturelle Akzeptanz oder Nicht-
Akzeptanz für oder gegen die Maßnahme? 

C1 | Wie werden eine mögliche Stärkung oder Verletzung individueller Freiheiten in Bezug auf die Maßnahme bewertet 
(einschließlich Privatsphäre und Würde)?   
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Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde nicht systematisch gesichtet.  

Zusätzliche Erwägungen: 

Schüler*innen – Maskentragen in ÖPNV und Schulbussen: Das Tragen von Masken in ÖPNV und Schulbussen kann zu Ablehnung (z. 
B. durch reduzierte Möglichkeit der verbalen und nonverbalen Kommunikation), aber auch zu Zustimmung (z. B. durch besseres 
Sicherheitsgefühl) führen.  

Versetzter Unterrichtsbeginn: Die Umsetzung des versetzten Unterrichtsbeginns kann zu Ablehnung (z. B. durch verringerte soziale 
Interaktion), sowie zu Zustimmung (z.B. durch ein besseres Sicherheitsgefühl, mehr Platz im Verkehrsmittel) führen. 

Lehrkräfte und Schulleitungen – Maskentragen in ÖPNV und Schulbussen: Das Tragen von Masken in ÖPNV und Schulbussen kann zu 
Ablehnung (z. B. durch reduzierte Möglichkeit der verbalen und nonverbalen Kommunikation), aber auch zu Zustimmung (z. B. durch 
besseres Sicherheitsgefühl) führen. 

Versetzter Unterrichtsbeginn: Die Umsetzung eines versetzten Unterrichtsbeginns führt vermutlich überwiegend zu Zustimmung, 
aufgrund eines besseren Sicherheitsgefühls auf dem Schulweg. Unter Umständen kann es zur Ablehnung wegen möglichem 
organisatorischen Mehraufwand kommen. 

Eltern, Betreuende und ihre Familien – Maskentragen in ÖPNV und Schulbussen: Das Tragen von Masken in ÖPNV und Schulbussen 
kann zu Ablehnung (z.B. durch nicht rational begründete Sorge um negative Auswirkung des Maskentragens, Mehraufwand in der 
Auseinandersetzung und Umsetzung der Intervention), aber auch zu Zustimmung (z. B. durch ein besseres Sicherheitsgefühl) führen. 
Insgesamt scheint das Tragen von Masken im Schulkontext, insbesondere auf Schulwegen, jedoch laut Umfragen von Eltern und 
Betreuenden überwiegend akzeptiert zu sein (COSMO, 2020). 

Versetzter Unterrichtsbeginn: Die Umsetzung des versetzten Unterrichtsbeginns kann zu einer Ablehnung aufgrund veränderter 
Betreuungszeiten führen, welche im Konflikt zu Arbeitszeit stehen und/oder zu logistischen Herausforderungen (z. B. wenn zwei 
Kinder aus einem Haushalt zu unterschiedlichen Zeiten an der Schule sein müssen) führen können. Andererseits kann es durch das 
verbesserte Sicherheitsgefühl zu einer Zustimmung kommen. Eine Reduktion der Anzahl der Schüler*innen in der Schule kann die 
Akzeptanz der Eltern, Betreuenden und ihrer Familien aufgrund verschiedener Punkte senken (z. B. Konflikt zwischen Betreuung und 
beruflicher Tätigkeit; Details s. Empfehlung 1). 

Allgemeinbevölkerung – Die Umsetzung der Maßnahmen in ÖPNV und Schulbussen kann in der Allgemeinbevölkerung zu 
Zustimmung (z. B. durch ein besseres Sicherheitsgefühl für andere Mitreisende im ÖPNV) führen. Das Tragen von Masken im 
Schulkontext, insbesondere auf Schulwegen, scheint nach Umfragen von der Allgemeinbevölkerung überwiegend akzeptiert zu sein 
(COSMO, 2020). 

Variabilität der Wirkung – Das Ausmaß der Ablehnung oder Zustimmung zu der Maßnahme hängt wahrscheinlich von individuellen 
Faktoren und Diskursen in den persönlichen sozialen Netzwerken, sowie von der Ausgestaltung der Maßnahme ab. 

• Infektionsgeschehen – Bei einer hohen infektionsepidemiologischen Risikolage von SARS-CoV-2 in der Allgemeinbevölkerung 
besteht vermutlich eine größere Akzeptanz für die Maßnahme als bei niedrigerem Infektionsgeschehen. 

• Alter der Schüler*innen – Die Adhärenz und Akzeptanz zum Tragen einer Maske in ÖPNV und Schulbussen steigt vermutlich mit 
dem Alter. Die möglichen organisatorischen Herausforderungen für die Eltern und Betreuenden, die durch Wechselunterricht oder 
verzögerten Unterrichtsbeginn verursacht werden, verringern sich mit dem zunehmenden Alter der Kinder und der damit 
verbundenen größeren Selbstständigkeit, somit ist davon auszugehen, dass die Akzeptanz entsprechend steigt. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet): COSMO (2020) 
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C2 | Wie werden die Auswirkungen auf die Autonomie von Einzelpersonen, Bevölkerungsgruppen und/oder Organisationen in 
Bezug auf die Maßnahme bewertet (z.B. auf die Fähigkeit, eine kompetente, informierte und freiwillige Entscheidung zu treffen)? 

siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C3 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei den vorgesehenen Begünstigten bewertet? 

siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C4 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei denjenigen bewertet, die sie umsetzen sollen? 

siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C5 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei anderen relevanten Stakeholdern und in der Bevölkerung bewertet? 

siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf soziokulturelle Akzeptanz 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

C1                                           

C2                                           

C3                                           

C4                                           

C5                                           

C Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für C–Soziokulturelle Akzeptanz in die Übersichtstabelle ein 

 

D| Gesundheitliche Chancengleichheit  

Wie wirkt sich die Maßnahme auf gesundheitliche Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nichtdiskriminierung aus? Sprechen 
die Abwägungen zu gesundheitlicher Chancengleichheit für oder gegen die Maßnahme? 

D1 | Wie werden eine mögliche Verbesserung oder Verschlechterung bestehenden gesundheitlichen Ungleichheiten und/oder 
Ungerechtigkeiten (in Bezug auf den Gesundheitszustand oder seine Determinanten) durch die Maßnahme bewertet?  

Wenn die medizinischen Masken für alle zu einem akzeptablen und von allen Einkommensschichten leistbaren Preis bereitgestellt 
werden und verfügbar sind führt die Empfehlung eines Tragens medizinischer Masken bei hoher infektionsepidemiologischer 
Risikolagehohe nicht zu einer Verstärkung von Ungerechtigkeiten. Gleichzeitig können die Maßnahmen dazu beitragen das 
Ansteckungsrisiko insgesamt zu reduzieren, was insbesondere Personen mit Vorerkrankungen zu Gute kommt (Tsankov et al., 2021). 
Da diese häufiger in sozial benachteiligten Personengruppen auftreten, kann die Maßnahme somit sogar zu einer Reduktion 
gesundheitlicher Ungleichheiten in vulnerablen Bevölkerungsgruppen führen (Kuntz et al., 2018; Tsankov et al., 2021). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet): Kuntz et al. (2018); Tsankov et al. (2021) 
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D2 | Wird die Verteilung von Nutzen und Schaden der Maßnahme als gerecht bewertet (v.a. in Bezug auf gefährdete, 
marginalisierte oder anderweitig sozial benachteiligte Bevölkerungsgruppen)? 

Unter den oben beschriebenen Bedingungen wird die Verteilung von Nutzen und Schaden als gerecht bewertet. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D3  | Wird die Maßnahme als erschwinglich und finanziell machbar für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D4 | Wird die Maßnahme als zugänglich für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet (z.B. physischer Zugang, Zugang zu 
Informationen)? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D5 | Betrifft die Maßnahme eine besonders schwerwiegende oder seltene Erkrankung? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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D6 | Wird die Maßnahme als einzig verfügbare Option bewertet? Ist diese Option verhältnismäßig und wird sie regelmäßig neu 
bewertet? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf gesundheitliche Chancengleichheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

D1                                           

D2                                           

D3                                           

D4                                           

D5                                           

D6                                           

D Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für D–Gesundheitliche Chancengleichheit in die Übersichtstabelle ein 

 

E| Soziale und ökologische Folgen  

Wie ist die Balance zwischen erwünschten und unerwünschten sozialen und ökologischen Auswirkungen? Spricht die Abwägung von 
sozialen und ökologischen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

E1 | Wie werden die sozialen Auswirkungen der Maßnahme bewertet (z.B. Zu- oder Abnahme von Stigmatisierungen, 
Bildungsergebnissen und sozialem Zusammenhalt)? 

Analog zu der Begründung in D1 kann vermutet werden, dass die Maßnahme tendenziell zu einer Abnahme von gesundheitlichen 
und sozialen Ungleichheiten führt, da insbesondere marginalisierte Gruppen in der Bevölkerung geschützt werden und dies 
vermutlich zu einem erhöhten sozialen Zusammenhalt führt. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 



S3-Leitlinie Maßnahmen zur Prävention und Kontrolle der SARS-CoV-2-Übertragung in Schulen | Update 8-2022 13 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Umwelt und die ökologische Nachhaltigkeit bewertet (z. B. Schutz der 
natürlichen Ressourcen, Abschwächung oder Anpassung an den Klimawandel)? 

Mit zunehmendem Tragen von medizinischen Masken muss mit vermehrtem Müll gerechnet werden. Der ökologische Aspekt und 
die Müllproduktion spricht jedoch eher für den Einsatz von medizinischen Masken im Vergleich zu FFP-2-Masken, wie auch in der 
Empfehlung enthalten. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E | Gesamtbewertung der Maßnahmen in Bezug auf soziale und ökologische Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

E1                                           

E2                                           

E Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für E–Soziale und ökologische Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

F| Finanzielle und wirtschaftliche Folgen  

Welche finanziellen und (gesamt-)wirtschaftlichen Auswirkungen der Maßnahme sollten berücksichtigt werden? Spricht die 
Abwägung dieser finanziellen und wirtschaftlichen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

F1 | Wie werden die Umsetzung und Aufrechterhaltung der Maßnahme hinsichtlich ihrer Kosten und Auswirkungen auf Budgets, 
kurz- wie längerfristig, bewertet? 

Aufgrund der geringen Kosten für medizinische Masken und deren kostengünstigen oder -neutralen Zurverfügungstellung wird 
vermutet, dass die Auswirkung auf Budgets gering ausfällt, insbesondere im Vergleich zu anderen, deutlich einschränkenderen 
Schutzmaßnahmen. Da dies jedoch nicht systematisch analysiert wurde, ist eine Bewertung hier nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Wirtschaft (z.B. auf die verschiedenen Sektoren oder 
Organisationsebenen oder auf breitere Entwicklungs- und Armutsbekämpfungsziele) bewertet? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F3 | Wie wird das Kosten-Nutzen-Verhältnis der Maßnahme aus gesamtgesellschaftlicher Sicht bewertet? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf finanzielle und wirtschaftliche Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

F1                                           

F2                                           

F3                                           

F Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für F–Finanzielle und wirtschaftliche Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

G| Machbarkeit und Abwägungen zum Gesundheitssystem 

Ist die Maßnahme machbar/durchführbar? 

G1 | Wie werden die rechtlichen Rahmenbedingungen für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung durch 
rechtliche Hindernisse)? 

Siehe Begründung unter B1 
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Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G2 | Wie werden Aspekte der Steuerung und Verwaltung für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung 
durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung der 
Maßnahme)? 

Gibt es Aspekte der Steuerung und Verwaltung, die sich positiv oder negativ auf die Durchführbarkeit und Umsetzung der 
Maßnahme auswirken (z.B. Einschränkungen durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und 
Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung)? Wie werden diese bewertet? 

Siehe Begründung unter B1 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G3  | Wie passt die Maßnahme in das bestehende Gesundheitssystem? Wirkt sich ihre Umsetzung positiv oder negativ auf andere 
Maßnahmen oder Herangehensweisen im Gesundheitswesen aus? 

Die Maßnahme kann zu einer Entlastung des Gesundheitssystems führen durch eine Verringerung des Infektionsgeschehen. Dies 
schont somit potentiell finanzielle, materielle und menschliche Ressourcen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G4 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf das Gesundheitspersonal und menschliche Ressourcen im weiteren Sinne 
bewertet? 

Siehe Begründung unter G3 

Bewertung 
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  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G5 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Infrastruktur des Gesundheitssystems und der Infrastruktur im weiteren 
Sinne bewertet? 

Siehe Begründung unter G3 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Machbarkeit und Gesundheitssystem 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

G1                                           

G2                                           

G3                                           

G4                                           

G5                                           

G Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für G–Machbarkeit in die Übersichtstabelle ein 
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Empfehlung 4 

Maßnahmen bei Musikunterricht in Schulen 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 4.1 

Musikunterricht in Schulen sollte auch unter Pandemiebedingungen stattfinden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 4.2 

Musikunterricht in Innenräumen ohne aerosolgenerierende Aktivitäten (wie z. B. Singen, Spielen von Blasinstrumenten) soll wie 
Unterricht in anderen Fächern unter Einhaltung des Standard-Maßnahmenpakets durchgeführt werden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 4.3 

Musikunterricht in Innenräumen mit aerosolgenerierenden Aktivitäten (wie z. B. Singen, Spielen von Blasinstrumenten) soll bei 
hoher infektionsepidemiologischer Risikolage† nicht durchgeführt werden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Becher et al. (2021); Fleischer et al. (2022); Good et al. (2021); McCarthy et al. (2021); Mürbe et al. (2021); Vance et al. (2021) 

Ergänzende Hinweise 

Inzwischen weiter mehr Evidenz, dass Singen mehr Aerosol produziert (Mürbe et al., 2021; Vance et al., 2021), auch – individuell 
sehr unterschiedlich – Bläser, insbesondere Holzbläser (McCarthy et al., 2021), aber Ausbreitung niedriger als bei früheren 
Evidenzen, 1,2m statt 1,5–2m (Becher et al., 2021). Grundschulkinder emittieren beim Sprechen in etwa so viel Aerosolpartikel wie 
Erwachsene beim Atmen. Beim Singen emittierten Kinder in etwa so viel wie Erwachsene beim Sprechen. Wenn Kinder laut 
schreien/kreischen erreichen sie dagegen das Niveau von Erwachsenen. Im Mittel emittieren Kinder in etwa 1/4 – 1/3 von dem was 
Erwachsene ausstoßen (Fleischer et al., 2022; Good et al., 2021). 
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 VERTRAUENSWÜRDIGKEIT UND QUALITÄT DER EVIDENZ  

Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zu Wirkungen auf die Gesundheit nach GRADE 

  Sehr niedrig 
  Niedrig 
  Moderat 
  Hoch 

Literatur 

Littlecott et al. (Forthcoming) 

Qualität der Evidenz zu anderen Wirkungen 

• Evidenz zu anderen Kriterien (Akzeptanz, gesundheitliche Chancengleichheit, soziale und ökologische Folgen, finanzielle und 
 wirtschaftliche Folgen, Machbarkeit): eine systematische Sichtung dazu wurde durchgeführt (Cochrane Scoping Review), aber 
 keine Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz. Die Kriterienbewertung beruht daher auf Expert*inneneinschätzung.  
• Menschen- und Grundrechte: die Wirkung der Maßnahmen darauf wurde berücksichtigt, es erfolgte jedoch keine rechtliche 
 Prüfung. 
 

BEGRÜNDUNG FÜR DIE EMPFEHLUNG | EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 

Für die Empfehlungen in der Leitlinie wird die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zur Wirksamkeit sorgfältig bewertet. Es gibt aber 
auch weitere Kriterien, die berücksichtigt werden sollten. Für diese Abwägungen "von der Evidenz zur Empfehlung" dient ein 
sogenanntes Evidence-to-decision Framework, das WHO-INTEGRATE Rahmenmodell.  

Bitte bewerten Sie erst die Kriterien einzeln (s. Folgeseiten) und tragen dann das Gesamtergebnis in die Übersichtstabelle ein: 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder    
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A  Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung                                           

B  Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen                                           

C  Soziokulturelle Akzeptanz                                           

D  Gesundheitliche Chancengleichheit                                           

E  Soziale und ökologische Folgen                                           

F  Finanzielle und wirtschaftliche Folgen                                           

G  Machbarkeit und Gesundheitssystem                                            

 

ABWÄGUNG VON NUTZEN UND SCHADEN DER MASSNAHME 

Kurze Zusammenfassung der wichtigsten (gesellschaftlichen) Nutzen-Schaden-Aspekte und der Gründe für die Gesamtbewertung 

Nutzen der Maßnahme 

• Aufrechterhaltung von Musikunterricht für möglichst viele Schüler*innen 
• Wahrscheinlich relevanter Beitrag zum Infektionsschutz 

Schaden der Maßnahme 

• Mögliche negative Auswirkungen auf Bildungschancen und Bildungserfolge, vorrangig bei einzelnen Gruppen von 
Schüler*innen, insbesondere Schüler*innen mit Leistungskurs Musik oder in einer Sing- oder Bläserklasse. 

Gesamtbewertung der Maßnahme 

Für Maßnahmen bei Musikunterricht in Schulen überwiegen nach Einschätzung der Expert*innen die positiven Wirkungen. 
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IMPLEMENTIERUNGSASPEKTE  

Ergänzende Empfehlungen zur Ausgestaltung der Maßnahme und/oder für Begleitmaßnahmen 

Keine.     EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 

 
  
A| Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung  

Welche (potenziell) nützlichen und (potenziell) schädlichen bzw. Wirkungen der Maßnahme für die Gesundheit sollten berücksichtigt 
werden? Spricht die Abwägung von gesundheitlichemNutzen und Schaden für oder gegen die Maßnahme? 

A1 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit der Maßnahme auf die Gesundheit von Einzelpersonen unter kontrollierten, 
oft idealen Studienbedingungen (efficacy) oder unter realen Bedingungen (Infektionsschutz) bewertet?  

Transmissionsbezogene Endpunkte 

Fälle (Richtung der Wirkung):  Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu 
eingeschlossen werden. 

•  Positiv: individueller Schutz vor Infektionen     

• Todesfälle:       

• Hospitalisierungen:       

Nicht-intendierte gesundheitsbezogene Nebenwirkungen 

• Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A2 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit (effectiveness) oder die Wirkung (impact) der Maßnahme auf die Gesundheit 
der Bevölkerung bewertet (Infektionsschutz)? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

•  Positiv: individueller Schutz vor Infektionen 

Zu berücksichtigende Variabilität (z. B. Abhängigkeit von der Infektionslage, der Zielgruppen oder der Umsetzung) 

Die Infektionslage wurde berücksichtigt in Bezug auf Unterricht in Innenräumen und aerosolgenerierenden Aktivitäten 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022); Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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A3 | Wie wird die Einschätzung der verschiedenen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit durch die vorgesehenen 
Begünstigten selbst bewertet  (Infektionsschutz)? 

Schüler*innen, Lehrkräfte und Schulleitung sowie Eltern, Betreuende und Familien: 

•  Positiv:  z. B. Schutz vor Infektionen 

•  Negativ: Expertenempfehlungen weisen auf einen positiven Effekt von Musik auf Gesundheit und Wohlbefinden der 
Schüler*innen hin, Verzicht auf Singen und Spielen von Blasinstrumenten kann ggf., insbesondere in der Grundschule, nicht ganz 
gleichwertig durch nicht aerosolgenerierende Aktivitäten ersetzt werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A4 | Wie wird die Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Expertenempfehlungen weisen auf einen positiven Effekt von Musik auf Gesundheit und Wohlbefinden der Schüler*innen hin, 
Verzicht auf Singen und Spielen von Blasinstrumenten kann ggf., insbesondere in der Grundschule, nicht ganz gleichwertig durch 
nicht aerosolgenerierende Aktivitäten ersetzt werden. Diese vergleichsweise milde Maßnahme erscheint jedoch verhältnismäßig 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022); Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A5 | Wie werden die umfassenderen positiven oder negativen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet (z. B. 
positive/negative Auswirkungen auf andere Erkrankungen oder deren Versorgung)? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

•  Positiv:  z. B. Schutz auch vor anderen Infektionen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Kratzer et al. (2022); Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Nutzen-Schaden-Abwägungen für die Gesundheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A1                                           

A2                                           

A3                                           

A4                                           

A5                                           

A Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für A–Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägungen in die Übersichtstabelle ein 

 
B| Menschenrechte  / Rechtliche Abwägungen 

B1 | Steht die Maßnahme im Einklang mit universellen Menschenrechtsstandards und -prinzipien? Welche rechtlichen Abwägungen 
sprechen für oder gegen die Maßnahme? 

Die rechtlichen Grundlagen wurden nicht systematisch gesichtet.  

Zusätzliche Erwägungen  

Die Maßnahme kann in Grundrechte eingreifen, die im deutschen Grundgesetz verankert sind. Ein staatlicher Eingriff in Grundrechte 
ist zulässig, wenn er einem legitimen Zweck dient, in diesem Fall dem Gesundheitsschutz der Bürger*innen (z. B. Schüler*innen, 
Lehrkräfte, Eltern und Betreuende). Die Maßnahme muss a) geeignet sein, diesen Zweck überhaupt zu erreichen, b) das dafür 
mildeste Mittel darstellen und c) im engeren Sinn verhältnismäßig sein.  

•  zu a) Die Maßnahmen – Verzicht auf aerosolgenerierende Formen der Musikaktivität wie Singen und Spielen von 
Blasinstrumenten, insbesondere Flöten, zugunsten nicht aerosolgenerierender musikalischer Aktivitäten – sind ein Schutz vor 
Infektionen mit SARS-CoV-2 und dienen damit ein Schutz der Gesundheit. Negative Auswirkungen auf die Gesundheit sind nicht 
wahrscheinlich.  

•  b und c) Wenn Musikunterricht bei einer hohen infektiologischen Risikolage nicht ganz ausfallen soll, erscheinen die 
Maßnahmen zur Umstrukturierung des Musikunterrichts als das mildeste Mittel und verhältnismäßig.  

