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Behordliche Vorgangsweise bei SARS-
CoV-2 Kontaktpersonen:
Kontaktpersonennachverfolgung

Ubersicht SARS-CoV-2 - Fachinformationen:

Website des Bundesministeriums fiir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz

https://www.sozialministerium.at/Informationen-zum-Coronavirus/Coronavirus---Fachin-

formationen.html

Vorbemerkung

Grundsatzlich obliegt die Einschatzung des individuellen Geschehens sowie daraus resul-
tierende Malnahmensetzung der zustandigen Gesundheitsbehorde. Erforderlichenfalls ist

Riicksprache mit der zustdandigen Landessanitatsdirektion oder der AGES zu halten.
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Definition von Kontaktpersonen

Kontaktpersonen (i.e. Ansteckungsverdachtigte) sind Personen mit einem wie
unten definierten Kontakt zu einem bestatigten SARS-CoV-2-Fall wahrend der
Zeitperiode der Ansteckungsfahigkeit (i.e. kontagioser Kontakt):
Ansteckungsfahigkeit/Kontagiositat besteht in der Regel 48 Stunden vor
Erkrankungsbeginn (i.e. Auftreten der Symptome) bis 14 Tage nach
Erkrankungsbeginn bzw. bei asymptomatischen Fallen 48 Stunden vor bis 14 Tage
nach Probenentnahme, welche zum positiven Testergebnis gefiihrt hat. Bei
schwerer oder andauernder Symptomatik kann die infektiose Periode
gegebenenfalls auch langer dauern (siehe Dokument ,,Empfehlung zur Entlassung
von COVID-19-Fallen aus der Absonderung®). Zur Verbesserung der Quellensuche
kann bei ausreichenden Kapazitaten der Rickverfolgungszeitraum von
Kontaktpersonen von 48 auf 96 Stunden ausgeweitet werden, mit dem Ziel, die

zusatzlich erhobenen Personen einer Testung zu unterziehen.

Definition von Geimpften und Genesenen

Geimpfte: Mit von der EMA zentral zugelassenen Impfstoffen geimpfte Personen in fol-

genden Zeitfenstern:

* Impfstoffunabhangig ab dem 14. Tag bis 9 Monate nach der 2. Dosis

* Bei Impfung nach Genesung: ab dem 14. Tag bis 9 Monate nach einmaliger
Impfung

e Bei weiterer Impfung: unmittelbar nach Impfung bis 12 Monate danach

Genesene: Personen, die innerhalb der letzten 6 Monate als bestatigter Fall klassifiziert

wurden
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Kategorie I-Kontaktpersonen (KPI): Kontaktpersonen mit Hoch-
Risiko-Exposition

Kontaktpersonen mit Hoch-Risiko-Exposition sind definiert als

e Personen, die kumulativ fir 2 15 Minuten in einer Entfernung < 2 Meter Kontakt von
Angesicht zu Angesicht mit einem bestatigten Fall hatten (insbes. Haushaltskontakte).

e Personen, die sich im selben Raum (z. B. Klassenzimmer, Besprechungsraum, Rdume
einer Gesundheitseinrichtung) mit einem bestatigten Fall fiir 2 15 Minuten in einer
Entfernung < 2 Meter aufgehalten haben.

e Personen mit folgenden Kontaktarten in Langstreckentransportmitteln wie Flugzeug,
Reisebus oder Zug:

- Direkte Sitznachbarn des bestétigten Falles
- Besatzungsmitglieder oder andere Passagiere, sofern auf Hinweis des bestatigten
Falls eines der anderen Kriterien zutrifft (z. B. [angeres Gesprach).

e Personen, die unabhangig von der Entfernung mit hoher Wahrscheinlichkeit einer re-
levanten Konzentration von Aerosolen ausgesetzt waren (z. B. Feiern, gemeinsames
Singen oder Sporttreiben in Innenrdumen) oder ungeschiitzten, direkten Kontakt mit
infektiosen Sekreten eines bestatigten Falles hatten.

e Personen, die direkten physischen Kontakt (z. B. Hinde schiitteln) mit einem bestatig-
ten Fall hatten.