Wir halten die Maßnahmen zur Umstrukturierung des Musikunterrichts für vereinbar mit den Grundrechten.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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B | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Menschenrechte/rechtliche Abwägungen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

B1                                           

B Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für B-Menschenrechte in die Übersichtstabelle ein 

 
C| Soziokulturelle Akzeptanz  

Ist die Maßnahme für unterschiedliche Betroffene (Stakeholder) akzeptabel? Spricht ihre soziokulturelle Akzeptanz oder Nicht-
Akzeptanz für oder gegen die Maßnahme? 

C1 | Wie werden eine mögliche Stärkung oder Verletzung individueller Freiheiten in Bezug auf die Maßnahme bewertet 
(einschließlich Privatsphäre und Würde)?   

Hohe Akzeptanz ist anzunehmen, mit Ausnahme von Schüler*innen mit einem besonderen Schwerpunkt bei Musik (z. B. 
Leistungskurs Musik, Bläserklasse. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C2 | Wie werden die Auswirkungen auf die Autonomie von Einzelpersonen, Bevölkerungsgruppen und/oder Organisationen in 
Bezug auf die Maßnahme bewertet (z. B. auf die Fähigkeit, eine kompetente, informierte und freiwillige Entscheidung zu treffen)? 

Variable Akzeptanz ist anzunehmen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C3 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei den vorgesehenen Begünstigten bewertet? 

Schüler*innen – Hohe Akzeptanz ist anzunehmen, mit Ausnahme von Schüler*innen mit einem besonderen Schwerpunkt bei Musik 
(z. B. Leistungskurs Musik, Bläserklasse). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C4 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei denjenigen bewertet, die sie umsetzen sollen? 

Lehrkräfte und Schulleitungen – Variable Akzeptanz anzunehmen, je nachdem wie die Wirkung der Maßnahme auf den 
Infektionsschutz und die Umsetzbarkeit eingeschätzt werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C5 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei anderen relevanten Stakeholdern und in der Bevölkerung bewertet? 

Variable Akzeptanz ist anzunehmen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf soziokulturelle Akzeptanz 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

C1                                           

C2                                           

C3                                           

C4                                           
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C5                                           

C Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für C–Soziokulturelle Akzeptanz in die Übersichtstabelle ein 

 

D| Gesundheitliche Chancengleichheit  

Wie wirkt sich die Maßnahme auf gesundheitliche Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nichtdiskriminierung aus? Sprechen 
die Abwägungen zu gesundheitlicher Chancengleichheit für oder gegen die Maßnahme? 

D1 | Wie werden eine mögliche Verbesserung oder Verschlechterung bestehenden gesundheitlichen Ungleichheiten und/oder 
Ungerechtigkeiten (in Bezug auf den Gesundheitszustand oder seine Determinanten) durch die Maßnahme bewertet?  

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Umstrukturierung des Musikunterrichts mit Verzicht auf aerosolgenerierende Aktivitäten bei hoher infektionsepidemiologischer 
Risikolage erscheint verhältnismäßig und damit neutral 

Die Auswirkungen auf die COVID-19 bezogene gesundheitliche Chancengleichheit von Schüler*innen durch diese Maßnahmen 
(Umstrukturierung des Musikunterrichts, Verzicht auf aerosolgenerierende Tätigkeiten) sind wahrscheinlich neutral.  

Mit Blick auf Eltern, Betreuende und Familien der Schüler*innen erscheint eine negative Auswirkung auf gesundheitliche 
Chancengleichheit durch diese Maßnahmen unwahrscheinlich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D2 | Wird die Verteilung von Nutzen und Schaden der Maßnahme als gerecht bewertet (v.a. in Bezug auf gefährdete, 
marginalisierte oder anderweitig sozial benachteiligte Bevölkerungsgruppen)? 

Für Schüler*innen mit Behinderungen oder Förderbedarf können diese Maßnahmen positive gesundheitliche Folgen durch ein 
niedrigeres Infektionsrisiko haben. Wenn Singen oder Blasinstrumente als Maßnahme zur Unterstützung von Schüler*innen mit 
besonderen Bedürfnissen eingesetzt werden (z. B. Musiktherapie), könnte das negative gesundheitliche Folgen haben.  

Für Lehrkräfte könnte sich die gesundheitliche Chancengleichheit verbessern, wenn sie einer Risikogruppe angehören (höheres 
Alter, relevante Vorerkrankungen) und besser vor einer SARS-CoV-2 Ansteckung bzw. einem potenziell schweren COVID-19 Verlauf 
geschützt sind. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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D3  | Wird die Maßnahme als erschwinglich und finanziell machbar für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet? 

Die Bewertung erscheint neutral, da wahrscheinlich keine finanziellen Belastungen zu erwarten sind. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D4 | Wird die Maßnahme als zugänglich für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet (z. B. physischer Zugang, Zugang zu 
Informationen)? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D5 | Betrifft die Maßnahme eine besonders schwerwiegende oder seltene Erkrankung? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D6 | Wird die Maßnahme als einzig verfügbare Option bewertet? Ist diese Option verhältnismäßig und wird sie regelmäßig neu 
bewertet? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Umstrukturierung des Musikunterrichts mit Verzicht auf aerologenerierende Aktivitäten bei hoher infektionsepidemiologischer 
Risikolage erscheint milde und verhältnismäßig und damit neutral 

Bewertung 
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  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf gesundheitliche Chancengleichheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

D1                                           

D2                                           

D3                                           

D4                                           

D5                                           

D6                                           

D Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für D–Gesundheitliche Chancengleichheit in die Übersichtstabelle ein 

 

E| Soziale und ökologische Folgen  

Wie ist die Balance zwischen erwünschten und unerwünschten sozialen und ökologischen Auswirkungen? Spricht die Abwägung von 
sozialen und ökologischen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

E1 | Wie werden die sozialen Auswirkungen der Maßnahme bewertet (z. B. Zu- oder Abnahme von Stigmatisierungen, 
Bildungsergebnissen und sozialem Zusammenhalt)? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde nicht systematisch gesichtet.  

Mögliche negative Folgen betreffen vorrangig einzelne Gruppen von Schüler*innen, insbesondere Schüler*innen mit Leistungskurs 
Musik oder Schüler*innen in einer Sing- oder Bläserklasse, für die Mehrheit der Schüler*innen sind die Auswirkungen vermutlich 
gering  

Auswirkungen auf Bildungschancen und Bildungserfolge von sozial und wirtschaftlich benachteiligten Schüler*innen – Vermutlich 
neutral hinsichtlich der direkten Auswirkungen.  

Auswirkungen auf Bildungschancen und Bildungserfolge von Schüler*innen mit Behinderungen und/oder besonderem Förderbedarf 
– Vermutlich neutral hinsichtlich der direkten Auswirkungen. Wenn Singen oder der Umgang mit Blasinstrumenten als Maßnahme 
zur Unterstützung von Schüler*innen mit besonderen Bedürfnissen genutzt wird (z. B. Musiktherapie), könnten negative Folgen 
auftreten.  

Auswirkungen auf Eltern, Betreuende und ihre Familien – Dies betrifft vorrangig einzelne Gruppen von Schüler*innen, insbesondere 
Schüler*innen mit Leistungskurs Musik oder Schüler*innen in einer Sing- oder Bläserklasse, für die Mehrheit der Schüler*innen sind 
die Auswirkungen vermutlich gering   

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Umwelt und die ökologische Nachhaltigkeit bewertet (z. B. Schutz der 
natürlichen Ressourcen, Abschwächung oder Anpassung an den Klimawandel)? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E | Gesamtbewertung der Maßnahmen in Bezug auf soziale und ökologische Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

E1                                           

E2                                           

E Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für E–Soziale und ökologische Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

F| Finanzielle und wirtschaftliche Folgen  

Welche finanziellen und (gesamt-)wirtschaftlichen Auswirkungen der Maßnahme sollten berücksichtigt werden? Spricht die 
Abwägung dieser finanziellen und wirtschaftlichen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

F1 | Wie werden die Umsetzung und Aufrechterhaltung der Maßnahme hinsichtlich ihrer Kosten und Auswirkungen auf Budgets, 
kurz- wie längerfristig, bewertet? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde nicht systematisch gesichtet. 

Auswirkungen auf die Möglichkeit von Eltern und Betreuenden, ihrer beruflichen Tätigkeit nachzugehen – Die Maßnahmen 
betreffen vorrangig die Ausgestaltung und weniger das Ausmaß des Musikunterrichts. In Einzelfällen kann die Unterrichtszeit in 
geringem Maße verkürzt sein und trägt damit zu einem größeren Betreuungsaufwand durch die Eltern bei. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Wirtschaft (z. B. auf die verschiedenen Sektoren oder 
Organisationsebenen oder auf breitere Entwicklungs- und Armutsbekämpfungsziele) bewertet? 

Vermutlich keine wesentlichen Auswirkungen durch Ausfall von Berufstätigkeit, voraussichtlich positive Auswirkungen durch 
weniger Ressourcenverbrauch (z. B. Ärzt*innen, Pfleger*innen, Intensivbetten) im Gesundheitssystem 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F3 | Wie wird das Kosten-Nutzen-Verhältnis der Maßnahme aus gesamtgesellschaftlicher Sicht bewertet? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf finanzielle und wirtschaftliche Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

F1                                           

F2                                           

F3                                           

F Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für F–Finanzielle und wirtschaftliche Folgen in die Übersichtstabelle ein 
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G| Machbarkeit und Abwägungen zum Gesundheitssystem 

Ist die Maßnahme machbar/durchführbar? 

G1 | Wie werden die rechtlichen Rahmenbedingungen für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z. B. Einschränkung 
durch rechtliche Hindernisse)? 

Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet. Eine rechtliche Prüfung wurde nicht durchgeführt. 

Regelungsbedarf und rechtliche Durchführbarkeit – Nur wenig erhöhter Regelungsbedarf, rechtliche Durchführbarkeit erscheint 
unproblematisch  

Bedarf an personellen, räumlichen und technischen Ressourcen – Eventuell mehr bzw. größere Räume zur Umsetzung der 
Maßnahmen notwendig  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G2 | Wie werden Aspekte der Steuerung und Verwaltung für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z. B. Einschränkung 
durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung der 
Maßnahme)? 

Gibt es Aspekte der Steuerung und Verwaltung, die sich positiv oder negativ auf die Durchführbarkeit und Umsetzung der 
Maßnahme auswirken (z. B. Einschränkungen durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und 
Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung)? Wie werden diese bewertet? 

Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet. Eine rechtliche Prüfung wurde nicht durchgeführt. 

•  Positiv: z. B. vorhandene Verwaltungsabläufe, Hygieneschutzpläne 

•  Negativ: z. B. unterschiedliche Zuständigkeiten (Ministerien, Verwaltung, Schule)      

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G3  | Wie passt die Maßnahme in das bestehende Gesundheitssystem? Wirkt sich ihre Umsetzung positiv oder negativ auf andere 
Maßnahmen oder Herangehensweisen im Gesundheitswesen aus? 

Maßnahme hat wenig Überschneidung zu anderen Maßnahmen im Gesundheitssystem 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G4 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf das Gesundheitspersonal und menschliche Ressourcen im weiteren Sinne 
bewertet? 

Trägt bei hoher infektiologischer Risikolage zum Schutz auch der Allgemeinbevölkerung bei. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G5 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Infrastruktur des Gesundheitssystems und der Infrastruktur im weiteren 
Sinne bewertet? 

erscheinen nicht nennenswert betroffen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Machbarkeit und Gesundheitssystem 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

G1                                           

G2                                           

G3                                           

G4                                           

G5                                           
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G Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für G–Machbarkeit in die Übersichtstabelle ein 
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Empfehlung 5 

Maßnahmen bei Sportunterricht in Schulen 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 5.1 

Sportunterricht in Schulen sollte auch unter Pandemiebedingungen stattfinden.  

Sportunterricht sollte im Freien durchgeführt werden.  

Sportunterricht soll in konstanten Gruppen ohne Mund-Nasen-Schutz durchgeführt werden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

      

Ergänzende Hinweise 

Kommentar zu 5.1. zur erhöhten Transmission beim Sport – Rechnung getragen durch Unterricht im Freien. Spezielle Behandlung 
von Sportarten mit engem Körperkontakt – Rechnung getragen in 5.2. (Berücksichtigung allgemeiner Regeln zu Abstand, Hygiene 
und Lüften) 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 5.2 

Sportunterricht in Innenräumen soll nur unter Berücksichtigung der allgemeinen Regeln zu Abstand, Hygiene und Lüften 
durchgeführt werden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

      

Ergänzende Hinweise 

unveränderte Empfehlung 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 5.3 

Sportunterricht in Innenräumen soll bei hoher infektionsepidemiologischer Risikolage† nicht durchgeführt werden. 

†siehe Definition in den Anmerkungen zur Präambel 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 
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Literatur 

      

VERTRAUENSWÜRDIGKEIT UND QUALITÄT DER EVIDENZ  

Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zu Wirkungen auf die Gesundheit nach GRADE 

  Sehr niedrig 
  Niedrig 
  Moderat 
  Hoch 

Literatur 

      

Qualität der Evidenz zu anderen Wirkungen 

• Evidenz zu anderen Kriterien (Akzeptanz, gesundheitliche Chancengleichheit, soziale und ökologische Folgen, finanzielle und 
 wirtschaftliche Folgen, Machbarkeit): eine systematische Sichtung dazu wurde durchgeführt (Cochrane Scoping Review), aber 
 keine Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz. Die Kriterienbewertung beruht daher auf Expert*inneneinschätzung.  
• Menschen- und Grundrechte: die Wirkung der Maßnahmen darauf wurde berücksichtigt, es erfolgte jedoch keine rechtliche 
 Prüfung. 

 

BEGRÜNDUNG FÜR DIE EMPFEHLUNG | EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 

Für die Empfehlungen in der Leitlinie wird die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zur Wirksamkeit sorgfältig bewertet. Es gibt aber 
auch weitere Kriterien, die berücksichtigt werden sollten. Für diese Abwägungen "von der Evidenz zur Empfehlung" dient ein 
sogenanntes Evidence-to-decision Framework, das WHO-INTEGRATE Rahmenmodell.  

Bitte bewerten Sie erst die Kriterien einzeln (s. Folgeseiten) und tragen dann das Gesamtergebnis in die Übersichtstabelle ein: 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder    
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A  Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung                                           

B  Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen                                           

C  Soziokulturelle Akzeptanz                                           

D  Gesundheitliche Chancengleichheit                                           

E  Soziale und ökologische Folgen                                           

F  Finanzielle und wirtschaftliche Folgen                                           

G  Machbarkeit und Gesundheitssystem                                            

 

ABWÄGUNG VON NUTZEN UND SCHADEN DER MASSNAHME 

Kurze Zusammenfassung der wichtigsten (gesellschaftlichen) Nutzen-Schaden-Aspekte und der Gründe für die Gesamtbewertung 

Nutzen der Maßnahme 

•  Aufrechterhaltung von Sportunterricht für möglichst viele Schüler*innen mit positiven gesundheitlichen Wirkungen 

•  Wahrscheinlich relevanter Beitrag zum Infektionsschutz 

Schaden der Maßnahme 

•  Mögliche negative Auswirkungen auf Bildungschancen und Bildungserfolge betreffen vorrangig einzelne Gruppen von 
Schüler*innen, insbesondere Schüler*innen mit Leistungskurs Sport, in Sportklassen oder an Schulen mit Schwerpunkt Sport. 

Gesamtbewertung der Maßnahme 

Für Maßnahmen bei Sportunterricht in Schulen überwiegen nach Einschätzung der Expert*innen die positiven Wirkungen. 
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IMPLEMENTIERUNGSASPEKTE  

Ergänzende Empfehlungen zur Ausgestaltung der Maßnahme und/oder für Begleitmaßnahmen 

Die Implementierung als solche stellt kein Problem dar. Bei hoher Risikolage sollte der Sport im Freien stattfinden. Dies kann im 
Einzelfall in Abhängigkeit von der Witterung schwierig sein, erscheint aber dennoch umsetzbar. 

 
  
A| Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung  

Welche (potenziell) nützlichen und (potenziell) schädlichen bzw. Wirkungen der Maßnahme für die Gesundheit sollten berücksichtigt 
werden? Spricht die Abwägung von gesundheitlichemNutzen und Schaden für oder gegen die Maßnahme? 

A1 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit der Maßnahme auf die Gesundheit von Einzelpersonen unter kontrollierten, 
oft idealen Studienbedingungen (efficacy) oder unter realen Bedingungen (Infektionsschutz) bewertet?  

Transmissionsbezogene Endpunkte 

• Fälle (Richtung der Wirkung): Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu 
eingeschlossen werden. 

•  Positiv: individueller Schutz vor Infektionen 

• Todesfälle:       

• Hospitalisierungen:       

Nicht-intendierte gesundheitsbezogene Nebenwirkungen 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A2 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit (effectiveness) oder die Wirkung (impact) der Maßnahme auf die Gesundheit 
der Bevölkerung bewertet (Infektionsschutz)? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

•  Positiv: individueller Schutz vor Infektionen 

Zu berücksichtigende Variabilität (z.B. Abhängigkeit von der Infektionslage, der Zielgruppen oder der Umsetzung) 

Die Infektionslage wurde berücksichtigt in Bezug auf Unterricht in Innenräumen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A3 | Wie wird die Einschätzung der verschiedenen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit durch die vorgesehenen 
Begünstigten selbst bewertet (Infektionsschutz)? 

Schüler*innen, Lehrkräfte und Schulleitung sowie Eltern, Betreuende und Familien: 

•  Positiv:  z. B. Schutz vor Infektionen 

•  Negativ: reduzierte körperliche Bewegung 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A4 | Wie wird die Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet? 

•  Positiv:  z. B. Schutz vor Infektionen 

•  Negativ: reduzierte körperliche Bewegung 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A5 | Wie werden die umfassenderen positiven oder negativen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet (z. B. 
positive/negative Auswirkungen auf andere Erkrankungen oder deren Versorgung)? 

Sport und körperliche Aktivität haben eine positive Wirkung auf die psychische Gesundheit und beugen Adipositas vor 

Es ist davon auszugehen, dass die positiven Wirkungen von Sport auf die körperliche und psychische Gesundheit auch bestehen, 
wenn im Sportunterricht Maßnahmen zum Infektionsschutz umgesetzt werden. Allerdings geht aufgrund der Beschränkungen das 
Ausmaß der körperlichen Aktivität (z. B. keine Kontaktsportarten), bzw. bei hoher infektiologischer Risikolage kein Sport in 
Innenräumen) eher zurück. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Nutzen-Schaden-Abwägungen für die Gesundheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A1                                           

A2                                           

A3                                           

A4                                           

A5                                           

A Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für A–Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägungen in die Übersichtstabelle ein 

 
B| Menschenrechte  / Rechtliche Abwägungen 

B1 | Steht die Maßnahme im Einklang mit universellen Menschenrechtsstandards und -prinzipien? Welche rechtlichen Abwägungen 
sprechen für oder gegen die Maßnahme? 

Die rechtlichen Grundlagen wurden nicht systematisch gesichtet.  

Die Maßnahme kann in Grundrechte eingreifen, die im deutschen Grundgesetz verankert sind. Ein staatlicher Eingriff in Grundrechte 
ist zulässig, wenn er einem legitimen Zweck dient, in diesem Fall dem Gesundheitsschutz der Bürger*innen (z. B. Schüler*innen, 
Lehrkräfte, Eltern und Betreuende). Die Maßnahme muss a) geeignet sein, diesen Zweck überhaupt zu erreichen, b) das dafür 
mildeste Mittel darstellen und c) im engeren Sinn verhältnismäßig sein.  

•  zu a) Die Maßnahmen bei Sportunterricht in Schulen dienen dem Schutz vor Infektionen mit SARS-CoV-2 und damit dem Schutz 
der Gesundheit. Durch die Maßnahmen soll Sportunterricht für Schüler*innen aufgrund seiner positiven Wirkungen auf 
körperliche und psychische Gesundheit ermöglicht werden.   

•  b und c) Die Maßnahmen bei Sportunterricht in Schulen schränken im Wesentlichen nur ein bzgl. Sport in Innenräumen bei 
hoher infektiologicher Risikolage und erscheinen daher als das mildeste Mittel und verhältnismäßig  

Wir halten Maßnahmen bei Sportunterricht in Schulen daher für vereinbar mit den Grundrechten. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

B | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Menschenrechte/rechtliche Abwägungen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 
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B1                                           

B Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für B-Menschenrechte in die Übersichtstabelle ein 

 
C| Soziokulturelle Akzeptanz  

Ist die Maßnahme für unterschiedliche Betroffene (Stakeholder) akzeptabel? Spricht ihre soziokulturelle Akzeptanz oder Nicht-
Akzeptanz für oder gegen die Maßnahme? 

C1 | Wie werden eine mögliche Stärkung oder Verletzung individueller Freiheiten in Bezug auf die Maßnahme bewertet 
(einschließlich Privatsphäre und Würde)?   

Hohe Akzeptanz ist anzunehmen, mit Ausnahme von Schüler*innen mit einem besonderen Schwerpunkt im Fach Sport (z. B. 
Leistungskurs). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C2 | Wie werden die Auswirkungen auf die Autonomie von Einzelpersonen, Bevölkerungsgruppen und/oder Organisationen in 
Bezug auf die Maßnahme bewertet (z.B. auf die Fähigkeit, eine kompetente, informierte und freiwillige Entscheidung zu treffen)? 

•  Positiv:  z. B. erhöhter Schutz für Gruppen (Schulklassen) und Bevölkerung 

•  Negativ:  z. B. Einschränkung, autonome Entscheidungen zu treffen durch Vorgaben. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C3 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei den vorgesehenen Begünstigten bewertet? 