Abweichendes Vorgehen flir Gesundheits- und Pflegepersonal, Personen in Bildungsein-
richtungen bis zum Ende der 12. Schulstufe, Schllisselpersonal sowie fiir Spitzensportler

bzw. Mitwirkende an kiinstlerischen Darbietungen in fixer Zusammensetzung siehe unten.

Herabstufung auf Kategorie II-Kontaktperson (KPII)

Grundsitzlich sollten folgende Personen mit Hoch-Risiko-Exposition auf KPIl herabge-

stuft werden:

e Geimpfte
e Genesene
e Personen, die beim Kontakt zum bestatigten Fall geeignete und nachvollziehbar kor-

rekt umgesetzte MalRnahmen zur Minimierung des Infektionsrisikos (z. B. Trennwand,
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beidseitiges Tragen eines FFP2-Maske bzw. eines MNS (Kinder 6-14 Jahre))! ange-
wandt hatten.

* Personen mit geschiitztem Kontakt mit positiv getestetem Gesundheits- und Pflege-
personal unter Einhaltung korrekt umgesetzter MaBnahmen zur Minimierung des In-

fektionsrisikos oder Vorhandenseins von Trennwanden (z. B. Plexiglas)

Bei folgenden Personengruppen/Situationen sollte von einer Herabstufung abgesehen

werden:

e Ab 6 Monaten nach der 2. Impfung
- Bewohner:innen von Alten-, Pflege- und Seniorenwohnheimen
- Personen ab 65 Jahren
— Personen, welche 2 Dosen Vaxzevria erhalten haben

e Bei Verdacht auf eine Infektion des bestatigten Falles mit einer immun escape Virusva-

riante.

Vorgehen fiir das Management von KPI

* Namentliche Registrierung, Erhebung von Telefonnummer, E-Mail-Adresse, Berufsort,
Berufstatigkeit und Wohnverhaltnissen

e Hausliche Quarantane fiir 10 Tage nach der Letztexposition und Durchflihrung einer
PCR-Testung nach Identifikation

e Eine vorzeitige Beendigung der Quarantane ist mit einer negativen PCR-Untersu-
chung frithestens am Tag 5 nach der Letztexposition moglich. Diese Moglichkeit kann
bei nicht ausreichenden Test-Kapazitaten entfallen, wobei dann jedoch die Quaran-
tane bis zum 10. Tag anzuordnen ist.

o Ubermittlung eines Informationsschreibens an die Kontaktperson tiber COVID-19-
Krankheitsbild, Krankheitsverldufe und Ubertragungsrisiken, Selbst-Uberwachung des

Gesundheitszustandes und das Verhalten im Rahmen der hauslichen Quarantane:

1 Gilt nicht fiir Gesichtsvisiere
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- Verhalten im Rahmen der hauslichen Quarantane
¢ Kein Verlassen der Wohnung
e Strenges Einhalten von Handehygiene- und Hust-Nies-Schnauz-Etikette

- Selbst-Uberwachung des Gesundheitszustandes der Kontaktperson bis zum Tag 10
nach der Letztexposition:

e Zweimal tagliches Messen der Kérpertemperatur
e Optional: Fihren eines Tagebuchs bezliglich COVID-19-typischer Symptome,
Korpertemperatur, allgemeiner Aktivitaten und ggf. Kontakten zu weiteren
Personen
e Treten innerhalb von 10 Tagen nach der Letztexposition mit einem bestatigten Fall

COVID-19-typische Symptome auf, ist vorzugehen wie bei einem Verdachtsfall:

- Die symptomatische Kontaktperson hat tGber das Auftreten der Symptome die zu-
standige Gesundheitsbehorde sofort zu benachrichtigen (an Wochentagen wah-
rend der Offnungszeiten, am Wochenende eine entsprechende Nachmeldung am
folgenden Werktag).

- Fur die diagnostische Abklarung sollte die symptomatische Kontaktperson telefo-
nisch 1450 verstandigen und diese Uber ihren infektionsepidemiologischen Status
(,,COVID-19 Verdachtsfall“) informieren, um die weitere Vorgehensweise abzukla-
ren (dringende Empfehlung: diagnostische Abklarung im Rahmen der hauslichen
Quarantane unter strikter Einhaltung der adaquaten Schutzmafnahmen, sofern
die Situation und der Gesundheitszustand dies zulassen, ansonsten Transport in
eine Krankenanstalt).

- Erbringt die Testung keinen Nachweis von SARS-CoV-2, ist die hausliche Quaran-
tdne gemald oben genannten Vorgaben fiir das Management von KPI fortzufihren.

- Erbringt die Testung einen Nachweis von SARS-CoV-2, liegt ein bestétigter Fall ge-
maR COVID-19-Falldefinition vor.

e Anleitung der Haushaltsmitglieder der KPI zur strikten Einhaltung von Infektions-

SchutzmaRnahmen (siehe Dokument ,Information fiir Kontaktpersonen”) und zum

Tragen einer FFP2-Maske bzw. eines MNS (Kinder 6-14 Jahre) aulRerhalb des privaten
Wohnbereichs. Kinder unter 6 Jahren sind vom Tragen eines MNS ausgenommen.

e RegelmaRige aktive Kontaktaufnahme durch die Behorde, jedenfalls aktive Kontakt-
aufnahme 5 bzw. 10 Tage nach der Letztexposition, um den Fall abschlieRen zu kon-

nen.
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Quarantdneregelungen fiir Haushaltsmitglieder und
haushaltsahnliche Kontakte als KPI

Flr Haushaltsmitglieder bzw. haushaltsahnliche Kontakte, die als KPI klassifiziert wer-
den und bei denen wahrend der Isolationsdauer des im gleichen Haushalt isolierten

bestétigten Falls Infektions-SchutzmaRnahmen (siehe Dokument ,, Information fiir

Kontaktpersonen“) nicht eingehalten werden kdnnen, gilt eine Quarantanedauer von

10 Tagen ab Symptombeginn des bestatigten Falls bzw. dem Tag der Probenahme bei
asymptomatischen SARS-CoV-2-Fillen (=Tag 0), unabhangig vom Auftreten weiterer
Falle im gleichen Haushalt (siehe Beispiel Tabelle 1). In diesen Féllen ist eine Testung
am Tag 1 nicht notwendig, die Entlassung aus der Quarantane nach 10 Tagen kann mit
einem negativen PCR-Testergebnis ab Tag 5 der Quarantane erfolgen. Falls kein nega-
tives PCR-Testergebnis vorliegt, ist eine Quarantane bis 10 Tage nach dem letzten kon-
tagiosen Kontakt anzuordnen.

Kénnen hingegen wahrend der Isolation des bestatigten Falls im gleichen Haushalt die
entsprechenden Infektions-Schutzmanahmen durch die tibrigen Haushaltsmitglieder
bzw. haushaltsahnliche Kontakte eingehalten werden, gelten fir diese die oben ge-

nannten Vorgaben fir das Management von KPI.

Tabelle 1 Beispiel: 4-Personen-Haushalt, 2 Personen bestatigte Falle (HH1, HH2), 1
Haushaltsmitglied durchgehend KPI ohne Einhaltung Infektions-SchutzmaBnahmen (HH3),
1 Haushaltsmitglied durchgehend KPI mit Einhaltung Infektions-SchutzmalRnahmen (HH4).

HH= Haushalt, SB/PN=Symptombeginn/Tag der Probenahme bei asymptomatischen

Personen, I=Isolation, Q= Quarantane, FT=Freitesten aus der Isolation am Tag10,

FT*=Freitesten aus der Quarantane am Tag5, T=Testen ab Tag 5

HH- Labor- Tag0 | 1 2 3 4 5 10 | 11 12 13 (14 | 15 16 | 17
Mit- bestatigt
glied
HH1 ja SB/PN | | | | I I I I I | |
HH2 ja Q |Q |Q |Q |SB/PN I I I | | I/FT
HH3 nein Q |Q |Q |Q |afT Q
HH4 nein Q |Q |Q |Q |QfFT*
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Kategorie lI-Kontaktpersonen (KPIl): Kontaktpersonen mit Niedrig-
Risiko-Exposition