Es ist eine höhere Akzeptanz für anzunehmen, wenn der Sportunterricht trotz der Einschränkungen durch die Maßnahmen 
interessant und abwechslungsreich gestaltet wird. Akzeptanz variiert vermutlich auch mit dem Grad der Betroffenheit, d. h. welche 
Bedeutung der Sportunterricht im Alltag der Schüler*innen innehat (z. B. Schüler*innen mit Leistungskurs Sport, Schüler*innen in 
Sportklassen oder an Schulen mit Schwerpunkt Sport). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C4 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei denjenigen bewertet, die sie umsetzen sollen? 

Lehrkräfte – Es ist eine variable Akzeptanz anzunehmen, abhängig davon für wie groß Lehrkräfte das Infektionsrisiko im 
Sportunterricht und für wie umständlich sie die Umsetzung der Maßnahmen halten. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C5 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei anderen relevanten Stakeholdern und in der Bevölkerung bewertet? 

Variable Akzeptanz ist anzunehmen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf soziokulturelle Akzeptanz 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

C1                                           

C2                                           

C3                                           

C4                                           

C5                                           
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C Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für C–Soziokulturelle Akzeptanz in die Übersichtstabelle ein 

 

D| Gesundheitliche Chancengleichheit  

Wie wirkt sich die Maßnahme auf gesundheitliche Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nichtdiskriminierung aus? Sprechen 
die Abwägungen zu gesundheitlicher Chancengleichheit für oder gegen die Maßnahme? 

D1 | Wie werden eine mögliche Verbesserung oder Verschlechterung bestehenden gesundheitlichen Ungleichheiten und/oder 
Ungerechtigkeiten (in Bezug auf den Gesundheitszustand oder seine Determinanten) durch die Maßnahme bewertet?  

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Umstrukturierung des Sportunterrichts mit Betonung auf Sport im Freien und Verzicht auf Sport in Innenräumen bei hoher 
infektionsepidemiologischer Risikolage erscheint verhältnismäßig und damit neutral 

Die Auswirkungen auf die COVID-19 bezogene gesundheitliche Chancengleichheit von Schüler*innen durch diese Maßnahmen sind 
wahrscheinlich neutral.  

Mit Blick auf Eltern, Betreuende und Familien der Schüler*innen erscheint eine negative Auswirkung auf gesundheitliche 
Chancengleichheit durch diese Maßnahmen unwahrscheinlich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D2 | Wird die Verteilung von Nutzen und Schaden der Maßnahme als gerecht bewertet (v.a. in Bezug auf gefährdete, 
marginalisierte oder anderweitig sozial benachteiligte Bevölkerungsgruppen)? 

Für Schüler*innen mit Behinderungen oder Förderbedarf können diese Maßnahmen positive gesundheitliche Folgen durch ein 
niedrigeres Infektionsrisiko haben.   

Für Lehrkräfte könnte sich die gesundheitliche Chancengleichheit verbessern, wenn sie einer Risikogruppe angehören (höheres 
Alter, relevante Vorerkrankungen) und besser vor einer SARS-CoV-2 Ansteckung bzw. einem potenziell schweren COVID-19 Verlauf 
geschützt sind. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D3  | Wird die Maßnahme als erschwinglich und finanziell machbar für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet? 

Die Bewertung erscheint neutral, da wahrscheinlich keine finanziellen Belastungen zu erwarten sind. 

Bewertung 
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  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D4 | Wird die Maßnahme als zugänglich für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet (z.B. physischer Zugang, Zugang zu 
Informationen)? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D5 | Betrifft die Maßnahme eine besonders schwerwiegende oder seltene Erkrankung? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D6 | Wird die Maßnahme als einzig verfügbare Option bewertet? Ist diese Option verhältnismäßig und wird sie regelmäßig neu 
bewertet? 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Umstrukturierung des Sportunterrichts mit Betonung auf Sport im Freien und Verzicht auf Sport in Innenräumen bei hoher 
infektionsepidemiologischer Risikolage erscheint verhältnismäßig und damit neutral. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf gesundheitliche Chancengleichheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

D1                                           

D2                                           

D3                                           

D4                                           

D5                                           

D6                                           

D Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für D–Gesundheitliche Chancengleichheit in die Übersichtstabelle ein 

 

E| Soziale und ökologische Folgen  

Wie ist die Balance zwischen erwünschten und unerwünschten sozialen und ökologischen Auswirkungen? Spricht die Abwägung von 
sozialen und ökologischen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

E1 | Wie werden die sozialen Auswirkungen der Maßnahme bewertet (z.B. Zu- oder Abnahme von Stigmatisierungen, 
Bildungsergebnissen und sozialem Zusammenhalt)? 

Die Maßnahmen können die Lehrqualität im Sportunterricht negativ beeinflussen, negative Auswirkungen auf Bildungschancen und 
Bildungserfolge sind kurzfristig jedoch eher gering oder bleiben aus. Allerdings fallen die Auswirkungen für einzelne Gruppen von 
Schüler*innen, insbesondere Schüler*innen mit Leistungskurs Sport oder Schüler*innen in Sportklassen oder an Schulen mit 
Schwerpunkt Sport deutlich negativer aus.  

Auswirkungen auf Bildungschancen und Bildungserfolge von sozial und wirtschaftlich benachteiligten Schüler*innen – Vermutlich 
neutral hinsichtlich der direkten Wirkungen, eher positiv im Vergleich zu massiveren Maßnahmen (z. B. Ausfall von Sportunterricht).  

Auswirkungen auf Bildungschancen und Bildungserfolge von Schüler*innen mit Behinderungen und/oder besonderem Förderbedarf 
– Vermutlich neutral hinsichtlich der direkten Wirkungen. Wenn Sportunterricht als Maßnahme zur Unterstützung von 
Schüler*innen mit besonderen Bedürfnissen eingesetzt wird (z. B. Sporttherapie), könnten die Einschränkungen negative Folgen auf 
Bildungschancen und Bildungserfolg haben.  

Ökologische Folgen – Vermutlich keine 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Umwelt und die ökologische Nachhaltigkeit bewertet (z. B. Schutz der 
natürlichen Ressourcen, Abschwächung oder Anpassung an den Klimawandel)? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E | Gesamtbewertung der Maßnahmen in Bezug auf soziale und ökologische Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

E1                                           

E2                                           

E Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für E–Soziale und ökologische Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

F| Finanzielle und wirtschaftliche Folgen  

Welche finanziellen und (gesamt-)wirtschaftlichen Auswirkungen der Maßnahme sollten berücksichtigt werden? Spricht die 
Abwägung dieser finanziellen und wirtschaftlichen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

F1 | Wie werden die Umsetzung und Aufrechterhaltung der Maßnahme hinsichtlich ihrer Kosten und Auswirkungen auf Budgets, 
kurz- wie längerfristig, bewertet? 

Auswirkungen auf die Möglichkeit von Eltern und Betreuenden, ihrer beruflichen Tätigkeit nachzugehen – Die Maßnahmen 
betreffen vorrangig die Ausgestaltung und weniger das Ausmaß des Sportunterrichts. In Einzelfällen kann die Unterrichtszeit in 
geringem Maße verkürzt sein und trägt damit zu einem größeren Betreuungsaufwand durch die Eltern bei. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde nicht 

systematisch gesichtet. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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F2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Wirtschaft (z.B. auf die verschiedenen Sektoren oder 
Organisationsebenen oder auf breitere Entwicklungs- und Armutsbekämpfungsziele) bewertet? 

Vermutlich keine wesentlichen Auswirkungen durch Ausfall von Berufstätigkeit, voraussichtlich positive Auswirkungen durch 
weniger Ressourcenverbrauch (z. B. Ärzt*innen, Pfleger*innen, Intensivbetten) im Gesundheitssystem 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F3 | Wie wird das Kosten-Nutzen-Verhältnis der Maßnahme aus gesamtgesellschaftlicher Sicht bewertet? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf finanzielle und wirtschaftliche Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

F1                                           

F2                                           

F3                                           

F Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für F–Finanzielle und wirtschaftliche Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

G| Machbarkeit und Abwägungen zum Gesundheitssystem 

Ist die Maßnahme machbar/durchführbar? 

G1 | Wie werden die rechtlichen Rahmenbedingungen für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung durch 
rechtliche Hindernisse)? 

Regelungsbedarf und rechtliche Durchführbarkeit – Nur wenig erhöhter Regelungsbedarf, rechtliche Durchführbarkeit erscheint 
unproblematisch 
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Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet. Eine 

rechtliche Prüfung wurde nicht durchgeführt. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G2 | Wie werden Aspekte der Steuerung und Verwaltung für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z. B. Einschränkung 
durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung der 
Maßnahme)? 

Gibt es Aspekte der Steuerung und Verwaltung, die sich positiv oder negativ auf die Durchführbarkeit und Umsetzung der 
Maßnahme auswirken (z. B. Einschränkungen durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und 
Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung)? Wie werden diese bewertet? 

•  Positiv: z. B. vorhandene Verwaltungsabläufe, Hygieneschutzpläne 

•  Negativ: z. B. unterschiedliche Zuständigkeiten (Ministerien, Verwaltung, Schule) 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet. Eine 

rechtliche Prüfung wurde nicht durchgeführt. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G3  | Wie passt die Maßnahme in das bestehende Gesundheitssystem? Wirkt sich ihre Umsetzung positiv oder negativ auf andere 
Maßnahmen oder Herangehensweisen im Gesundheitswesen aus? 

Maßnahme hat wenig Überschneidung zu anderen Maßnahmen im Gesundheitssystem. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G4 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf das Gesundheitspersonal und menschliche Ressourcen im weiteren Sinne 
bewertet? 
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Trägt bei hoher infektiologischer Risikolage zum Schutz auch der Allgemeinbevölkerung bei. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G5 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Infrastruktur des Gesundheitssystems und der Infrastruktur im weiteren 
Sinne bewertet? 

erscheinen nicht nennenswert betroffen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Machbarkeit und Gesundheitssystem 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

G1                                           

G2                                           

G3                                           

G4                                           

G5                                           

G Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für G–Machbarkeit in die Übersichtstabelle ein 

 
 
Referenz 

Littlecott, H., Krishnaratne, S., Burns, J., Rehfuess, E., Sell, K., Klinger, C., B, S., Movsisyan, A., Metzendorf, M., Schoenweger, P., Voss, 
S., Coenen, M., Mueller, R., & Pfadenhauer, L. (Forthcoming). Measures implemented in the school setting to contain the 
COVID-19 pandemic: a review. Cochrane Database of Systematic Reviews.  
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Empfehlung 6 

Umgang mit Verdachtsfällen bei Schüler*innen 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 6.1 

Schüler*innen mit Symptomen einer neu auftretenden Atemwegserkrankung wie z. B. Halsschmerzen, Husten oder Schnupfen 
sollen nicht am Präsenzunterricht teilnehmen, sondern erst nach einer symptomfreien Phase von mindestens einem Tag.  

Schüler*innen mit Rhinorrhoe (laufender Nase) oder verstopfter Nasenatmung (ohne Fieber), gelegentlichem Husten, Halskratzen 
oder Räuspern, die gemäß der Beurteilung eines Elternteils oder sonstiger Sorgeberechtigter nicht auf eine beginnende akute 
Atemwegsinfektion hinweisen, sollten weiterhin regulär an Präsenzunterricht teilnehmen. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

      

 

 VERTRAUENSWÜRDIGKEIT UND QUALITÄT DER EVIDENZ  

Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zu Wirkungen auf die Gesundheit nach GRADE 

  Sehr niedrig 
  Niedrig 
  Moderat 
  Hoch 

Literatur 

      

Qualität der Evidenz zu anderen Wirkungen 

• Evidenz zu anderen Kriterien (Akzeptanz, gesundheitliche Chancengleichheit, soziale und ökologische Folgen, finanzielle und 
 wirtschaftliche Folgen, Machbarkeit): eine systematische Sichtung dazu wurde durchgeführt (Cochrane Scoping Review), aber 
 keine Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz. Die Kriterienbewertung beruht daher auf Expert*inneneinschätzung.  
• Menschen- und Grundrechte: die Wirkung der Maßnahmen darauf wurde berücksichtigt, es erfolgte jedoch keine rechtliche 
 Prüfung. 

 

BEGRÜNDUNG FÜR DIE EMPFEHLUNG | EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 

Für die Empfehlungen in der Leitlinie wird die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zur Wirksamkeit sorgfältig bewertet. Es gibt aber 
auch weitere Kriterien, die berücksichtigt werden sollten. Für diese Abwägungen "von der Evidenz zur Empfehlung" dient ein 
sogenanntes Evidence-to-decision Framework, das WHO-INTEGRATE Rahmenmodell.  

Bitte bewerten Sie erst die Kriterien einzeln (s. Folgeseiten) und tragen dann das Gesamtergebnis in die Übersichtstabelle ein: 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder    
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A  Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung                                           

B  Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen                                           

C  Soziokulturelle Akzeptanz                                           



S3-Leitlinie Maßnahmen zur Prävention und Kontrolle der SARS-CoV-2-Übertragung in Schulen | Update 8-2022 2 

D  Gesundheitliche Chancengleichheit                                           

E  Soziale und ökologische Folgen                                           

F  Finanzielle und wirtschaftliche Folgen                                           

G  Machbarkeit und Gesundheitssystem                                            

 

ABWÄGUNG VON NUTZEN UND SCHADEN DER MASSNAHME 

Kurze Zusammenfassung der wichtigsten (gesellschaftlichen) Nutzen-Schaden-Aspekte und der Gründe für die Gesamtbewertung 

Nutzen der Maßnahme 

• Verhinderung von Infektionen und sekundären Fällen von Quarantäne 

Schaden der Maßnahme 

•  Folgen der (Selbst-)Isolation für Schüler*innen und die damit einhergehende Abwesenheit in der Schule, Unterbrechung von 
sozialen Kontakten und von sozialer Teilhabe. 

•  Folgen für Eltern und Betreuende durch erhöhten Betreuungsbedarf der Schüler*innen in (Selbst-)Isolation, insbesondere soziale 
und finanzielle Auswirkungen der Einschränkungen der Berufstätigkeit. 

•  Folgen für Gesellschaft und Wirtschaft durch häufige und schlecht planbare Abwesenheit von Arbeitnehmer*innen 

Gesamtbewertung der Maßnahme 

• Während der Schaden für die einzelne Person in (Selbst-)Isolation immer eintritt, besteht die Chance auf einen Nutzen der 
Maßnahme nur dann, wenn der/die Schüler*in tatsächlich mit SARS-CoV-2 infiziert ist. 

• Der Nutzen einer (Selbst-)Isolation überwiegt den Schaden bei Symptomen wie Fieber >38,0 °C, die eine niedrigere 
Grundhäufigkeit in der Bevölkerung haben und mit einem erhöhten Risiko für eine SARS-CoV-2 Infektion einhergehen. 

• Der mögliche Schaden einer (Selbst-)Isolation überwiegt den Nutzen bei Symptomen, die eine hohe Grundhäufigkeit in der 
Bevölkerung haben.      

 

IMPLEMENTIERUNGSASPEKTE  

Ergänzende Empfehlungen zur Ausgestaltung der Maßnahme und/oder für Begleitmaßnahmen 

Die Implementierung des ersten Absatzes kann in Situationen von hohen Inzidenzen respiratorischer Infektionen (nicht nur SARS-
CoV-2) zu Schwierigkeiten in der Umsetzung führen, da Familien (und Schulen) ggfs. mit sehr vielen Fehltagen konfrontiert wären. 
Hier sind pragmatische Umsetzungen erforderlich, ohne die grundsätzliche Empfehlung in Frage zu stellen. 

  
A| Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung  

Welche (potenziell) nützlichen und (potenziell) schädlichen bzw. Wirkungen der Maßnahme für die Gesundheit sollten berücksichtigt 
werden? Spricht die Abwägung von gesundheitlichemNutzen und Schaden für oder gegen die Maßnahme? 

A1 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit der Maßnahme auf die Gesundheit von Einzelpersonen unter kontrollierten, 
oft idealen Studienbedingungen (efficacy) oder unter realen Bedingungen (Infektionsschutz) bewertet?  

Transmissionsbezogene Endpunkte 

• Fälle (Richtung der Wirkung): Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu 
eingeschlossen werden. 

•  Positiv: individueller Schutz vor Infektionen      

• Todesfälle:       

• Hospitalisierungen:       

Nicht-intendierte gesundheitsbezogene Nebenwirkungen 

Die Evidenz zu dieser Fragestellung wurde systematisch gesichtet, es konnten keine Studien dazu eingeschlossen werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A2 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit (effectiveness) oder die Wirkung (impact) der Maßnahme auf die Gesundheit 
der Bevölkerung bewertet (Infektionsschutz)? 

Indirekte Evidenz: Die systematischen Übersichtsarbeit von (Krishnaratne et al., 2022) enthielt sechs Modellierungsstudien, die eine 
Verringerung der SARS-CoV-2 Infektionen durch (Selbst-)Isolation, Kontaktpersonennachverfolgung und Quarantäne feststellten. Ein 
losgelöster Effekt einer symptombasierten (Selbst-)Isolierung zu den Auswirkungen verschiedener Kategorisierungen von 
Symptomen ist auf Basis dieser Studien nicht beurteilbar. Insgesamt haben diese Studien gezeigt, dass die Implementierung dieser 
Maßnahmen zur (Selbst-)Isolation zur Senkung der SARS-CoV-2 Infektionen unter Schüler*innen, Lehrkräften und Mitarbeiter*innen 
führen kann. 

Zu berücksichtigende Variabilität (z.B. Abhängigkeit von der Infektionslage, der Zielgruppen oder der Umsetzung) 

unabhängig von der Infektionslage 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet): Krishnaratne et al. (2022) 
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A3 | Wie wird die Einschätzung der verschiedenen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit durch die vorgesehenen 
Begünstigten selbst bewertet  (Infektionsschutz)? 

Die (Selbst-)Isolierung von Schüler*innen und Lehrkräften mit einer neu aufgetretenen Atemweginfektion dient nicht nur der 
Vermeidung von Infektionstransmission, sondern auch der Unterstützung der Genesung. 

Die (Selbst-)Isolierung kann sich für Schüler*innen und Lehrkräfte für die Zeit der (Selbst-)Isolierung negativ auf soziale Teilhabe und 
das soziale Wohlbefinden auswirken, u.a. durch die Unterbindung altersentsprechender Kontakte innerhalb und außerhalb der 
Schule.  

Es ist möglich, dass Schüler*innen durch die Tage unter (Selbst-)Isolierung im Zusammenspiel mit der erhöhten Stressbelastung der 
Erziehungsberechtigten vermehrt von häuslicher Gewalt betroffen sind.  

Es ist möglich, dass Schüler*innen durch die Tage unter (Selbst-)Isolierung im Zusammenspiel mit unzureichender Betreuung 
vermehrt von Unfällen im häuslichen Umfeld betroffen sein könnte.  

Es ist möglich, dass Schüler*innen und Lehrkräfte durch das Stigma, welches mit dem Bestehen von Symptomen einhergeht, 
vermehrter Diskriminierung und Mobbing in und außerhalb der Schule (soziale Medien) ausgesetzt sind. Dies kann insbesondere 
dann der Fall sein, wenn eine Person trotz Symptomen am Schulgeschehen teilnimmt.  

Es ist von einer großen Variabilität der unerwünschten Wirkungen der Maßnahme auszugehen, da sich die Bedingungen der (Selbst-
)Isolierung wahrscheinlich stark unterscheiden (z. B. Wohnbedingungen, Möglichkeit und Bestreben von 
Eltern/Erziehungsberechtigten Unterrichtsausfall auszugleichen). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A4 | Wie wird die Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet? 

Es ist möglich, dass Schüler*innen durch die Tage unter (Selbst-)Isolierung im Zusammenspiel mit der erhöhten Stressbelastung der 
Erziehungsberechtigten vermehrt von häuslicher Gewalt betroffen sind.  

Es ist möglich, dass Schüler*innen durch die Tage unter (Selbst-)Isolierung im Zusammenspiel mit unzureichender Betreuung 
vermehrt von Unfällen im häuslichen Umfeld betroffen sein könnte.  

Für Lehrkräfte, welche unter einer hohen Stressbelastung leiden, könnte sich die Abwesenheit vom Schulunterricht für die Zeit der 
(Selbst-)Isolierung sich positiv auf die psychische Gesundheit auswirken 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A5 | Wie werden die umfassenderen positiven oder negativen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet (z. B. 
positive/negative Auswirkungen auf andere Erkrankungen oder deren Versorgung)? 

Es ist möglich, dass die (Selbst-)Isolierung den Zugang zu medizinischer Diagnostik und Therapie von nicht COVID-19 bezogenen 
Gesundheitsstörungen erschweren oder einschränken könnte, beispielsweise durch Zugangsbeschränkungen. Der zu erwartende 
Schaden durch die kurze Zeit der (Selbst-)Isolierung ist wahrscheinlich gering.  

Für Lehrkräfte, welche unter einer hohen Stressbelastung leiden, könnte sich die Abwesenheit vom Schulunterricht für die Zeit der 
(Selbst-)Isolierung sich positiv auf die psychische Gesundheit auswirken. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Nutzen-Schaden-Abwägungen für die Gesundheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 
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die Maßnahme aus 

A1                                           

A2                                           

A3                                           

A4                                           

A5                                           

A Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für A–Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägungen in die Übersichtstabelle ein 

 
B| Menschenrechte  / Rechtliche Abwägungen 

B1 | Steht die Maßnahme im Einklang mit universellen Menschenrechtsstandards und -prinzipien? Welche rechtlichen Abwägungen 
sprechen für oder gegen die Maßnahme? 

Die Maßnahme kann in Grundrechte eingreifen, die im deutschen Grundgesetz verankert sind. Ein staatlicher Eingriff in Grundrechte 
ist zulässig, wenn er einem legitimen Zweck dient, in diesem Fall dem Gesundheitsschutz der Bürger*innen (z. B. Schüler*innen, 
Lehrkräfte, Eltern und Betreuende). Die Maßnahme muss a) geeignet sein, diesen Zweck überhaupt zu erreichen, b) das dafür 
mildeste Mittel darstellen und c) im engeren Sinn verhältnismäßig sein.  

•  zu a) Die (Selbst-)Isolierung von symptomatischen Personen hat das Ziel des Schutzes vor Infektionen mit SARS-CoV-2 und 
anderen Infektionen der Atemwege, sowie der besseren Erholung der betroffenen Person und dient damit dem 
Gesundheitsschutz der erkrankten Person und seiner Umgebung.  

•  b und c) Die Maßnahmen haben neben dem erwarteten Nutzen auch negative Auswirkungen (z. B. auf Bildungschancen) und 
könnten möglicherweise auch durch den Betreuungsbedarf von Schüler*innen unter Quarantäne eine 
Grundrechtseinschränkung der Eltern bzw. Erziehungsberechtigten darstellen.  

 Eine rechtliche Prüfung wurde nicht vorgenommen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

B | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Menschenrechte/rechtliche Abwägungen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

B1                                           

B Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für B-Menschenrechte in die Übersichtstabelle ein 

 
C| Soziokulturelle Akzeptanz  
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Ist die Maßnahme für unterschiedliche Betroffene (Stakeholder) akzeptabel? Spricht ihre soziokulturelle Akzeptanz oder Nicht-
Akzeptanz für oder gegen die Maßnahme? 

C1 | Wie werden eine mögliche Stärkung oder Verletzung individueller Freiheiten in Bezug auf die Maßnahme bewertet 
(einschließlich Privatsphäre und Würde)?   

Die Akzeptanz (und damit auch die Bereitschaft zum Einhalten) der Maßnahme hängt wahrscheinlich stark davon ab, (i) für wie 
wahrscheinlich eine Infektion bei einer symptomatischen Person gehalten wird, (ii) welche Gefahr einer infizierten Person 
zugeschrieben wird (z. B. eigenes hohes Risiko sich mit SARS-CoV-2 zu infizieren und an COVID-19 zu sterben), (iii) wie nützlich und 
wie belastend die Maßnahme erlebt wird (z. B. (Selbst-)Isolierung unter beengten häuslichen Bedingungen mit Ausfall eines Teils des 
Einkommens). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C2 | Wie werden die Auswirkungen auf die Autonomie von Einzelpersonen, Bevölkerungsgruppen und/oder Organisationen in 
Bezug auf die Maßnahme bewertet (z.B. auf die Fähigkeit, eine kompetente, informierte und freiwillige Entscheidung zu treffen)? 

Unter Personen, welche selbst ein erhöhtes Risikoprofil aufweisen, oder Personen mit einem erhöhten Risikoprofil in der Familie 
oder im näheren Umfeld, ist die Akzeptanz der Maßnahmen auch bei geringem Risiko einer Infektion wahrscheinlich höher.  

Allgemeinbevölkerung – Unter der Allgemeinbevölkerung ist die Akzeptabilität der Maßnahme wahrscheinlich hoch, da diese in 
erster Linie vom Schutz der Maßnahme profitieren würden.       

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C3 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei den vorgesehenen Begünstigten bewertet? 

Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C4 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei denjenigen bewertet, die sie umsetzen sollen? 

Die Akzeptanz (und damit auch die Bereitschaft zum Einhalten) der Maßnahme hängt wahrscheinlich stark davon ab, wie 
beeinträchtigt der Gesundheitszustand der erkrankten Person ist und wie belastend die Maßnahme erlebt wird (z. B. (Selbst-
)Isolierung unter beengten häuslichen Bedingungen mit Ausfall eines Teils des Einkommens). 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C5 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei anderen relevanten Stakeholdern und in der Bevölkerung bewertet? 

Variable Akzeptanz ist anzunehmen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf soziokulturelle Akzeptanz 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

C1                                           

C2                                           

C3                                           

C4                                           

C5                                           

C Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für C–Soziokulturelle Akzeptanz in die Übersichtstabelle ein 

 

D| Gesundheitliche Chancengleichheit  
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Wie wirkt sich die Maßnahme auf gesundheitliche Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nichtdiskriminierung aus? Sprechen 
die Abwägungen zu gesundheitlicher Chancengleichheit für oder gegen die Maßnahme? 

D1 | Wie werden eine mögliche Verbesserung oder Verschlechterung bestehenden gesundheitlichen Ungleichheiten und/oder 
Ungerechtigkeiten (in Bezug auf den Gesundheitszustand oder seine Determinanten) durch die Maßnahme bewertet?  

Bei einer (Selbst-)Isolierung von Personen mit geringer Erkrankungsschwere bei bestehenden Symptomen sind die Auswirkungen 
der Maßnahme bezüglich gesundheitlicher Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nicht-Diskriminierung als "wahrscheinlich 
negativ" zu beurteilen. Diese Einschätzung basiert darauf, dass der Schaden, den eine Person auf Grund einer (Selbst-)Isolierung 
erleidet, nur einem sehr geringen Nutzen (vermiedene Infektionen, vermiedene sekundäre Quarantänefälle) gegenübersteht.  

Bei einer (Selbst-)Isolierung von Personen mit höherer Erkrankungsschwere bei bestehenden Symptomen sind die Auswirkungen der 
Maßnahme bezüglich gesundheitlicher Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nicht-Diskriminierung als "wahrscheinlich 
positiv" zu beurteilen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D2 | Wird die Verteilung von Nutzen und Schaden der Maßnahme als gerecht bewertet (v.a. in Bezug auf gefährdete, 
marginalisierte oder anderweitig sozial benachteiligte Bevölkerungsgruppen)? 

Schüler*innen aus Familien mit niedrigem sozioökonomischem Status zeigen möglicherweise ein höheres Risiko für psychosoziale 
Belastung, u.a. durch die Bedingungen beengter Wohnverhältnisse (z. B. dem Fehlen eigener Zimmer). Dies ist auch bzgl. häuslicher 
Gewalt anzunehmen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D3  | Wird die Maßnahme als erschwinglich und finanziell machbar für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet? 

Familien von Schüler*innen mit niedrigem sozioökonomischem Status sind möglicherweise höher belastet durch einen 
Einkommensausfall bei den Erziehungsberechtigten auf Grund von Berufsausfall. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D4 | Wird die Maßnahme als zugänglich für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet (z.B. physischer Zugang, Zugang zu 
Informationen)? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D5 | Betrifft die Maßnahme eine besonders schwerwiegende oder seltene Erkrankung? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D6 | Wird die Maßnahme als einzig verfügbare Option bewertet? Ist diese Option verhältnismäßig und wird sie regelmäßig neu 
bewertet? 

Die (Selbst-)Isolierung von Schüler*innen und Lehrkräften mit einer neu aufgetretenen Atemweginfektion dient nicht nur der 
Vermeidung von Infektionstransmission, sondern auch der Unterstützung der Genesung und erscheint daher verhältnismäßig. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf gesundheitliche Chancengleichheit 
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Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

D1                                           

D2                                           

D3                                           

D4                                           

D5                                           

D6                                           

D Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für D–Gesundheitliche Chancengleichheit in die Übersichtstabelle ein 

 

E| Soziale und ökologische Folgen  

Wie ist die Balance zwischen erwünschten und unerwünschten sozialen und ökologischen Auswirkungen? Spricht die Abwägung von 
sozialen und ökologischen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

E1 | Wie werden die sozialen Auswirkungen der Maßnahme bewertet (z.B. Zu- oder Abnahme von Stigmatisierungen, 
Bildungsergebnissen und sozialem Zusammenhalt)? 

•  Negativ: soziale Isolierung und erschwerter Zugang zu Bildungsinhalten für die erkrankte Person 

•  Positiv: allgemein sozial akzeptierte Maßnahme und Unterstützung der Genesung der erkrankten Person 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Umwelt und die ökologische Nachhaltigkeit bewertet (z. B. Schutz der 
natürlichen Ressourcen, Abschwächung oder Anpassung an den Klimawandel)? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E | Gesamtbewertung der Maßnahmen in Bezug auf soziale und ökologische Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

E1                                           

E2                                           

E Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für E–Soziale und ökologische Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

F| Finanzielle und wirtschaftliche Folgen  

Welche finanziellen und (gesamt-)wirtschaftlichen Auswirkungen der Maßnahme sollten berücksichtigt werden? Spricht die 
Abwägung dieser finanziellen und wirtschaftlichen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

F1 | Wie werden die Umsetzung und Aufrechterhaltung der Maßnahme hinsichtlich ihrer Kosten und Auswirkungen auf Budgets, 
kurz- wie längerfristig, bewertet? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Wirtschaft (z.B. auf die verschiedenen Sektoren oder 
Organisationsebenen oder auf breitere Entwicklungs- und Armutsbekämpfungsziele) bewertet? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F3 | Wie wird das Kosten-Nutzen-Verhältnis der Maßnahme aus gesamtgesellschaftlicher Sicht bewertet? 

Die Bewertung ist aktuell unklar bzw. nicht möglich. 
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Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf finanzielle und wirtschaftliche Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

F1                                           

F2                                           

F3                                           

F Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für F–Finanzielle und wirtschaftliche Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

G| Machbarkeit und Abwägungen zum Gesundheitssystem 

Ist die Maßnahme machbar/durchführbar? 

G1 | Wie werden die rechtlichen Rahmenbedingungen für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z. B. Einschränkung 
durch rechtliche Hindernisse)? 

Die (Selbst-)Isolation von Schüler*innen und Lehrkräften im Rahmen des Infektionsschutzgesetzes §28 ist wahrscheinlich 
rechtskonform, solange diese als verhältnismäßig eingeschätzt wird. Um verhältnismäßig zu sein, müssen die Maßnahmen geeignet, 
erforderlich, angemessen und – im Sinne des Grundgesetzes – erlaubt sein. Dies erscheint in dem Kontext der Empfehlungen 
gegeben. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G2 | Wie werden Aspekte der Steuerung und Verwaltung für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung 
durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung der 
Maßnahme)? 
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Gibt es Aspekte der Steuerung und Verwaltung, die sich positiv oder negativ auf die Durchführbarkeit und Umsetzung der 
Maßnahme auswirken (z.B. Einschränkungen durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und 
Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung)? Wie werden diese bewertet? 

Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet. Eine rechtliche Prüfung wurde nicht durchgeführt. 

•  Positiv: z. B. vorhandene Verwaltungsabläufe, Hygieneschutzpläne 

•  Negativ: z. B. unterschiedliche Zuständigkeiten (Ministerien, Verwaltung, Schule) 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G3  | Wie passt die Maßnahme in das bestehende Gesundheitssystem? Wirkt sich ihre Umsetzung positiv oder negativ auf andere 
Maßnahmen oder Herangehensweisen im Gesundheitswesen aus? 

Die Maßnahme entspricht anderen Maßnahmen im Gesundheitssystem, die neu Erkrankten mit Symptomen einer Infektion die 
(Selbst-)Isolation empfehlen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G4 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf das Gesundheitspersonal und menschliche Ressourcen im weiteren Sinne 
bewertet? 

Trägt zum Schutz auch der Allgemeinbevölkerung und damit auch des Gesundheitspersonals bei. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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G5 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Infrastruktur des Gesundheitssystems und der Infrastruktur im weiteren 
Sinne bewertet? 

Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Machbarkeit und Gesundheitssystem 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

G1                                           

G2                                           

G3                                           

G4                                           

G5                                           

G Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für G–Machbarkeit in die Übersichtstabelle ein 
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Measures implemented in the school setting to contain the COVID‐19 pandemic. Cochrane Database of Systematic 
Reviews(1). https://doi.org/10.1002/14651858.CD015029  

 
Littlecott, H., Krishnaratne, S., Burns, J., Rehfuess, E., Sell, K., Klinger, C., B, S., Movsisyan, A., Metzendorf, M., Schoenweger, P., Voss, 

S., Coenen, M., Mueller, R., & Pfadenhauer, L. (Forthcoming). Measures implemented in the school setting to contain the 
COVID-19 pandemic: a review. Cochrane Database of Systematic Reviews.  

 

 

https://doi.org/10.1002/14651858.CD015029


S3-Leitlinie Maßnahmen zur Prävention und Kontrolle der SARS-CoV-2-Übertragung in Schulen | Update 8-2022 1 

Empfehlung 8 

Lüften und Reduktion der Aerosolkonzentration in Unterrichtsräumen 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 8.1 

Es soll regelmäßig und ausreichend gelüftet werden. Der Betrieb einer geeigneten Lüftungs- oder Raumlufttechnischen Anlage ist als 
gleichwertig anzusehen. CO2-Ampeln können als Indikator für die Luftgüte erwogen werden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Bershteyn et al. (2020); Exner et al. (2020); Hoover et al. (2021); Landeros et al. (2021); Littlecott et al. (Forthcoming); Noorimotlagh 
et al. (2021) 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 8.2 

Räume, in denen keine Lüftungsmöglichkeiten über Fenster vorhanden sind und auch keine geeignete Lüftungs- oder 
Raumlufttechnische Anlage zum Einsatz kommt, sollen nicht für den Unterricht genutzt werden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Bershteyn et al. (2020); Exner et al. (2020); Hoover et al. (2021); Landeros et al. (2021); Littlecott et al. (Forthcoming); Noorimotlagh 
et al. (2021) 

 

Begriffserklärungen 

 Aerosol: Heterogenes, oft relativ stabiles Gemisch aus feinen, potentiell infektiösen Schwebeteilchen, das eine 
Erregerübertragung über die Atemluft ermöglicht. 

 Lüftungsanlage: Ventilatorgestützte Anlage, die verbrauchte Luft gegen frische Außenluft austauscht. 

 Querlüften: Querlüftung ist nach DIN EN 12792:2004-01 definiert als freie Lüftung durch gegenüberliegende Fenster 
oder Türen infolge des Differenzdruckes, der durch Winddruck auf die Gebäudeaußenflächen entsteht, und bei dem 
thermischen Auftrieb im Gebäude von geringerer Bedeutung ist. Umgangssprachlich wird die Querlüftung auch Durchzug 
genannt. 

 Raumlufttechnische Anlage: Raumlufttechnische Anlagen (RLT-Anlagen) sind ventilatorgestützte Anlagen, die 
mindestens eine der Funktionen Filtern, Heizen, Kühlen, Befeuchten oder Entfeuchten bereitstellen. Durch eine 
geeignete Kombination dieser Funktionen wird es möglich, gewünschte Luftzustände hinsichtlich Reinheit, Temperatur 
und Feuchte in Räumen sicherzustellen. Es ist zu unterscheiden, ob die Anlagen einen Teil der Luft im Kreis führen 
(Umluftbetrieb) oder ausschließlich frische Außenluft nach entsprechender Vorbehandlung zuführen. 

 Geeignete Lüftungsanlage: Lüftungsanlagen und raumlufttechnische Anlagen sollen frische Luft unabhängig von 
Nutzereinflüssen von außen den Räumen zuführen und die “verbrauchte” Luft aus den Räumen nach außen befördern. 
Häufig finden Anlagen mit einem hohen Umluftanteil Anwendung. Hier besteht die Gefahr der Ausbreitung infektiöser 
Aerosole, weshalb zusätzliche Maßnahmen zur Entfernung der Partikel mittels Schwebstofffiltern (HEPA-Filtern) der 
Klasse H13 und H14 eingesetzt werden. Es existieren keine Studien über die optimale Auswahl der Filterklassen für 
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Lüftungsanlagen. Der Betrieb von Umluftanlagen ohne entsprechende Filterung ist als nicht geeignet einzustufen. 
(Umweltbundesamt (UBA), 2020) 

 Räumliche Gegebenheiten: Klassenraumgrößen von ca. 60-75 m² mit einer Schüler*innenzahl von 20-30. Räumliche 
Gegebenheiten können sich erheblich unterscheiden, u. a. in Hinblick auf die Größe und Besetzung des Raumes, 
Vorhandensein einer Lüftungs- oder RLT-Anlage, Art der Anlage, Größe und Anordnung der Fenster, Art der 
Fensteröffnung, Anordnung der Sitzplätze zu den Fenstern, Anzahl und Lokalisation möglicher Infektionsquellen und  
Witterungsbedingungen. 

 

 VERTRAUENSWÜRDIGKEIT UND QUALITÄT DER EVIDENZ  

Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zu Wirkungen auf die Gesundheit nach GRADE 

  Sehr niedrig 
  Niedrig 
  Moderat 
  Hoch 

Literatur 

Bershteyn et al. (2020); Exner et al. (2020); Hoover et al. (2021); Landeros et al. (2021); Littlecott et al. (Forthcoming); Noorimotlagh 
et al. (2021) 

Ergänzende Hinweise 

Die Evidenz zu den Wirkungen der Maßnahme hinsichtlich einer SARS-CoV-2-Übertragung wurde mit einem Cochrane Rapid Review 
systematisch erhoben (Krishnaratne et al., 2021; Littlecott et al., Forthcoming).Die gewonnenen Erkenntnisse beruhen zu großen 
Teilen auf Modellierungsstudien mit Qualitätsmängeln (Bershteyn et al., 2020; Landeros et al., 2021) sowie einer quasi-
experimentellen Studie (Isphording et al., 2020). Für alle betrachteten Wirkungen ist die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz sehr 
niedrig. Indirekte Evidenz zur Wirksamkeit des Lüftens stammt aus Einzelstudien und Stellungnahmen (Exner et al., 2020; Hoover et 
al., 2021; Noorimotlagh et al., 2021). Gesundheitliche Folgen der Lüftungsmaßnahmen über COVID-19 hinaus wurden nicht 
systematisch gesichtet und beruhen auf Einzelstudien und/oder Expert*innenkonsens. 

Qualität der Evidenz zu anderen Wirkungen 

• Evidenz zu anderen Kriterien (Akzeptanz, gesundheitliche Chancengleichheit, soziale und ökologische Folgen, finanzielle und 
 wirtschaftliche Folgen, Machbarkeit): eine systematische Sichtung dazu wurde durchgeführt (Cochrane Scoping Review), aber 
 keine Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz. Die Kriterienbewertung beruht daher auf Expert*inneneinschätzung.  
• Menschen- und Grundrechte: die Wirkung der Maßnahmen darauf wurde berücksichtigt, es erfolgte jedoch keine rechtliche 
 Prüfung. 

 

BEGRÜNDUNG FÜR DIE EMPFEHLUNG | EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 

Für die Empfehlungen in der Leitlinie wird die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zur Wirksamkeit sorgfältig bewertet. Es gibt aber 
auch weitere Kriterien, die berücksichtigt werden sollten. Für diese Abwägungen "von der Evidenz zur Empfehlung" dient ein 
sogenanntes Evidence-to-decision Framework, das WHO-INTEGRATE Rahmenmodell.  

Bitte bewerten Sie erst die Kriterien einzeln (s. Folgeseiten) und tragen dann das Gesamtergebnis in die Übersichtstabelle ein: 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder    
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A  Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung                                           

B  Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen                                           

C  Soziokulturelle Akzeptanz                                           

D  Gesundheitliche Chancengleichheit                                           

E  Soziale und ökologische Folgen                                           

F  Finanzielle und wirtschaftliche Folgen                                           
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G  Machbarkeit und Gesundheitssystem                                            

 

ABWÄGUNG VON NUTZEN UND SCHADEN DER MASSNAHME 

Kurze Zusammenfassung der wichtigsten (gesellschaftlichen) Nutzen-Schaden-Aspekte und der Gründe für die Gesamtbewertung 

Nutzen der Maßnahme 

• In Kombination mit anderen Maßnahmen wahrscheinlich Beitrag zur Reduktion der SARS-CoV-2-Infektionen, Reproduktionszahl 
und Anzahl der hospitalisierten COVID-19-Patient*innen. 

• Kostengünstige Maßnahme 

Schaden der Maßnahme 

•  Möglicherweise wird die Maßnahme in den unterschiedlichen Gruppen unterschiedlich akzeptiert. 

Gesamtbewertung der Maßnahme 

• Nach Einschätzung der Expert*innen überwiegt der Nutzen der Maßnahme die möglichen Schäden. Lüften wird in den 
vorliegenden Studien immer gemeinsam mit anderen Maßnahmen betrachtet (Abstand, Masken, Händehygiene). Daher wird 
Lüften als Bestandteil eines Standard-Maßnahmenpakets empfohlen. 

 

IMPLEMENTIERUNGSASPEKTE  

Ergänzende Empfehlungen zur Ausgestaltung der Maßnahme und/oder für Begleitmaßnahmen 

• Regelmäßiges und korrektes Lüften reduziert die Aerosolkonzentration im Raum und damit das Risiko für Schüler*innen und 
Lehrkräfte, eine SARS-CoV-2-Infektion zu akquirieren, wenn eine oder mehrere infektiöse Personen im Raum sind. Korrektes 
Lüften erfolgt mittels Querlüftung bei weit geöffneten Fenstern alle 20 min für 3-5 min, im Sommer alle 10-20 min, außerdem 
nach jeder Unterrichtsstunde über die gesamte Pausenzeit. (Umweltbundesamt, 2017) 

• Veränderungen/Mutationen des Erregers: Die Empfehlungen gelten auch hinsichtlich einer möglichen Verbreitung von 
Mutationen, die eventuell ansteckender sind oder mit schwereren Verläufen einhergehen. 

• Maßnahmenpaket: Diese Maßnahme kann nicht als Einzelmaßnahme umgesetzt werden, sondern muss Teil eines 
Maßnahmenpakets sein, das auf dem allgemein geltenden Standard-Maßnahmenpaket Abstand, Hygiene, angemessene Mund-
Nasen-Bedeckung und Lüften aufbaut. 

 
  
A| Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung  

Welche (potenziell) nützlichen und (potenziell) schädlichen bzw. Wirkungen der Maßnahme für die Gesundheit sollten berücksichtigt 
werden? Spricht die Abwägung von gesundheitlichem Nutzen und Schaden für oder gegen die Maßnahme? 

A1 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit der Maßnahme auf die Gesundheit von Einzelpersonen unter kontrollierten, 
oft idealen Studienbedingungen (efficacy) oder unter realen Bedingungen (Infektionsschutz) bewertet?  