Kontaktpersonen mit niedrigem Infektionsrisiko sind definiert als

e Personen, die kumulativ fiir < 15 Minuten in einer Entfernung < 2 Meter Kontakt von
Angesicht zu Angesicht mit einem bestatigten Fall hatten
e Personen, die sich im selben Raum (z. B. Klassenzimmer, Besprechungsraum, Rdume
einer Gesundheitseinrichtung) mit einem bestatigten Fall 2 15 Minuten in einer Ent-
fernung > 2 Metern oder < 15 Minuten in einer Entfernung < 2 Meter aufgehalten ha-
ben.
e Personen mit folgenden Kontaktarten in Langstreckentransportmitteln wie Flugzeug,
Reisebus oder Zug:
- Passagiere, die in derselben Reihe wie der bestétigte Fall oder in den zwei Reihen
vor oder hinter diesem gesessen sind, unabhangig von der Reisezeit, jedoch nicht
unter Kategorie | fallen (z.B. langeres Gesprach).

- Passagiere in derselben Reihe jenseits des Ganges

Vorgehen fiir das Management von KPII

* Namentliche Registrierung, Erhebung von Telefonnummer, E-Mail-Adresse, Berufsort,

Berufstatigkeit und Wohnverhaltnissen.

Ubermittlung eines Informationsschreibens an diese tiber COVID-19-Krankheitsbild, Krank-

heitsverldufe und Ubertragungsrisiken, Selbst-Uberwachung des Gesundheitszustandes:

- Selbst-Uberwachung des Gesundheitszustandes der Kontaktperson bis zum Tag 10
nach der Letztexposition:
e Zweimal tagliches Messen der Kérpertemperatur
e Fihren eines Tagebuchs beziglich entsprechender Symptome (optional), Kor-
pertemperatur, allgemeiner Aktivitaten und ggf. Kontakte zu weiteren Perso-
nen
- Aufforderung, soziale Kontakte und die Nutzung 6ffentlicher Verkehrsmittel sowie
Reisetatigkeit freiwillig stark zu reduzieren und die wissentlichen Kontakte zu no-

tieren
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* Kontaktpersonen, die von KPI zu KPIl herabgestuft wurden (siehe Kapitel KPI), sollten

angewiesen werden, Infektions-SchutzmaBnahmen (siehe Dokument ,Information fir

Kontaktpersonen®) strikt einzuhalten, und zuséatzlich eine FFP2-Maske bzw. einen
MNS (Kinder 6-14 Jahren) bei Kontakt mit anderen Personen, auch innerhalb des pri-
vaten Wohnbereichstragen. Kinder unter 6 Jahren sind vom Tragen eines MNS ausge-

nommen.
e Beiausreichend Test-Kapazitaten sollten KPIl ab dem Tag 5 nach Letztexposition einer

PCR-Testung unterzogen werden.
e Nach sorgfiltiger Priifung der VerhiltnismaBigkeit? kann auch eine Fernhaltung (Ver-

kehrsbeschrankung) bei KPIl infektionsepidemiologisch gerechtfertigt sein. Als Ver-

kehrsbeschrankung gilt die Fernhaltung von:

- dem Besuch von Gemeinschaftseinrichtungen und Versammlungsorten

- Beschaftigungen, die einen haufigen Kontakt mit anderen Personen bedingen

Abweichend davon ist bei einer Verkehrsbeschrankung von KPIl jedenfalls der Schulbe-
such oder der Besuch einer elementaren Bildungseinrichtung, inklusive der direkten An-
und Abreise (auch mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln), zu ermdoglichen. Einschrankungen
betreffen in diesem Fall nur den ,Freizeitbereich” (z. B. Sportvereine, Pfadfinder, private

Feiern).

e Eine Verkehrsbeschrankung kann mit einer negativen PCR-Untersuchung frihestens
am Tag 5 nach Letztexposition aufgehoben werden.

e Treten innerhalb von 10 Tagen nach der Letztexposition entsprechende Symptome
auf, ist wie bei einem Verdachtsfall vorzugehen (siehe Vorgehen fiir das Management
von KPI).

2 Genesene und Geimpfte sind nicht verkehrzubeschrinken, auRer sie arbeiten oder leben in einer Gemein-
schaftseinrichtung mit vulnerablen Risikogruppen (z.B. APHs, Gesundheitseinrichtungen, Obdachlosen-
heime, ect.)
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Abweichendes Vorgehen im Klassen-/Gruppenverband in
Bildungseinrichtungen bis zum Ende der 12. Schulstufe

Behordliches Vorgehen bis zum Ende der 4. Schulstufe

Handelt es sich bei dem bestatigten Fall um ein Kind unter 10 Jahren, sind alle Personen
aus dem Gruppen-/Klassenverband inkl. Betreuungspersonen, mit Ausnahme von begriin-

deten Einzelféllen, als KPIl zu klassifizieren.

Werden > 2 Kinder oder eine Lehr- bzw. Betreuungsperson innerhalb von 5 Tagen in der-
selben Klasse/Gruppe positiv getestet und die direkten Sitznachbarn/engen Kontaktperso-
nen kdnnen nicht eindeutig identifiziert werden, kdonnen Teilgruppen oder der gesamte

Klassen- oder Gruppenverband als KPI klassifiziert werden.

Behordliches Vorgehen ab der 5. Schulstufe bis zum Ende der 12. Schulstufe
Die direkten Sitznachbarn sowie sonstige enge Kontakte (siehe Kategorie |I-Kontaktperso-

nen) des bestatigten Falls sind jedenfalls als die KPI zu klassifizieren.

Die restlichen Personen aus dem Gruppen-/Klassenverband inkl. Betreuungspersonen sind

grundsatzlich als KPII mit Ausnahme von begriindeten Einzelfdllen zu klassifizieren.

Vorgehen bei Gesundheits- und Pflegepersonal

Ungeschiitzter Kontakt mit einem bestatigten Fall
Vorgehen gemaR Management von Kategorie |- oder Kategorie Il-Kontaktperson (siehe

dort)

Geschiitzter Kontakt mit einem bestatigten Fall unter Einhaltung addaquater
Schutzausriistung (siehe Tabelle 2) oder Vorhandensein von Trennwanden
(z. B. Plexiglas)

Selbstliberwachung des Gesundheitszustands und Selbstisolation bei Auftreten von ent-

sprechenden Symptomen (dann Vorgehen wie Verdachtsfall).
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Tabelle 2: Adaquate Schutzausristung flir Gesundheitspersonal

Mindest-Schutzausris-
Kontaktart tung Mindest-Schutzausriis-
Gesundheits- und Pfle- | tung Situation
gepersonal bestatigter Fall
(gesunde Person)
Personal tragt Schutz-
Chirurgische Maske, bei . & .
<2m ) MNS ausristung und besta-
physischem Kontakt zu- . .
ot tigter Fall tragt MNS (o-
satzlich Handschuhe3 . )
der héherwertig)
FFP2, bei physischem
Kontakt zusatzlich Personal tragt Schutz-
Handschuhe4, bei Tatig- ausristung und besta-
<2m keiten im Kopfbereich keine tigter Fall muss keinen
zusatzlich Schiirze/Man- MNS tragen bzw. tragt
tel + Handschuhe + keinen
Brille/Visier
. . Personal tragt Schutz-
FFP2 + Brille/Visier + . .
ausristung und besta-
<2m + Handschuhe + . . . .
Probenahme Schiirze/Mantel + keine tigter Fall tragt keinen
chirze/Mante
MNS wahrend Proben-
Haube
ahme
Personal tragt Schutz-
e — FFP3 + Brille/Visier + ausrustung und besta-
- Handschuhe + . tigter Fall trigt keinen
Aerosolbelastung . keine .
Schiirze/Mantel + MNS wahrend aerosol-
Haube generierenden Prozes-
sen
Personal tragt Schutz-
ausristung und besta-
>2m . . . . ]
Chirurgische Maske keine tigter Fall muss keinen
MNS tragen bzw. tragt
keinen

3 Wenn sich das Gesundheitspersonal vor und nach dem physischen Kontakt griindlich die Hinde desinfi-
ziert, miissen keine Handschuhe getragen werden.
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Versorgungskritisches Gesundheits-, Pflege- bzw. Schliisselpersonal
als Kategorie | Kontaktperson:

Ein beruflicher Einsatz am Arbeitsplatz trotz Klassifizierung als KPI sollte nur erlaubt wer-
den, wenn diese Personen dort als absolut unentbehrlich angesehen werden und durch
deren Abwesenheit unabwendbarer Schaden entsteht. Diesbeziigliche Empfehlungen kon-
nen dem Dokument ,,Empfehlung zum Umgang mit SARS-CoV-2 Kategorie | Kontaktperso-

Ill

nen — bei versorgungskritischem Gesundheits- und Schlisselpersonal” enthnommen wer-

den.