Transmissionsbezogene Endpunkte 

• Fälle (Richtung der Wirkung): reduziert 

• Todesfälle: reduziert 

• Hospitalisierungen: reduziert 

Nicht-intendierte gesundheitsbezogene Nebenwirkungen 

•       

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A2 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit (effectiveness) oder die Wirkung (impact) der Maßnahme auf die Gesundheit 
der Bevölkerung bewertet (Infektionsschutz)? 

Verhinderte SARS-CoV-2 Infektionen 

• Richtung der Wirkung: weniger - Lüften als Bestandteil eines Maßnahmenbündels verringert SARS-CoV-Infektionen in der Schule 
und in der Allgemeinbevölkerung. Die Wirkung der Maßnahme “Lüften” als alleinige Maßnahme kann aufgrund fehlender 
Datenlage nicht abgeschätzt werden. 

• Variabilität der Wirkung: Das Ausmaß der Wirkung hängt maßgeblich vom Iokalen Infektionsgeschehen, der Compliance und von 
weiteren raumspezifischen Variablen ab.   

Reproduktionszahl 

 Richtung der Wirkung: weniger - Lüften wird jedoch nur als Bestandteil eines Maßnahmenbündels (AHA+L) betrachtet. 

 Variabilität der Wirkung: Das Ausmaß der Wirkung hängt maßgeblich vom Iokalen Infektionsgeschehen, der Compliance und von 
weiteren raumspezifischen Variablen ab.  

Anzahl der mit COVID-19 hospitalisierten Personen 

 Richtung der Wirkung: weniger – Lüften als Bestandteil eines Maßnahmenbündels (AHA+L) verringert SARS-CoV-Infektionen in 
der Schule und in der Allgemeinbevölkerung und damit die Zahl an hospitalisierten Patient*innen mit Covid-19. 

 Variabilität der Wirkung: Das Ausmaß der Wirkung hängt maßgeblich vom Iokalen Infektionsgeschehen, der Compliance und 
von weiteren raumspezifischen Variablen ab.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):  Bershteyn et al. (2020); Exner et al. (2020); Isphording et al. (2020); Landeros et al. (2021); 
Noorimotlagh et al. (2021) – Eine direkte Evidenz lässt sich aus den verfügbaren Studien nicht ableiten, da “Lüften” lediglich im 
Zusammenhang mit weiteren Maßnahmen untersucht wurde. 

  Indirekte Evidenz (falls gesichtet): Hoover et al. (2021) – In Innenräumen ergibt sich aus dem Ergebnis der Literaturrecherche, in 
welcher systematische Reviews identifiziert werden konnten, welche die Maßnahmen der AHA-Regeln und des Lüftens 
betrachtet haben, ein positiver Effekt bzgl. verhinderter SARS-CoV-2-Infektionen. 

  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A3 | Wie wird die Einschätzung der verschiedenen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit durch die vorgesehenen 
Begünstigten selbst bewertet (Infektionsschutz)? 

Individuell empfindliche Personen können sich v.a. durch falsches Lüften im Temperaturempfinden beeinträchtigt fühlen. Es sind 
jedoch keine Studien bekannt, die das Ausmaß dieses regelmäßig berichteten Effektes objektivieren können. Durch Anwendung des 
o. g. Lüftungsregimes (vgl. Umweltbundesamt, 2020) sowie eine Schulung und v.a. durch Gespräche mit den Betroffenen können 
diese Effekte minimiert werden.       

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
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  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
A4 | Wie wird die Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet? 

Individuell empfindliche Personen können sich v.a. durch falsches Lüften im Temperaturempfinden beeinträchtigt fühlen. Es sind 

jedoch keine Studien bekannt, die das Ausmaß dieses regelmäßig berichteten Effektes objektivieren können. Durch Anwendung des 

o. g. Lüftungsregimes (vgl. Umweltbundesamt, 2020) können diese Effekte minimiert werden. 

Regelmäßiges Lüften von Räumen ist zur Reduktion von CO2, flüchtigen organischen Verbindungen und Aerosolen notwendig.  Das 

im Rahmen des Infektionsschutzes vorgeschlagene Lüften unterscheidet sich nicht vom Lüften aus anderen Gründen. 

Organisatorischer Zusatzaufwand seitens der Lehrkräfte ist daher nicht zu erwarten.      

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A5 | Wie werden die umfassenderen positiven oder negativen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet (z. B. 
positive/negative Auswirkungen auf andere Erkrankungen oder deren Versorgung)? 

Positive Auswirkungen: 

 Insgesamt weniger respiratorische Erkrankungen, da auch die Konzentration anderer Infektionserreger wirksam verdünnt wird. 
Zur häufig propagierte Meinung, dass Kälte alleinig Erkrankungen der oberen Atemwege (Umgangssprachlich “Erkältung”) 
auslöst, existieren keine aussagekräftigen Studien. Zusätzlicher positive Effekte sind die wirksame Reduktion von CO2, flüchtigen 
organischen Verbindungen und von Aerosolen aus dem Raum und eine damit verbundene bessere Konzentrationsfähigkeit. 

 Durch Maßnahmenbündel AHA+L können andere respiratorische Erkrankungen wirksam reduziert werden. 

 Durch die Reduktion weiterer Raumluftbestandteile wie CO2 und VOC-Emissionen (Ausdünstung u.a. aus Kosmetika oder 
Möbeln) erhöht sich das Wohlbefinden sowie die Konzentrationsfähigkeit der Schüler*innen und Lehrkräfte. 

Negative Auswirkungen: 

 Individuell empfindliche Personen können sich v.a. durch falsches Lüften im Temperaturempfinden beeinträchtigt fühlen. Es sind 
jedoch keine Studien bekannt, die das Ausmaß dieses regelmäßig berichteten Effektes objektivieren können. Durch Anwendung 
des o.g. Lüftungsregimes (vgl. UBA) können diese Effekte minimiert werden. 

Variabilität: 

 Räumliche Gegebenheiten: Raumbesetzung, Raummaße, Luftvolumenstrom, Strömungsrichtung 

 Infektionsgeschehen/Inzidenz 

 Alter der Schüler*innen 

 Lokalisation der Infektionsquelle im Raum 

 Anzahl der Infektionsquellen 

 Sonstige Maßnahmen (Masken, Händehygiene, Abstand, Unterrichtsperformance (ruhiges Selbststudium vs. Herumlaufen, 
Sprechen) 

  Aufenthaltszeit im Raum 

  Jahreszeit und Witterung 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 
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Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Nutzen-Schaden-Abwägungen für die Gesundheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A1                                           

A2                                           

A3                                           

A4                                           

A5                                           

A Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für A–Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägungen in die Übersichtstabelle ein 

 
B| Menschenrechte  / Rechtliche Abwägungen 

B1 | Steht die Maßnahme im Einklang mit universellen Menschenrechtsstandards und -prinzipien? Welche rechtlichen Abwägungen 
sprechen für oder gegen die Maßnahme? 

Die Maßnahme greift wahrscheinlich nicht in Grundrechte ein, die im deutschen Grundgesetz verankert sind.       

Keine juristische Einschätzung, Recht auf Unversehrtheit hat sowohl ein*e Schüler*in, dem/der zu kalt ist, als auch ein Recht auf 
Schutz vor Infektion: da die Infektion möglicherweise die schwerwiegenderen gesundheitlichen Auswirkungen hat, ist das Recht auf 
körperliche Unversehrtheit durch zu langes/häufiges Lüften eher nicht betroffen. 

Variabilität:  

Die Durchführung der Maßnahme “Lüften” und das möglicherweise negativ erlebte Empfinden dieser Maßnahme hängen 
maßgeblich von den jeweiligen räumlichen Gegebenheiten ab. 

Die Akzeptanz der Maßnahme und damit die persönlich erlebte Beeinträchtigung hängt von Information und Schulung der 
Lehrkräfte und Schüler*innen ab. 

Die Akzeptanz der Maßnahme und die persönliche Beeinträchtigung hängt stark von den vorherrschenden Außentemperaturen ab. 
Niederschlag und Windverhältnisse könnten eine zusätzliche Rolle spielen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

B | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Menschenrechte/rechtliche Abwägungen 

Die Bewertung fällt Die Bewertung 
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stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

B1                                           

B Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für B-Menschenrechte in die Übersichtstabelle ein 

 
C| Soziokulturelle Akzeptanz  

Ist die Maßnahme für unterschiedliche Betroffene (Stakeholder) akzeptabel? Spricht ihre soziokulturelle Akzeptanz oder Nicht-
Akzeptanz für oder gegen die Maßnahme? 

C1 | Wie werden eine mögliche Stärkung oder Verletzung individueller Freiheiten in Bezug auf die Maßnahme bewertet 
(einschließlich Privatsphäre und Würde)?   

Unabdingbar für die Compliance ist die Information und Schulung von Schüler*innen, Lehrkräften und ggf. Eltern/Betreuer*innen.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C2 | Wie werden die Auswirkungen auf die Autonomie von Einzelpersonen, Bevölkerungsgruppen und/oder Organisationen in 
Bezug auf die Maßnahme bewertet (z.B. auf die Fähigkeit, eine kompetente, informierte und freiwillige Entscheidung zu treffen)? 

Unabdingbar für die Compliance ist die Information und Schulung von Schüler*innen, Lehrkräften und ggf. Eltern/Betreuer*innen.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C3 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei den vorgesehenen Begünstigten bewertet? 

Die Maßnahme des Lüftens ist zumutbar und akzeptabel. Es ist mit wenig Risiko ein Nutzen verbunden, der jedoch von 
verschiedenen Variablen abhängt.  

Bei Schüler*innen könnte durch individuell unterschiedliches Kälte- und Zugluftempfinden die Maßnahme in Abhängigkeit der 
vorherrschenden Witterungsbedingungen als unangenehm erlebt werden. 

Bei Lehrkräften könnte durch individuell unterschiedliches Kälte- und Zugluftempfinden die Maßnahme in Abhängigkeit der 
vorherrschenden Witterungsbedingungen als unangenehm erlebt werden. Die Durchführung und Organisation der 
Lüftungsmaßnahmen kann einen zusätzlichen beruflichen Stressor darstellen. 

Variabilität: 
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 Die Durchführung der Maßnahme “Lüften” und das möglicherweise negative erlebte Empfinden dieser Maßnahme hängen 
maßgeblich von den jeweiligen räumlichen Gegebenheiten ab. 

 Die Akzeptanz der Maßnahme und damit die persönlich erlebte Beeinträchtigung hängt von Information und Schulung der 
Lehrkräfte und Schüler*innen ab. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C4 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei denjenigen bewertet, die sie umsetzen sollen? 

Unabdingbar für die Compliance ist die Information und Schulung von Schüler*innen, Lehrkräften und ggf. Eltern/Betreuer*innen. 

Schulbetreiber: Von Seiten der Schulbetreiber könnten Bedenken hinsichtlich höherer Heizkosten eine Rolle spielen. Die Bedenken 
können durch Information und Schulung minimiert werdenden. 

Lehrkräfte: Die Durchführung und Organisation der Lüftungsmaßnahmen kann einen zusätzlichen beruflichen Stressor darstellen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C5 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei anderen relevanten Stakeholdern und in der Bevölkerung bewertet? 

Unabdingbar für die Compliance ist die Information und Schulung von Schüler*innen, Lehrkräften und ggf. Eltern/Betreuer*innen. 

Allgemeinbevölkerung: Die Maßnahme hat auf die Allgemeinbevölkerung keinen Einfluss. Aus diesem Grund sind keine speziellen 

Probleme mit der Akzeptanz der Maßnahme “Lüften” zu erwarten. 

Bei Eltern, Betreuenden und ihren Familien kann die Sorge vor der umgangssprachlichen “Erkältung” durch kalte (Zug-)Luft 
beeinträchtigend wirken.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      
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…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf soziokulturelle Akzeptanz 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

C1                                           

C2                                           

C3                                           

C4                                           

C5                                           

C Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für C–Soziokulturelle Akzeptanz in die Übersichtstabelle ein 

 

D| Gesundheitliche Chancengleichheit  

Wie wirkt sich die Maßnahme auf gesundheitliche Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nichtdiskriminierung aus? Sprechen 
die Abwägungen zu gesundheitlicher Chancengleichheit für oder gegen die Maßnahme? 

D1 | Wie werden eine mögliche Verbesserung oder Verschlechterung bestehenden gesundheitlichen Ungleichheiten und/oder 
Ungerechtigkeiten (in Bezug auf den Gesundheitszustand oder seine Determinanten) durch die Maßnahme bewertet?  

 Durch Lüften werden nicht nur Aerosole an die Außenluft abgegeben, sondern auch weitere Bestandteile der Raumluft wie 

CO2. Eine verminderte Konzentration an CO2 in der Raumluft hat positive Auswirkungen auf das Lernverhalten/den Lernerfolg 

der Schüler*innen. Des Weiteren werden geruchlich wahrnehmbare Substanzen wie Körper- und Kosmetikaausdünstungen, 

sowie chemische Ausdünstungen von Reinigungsmitteln oder der Raumausstattung an die Außenluft abgegeben. Dies kann das 

Wohlbefinden erhöhen und die Lernumgebung positiv beeinflussen. Durch regelmäßiges und korrektes Lüften werden auch die 

Tendenz zur Schimmelbildung und die damit verbundenen gesundheitlichen Risiken reduziert.   

 Des Weiteren werden auch andere aerogen übertragbare Krankheitserreger reduziert. 

 Eine negative Auswirkung besteht bei individuell unterschiedlichem Kälte- und Zugluftempfinden, in dem Zusammenhang 

werden oft muskuläre Verspannungen im Nacken-/Schulterbereich berichtet oder eine vermehrte Erkältungsneigung 

assoziiert.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D2 | Wird die Verteilung von Nutzen und Schaden der Maßnahme als gerecht bewertet (v.a. in Bezug auf gefährdete, 
marginalisierte oder anderweitig sozial benachteiligte Bevölkerungsgruppen)? 

Auswirkungen auf die Chancengleichheit ist durch die Maßnahme “Lüften” nicht zu erwarten.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D3  | Wird die Maßnahme als erschwinglich und finanziell machbar für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet? 

Ja.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D4 | Wird die Maßnahme als zugänglich für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet (z.B. physischer Zugang, Zugang zu 
Informationen)? 

Ja.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D5 | Betrifft die Maßnahme eine besonders schwerwiegende oder seltene Erkrankung? 

Regelmäßiges Lüften ist in Kombination mit anderen Maßnahmen (z.B. Mund-Nasen-Schutz) mit einer Reduktion des SARS-CoV-2 
Infektionsrisikos verknüpft.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D6 | Wird die Maßnahme als einzig verfügbare Option bewertet? Ist diese Option verhältnismäßig und wird sie regelmäßig neu 
bewertet? 

Die räumlichen Gegebenheiten und die Ausstattung der Schule sind maßgeblich für die Wirksamkeit der Maßnahme. Kleine Räume, 
nicht oder nur schwer zu öffnende Fenster und eine hohe Raumbesetzung vermindern den Effekt der Maßnahme. In älteren 
Schulgebäuden und Schulen mit Sanierungsrückstau sind häufig ungünstige Parameter diesbezüglich zu finden, so dass theoretisch 
eine Benachteiligung durch eine geringere Wirksamkeit der Maßnahme denkbar ist. 

Die Wirksamkeit der Maßnahme ist abhängig vom lokalen Infektionsgeschehen und den vorherrschenden Witterungsbedingungen.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf gesundheitliche Chancengleichheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

D1                                           

D2                                           

D3                                           

D4                                           

D5                                           

D6                                           

D Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für D–Gesundheitliche Chancengleichheit in die Übersichtstabelle ein 

 

E| Soziale und ökologische Folgen  

Wie ist die Balance zwischen erwünschten und unerwünschten sozialen und ökologischen Auswirkungen? Spricht die Abwägung von 
sozialen und ökologischen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

E1 | Wie werden die sozialen Auswirkungen der Maßnahme bewertet (z.B. Zu- oder Abnahme von Stigmatisierungen, 
Bildungsergebnissen und sozialem Zusammenhalt)? 

Ausdrücklich wird darauf hingewiesen, dass kein zusätzliches Lüften erforderlich ist, wenn die Vorgabe des UBA 
(Innenraumluftkomission) hinsichtlich der Reduktion von CO2 und anderen Schadstoffen und  Aerosolen beachtet wird. Eine 
Auswirkung auf Lehrqualität, Bildungschancen und Bildungserfolge ist eher nicht zu erwarten. In der Tendenz geht man eher von 
einer positiven Auswirkung aus, da durch Verminderung von CO2 in der Innenluft durch regelmäßiges und korrektes Lüften eine 
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höhere Konzentrationsfähigkeit der Schüler*innen zu erwarten ist. Die negativen Auswirkungen durch individuelles Zugluft- und 
Kälteempfinden sind wahrscheinlich geringer. 

Auswirkungen auf sozial und wirtschaftlich benachteiligten Schüler*innen: Möglicherweise ist bei einkommensschwachen 
Familien die adäquate Kleiderauswahl eingeschränkt, so dass diese Schüler*innen bei kalter Witterung eher frieren. 

Auswirkungen auf Schüler*innen mit Behinderungen und/oder besonderem Förderbedarf: Auswirkungen sind in dem Bereich zu 
erwarten, dass betreuende Personen besonderes Augenmerk auf die Körpertemperatur von Schüler*innen mit Behinderung achten 
müssen. 

Auswirkungen auf Eltern, Betreuende und ihre Familien: Direkte Auswirkungen sind eher nicht zu erwarten. Eltern und 
Betreuer*innen müssen adäquate Kleidung für ihre Kinder bereitstellen, damit kalte Temperaturen während des Lüftens nicht 
Unbehagen und Erkältungsrisiken auslösen. 

Variabilität: 

 Die räumlichen Gegebenheiten und die Ausstattung der Schule sind maßgeblich für die Wirksamkeit der Maßnahme. 
Kleine Räume, nicht oder schwer zu öffnende Fenster und eine hohe Raumbesetzung vermindern den Effekt der 
Maßnahme. In älteren Schulgebäuden und Schulen mit Sanierungsrückstau sind häufig ungünstige Parameter 
diesbezüglich zu finden, so dass theoretisch eine Benachteiligung durch eine geringere Wirksamkeit der Maßnahme 
denkbar ist. 

 Die Wirksamkeit der Maßnahme ist abhängig vom lokalen Infektionsgeschehen und den vorherrschenden 
Witterungsbedingungen. 

Aus sozialer Sicht sollte die Aufrechterhaltung des Präsenzunterrichtes in Schulen unter sicheren Bedingungen favorisiert werden. 
Die Maßnahme “Lüften” kann in Kombination mit den AHA-Regeln maßgeblich dazu beitragen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Umwelt und die ökologische Nachhaltigkeit bewertet (z. B. Schutz der 
natürlichen Ressourcen, Abschwächung oder Anpassung an den Klimawandel)? 

Beim korrekt ausgeführtem Lüften ist nicht mit einem höheren Energieaufwand durch Lüften zu rechnen, da lediglich die Luft 
ausgetauscht wird und nicht der Baukörper an sich auskühlt.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E | Gesamtbewertung der Maßnahmen in Bezug auf soziale und ökologische Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 
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E1                                           

E2                                           

E Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für E–Soziale und ökologische Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

F| Finanzielle und wirtschaftliche Folgen  

Welche finanziellen und (gesamt-)wirtschaftlichen Auswirkungen der Maßnahme sollten berücksichtigt werden? Spricht die 
Abwägung dieser finanziellen und wirtschaftlichen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

F1 | Wie werden die Umsetzung und Aufrechterhaltung der Maßnahme hinsichtlich ihrer Kosten und Auswirkungen auf Budgets, 
kurz- wie längerfristig, bewertet? 

Auswirkungen auf die Möglichkeit von Eltern und Betreuenden, ihrer beruflichen Tätigkeit nachzugehen: 

 Durch die Abhaltung von Präsenzunterricht können Eltern und Betreuer*innen entlastet werden und ihrer beruflichen Tätigkeit 
nachgehen. Die Maßnahme “Lüften” trägt in Kombination mit den AHA-Regeln dazu bei, den Präsenzunterricht unter dem 
Aspekt der Verringerung von SARS-CoV-2-Infektionen sicherer zu gestalten. 

 Falls Präsenzunterricht ausfällt oder nur eingeschränkt zur Verfügung steht, ergeben sich wirtschaftliche Benachteiligungen für 
Familien, u.a. durch reduziert mögliche Erwerbsarbeit und damit verbundenen Einkommensverlust oder dem Risiko eines 
Arbeitsplatzverlustes. Dies betrifft besonders Familien mit niedrigen oder prekären Einkommensverhältnissen und 
Alleinerziehende. Frauen können stärker belastet sein, da sie oft einen Großteil der zusätzlichen Belastung durch 
Distanzunterricht und Kinderbetreuung tragen.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Wirtschaft (z. B. auf die verschiedenen Sektoren oder 
Organisationsebenen oder auf breitere Entwicklungs- und Armutsbekämpfungsziele) bewertet? 

Gesamtwirtschaftliche Auswirkungen bei ausfallendem Präsenzunterricht 

 Lüften kann in Kombination mit den AHA-Regeln dazu beitragen, Präsenzunterricht sicher zu gestalten und damit in 
Abhängigkeit mit weiteren Variablen trotz pandemischem Infektionsgeschehen zu gewährleisten. 

 Eine mit einer potenziell reduzierten beruflichen Tätigkeit von Eltern und Betreuungspersonen einhergehende Reduktion der 
Produktivität in einzelnen Gewerben, Dienstleistungsbereichen oder Industriezweigen kann negative gesamtwirtschaftliche 
Folgen nach sich ziehen. 

 Die Reduktion der Schüler*innenzahl im Präsenzunterricht und die damit zusammenhängende Reduktion des 
Infektionsgeschehens in Schulen kann zu Entlastungen und finanziellen Einsparungen im Gesundheitssystem führen, sowohl in 
Gesundheitsämtern als auch in Praxen, Krankenhäusern und Intensivstationen. 

 Kosten für Langzeitfolgen (Nachholbedarf, ggf. längere Gesamtschulzeit, aber auch psychologische Behandlung in Folge der 
Schulschließungen) sind derzeit nicht abzuschätzen. Es sollte jedoch angenommen werden, dass in dem Bereich 
gesamtwirtschaftliche Auswirkungen in den nächsten Jahren entstehen werden.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F3 | Wie wird das Kosten-Nutzen-Verhältnis der Maßnahme aus gesamtgesellschaftlicher Sicht bewertet? 

Die Installation und Wartung geeigneter Lüftungs- oder RLT-Anlagen kann höhere Kosten als eine Fensterlüftung verursachen, die im 
Hinblick auf die Verbesserung der Innenraumluftqualität berücksichtigt werden sollten.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf finanzielle und wirtschaftliche Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

F1                                           

F2                                           

F3                                           

F Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für F–Finanzielle und wirtschaftliche Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

G| Machbarkeit und Abwägungen zum Gesundheitssystem 

Ist die Maßnahme machbar/durchführbar? 

G1 | Wie werden die rechtlichen Rahmenbedingungen für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung durch 
rechtliche Hindernisse)? 

Es gibt keine rechtliche Hindernisse, die die Durchführbarkeit der Maßnahme einschränken könnten. 

Regelungsbedarf und rechtliche Durchführbarkeit von Lüftungs-und RLT-Anlagen 

 VDI 6022 

 DIN 1946-6 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G2 | Wie werden Aspekte der Steuerung und Verwaltung für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung 
durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung der 
Maßnahme)? 

Gibt es Aspekte der Steuerung und Verwaltung, die sich positiv oder negativ auf die Durchführbarkeit und Umsetzung der 
Maßnahme auswirken (z.B. Einschränkungen durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und 
Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung)? Wie werden diese bewertet? 

Bedarf an personellen, räumlichen und technischen Ressourcen für richtiges Lüften 

 Information und Schulung der Personen notwendig 

 Hohes Maß an Compliance bzgl. der Maßnahme erforderlich, welche gerade bei kalter Witterung evtl. problematisch sein kann 

Bedarf an personellen, räumlichen und technischen Ressourcen für Lüftungs- oder RLT-Anlagen 

 Geeignete Anlagen zurzeit nur in wenigen Schulen installiert.  

 Es ist eine sachgerechte Verwendung und Wartung der Anlagen erforderlich.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G3  | Wie passt die Maßnahme in das bestehende Gesundheitssystem? Wirkt sich ihre Umsetzung positiv oder negativ auf andere 
Maßnahmen oder Herangehensweisen im Gesundheitswesen aus? 

Lüften 

 Eine Beeinträchtigung des Gesundheitssystems durch Lüften ist nicht zu erwarten. Lüften stellt eine vergleichsweise einfach 
durchzuführende und kostengünstige Maßnahme dar. Eine Information und Schulung sollte zur Verbesserung der Compliance 
erfolgen. Lüften ist nicht als alleinige Maßnahme zu verstehen und ist immer in Kombination mit anderen Maßnahmen (AHA) 
einzusetzen. 

Lüftungs- und RLT-Anlagen 

 Eine Beeinträchtigung des Gesundheitssystems durch die sachgerechte Betreibung geeigneter Lüftungs- oder RLT-Anlagen ist 
nicht zu befürchten. 

 Eine Beeinträchtigung des Gesundheitssystems, wenn Lüftungs- oder RLT-Anlagen nicht sachgerecht betrieben oder nicht 
geeignet sind, ist möglich:  

o Verbreitung infektiöser Aerosole und in der Folge lokales Ausbruchsgeschehen 
o Verbreitung von anderen Stoffe, die die Gesundheit ungünstig beeinflußen (Schimmelpilze, deren Bestandteile 

bzw. deren Stoffwechselprodukte, Allergene, etc.)      

Variabilität 

 Die Durchführung der Maßnahme “Lüften” und das möglicherweise negativ erlebte Empfinden dieser Maßnahme hängen 
maßgeblich von den jeweiligen räumlichen Gegebenheiten ab. 

 Die Akzeptanz der Maßnahme und damit die persönlich erlebte Beeinträchtigung hängt von Information und Schulung der 
Lehrkräfte und Schüler*innen ab. 
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 Die Akzeptanz der Maßnahme und die persönliche Beeinträchtigung hängen stark von den vorherrschenden 
Außentemperaturen ab.  Niederschlag und Windverhältnisse könnten eine zusätzliche Rolle spielen. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G4 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf das Gesundheitspersonal und menschliche Ressourcen im weiteren Sinne 
bewertet? 

Die Bewertung ist nicht möglich.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.      

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G5 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Infrastruktur des Gesundheitssystems und der Infrastruktur im weiteren 
Sinne bewertet? 

Die Bewertung ist nicht möglich.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): Evidenz wurde nicht systematisch gesichtet.       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Machbarkeit und Gesundheitssystem 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

G1                                           
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G2                                           

G3                                           

G4                                           

G5                                           

G Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für G–Machbarkeit in die Übersichtstabelle ein 
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Empfehlung 9 

Luftreinigung und Reduktion der Aerosolkonzentration in Unterrichtsräumen 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 9.1 

Auf den Einsatz von Luftreinigern sollte verzichtet werden. In Ausnahmefällen kann eine zusätzliche Reduktion der Aerosolpartikel 
durch mobile Luftreiniger erwogen werden, wobei eine Einschätzung durch Fachpersonal erfolgen soll. Grundvoraussetzung für die 
Nutzung der Räume als Unterrichtsräume ist jedoch immer, dass eine ausreichende Lüftung (siehe Empfehlung 8.1) sichergestellt ist. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Curtius et al. (2021); Exner et al. (2020); James et al. (2020); Kähler and Fuchs (2020); Küpper et al. (2019); Mousavi et al. (2020); 
Siegel (2016); Zacharias et al. (2021) 

Ergänzende Hinweise 

Die Erkenntnisse zur Wirksamkeit von Luftreinigern beruhen auf Modellierungsstudien (Curtius et al., 2021; Zacharias et al., 2021) 
sowie auf experimentellen Studien mit Qualitätsmängeln (Exner et al., 2020; Kähler & Fuchs, 2020; Mousavi et al., 2020; Siegel, 
2016). Weiterhin sind Studien zur Filterung von Feinstaubpartikeln vorhanden, die aufgrund der Partikelgröße mit der Größe von 
Viren verglichen werden können (James et al., 2020; Küpper et al., 2019). Diese liefern eine indirekte Evidenz, die 
Vertrauenswürdigkeit dieser Evidenz ist niedrig.  

Weitere indirekte Evidenz zur Wirksamkeit von Luftreinigern auf die SARS-CoV-2-Übertragung stammt aus Einzelstudien und 
Stellungnahmen (Exner et al., 2020; Kähler & Fuchs, 2020; Mousavi et al., 2020; Siegel, 2016), sowie gesetzlichen Vorgaben zu 
raumlufttechnischen Anlagen, Klassifikation, Leistungsprüfung und Kennzeichnung. 

 

Begriffserklärungen 

 Mobile Luftreinigungsgeräte: Als mobile Luftreiniger werden im Sinne dieser Empfehlung alle Geräte verstanden, bei 
denen die Raumluft durch ein mobil (d. h. frei) im Raum aufgestelltes Reinigungsgerät geleitet wird. Folgende Verfahren 
kommen hauptsächlich zum Einsatz: 

○ Reinigung der Luft durch HEPA-Filter: Hocheffiziente Schwebstofffilter (High Efficiency Particulate Air Filter) 

○ Reinigung über andere Filtertechniken (z. B. Aktivkohlefilter, elektrostatische Filter) 

○ Aufbereitung der Luft durch Einsatz von UV-C-Technik 

○ Luftbehandlung mittels Ozon, Plasma oder Ionisation 

○ Kombination mehrerer Verfahren  

(Übernahme der Definitionen aus der Stellungnahme des Umweltbundesamtes (UBA) 16.11.2020) 

 

 VERTRAUENSWÜRDIGKEIT UND QUALITÄT DER EVIDENZ  

Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zu Wirkungen auf die Gesundheit nach GRADE 

  Sehr niedrig 
  Niedrig 
  Moderat 
  Hoch 

Literatur 

Littlecott et al. (Forthcoming) 

Ergänzende Hinweise 
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Die direkte Evidenz zu den Wirkungen der Maßnahme hinsichtlich einer SARS-CoV-2-Übertragung wurde mit einem Cochrane Rapid 
Review systematisch erhoben. 
Gesundheitliche Folgen über COVID-19 hinaus wurden nicht systematisch gesichtet und beruhen auf Einzelstudien und/oder 
Expert*innenkonsens.  

Qualität der Evidenz zu anderen Wirkungen 

• Evidenz zu anderen Kriterien (Akzeptanz, gesundheitliche Chancengleichheit, soziale und ökologische Folgen, finanzielle und 
 wirtschaftliche Folgen, Machbarkeit): eine systematische Sichtung dazu wurde durchgeführt (Cochrane Scoping Review), aber 
 keine Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz. Die Kriterienbewertung beruht daher auf Expert*inneneinschätzung.  
• Menschen- und Grundrechte: die Wirkung der Maßnahmen darauf wurde berücksichtigt, es erfolgte jedoch keine rechtliche 
 Prüfung. 

 

BEGRÜNDUNG FÜR DIE EMPFEHLUNG | EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 

Für die Empfehlungen in der Leitlinie wird die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zur Wirksamkeit sorgfältig bewertet. Es gibt aber 
auch weitere Kriterien, die berücksichtigt werden sollten. Für diese Abwägungen "von der Evidenz zur Empfehlung" dient ein 
sogenanntes Evidence-to-decision Framework, das WHO-INTEGRATE Rahmenmodell.  

Bitte bewerten Sie erst die Kriterien einzeln (s. Folgeseiten) und tragen dann das Gesamtergebnis in die Übersichtstabelle ein: 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder    
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A  Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung                                           

B  Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen                                           

C  Soziokulturelle Akzeptanz                                           

D  Gesundheitliche Chancengleichheit                                           

E  Soziale und ökologische Folgen                                           

F  Finanzielle und wirtschaftliche Folgen                                           

G  Machbarkeit und Gesundheitssystem                                            

 

ABWÄGUNG VON NUTZEN UND SCHADEN DER MASSNAHME 

Kurze Zusammenfassung der wichtigsten (gesellschaftlichen) Nutzen-Schaden-Aspekte und der Gründe für die Gesamtbewertung 

Nutzen der Maßnahme 

 Wahrscheinlich positive Wirkung auf den Infektionsschutz 
• Eine Reduktion von Aerosolen konnte in Einzelstudien nachgewiesen werden.  

Schaden der Maßnahme 

• Hohe Kosten bei Anschaffung, Unterhalt, Wartung und Entsorgung 
• Machbarkeitsprobleme, insbesondere hinsichtlich fachgerechter Installation und Wartung, Unfallgefahr/Stolpergefahr durch 

elektrische Leitungen 
• Beeinträchtigung von Lehrqualität und Bildungserfolg sowie der Gesundheit durch Lärm 
• Ökologisch: hoher Ressourcenverbrauch 

Gesamtbewertung der Maßnahme 

• Die Maßnahme "mobile Luftreinigung als Ergänzung zum Lüften" hat positive und negative gesundheitliche Wirkungen, denen 
weitreichende negative Wirkungen im Bereich der anderen Entscheidungskriterien gegenüberstehen, insbesondere im Hinblick 
auf finanzielle und ökologische Folgen sowie Machbarkeit. Insgesamt überwiegen nach Einschätzung der Expert*innen weder die 
positiven noch die negativen Wirkungen, so dass die Maßnahme erwogen werden kann. Der Einsatz von Luftreinigern ist auf 
einzelnen Situationen begrenzt und wird nicht als generelle Maßnahme empfohlen. Ein solches Beispiel wäre ein Klassenraum 
mit Oberlichtern, in dem der Grenzwert für CO2 durch Lüften eingehalten wird, aufgrund ungünstiger Strömungsverhältnisse 
aber nur ein Teil der Luft effektiv ausgetauscht wird. In Rücksprache mit fachlicher Expertise (Lüftungsingenieur*in) und in 
Abhängigkeit des Infektionsgeschehens kann ein Luftreiniger hier sinnvoll sein.  
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• Aktuell sind noch keine einheitlichen Qualitätskriterien für die Leistung von Luftreinigern festgelegt. In der VDI-
Expertenempfehlung „Anforderungen an mobile Luftreiniger zur Reduktion der aerosolgebundenen Übertragung von 
Infektionskrankheiten“ (VDI-EE 4300 Blatt 14) wurden jedoch bereits im vorigen Jahr erste Empfehlungen für Qualitätskriterien 
veröffentlicht, um schnell, bevor der eigentliche Normungsprozess dieser Norm abgeschlossen ist, im Expert*innenkonsens 
erarbeitete Kriterien zur Verfügung zu stellen. Es existiert auch keine Sicherheit über die erforderliche Reinigungsleistung zur 
sicheren Vermeidung von SARS-CoV-2-Infektionen. Daher wird aktuell die Ansicht vertreten, dass jede Aerosolreduktion 
anzustreben ist. Die Effektivität der Filtrationsleistung bzw- Inaktivierungsleistung ist jedoch bei jedem Gerät nachzuweisen. Da 
die Lautstärke die Akzeptanz der Maßnahme insbesondere gegenüber den Anschaffungs-, Betriebs- und Wartungskosten 
beeinflusst, ist bei der Implementierung Wert auf niedrige Schallemission zu legen.  

 

IMPLEMENTIERUNGSASPEKTE  

Ergänzende Empfehlungen zur Ausgestaltung der Maßnahme und/oder für Begleitmaßnahmen 

Allgemein 

 Wenn Luftreinigungsgeräte betrieben werden, ist weiterhin eine Lüftung (Fensterlüftung oder geeignete RLT-Anlage) dringend 
erforderlich, um CO2, andere flüchtige Substanzen und Aerosole wirksam zu reduzieren.      

Betrieb der Luftreiniger 

 Die Wirksamkeit und der Betrieb der Luftreiniger werden durch die zugrundeliegende Technologie der Geräte, ihren 
Volumenstrom, ihre richtige Platzierung sowie die Strömungsverhältnisse im Raum beeinflusst, weshalb für die Planung und 
Installation Fachpersonal erforderlich ist. Technische und infektiologische Aspekte sind zu berücksichtigen. 

 Bei der Beratung durch Fachpersonal vor Installation und Inbetriebnahme ist die Höhe der Lärmemission zu berücksichtigen, um 
die gesetzlichen Vorgaben einzuhalten und negative gesundheitliche Wirkungen abzuwenden. 

 Auf eine Minimierung zusätzlicher Unfallgefahren durch elektrische Leitungen ist zu achten. 

 Für die regelmäßige Wartung und Reinigung der Filter ist geschultes Personen erforderlich. 

   

A| Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung  

Welche (potenziell) nützlichen und (potenziell) schädlichen bzw. Wirkungen der Maßnahme für die Gesundheit sollten berücksichtigt 
werden? Spricht die Abwägung von gesundheitlichemNutzen und Schaden für oder gegen die Maßnahme? 

A1 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit der Maßnahme auf die Gesundheit von Einzelpersonen unter kontrollierten, 
oft idealen Studienbedingungen (efficacy) oder unter realen Bedingungen (Infektionsschutz) bewertet?  

Transmissionsbezogene Endpunkte 

• Fälle (Richtung der Wirkung): reduziert      

• Todesfälle: reduziert      

• Hospitalisierungen: reduziert      

Nicht-intendierte gesundheitsbezogene Nebenwirkungen 

•       

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet): Curtius et al. (2021); Dee et al. (2006); European Centre for Disease Prevention and Control 

(2020); Exner et al. (2020); Gettings et al. (2021); Hammond et al. (2021); James et al. (2020); Kähler and Fuchs (2020); Küpper 
et al. (2019); Lee et al. (2021); Lindsley et al. (2021); Liu et al. (2022); Meurens et al. (2012); Müller et al. (2020); Siegel (2016); 
Umweltbundesamt (2017); Zacharias et al. (2021)  

  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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A2 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit (effectiveness) oder die Wirkung (impact) der Maßnahme auf die Gesundheit 
der Bevölkerung bewertet (Infektionsschutz)? 

Die Konzentration virusbeladener Aerosole in einem Klassenraum wird durch die Luftreiniger in Abhängigkeit von der 
Luftzirkulationsrate bis zum Faktor 6 reduziert.  

Zu berücksichtigende Variabilität (z. B. Abhängigkeit von der Infektionslage, der Zielgruppen oder der Umsetzung) 

Das Ausmaß der Wirkung hängt vom Gerätetyp, der Lokalisation des mobilen Gerätes im Hinblick auf eine oder mehrere 
Infektionsquellen sowie den räumlichen Gegebenheiten wie Raumbesetzung, Luftvolumenstrom, zusätzliche Lüftung, 
Luftverwirbelung durch Personen und deren Aktivitäten im Raum ab. Auch die Anzahl aufgestellter Geräte spielt eine Rolle. 
Entsprechend sind mobile Luftreiniger bzgl. der Wirksamkeit, Schwebepartikel aus der gesamten Raumluft zu entfernen und damit 
die Übertragbarkeit von Coronaviren wirkungsvoll zu reduzieren, nicht zu vereinheitlichen.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): s. o.  
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet): s. o.  
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A3 | Wie wird die Einschätzung der verschiedenen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit durch die vorgesehenen 
Begünstigten selbst bewertet (Infektionsschutz)? 

Positive Wirkungen 

 Weitere Erkrankungen: Durch das Maßnahmenbündel AHA+L/LR können weitere, durch Aerosole übertragene Erkrankungen (z. 
B. Influenza) reduziert werden. Ebenso werden die Feinstaubbelastung und damit die Allergenkonzentration in der Raumluft 
von Klassenräumen durch Luftreinigungsgeräte verringert. 

Negative Wirkungen 

 Lärmbelastung: Durch den beim Betrieb der Geräte entstehenden Lärm wird die Konzentrationsfähigkeit von Schüler*innen und 
Lehrkräften negativ beeinflusst. Der Lärm kann darüber hinaus zu einer erhöhten Sprechbelastung bei Lehrkräften führen, so 
dass möglicherweise Stimmprobleme entstehen können. 

 Der Betrieb eines mobilen Luftreinigungsgerätes reduziert die Sprachverständlichkeit. Dies kann möglicherweise einen 
negativen Einfluss auf den Spracherwerb bei Schüler*innen besonders in den Grundschuljahrgängen und bei Schüler*innen 
mit nicht deutscher Muttersprache haben.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A4 | Wie wird die Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet? 

Es besteht das Risiko, dass Schüler*innen und Lehrkräfte sich durch den Einsatz von Luftreinigern in falscher Sicherheit wiegen und 
die Maßnahmen AHA+Lüften vernachlässigen.  

Bewertung 
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  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A5 | Wie werden die umfassenderen positiven oder negativen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet (z. B. 
positive/negative Auswirkungen auf andere Erkrankungen oder deren Versorgung)? 

Mögliche negative Auswirkungen auf die Gesundheit über COVID-19 hinaus sind denkbar. Durch den Einsatz verschiedener 
Techniken, insbesondere von UV-C-Strahlung und durch Ionisation, Plasma oder Ozon, können unerwünschte direkte (durch UV-C-
Strahlung) und indirekte Gesundheitseffekte (Bildung neuer chemischer Verbindungen) resultieren, die aktuell nicht abgeschätzt 
werden können. Eine gesundheitsschädliche Wirkung durch diese Geräte kann nicht ausgeschlossen werden. Aus diesem Grund 
wären Geräte mit HEPA-Filtern zu bevorzugen. 

Durch die elektrischen Leitungen ergeben erhöht sich Unfallgefahren durch Stolpern. 

Weiterhin ist der Einsatz der Geräte mit einer Geräuschemission verbunden. Bei mehreren Geräten in einem Raum erhöht sich die 
Lautstärke. Eine Störung der Konzentrationsfähigkeit ist möglich.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde): existierenden Empfehlungen von Behörden und 

Fachgesellschaften (European Centre for Disease Prevention and Control, 2020; Exner et al., 2020; Umweltbundesamt, 2017) 
gesichtet 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Nutzen-Schaden-Abwägungen für die Gesundheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A1                                           

A2                                           

A3                                           

A4                                           

A5                                           

A Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für A–Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägungen in die Übersichtstabelle ein 
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B| Menschenrechte  / Rechtliche Abwägungen 

B1 | Steht die Maßnahme im Einklang mit universellen Menschenrechtsstandards und -prinzipien? Welche rechtlichen Abwägungen 
sprechen für oder gegen die Maßnahme? 

Die Maßnahme greift wahrscheinlich nicht in Grundrechte ein, die im deutschen Grundgesetz verankert sind.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

B | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Menschenrechte/rechtliche Abwägungen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

B1                                           

B Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für B-Menschenrechte in die Übersichtstabelle ein 

 
C| Soziokulturelle Akzeptanz  

Ist die Maßnahme für unterschiedliche Betroffene (Stakeholder) akzeptabel? Spricht ihre soziokulturelle Akzeptanz oder Nicht-
Akzeptanz für oder gegen die Maßnahme? 

C1 | Wie werden eine mögliche Stärkung oder Verletzung individueller Freiheiten in Bezug auf die Maßnahme bewertet 
(einschließlich Privatsphäre und Würde)?   

Der Einfluss auf individuelle Freiheiten wird als trivial eingeschätzt.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C2 | Wie werden die Auswirkungen auf die Autonomie von Einzelpersonen, Bevölkerungsgruppen und/oder Organisationen in 
Bezug auf die Maßnahme bewertet (z. B. auf die Fähigkeit, eine kompetente, informierte und freiwillige Entscheidung zu treffen)? 

Der Einfluss auf individuelle Freiheiten wird als trivial eingeschätzt.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C3 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei den vorgesehenen Begünstigten bewertet? 