Abweichendes Vorgehen fiir das Management von Kategorie |-
Kontaktpersonen bei Spitzensportlern bzw. Mitwirkenden an
kiinstlerischen Darbietungen in fixer Zusammensetzung, sofern der
Kontakt bei der beruflichen Ausiibung stattgefunden hat

* Namentliche Registrierung, Erhebung von Telefonnummer, E-Mail-Adresse, Berufsort,

Berufstatigkeit und Wohnverhaltnissen

o Ubermittlung eines Informationsschreibens an diese iber COVID-19-Krankheitsbild,
Krankheitsverldufe und Ubertragungsrisiken, Selbst-Uberwachung des Gesundheitszu-
standes, Verhalten im Rahmen der hauslichen Quarantane
e Sofortige Selbstisolation im Sinne einer hauslichen Quarantane zur Reduktion der Kon-
takte zu anderen Personen, d.h.
- Kein Verlassen der Wohnung mit Ausnahme von:
a) Trainingseinheiten und Wettkampfen
b) Proben und Auftritten im Sinne

- Bei Trainingseinheiten bzw. Proben ist darauf zu achten, dass die dabei entstehen-
den Kontakte moglichst immer mit denselben Mannschaftsteilen bzw. Personen-
gruppen stattfinden. Keine Beniitzung von 6ffentlichen Verkehrsmitteln.

- Einschrankung samtlicher, zur Ausiibung der oben genannten Ausnahmen nicht
unbedingt erforderlichen, sozialen Kontakte, auch innerhalb des eigenen Haus-
halts

- Dokumentation aller stattfindenden Kontakte und Kontaktarten zu weiteren Per-
sonen

- Sicherstellung der Einhaltung der vorgegebenen HygienemalRnahmen gemaR dem
jeweiligen Praventionskonzept, Einhaltung einer strikten Handehygiene sowie

Husten-, Schnduz- und Niesetikette
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e Vorliegen eines negativen Testergebnisses auf SARS-CoV-2 vor jedem Kontakt mit Per-
sonen, die nicht aus der eigenen Mannschaft stammen (z. B. im Rahmen eines Wett-
kampfs) bzw. vor jedem Auftritt.

- Zusatzlich ist jedenfalls vor einem Kontakt mit oben genannten Personen bzw. vor
jedem o6ffentlichen Auftritt das Freisein von entsprechenden Krankheitssympto-
men vom zustandigen Mannschaftsarzt bzw. der/dem COVID-19 Beauftragten zu
Uberprifen

e Selbst-Uberwachung des Gesundheitszustandes bis zum Tag 14 nach der Letztexposi-
tion (siehe Definition von Kontaktpersonen), via
- Zweimal tagliches Messen der Kérpertemperatur
-  Fihren eines Tagebuchs beziglich entsprechender Symptome (optional), Kérper-

temperatur und allgemeinen Aktivitaten

e Ubermittlung der Aufzeichnungen zum Gesundheitszustand gemaR
SARS-CoV-2-/COVID-19-Praventionskonzept durch den verantwortlichen Mannschafts-
arzt bzw. die/den COVID-19-Beauftragten auf Wunsch der Behorde
- Jedenfalls aktive Kontaktaufnahme durch die Behorde 14 nach der Letztexposi-

tion, um den Fall abzuschlieRen.

* Bei Notwendigkeit einer akuten medizinischen Betreuung (andere als COVID-19 Er-
krankung) ist telefonisch 144 zu verstandigen und diese lber den infektionsepidemio-
logischen Status (,,COVID-19- Kontaktperson®) zu informieren, um die weitere Vorge-
hensweise abzuklaren; im Fall eines Krankentransportes in eine Krankenanstalt ist die
zustandige Gesundheitsbehorde zu benachrichtigen (an Wochentagen wahrend der
Offnungszeiten, am Wochenende eine entsprechende Nachmeldung am folgenden
Werktag).