Der Einsatz von Luftreinigungsgeräte wird derzeit kontrovers diskutiert. Insbesondere von Seiten der Erziehungsberechtigten der 
Schüler*innen wird der Betrieb favorisiert, um Präsenzunterricht stattfinden lassen zu können oder die größtmöglichen 
Anstrengungen zur Infektionsvermeidung zu nutzen. Bisher zurückhaltend äußern sich die Anwender*innen/Betroffenen, die die 
Geräte täglich nutzen sollen.  

Einen wichtigen Punkt dieser Diskussion stellt die Geräuschemission dar. In der Arbeitsstättenverordnung sind gesetzliche 
Anforderungen beim Einrichten und beim Betrieb von Arbeitsstätten festgehalten. Diese dienen der Sicherheit und dem Schutz der 
Gesundheit der Beschäftigten. Konkretisiert wird die Arbeitsstättenverordnung in den Technischen Regeln für Arbeitsstätten. Hier 
ist insbesondere die ASR 3.7 „Lärm“ zu beachten, welche für Tätigkeiten der Tätigkeitskategorie I (überwiegend geistige Tätigkeit, 
die eine hohe Konzentration verlangen, Wissensvermittlung im schulischen Bereich ist hier explizit aufgeführt) 55 db(A) als 
Beurteilungspegel nicht überschreiten dürfen. Der empfohlene Höchstwert für Hintergrundgeräusche als Dauerschallpegel LpAeq 
wird für Klassenräume mit 35db(A) angegeben, weshalb die Geräuschemission der Luftreiniger einen sehr wichtigen Aspekt 
darstellt. 

In der ASR 3.7 sind weiterhin ausgeführt, dass Lärm neben akuten physiologischen und psychischen Wirkungen weiterhin die 
kognitive Leistung und die Sprachverständlichkeit beeinflusst. 

In Abhängigkeit von der Lautstärke der verwendeten Geräte kann sich die Akzeptanz der Maßnahme unterscheiden. 

Schüler*innen: Es ist möglich, dass sich Konzentrationsproblem durch den Geräuschpegel beim regulären Betrieb der Geräte 
ergeben. Das Sprachverständnis kann durch den Gebrauch von Masken und zusätzliche Geräuschentwicklung erheblich 
beeinträchtigt sein. Des Weiteren ergeben sich Einschränkungen beim Spracherwerb. Der Spracherwerb von Grundschüler*innen 
kann durch die Geräuschemissionen der Geräte beeinträchtigt sein. Daher ist eine geringere Akzeptanz für die Umsetzung der 
Maßnahme an Grundschulen im Vergleich zu allgemeinbildenden Schulen möglich. 

Lehrkräfte: Konzentrationsprobleme durch den Geräuschpegel beim regulären Betrieb der Geräte können ebenso wie bei 
Schüler*innen auftreten. Zusätzlich haben auch Lehrkräfte Probleme beim Sprachverständnis, besonders in der Kombination von 
Masken und den Betrieb von mobilen Luftreinigern.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C4 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei denjenigen bewertet, die sie umsetzen sollen? 

Die Akzeptanz der Maßnahme hängt vom emittierten Lärm ab. 

Die Akzeptanz der Maßnahme hängt möglicherweise auch davon ab, wie Schüler*innen, Lehrkräfte und Eltern die Wirksamkeit der 
Maßnahme einschätzen.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C5 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei anderen relevanten Stakeholdern und in der Bevölkerung bewertet? 

Eltern, Betreuende und ihre Familien: Es besteht die Möglichkeit, dass Schüler*innen sich durch die Schallemission in der 
Konzentration gestört sehen und die erbrachte Leistung mit Hilfe Ihrer Eltern/Betreuer anfechten, da sie sich dadurch benachteiligt 
gegenüber Schüler*innen ohne Luftreinigungsgeräte fühlen. 

Allgemeinbevölkerung: Eine Auswirkung auf die Allgemeinbevölkerung ist nicht absehbar.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf soziokulturelle Akzeptanz 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

C1                                           

C2                                           

C3                                           

C4                                           

C5                                           

C Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für C–Soziokulturelle Akzeptanz in die Übersichtstabelle ein 

 

D| Gesundheitliche Chancengleichheit  

Wie wirkt sich die Maßnahme auf gesundheitliche Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nichtdiskriminierung aus? Sprechen 
die Abwägungen zu gesundheitlicher Chancengleichheit für oder gegen die Maßnahme? 

D1 | Wie werden eine mögliche Verbesserung oder Verschlechterung bestehenden gesundheitlichen Ungleichheiten und/oder 
Ungerechtigkeiten (in Bezug auf den Gesundheitszustand oder seine Determinanten) durch die Maßnahme bewertet?  
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Insgesamt müssen dazu zwei mögliche Situationen in Bezug auf die Verhinderung von SARS-CoV-2-Infektionen in Betracht gezogen 
werden: 

Szenario a): Die Anschaffung von Lüftungsgeräten ist teuer, das bedeutet, dass sie nur in strukturstarken Regionen möglich ist. Es 
wäre eine Benachteiligung der Schüler*innen in strukturschwachen Gegenden denkbar.  

Im Rahmen des potentiellen Beitrags zur reduzierten Infektionsausbreitung wären strukturschwache Regionen benachteiligt.  

Szenario b): Strukturstarke Regionen können aufgrund guter Schulausstattung auf Luftreiniger verzichten, wobei strukturschwache 
Regionen mit schlechter Schulausstattung darauf angewiesen sind, Luftreiniger einzusetzen. Eine Benachteiligung hinsichtlich des 
Infektionsgeschehens ist bei allen Regionen in etwa gleichwertig.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D2 | Wird die Verteilung von Nutzen und Schaden der Maßnahme als gerecht bewertet (v.a. in Bezug auf gefährdete, 
marginalisierte oder anderweitig sozial benachteiligte Bevölkerungsgruppen)? 

Die Bewertung ist nicht möglich.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D3  | Wird die Maßnahme als erschwinglich und finanziell machbar für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet? 

Die Bewertung ist nicht möglich.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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D4 | Wird die Maßnahme als zugänglich für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet (z.B. physischer Zugang, Zugang zu 
Informationen)? 

Die Bewertung ist nicht möglich.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D5 | Betrifft die Maßnahme eine besonders schwerwiegende oder seltene Erkrankung? 

Folgen für Schüler*innen über COVID-19 hinaus:  

 Durch die Verwendung von mobilen Luftreinigern kann es durch Geräuschemission zu somatischen Beschwerden kommen.  

 Der Einsatz von mobilen Luftreinigern kann den Bildungserfolg durch die Geräuschemission negativ beeinflussen.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D6 | Wird die Maßnahme als einzig verfügbare Option bewertet? Ist diese Option verhältnismäßig und wird sie regelmäßig neu 
bewertet? 

Nein.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf gesundheitliche Chancengleichheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 
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die Maßnahme aus 

D1                                           

D2                                           

D3                                           

D4                                           

D5                                           

D6                                           

D Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für D–Gesundheitliche Chancengleichheit in die Übersichtstabelle ein 

 

E| Soziale und ökologische Folgen  

Wie ist die Balance zwischen erwünschten und unerwünschten sozialen und ökologischen Auswirkungen? Spricht die Abwägung von 
sozialen und ökologischen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

E1 | Wie werden die sozialen Auswirkungen der Maßnahme bewertet (z.B. Zu- oder Abnahme von Stigmatisierungen, 
Bildungsergebnissen und sozialem Zusammenhalt)? 

Aus sozialer Sicht ist die Aufrechterhaltung des Präsenzunterrichtes in Schulen unter sicheren Bedingungen zu favorisieren. Die 
Maßnahme der Luftreiniger kann nur in Kombination zu den Maßnahmen AHA+Lüften dazu beitragen. 

Auswirkungen auf Lehrqualität, Bildungschancen und Bildungserfolge von Schüler*innen: Durch den Betrieb von Luftreinigern 
kommt es zu einer erhöhten Lärmemission. Diese beeinträchtigt die Konzentrationsfähigkeit und damit Lehrqualität, 
Bildungschancen und Bildungserfolge. 

Auswirkungen auf Bildungschancen und Bildungserfolge von sozial und wirtschaftlich benachteiligten Schüler*innen: Insgesamt 
müssen dazu zwei mögliche Situationen in Betracht gezogen werden:  

 Szenario a): Die Anschaffung von Lüftungsgeräten ist teuer, das bedeutet, nur in strukturstarken Regionen möglich. Es wäre eine 
Benachteiligung der Schüler*innen in strukturschwachen Gegenden denkbar. Jedoch muss bedacht werden, dass von 
Luftreinigungsgeräten verursachter Lärm den Bildungserfolg negativ beeinflusst. In Rahmen dieser Überlegung betrifft dies eher 
in den strukturstarken Regionen, die sich Luftreiniger leisten können.  

 Szenario b): Strukturstarke Regionen können aufgrund guter Schulausstattung auf Luftreiniger verzichten und nur 
strukturschwache Regionen sind gezwungen, Luftreiniger einzusetzen. Hier würde der Bildungserfolg in sozioökonomisch 
benachteiligten Milieus durch die Lärmemissionen zusätzlich negativ beeinflusst.  

Auswirkungen auf Bildungschancen und Bildungserfolge von Schüler*innen mit Behinderungen und/oder besonderem 
Förderbedarf: Aufgrund eher kleineren Klassenstärke kann der Einsatz von Luftreinigern durch ausreichende räumliche 
Gegebenheiten vermieden werden. Schüler*innen, die insbesondere im sprachlichen Bereich Defizite aufweisen (Einschränkungen 
des Hörvermögens oder des Sprachverständnisses), haben durch den Einsatz von Luftreinigern mit entsprechender 
Schallemissionen Nachteile. 

Auswirkungen auf Lehrkräfte: Der Einsatz von Luftreinigungsgeräten kann durch die Schallemissionen auch bei Lehrkräften zu 
Problemen der mangelnden Konzentrationsfähigkeit führen. Des Weiteren sind Lehrkräfte gezwungen, lauter zu sprechen (was 
durch die Maske noch zusätzlich verstärkt wird), so dass mit Stimmproblemen zu rechnen ist. Bei Lehrkräften mit Einschränkungen 
des Hörvermögens sind durch den Einsatz von Masken und den Betrieb mobiler Luftreiniger Probleme durch Reduktion der 
Sprachverständlichkeit zu erwarten. Somatische Auswirkungen aufgrund Lärmbelastung sind nicht auszuschließen. 

Auswirkungen auf Eltern, Betreuende und ihre Familien: Der Einsatz von Luftreinigungsgeräten kann den Lernerfolg der 
Schüler*innen durch Lärmemission negativ beeinflussen, was auch im häuslichen Umfeld zu Konsequenzen führen kann 
(psychischer Stress durch unzureichende Schulleistungen, erhöhter Förderbedarf zuhause und entsprechende Folgeprobleme).  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
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  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Umwelt und die ökologische Nachhaltigkeit bewertet (z. B. Schutz der 
natürlichen Ressourcen, Abschwächung oder Anpassung an den Klimawandel)? 

Es fällt durch den Betrieb von Luftreinigungsgeräte ein erhöhter Energieverbrauch an. Zum Teil müssen verwendete Filter einer 
speziellen Entsorgung zugeführt werden. Es ist möglich, dass die Luftreiniger nach dem Ende der SARS-CoV-2-Pandemie nicht mehr 
benötigt werden und entsorgt werden und die Anschaffung damit mit einem hohen Ressourcenverbrauch einhergeht.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E | Gesamtbewertung der Maßnahmen in Bezug auf soziale und ökologische Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

E1                                           

E2                                           

E Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für E–Soziale und ökologische Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

F| Finanzielle und wirtschaftliche Folgen  

Welche finanziellen und (gesamt-)wirtschaftlichen Auswirkungen der Maßnahme sollten berücksichtigt werden? Spricht die 
Abwägung dieser finanziellen und wirtschaftlichen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

F1 | Wie werden die Umsetzung und Aufrechterhaltung der Maßnahme hinsichtlich ihrer Kosten und Auswirkungen auf Budgets, 
kurz- wie längerfristig, bewertet? 

Der Betrieb von Luftreinigungsgeräten ist mit hohen Energiekosten sowie Anschaffungs-, Wartungs- und Unterhaltskosten 
verbunden. Weiterhin muss im Vorfeld geklärt werden, ob die baulichen Voraussetzungen für eine technisch sichere 
Stromversorgung (insbesondere bei gleichzeitigem Betrieb mehrerer Geräte) gegeben sind. Insgesamt können die finanziellen 
Kosten im Zusammenhang mit der Maßnahme “Luftreiniger” eine Belastung für die Schulträger bzw. Schulämter darstellen, die 
gesamtwirtschaftlich umgelegt werden müssen. Es ist unklar, in wie vielen Schulräumen diese Maßnahme umgesetzt wird, so dass 
das finanzielle Gesamtvolumen der Maßnahme nicht abschätzbar ist. Da der Einsatz von Luftreinigern jedoch nur im Einzelfall nach 
sorgfältiger Prüfung zu empfehlen ist, sollte sich der finanzielle Aufwand im Rahmen halten.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Wirtschaft (z.B. auf die verschiedenen Sektoren oder 
Organisationsebenen oder auf breitere Entwicklungs- und Armutsbekämpfungsziele) bewertet? 

Die Maßnahme der zusätzlichen Luftreinigungsgeräte kann in Kombination mit den Maßnahmen AHA+Lüften möglicherweise dazu 
beitragen, den Präsenzunterricht unter dem Aspekt der Verringerung von SARS-CoV-2-Infektionen sicherer zu gestalten. Durch 
vermiedene Infektionen können sich gesamtwirtschaftliche Einsparungen durch eine geringere Auslastung des Gesundheitssektors 
ergeben.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F3 | Wie wird das Kosten-Nutzen-Verhältnis der Maßnahme aus gesamtgesellschaftlicher Sicht bewertet? 

Die Bewertung ist nicht möglich. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf finanzielle und wirtschaftliche Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

F1                                           

F2                                           

F3                                           

F Gesamtbewertung                                           
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Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für F–Finanzielle und wirtschaftliche Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

G| Machbarkeit und Abwägungen zum Gesundheitssystem 

Ist die Maßnahme machbar/durchführbar? 

G1 | Wie werden die rechtlichen Rahmenbedingungen für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung durch 
rechtliche Hindernisse)? 

Mobile Luftreiniger sollten hinsichtlich ihrer Schallleistung nach einem normativen Verfahren der Genauigkeitsklasse 1 beurteilt 
werden (wie z. B. DIN EN ISO 3741). Die Auslegung der Geräte hinsichtlich der Schallkennwerte sollte gemäß den Richtwerten für 
unterschiedliche Räume nach VDI 2081 erfolgen. Geräte sollten grundsätzlich konform mit der VDI 6022 sein. Partikelfilterklassen 
sind in der EN ISO 16890 definiert.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G2 | Wie werden Aspekte der Steuerung und Verwaltung für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung 
durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung der 
Maßnahme)? 

Gibt es Aspekte der Steuerung und Verwaltung, die sich positiv oder negativ auf die Durchführbarkeit und Umsetzung der 
Maßnahme auswirken (z.B. Einschränkungen durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und 
Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung)? Wie werden diese bewertet? 

In allererster Linie müssen finanzielle Mittel für die Anschaffung und den Betrieb zur Verfügung gestellt werden. Weiterhin muss im 
Vorfeld geklärt werden, ob die baulichen, technischen und Infektionsschutz-relevanten Voraussetzungen für den zusätzlichen 
Einsatz von Luftfiltergeräten vorliegen. Eine technisch sichere Stromversorgung (insbesondere bei gleichzeitigem Betrieb mehrerer 
Geräte) ist erforderlich. Die fachgerechte Wartung der Geräte muss gewährleistet sein - ebenso wie die fachgerechte Beratung 
hinsichtlich der Platzierung. 

Diese Vorbereitungen zur Inbetriebnahme von Luftreinigern verhindern einen kurzfristigen Einsatz in Abhängigkeit vom aktuellen 
Infektionsgeschehen. Mittel- und Langfristig können mobile Luftreiniger andere Bereiche wie den Musik- und Sportunterricht, 
welche mit einer erhöhten Aerosolausscheidung verbunden sind, unterstützen.  Auch die Vermeidung weiterer aerosolübertragener 
Erkrankungen sowie die Filterung von Luftverunreinigungen wie Aeroallergenen kann eine Investiton langfristig sinnvoll gestalten.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G3  | Wie passt die Maßnahme in das bestehende Gesundheitssystem? Wirkt sich ihre Umsetzung positiv oder negativ auf andere 
Maßnahmen oder Herangehensweisen im Gesundheitswesen aus? 
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Eine Beeinträchtigung des Gesundheitssystems durch den Einsatz von adäquat betriebenen Luftreinigern ist nicht zu erwarten. 
Durch den unsachgemäßen Gebrauch bzw. nicht geeignete Geräte können Sekundärstoffe wie Reizgase entstehen, die eine 
Inanspruchnahme des Gesundheitssystems notwendig machen. Dies betrifft Geräte, die UV-C, Ionisation/Plasmatechnik oder Ozon 
verwenden. Bei Einsatz von HEPA-Filtern besteht dieses Risiko nicht. Aus Expertensicht sollten Luftfilter mit Ozontechnologie nicht 
in Innenräumen eingesetzt werden. Des Weiteren muss die Filtrationsleistung nachgewiesen werden, wenn andere Technologien 
als HEPA-Filter verwendet werden. Aus diesen Gründen wären primär Geräte mit HEPA-Filtern in Betracht zu ziehen. Auch die 
gesundheitlichen Folgen der Lärmbelastung bei Schüler*innen und Lehrkräften können zu einer Inanspruchnahme des 
Gesundheitswesens führen. 

Aufgrund der unsicheren Evidenzlage zur Wirksamkeit der Luftreiniger in der SARS-CoV-2-Eindämmung sind die Auswirkungen auf 
das Gesundheitssystem insgesamt unklar.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G4 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf das Gesundheitspersonal und menschliche Ressourcen im weiteren Sinne 
bewertet? 

Siehe oben (G3)      

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G5 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Infrastruktur des Gesundheitssystems und der Infrastruktur im weiteren 
Sinne bewertet? 

Siehe oben (G3)       

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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G | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Machbarkeit und Gesundheitssystem 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

G1                                           

G2                                           

G3                                           

G4                                           

G5                                           

G Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für G–Machbarkeit in die Übersichtstabelle ein 
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Empfehlung 10 

Teststrategien 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 10.1 

Wenn bei hoher infektionsepidemiologischer Risikolage† zuvor durch andere, weniger eingreifende Maßnahmen keine 
ausreichende Stabilisierung oder Verbesserung der Risikolage erzielt werden konnte, kann erwogen werden, Schüler*innen und in 
der Schule tätige Personen zweimal pro Woche mit einem geeigneten Test auf SARS-CoV-2 zu testen. Bei positivem Testergebnis 
sollen die betroffenen Personen gemäß den geltenden Empfehlungen isoliert werden. Sofern es Quarantänevorgaben für 
Kontaktpersonen von Indexfällen gibt, sollte asymptomatischen Kontaktpersonen anstelle einer Quarantäne die Teilnahme am 
Unterricht mittels test-to-stay Ansatz ermöglicht werden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Blanchard et al. (2022); Campbell et al. (2022); Delaugerre et al. (2022); Dewald et al. (2022); Goldenfeld et al. (2022); Harris-McCoy 
et al. (2021); Joachim et al. (2021); Lessler et al. (2021); Ma et al. (2021); Pizarro et al. (2022); Schechter-Perkins et al. (2022); Walsh 
et al. (2022); Young et al. (2021) 

Ergänzende Hinweise 

 Es gibt randomisierte sowie mehrere prospektive beobachtende Studien, die den Nutzen von Teststrategien zur Reduktion der 
Transmission von SARS-CoV-2 innerhalb der Schule und in der Bevölkerung unterstützen (Blanchard et al., 2022; Dewald et al., 
2022; Goldenfeld et al., 2022; Harris-McCoy et al., 2021; Joachim et al., 2021; Young et al., 2021). 

 Insbesondere zeigt eine individuell randomisierte Studie aus Großbritannien (Young et al., 2021), die annähernde 
Gleichwertigkeit - auf der Basis eines allgemeinen zweimaligen Testens von allen SchülerInnen - hinsichtlich der resultierenden 
Infektionsfrequenz in der Schule wenn Kontakte von Fällen in der Schule durch tägliches Testen in der Schule bleiben können 
im Vergleich zur Quarantäne (Young et al., 2021).  

 Eine weitere randomisierte Studie – allerdings nicht aus dem Schulkontext – zeigt, dass mit Hilfe eines Bündels von 
Maßnahmen – inklusive Testen und Masken während der Veranstaltung, eine Veranstaltung auch im Innenraum ohne hohen 
Anstieg von Infektionen bei den TeilnehmerInnen gestaltet werden kann (Delaugerre et al., 2022).  

 Verschiedene Beobachtungsstudien (Dewald et al, Blanchard et al, Jani et al) zeigen Machbarkeit und reduzierte Transmission 
unter der Durchführung von (u. a.) Teststrategien in Schulen. 

 In den genannten Studien sind Testfrequenzen von 2/Woche etabliert, basierend auf Modellierungsstudien, die dies als ein 
Optimum hinsichtlich Nutzen und Kosten in unterschiedlichen Infektionssituationen geschätzt hatten (z. B. Dewald et al., 2022; 
Torneri et al., 2022). 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 10.2 

Das Testen sollte bevorzugt mit PCR-basierten Methoden (in Abhängigkeit von der Inzidenz in Form eines Pooling-Ansatzes) 
erfolgen, da PCR-basierte Methoden im Vergleich zu Antigen-basierten Testverfahren eine höhere Sensitivität bei aufweisen. Bei 
Umsetzungsproblemen kann auch ein Antigen-basiertes Testen erwogen werden.  

Dabei sollen nur Antigentests entsprechend der Angaben den Vorgaben des Herstellers zum Einsatz kommen, die in der vom 
Gesundheitssicherheitsausschuss der Europäischen Union beschlossenen Gemeinsamen Liste von Corona-Antigen-Schnelltests, die 
auf der Internetseite des Paul-Ehrlich-Instituts unter www.pei.de/sarscov-2-ag-tests abrufbar ist, verzeichnet sind und aktuelle 
Virusvarianten mit einer akzeptablen Sensitivität detektieren. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
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  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Campbell et al. (2022); Delaugerre et al. (2022); Young et al. (2021) 

Ergänzende Hinweise 

 Die diagnostische Güte für das Erkennen insbesondere von asymptomatischen Infektionen von Antigentests ist in 
verschiedenen Studien als niedrig beschrieben (Blanchard et al., 2022; Chen et al., 2021; Edward et al., 2021; Hoehl et al., 
2021). Insbesondere bei niedrigem Infektionsgeschehen kommt es damit zu niedrigen positiv prädiktiven Werten der 
Antigentests. 

 Dies ist der Hintergrund, warum in vielen der oben beschriebenen Studien PCR verwendet wird (Dewald et al., 2022; Joachim 
et al., 2021). Ein Effekt auf die Transmission von SARS-CoV-2 ist aber auch mit Antigentests in sowohl Young et al (RCT) als auch 
verschiedenen Beobachtungsstudien beschrieben (Campbell et al., 2022; Goldenfeld et al., 2022).  

 Es ist somit vertretbar bei logistischen Machbarkeitsproblemen, bei hohem Infektionsgeschehen auf Antigentests statt PCR 
auszuweichen, solange die Effektminderung durch diese Maßnahme und somit die Notwendigkeit der stärkeren Stringenz 
anderer Maßnahmen zur Transmissionsreduktion allen Entscheidungsträgern bewusst ist. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Empfehlung 10.3 

Solange keine hohe infektionsepidemiologische Risikolage† vorliegt, kann ein PCR-basiertes stichprobenartiges Testen in 
ausgewählten Schulen (im Rahmen eines Sentinel-Screenings) zum Zweck der Überwachung erwogen werden. 

Art der Empfehlung 

  Evidenzbasierte Entscheidung 
  Konsensbasierte Entscheidung 

Empfehlungsgrad 

  Starke Empfehlung (Empfehlungsgrad A; Formulierung soll / soll nicht) 
  Empfehlung (Empfehlungsgrad B, Formulierung sollte / sollte nicht) 
  Offene Empfehlung (Empfehlungsgrad 0; Formulierung kann erwogen werden / kann verzichtet werden) 

Literatur 

Blanchard et al. (2022); Cohen et al. (2020); Dewald et al. (2022); Joachim et al. (2021) 

Ergänzende Hinweise  

 PCR basierte Screening Methoden sind auch bei niedrigen Infektionsgeschehen als hilfreich beschrieben, sowohl zur 
Transmissionssenkung als auch zum Monitoring der Situation (Dewald et al., 2022; Joachim et al., 2021). Es ist allerdings bisher 
unklar, wie diese – z. B. im Rahmen von Sentinelstrategien am effizientesten eingesetzt werden könnten.  

 Dies sollte im Rahmen von prospektiven Studien evaluiert werden (siehe Präambel). 

 

 VERTRAUENSWÜRDIGKEIT UND QUALITÄT DER EVIDENZ  

Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zu Wirkungen auf die Gesundheit nach GRADE 

  Sehr niedrig 
  Niedrig 
  Moderat 
  Hoch 

Literatur 

      

Qualität der Evidenz zu anderen Wirkungen 

• Evidenz zu anderen Kriterien (Akzeptanz, gesundheitliche Chancengleichheit, soziale und ökologische Folgen, finanzielle und 
 wirtschaftliche Folgen, Machbarkeit): eine systematische Sichtung dazu wurde durchgeführt (Cochrane Scoping Review), aber 
 keine Bewertung der Vertrauenswürdigkeit der Evidenz. Die Kriterienbewertung beruht daher auf Expert*inneneinschätzung.  
• Menschen- und Grundrechte: die Wirkung der Maßnahmen darauf wurde berücksichtigt, es erfolgte jedoch keine rechtliche 
 Prüfung. 

 

BEGRÜNDUNG FÜR DIE EMPFEHLUNG | EVIDENCE-TO-DECISION FRAMEWORK WHO-INTEGRATE 
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Für die Empfehlungen in der Leitlinie wird die Vertrauenswürdigkeit der Evidenz zur Wirksamkeit sorgfältig bewertet. Es gibt aber 
auch weitere Kriterien, die berücksichtigt werden sollten. Für diese Abwägungen "von der Evidenz zur Empfehlung" dient ein 
sogenanntes Evidence-to-decision Framework, das WHO-INTEGRATE Rahmenmodell.  

Bitte bewerten Sie erst die Kriterien einzeln (s. Folgeseiten) und tragen dann das Gesamtergebnis in die Übersichtstabelle ein: 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder    
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A  Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung                                           

B  Menschenrechte / Rechtliche Abwägungen                                           

C  Soziokulturelle Akzeptanz                                           

D  Gesundheitliche Chancengleichheit                                           

E  Soziale und ökologische Folgen                                           

F  Finanzielle und wirtschaftliche Folgen                                           

G  Machbarkeit und Gesundheitssystem                                            

 

ABWÄGUNG VON NUTZEN UND SCHADEN DER MASSNAHME 

Kurze Zusammenfassung der wichtigsten (gesellschaftlichen) Nutzen-Schaden-Aspekte und der Gründe für die Gesamtbewertung 

Nutzen der Maßnahme 

•  Regelmäßige Testung mit Isolation der Schüler*innen und Lehrkräfte mit positivem Testergebnis als Teil eines 
Maßnahmenpakets in Schulen ist mit einer Reduktion der SARS-CoV-2-Übertragung assoziiert. 

• Tägliche Testung von Schüler*innen, die Kontakte von Personen mit positivem Ergebnis in der Schule sind, ist nicht mit einer 
Erhöhung der Infektionshäufigkeit im Vergleich zur Quarantäne verbunden.  

• Ethnische Faktoren und regionale Deprivation erhöhen das Risiko für SARS-CoV-2 Infektionen und schwere COVID-19 
Erkrankung. Testung kann daher bei hohen Risikolagen in Schulen zu Chancengleichheit (Equity)beitragen. 

• Akzeptanz der Maßnahme bei jüngeren und älteren Schüler*innen sowie ihren Eltern ist gut. 

Schaden der Maßnahme 

•  Bei hohem Anteil von falsch-positiven Testergebnissen erhöht sich die Fehlzeit der Schüler*innen, dies wird durch die Nutzung 
von PCR-basierten Testsystemen reduziert. 

• Es entstehen hohe Kosten, wenn die Teststrategie durchgeführt wird, es entstehen auch relevante Kosten durch das Vorhalten 
der Infrastruktur. 

• Hoher Ressourcenverbrauch und Aufrechterhaltung einer Infrastruktur zur Durchführung der Tests auch in Zeiten, in denen 
keine hohe Risikolage vorherrscht ist notwendig. Vorbereitung auf die Einführung von Teststrategien, wenn eine Risikolage 
vorhersehbar ist, ist notwendig. 

Gesamtbewertung der Maßnahme 

Nach Einschätzung der Expert*innen überwiegt der Nutzen Testen bei Schüler*innen, Lehrkräften und in der Schule tätigen 
Personen dann, wenn eine Risikolage vorherrscht. Solange keine Risikolage herrscht, kann Testen im Rahmen von Sentinelstrategien 
erfolgen, um einen Überblick über das Infektionsgeschehen zu behalten. 

 

IMPLEMENTIERUNGSASPEKTE  

Ergänzende Empfehlungen zur Ausgestaltung der Maßnahme und/oder für Begleitmaßnahmen 

Eine geeignete Kommunikationsstrategie, die logistischen Voraussetzungen, Zuständigkeiten, sowie die dann erforderliche 
Kapazitätserhöhung für eine solche Teststrategie bei hoher Risikolage sollten vorab mitgedacht und mitgeplant werden.  
Es ist relevant, einen langen Zeitverzug zwischen Testzeitpunkt und -ergebnis möglichst zu verhindern, wenn PCR-basierte 
Methoden verwendet werden. Wenn diese auftreten, sollte das nicht zu Fehlzeiten von Schüler*innen führen, bei diesen sollten z. 
B. Antigentests für den Zwischenzeitraum eingesetzt werden. 
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Antigentest-basierte Tests haben im Vergleich zu PCR-basierten Methoden eine geringere Sensitivität und einen geringeren Effekt 
auf die Transmission. Dies bedeutet, dass wenn antigenbasierte Tests verwendet werden, von einem geringeren Effekt auf die 
Transmission in der Schule ausgegangen werden muss.  
Der Pooling Ansatz sollte in Abhängigkeit von der Inzidenz gewählt werden, da ab etwa einer Inzidenz von 4-5000/100.000 in einer 
Altersgruppe pro 7 Tage ein Poolingansatz recht ineffizient wird (weil zunehmend Pools vollständig aufgelöst werden müssen).  Hier 
können kleinere Pools eingesetzt werden. 
Unter Sentinelscreening versteht man Erhebungen als Werkzeuge der Surveillance. Diese bauen zum einen auf der aktiven, 
freiwilligen Mitarbeit der beteiligten Akteure auf, zum anderen handelt es sich dabei um Stichproben aus einer Gesamtpopulation. 
PCR basierte Screening Methoden sind auch bei niedrigen Infektionsgeschehen als hilfreich beschrieben, sowohl zur 
Transmissionssenkung als auch zum Monitoring der Situation (Dewald et al., 2022; Joachim et al., 2021). Es ist allerdings bisher 
unklar, wie diese – z.B. im Rahmen von Sentinelstrategien am effizientesten eingesetzt werden könnten. Dies sollte im Rahmen von 
prospektiven Studien evaluiert werden (siehe Präambel). 
 
  
A| Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägung  

Welche (potenziell) nützlichen und (potenziell) schädlichen bzw. Wirkungen der Maßnahme für die Gesundheit sollten berücksichtigt 
werden? Spricht die Abwägung von gesundheitlichem Nutzen und Schaden für oder gegen die Maßnahme? 

A1 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit der Maßnahme auf die Gesundheit von Einzelpersonen unter kontrollierten, 
oft idealen Studienbedingungen (efficacy) oder unter realen Bedingungen (Infektionsschutz) bewertet?  

Transmissionsbezogene Endpunkte 

• Fälle (Richtung der Wirkung): reduzierend 

• Todesfälle: reduzierend 

• Hospitalisierungen: reduzierend 

Nicht-intendierte gesundheitsbezogene Nebenwirkungen 

• Zusätzliche Fehltage durch falsch-positive Tests bei Nutzung von antigenbasierten Tests 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet): Littlecott et al. (Forthcoming) 
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A2 | Wie wird die kurz- und längerfristige Wirksamkeit (effectiveness) oder die Wirkung (impact) der Maßnahme auf die Gesundheit 
der Bevölkerung bewertet (Infektionsschutz)? 

Sehr hoch kurzfristig im Rahmen einer Risikolage, hoch langfristig unter Berücksichtigung auch von längerfristigen Komplikationen 
nach Infektion 

Zu berücksichtigende Variabilität (z. B. Abhängigkeit von der Infektionslage, der Zielgruppen oder der Umsetzung) 

In Abhängigkeit von den betrachteten Bevölkerungsgruppen  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A3 | Wie wird die Einschätzung der verschiedenen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit durch die vorgesehenen 
Begünstigten selbst bewertet  (Infektionsschutz)? 

Hoch, da es als Beitrag zum Infektionsschutz wahrgenommen wird. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A4 | Wie wird die Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet? 

Es besteht eine geringe Wahrscheinlichkeit und Schwere unerwünschter Wirkungen auf diejenigen, die getestet werden. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A5 | Wie werden die umfassenderen positiven oder negativen Wirkungen der Maßnahme auf die Gesundheit bewertet (z. B. 
positive/negative Auswirkungen auf andere Erkrankungen oder deren Versorgung)? 

Positiv im Falle einer Risikolage für das Gesundheitssystem. Negative Wirkungen sind durch Fehlzeiten möglich siehe oben.  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

A | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Nutzen-Schaden-Abwägungen für die Gesundheit 

Die Bewertung fällt Die Bewertung 
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stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

A1                                           

A2                                           

A3                                           

A4                                           

A5                                           

A Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für A–Gesundheitliche Nutzen-Schaden-Abwägungen in die Übersichtstabelle ein 

 
B| Menschenrechte  / Rechtliche Abwägungen 

B1 | Steht die Maßnahme im Einklang mit universellen Menschenrechtsstandards und -prinzipien? Welche rechtlichen Abwägungen 
sprechen für oder gegen die Maßnahme? 

Ja, stehen im Einklang mit den Menschenrechten, rechtliche Abwägungen sprechen nicht gegen die Maßnahme  

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

B | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Menschenrechte/rechtliche Abwägungen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

B1                                           

B Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für B-Menschenrechte in die Übersichtstabelle ein 

 
C| Soziokulturelle Akzeptanz  

Ist die Maßnahme für unterschiedliche Betroffene (Stakeholder) akzeptabel? Spricht ihre soziokulturelle Akzeptanz oder Nicht-
Akzeptanz für oder gegen die Maßnahme? 

C1 | Wie werden eine mögliche Stärkung oder Verletzung individueller Freiheiten in Bezug auf die Maßnahme bewertet 
(einschließlich Privatsphäre und Würde)?   

Einschränkung der persönlichen Freiheit durch die Maßgabe zu testen besteht im Falle einer Risikolage. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C2 | Wie werden die Auswirkungen auf die Autonomie von Einzelpersonen, Bevölkerungsgruppen und/oder Organisationen in 
Bezug auf die Maßnahme bewertet (z.B. auf die Fähigkeit, eine kompetente, informierte und freiwillige Entscheidung zu treffen)? 

Autonomie wird durch Testen hergestellt, insbesondere bei Menschen, die ein erhöhtes Risiko für einen schweren Verlauf von 
SARS-CoV-2 haben, da diese ihr individuelles Risiko besser abschätzen können. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C3 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei den vorgesehenen Begünstigten bewertet? 

Ist je nach infektionsgeschehen unterschiedlich. Bei hohem Infektionsgeschehen normalerweise hohe Akzeptanz, bei niedrigem 
Infektionsgeschehen eher niedrig. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C4 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei denjenigen bewertet, die sie umsetzen sollen? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C5 | Wie wird die soziokulturelle Akzeptanz der Maßnahme bei anderen relevanten Stakeholdern und in der Bevölkerung bewertet? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

C | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf soziokulturelle Akzeptanz 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

C1                                           

C2                                           

C3                                           

C4                                           

C5                                           

C Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für C–Soziokulturelle Akzeptanz in die Übersichtstabelle ein 

 

D| Gesundheitliche Chancengleichheit  

Wie wirkt sich die Maßnahme auf gesundheitliche Chancengleichheit, Gleichberechtigung und Nichtdiskriminierung aus? Sprechen 
die Abwägungen zu gesundheitlicher Chancengleichheit für oder gegen die Maßnahme? 

D1 | Wie werden eine mögliche Verbesserung oder Verschlechterung bestehenden gesundheitlichen Ungleichheiten und/oder 
Ungerechtigkeiten (in Bezug auf den Gesundheitszustand oder seine Determinanten) durch die Maßnahme bewertet?  

Ungleichheiten werden durch Testen ausgeglichen, da Infektionslast ja sozial sehr ungleich verteilt ist. Insofern ist das Testen eine 
Maßnahme, die die gesundheitliche Chancengleichheit erhöht. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 
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  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D2 | Wird die Verteilung von Nutzen und Schaden der Maßnahme als gerecht bewertet (v.a. in Bezug auf gefährdete, 
marginalisierte oder anderweitig sozial benachteiligte Bevölkerungsgruppen)? 

Ungleichheiten werden im Rahmen der Maßnahme in Bezug auf das Infektionsgeschehen eher abgebaut, solange der Zugang zu den 
Teststrategien kostenfrei und einfach organisiert ist. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D3  | Wird die Maßnahme als erschwinglich und finanziell machbar für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet? 

Weitgehend ohne Kosten für die betroffenen Gruppen in der aktuellen Durchführung. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D4 | Wird die Maßnahme als zugänglich für die betroffenen Bevölkerungsgruppen bewertet (z.B. physischer Zugang, Zugang zu 
Informationen)? 

Zugang zur Maßnahme besteht ohne größere Barrieren bei der aktuellen Durchführung. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D5 | Betrifft die Maßnahme eine besonders schwerwiegende oder seltene Erkrankung? 
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Abhängig vom individuellen Risiko und Alter. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D6 | Wird die Maßnahme als einzig verfügbare Option bewertet? Ist diese Option verhältnismäßig und wird sie regelmäßig neu 
bewertet? 

Relevante Maßnahme im Bündel mit den anderen Maßnahmen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

D | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf gesundheitliche Chancengleichheit 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

D1                                           

D2                                           

D3                                           

D4                                           

D5                                           

D6                                           

D Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für D–Gesundheitliche Chancengleichheit in die Übersichtstabelle ein 

 

E| Soziale und ökologische Folgen  

Wie ist die Balance zwischen erwünschten und unerwünschten sozialen und ökologischen Auswirkungen? Spricht die Abwägung von 
sozialen und ökologischen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 
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E1 | Wie werden die sozialen Auswirkungen der Maßnahme bewertet (z.B. Zu- oder Abnahme von Stigmatisierungen, 
Bildungsergebnissen und sozialem Zusammenhalt)? 

Keine 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Umwelt und die ökologische Nachhaltigkeit bewertet (z. B. Schutz der 
natürlichen Ressourcen, Abschwächung oder Anpassung an den Klimawandel)? 

Hohe ökologische Nachteile, insbesondere bei der Verwendung von Antigentests, durch hohe Abfallmasse. Bei der Verwendung von 
PCR-Teststrategien geringer 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E | Gesamtbewertung der Maßnahmen in Bezug auf soziale und ökologische Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

E1                                           

E2                                           

E Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für E–Soziale und ökologische Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

F| Finanzielle und wirtschaftliche Folgen  

Welche finanziellen und (gesamt-)wirtschaftlichen Auswirkungen der Maßnahme sollten berücksichtigt werden? Spricht die 
Abwägung dieser finanziellen und wirtschaftlichen Folgen für oder gegen die Maßnahme? 

F1 | Wie werden die Umsetzung und Aufrechterhaltung der Maßnahme hinsichtlich ihrer Kosten und Auswirkungen auf Budgets, 
kurz- wie längerfristig, bewertet? 

Kosten hoch, insbesondere ist eine Vorbereitung und Vorhaltung von Logistik notwendig, die auch durchgeführt werden muss, wenn 
keine Risikolage herrscht. 
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Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F2 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Wirtschaft (z.B. auf die verschiedenen Sektoren oder 
Organisationsebenen oder auf breitere Entwicklungs- und Armutsbekämpfungsziele) bewertet? 

Sehr gut, da soziale Ungleichheit, siehe oben, abgebaut wird. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F3 | Wie wird das Kosten-Nutzen-Verhältnis der Maßnahme aus gesamtgesellschaftlicher Sicht bewertet? 

In der Risikolage deutlich positives Kosten-Nutzen-Verhältnis im Vergleich zum Schließen von Bildungseinrichtungen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

F | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf finanzielle und wirtschaftliche Folgen 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

F1                                           

F2                                           
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F3                                           

F Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für F–Finanzielle und wirtschaftliche Folgen in die Übersichtstabelle ein 

 

G| Machbarkeit und Abwägungen zum Gesundheitssystem 

Ist die Maßnahme machbar/durchführbar? 

G1 | Wie werden die rechtlichen Rahmenbedingungen für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung durch 
rechtliche Hindernisse)? 

Rechtliche Rahmenbedingungen sind gegeben. 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G2 | Wie werden Aspekte der Steuerung und Verwaltung für die Durchführbarkeit der Maßnahme bewertet (z.B. Einschränkung 
durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung der 
Maßnahme)? 

Gibt es Aspekte der Steuerung und Verwaltung, die sich positiv oder negativ auf die Durchführbarkeit und Umsetzung der 
Maßnahme auswirken (z.B. Einschränkungen durch vorherige Entscheidungen, Fehlen von Institutionen zur Führung, Aufsicht und 
Rechenschaftspflicht bei der Umsetzung)? Wie werden diese bewertet? 

Nicht anwendbar 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G3  | Wie passt die Maßnahme in das bestehende Gesundheitssystem? Wirkt sich ihre Umsetzung positiv oder negativ auf andere 
Maßnahmen oder Herangehensweisen im Gesundheitswesen aus? 

Im Rahmen einer Risikolage deutlich positive Wirkung auf das Gesundheitssystem durch Reduktion der Anzahl von Erkrankungen 
und Hospitalisierungen 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
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  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G4 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf das Gesundheitspersonal und menschliche Ressourcen im weiteren Sinne 
bewertet? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G5 | Wie werden die Auswirkungen der Maßnahme auf die Infrastruktur des Gesundheitssystems und der Infrastruktur im weiteren 
Sinne bewertet? 

Siehe oben 

Bewertung 

  Die Bewertung fällt stark gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt weder für noch gegen die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt eher für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung fällt stark für die Maßnahme aus 
  Die Bewertung variiert stark 
  Die Bewertung ist nicht möglich und/oder unklar 

Grundlage der Bewertung 

  Direkte Evidenz (falls gesichtet):       
  Indirekte Evidenz (falls gesichtet):       
  Expert*innenkonsens (ggf. Hinweis, falls die Evidenz nicht gesichtet wurde):       

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

G | Gesamtbewertung der Maßnahme in Bezug auf Machbarkeit und Gesundheitssystem 

 
Die Bewertung fällt Die Bewertung 

stark 
gegen 

eher 
gegen 

weder   
für noch 

gegen 

eher      
für 

stark     
für 

variiert ist unklar 

die Maßnahme aus 

G1                                           

G2                                           

G3                                           

G4                                           

G5                                           
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G Gesamtbewertung                                           

Bitte tragen Sie das Gesamtergebnis für G–Machbarkeit in die Übersichtstabelle ein 
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