e Treten innerhalb von 14 Tagen nach der Letztexposition (siehe Definition von Kontakt-
personen) mit einem bestatigten Fall entsprechende Symptome auf, ist es vorzugehen
wie bei einem Verdachtsfall:

- Sofortige Einstellung der beruflichen Tatigkeit und Selbstisolation

- Meldung an den zustandigen Mannschaftsarzt bzw. die/den COVID-19-Beauftrag-
ten fir die jeweilige Berufsausiibung sowie die zustandige Bezirksverwaltungsbe-
horde zwecks Veranlassung der notwendigen Abklarung als COVID-19-Verdachts-
fall

-  Fir die diagnostische Abklarung soll die symptomatische Kontaktperson (= Ver-
dachtsfall) telefonisch 1450 verstandigen und diese Uber ihren infektions-epidemi-
ologischen Status (,,COVID-19-Verdachtsfall“) informieren, um die weitere Vorge-

hensweise abzuklaren (dringende Empfehlung: diagnostische Abklarung im Rah-
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men der hauslichen Quarantane unter strikter Einhaltung der addquaten Schutz-
mafnahmen, sofern die Situation und der Gesundheitszustand dies zulassen, an-
sonsten Transport in eine Krankenanstalt)

Erbringt die Testung keinen Nachweis von SARS-CoV-2, ist die hdusliche Quaran-
tane bzw. je nach Diagnose/Gesundheitszustand die Isolierung im betreuenden
Krankhaus gemal} oben genannten Vorgaben fiir das Management von Kategorie |

Kontaktpersonen fortzufihren.

* Im Falle eines positiven Testergebnisses im Rahmen verpflichtender Testungen ist so-

fort Meldung an die zustandige Gesundheitsbehdrde zu erstatten — Vorgehen gemaf

Vorgaben der Gesundheitsbehorde fiir bestatigten Fall. Ende der genannten Vorga-

ben, wenn innerhalb von 14 Tagen nach der Letztexposition keine entsprechenden

Symptome aufgetreten sind und alle verpflichtenden Tests negativ waren.

Prioritaten in der Kontaktpersonennachverfolgung

Bei fehlenden oder temporar begrenzten Ressourcen kann die folgende Bewertungshie-

rarchie als Leitfaden fir die Priorisierung in der Kontaktpersonennachverfolgung verwen-

det werden. Die Hierarchie basiert auf der Annahme, dass Risikokontakte, die in Prioritat 1

aufgefihrt sind, infiziert werden und in der Folge moglicherweise entweder viele weitere

Personen, Personen mit einem hoheren Risiko fiir einen schweren Krankheitsverlauf oder

Mitarbeiter kritischer Infrastrukturen anstecken konnen.

e Prioritat1

Gesundheits- und Pflegepersonal

Personal von Einsatzorganisationen und anderer kritischer Infrastrukturen
Personen, die im Haushalt mit Personen mit einem hohen Risiko fir einen schwe-
ren Krankheitsverlauf leben oder diese pflegen

Vorliegen einer neuartigen Virusvariante, die mit erhohter Infektiositat, Krank-
heitsschwere oder verminderter Effektivitdat von Schutzimpfungen einhergeht
Kontaktpersonen, die selbst oder von denen die Indexperson tber eine COVID-19-

typische Symptomatik berichten

e Prioritat 2

Personen >65 Jahre
Personen, die in Umgebung vieler Menschen arbeiten, leben oder regelmaRig ent-
sprechende Institutionen besuchen

Personen, die regelmaRig an grofReren Veranstaltungen teilnehmen
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- Personen mit hohem Risiko fiir einen schweren Krankheitsverlauf
- Ausbruchsabklarung
e Prioritat 3

- Kontaktpersonen, die selbst oder von denen die Indexpersonen lber keine COVID-
19-typische Symptomatik berichten und die nicht in obige Kategorien fallen

- Kontaktpersonen, bei denen eine serielle Testung sichergestellt ist (z.B. Schule)

- Kontaktpersonen von Geimpften und Genesenen, die nicht in Prioritdt 1 oder Prio-
ritat 2 fallen

Coronavirus-Infoline:

Expertinnen und Experten der AGES beantworten Fragen rund um das
SARS-CoV-2. Telefon: 0800 555 621 — Montag bis Sonntag von 00:00 bis 24:00 Uhr
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