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1. Einfuhrung

Dieser Hygieneplan inklusive Infektionsschutzkonzept entspricht allen Vorgaben des Thiringer
Ministeriums fur Arbeit, Soziales, Gesundheit, Familie und Frauen sowie des Thiringer Minis-
teriums fur Bildung, Jugend und Sport fir die Stufe 1 bis 3 des ,Stufenkonzepts Kindertagesbe-
treuung und Schule unter Pandemiebedingungen fiir das Kita- und Schuljahr 2020/21*.

Mit Erfillung dieser Anforderungen gehen wir entsprechend § 4 der ThirSARS-CoV-2-
KiJuSSP-VO in Verbindung mit § 5 der ThirSARS-CoV-2-IfS-Grund VO davon aus, dass der
Betrieb gewahrleistet werden kann und dass das ortliche Gesundheitsamt im Fall aufkommen-
der Bedenken oder Nachfragen jederzeit auf uns zukommen wird.

Es ist Aufgabe des ortlichen Gesundheitsamtes den Betrieb der Kindertageseinrichtung zu be-
schranken oder auszusetzen, wenn das Infektionsgeschehen eine solche MalRnahme erfordert.

Der Trager JUL gGmbH und die Leitung des Kindergartens tragen die Verantwortung fur die

Meldung von Infektionsfallen mit SARS CoV 2 an das 6rtliche Gesundheitsamt und das Thiirin-
ger Ministerium fir Bildung, Jugend und Sport.

2. Aufgaben der Leitung (Hygienebeauftragte Personen)

Die Leitung sichert die hygienischen Erfordernisse, die Anleitung der Beschaftigten, Durchfih-
rung von Hygienebelehrungen und Uberwachung der Einhaltung des Hygieneplans.

Sie sichert die Aufrechterhaltung des Kontakts zum Gesundheitsamt und den Eltern, insbeson-
dere der Belehrung der Eltern im Zusammenhang mit der Informationspflicht nach §34 IfSG.

Das Leitungsteam, Frau Silvia Jost und Frau Nadine Krebs, des Kindergartens stellt zugleich
die hygienebeauftragten Personen dar.
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3. Betretungsverbote, Verhalten bei Auftreten von Symptomen
3.1 Betretungsverbote (u.a. Rickkehr aus Risikogebieten)

Personen mit erkennbaren Symptomen einer COVID-19-Erkrankung, insbesondere

- einer akuten Atemwegserkrankung oder

- einem akuten Verlust des Geschmacks- oder Geruchssinns,
durfen die Einrichtungen nicht betreten und die Angebote nicht nutzen. Die Entscheidung tber
das Betretungsverbot trifft die Leitung der Einrichtung. (Anlage: Handlungsschema Umgang mit
Erkaltungssymptomen)

Personen, die direkten Kontakt zu einer nachweislich mit dem Virus SARS-CoV-2 infizierten
Person hatten, dirfen die Einrichtung nicht betreten. Das Betreten ist friihestens 14 Tage nach
dem letzten direkten Kontakt zu der Person wieder gestattet.

Weiterhin bestehen praventive Betretungsverbote flr Personen, die aus Risikogebieten zuriick-
kommen. Die Eltern werden Uber diese gesetzliche Regelung informiert und angehalten sich
vor einer Ruckkehr in die Einrichtung Gber die Einstufung von Risikogebieten des Robert-Koch-
Institutes zu informieren. Die Riickkehrer aus Risikogebieten kdnnen zum Negativhachweis ei-
ner Infektion einen freiwilligen Test zur Aufhebung des Betretungsverbotes beibringen.

3.2 Verhalten bei Auftreten von Symptomen

In der Einrichtung betreute Kinder, die die oben genannten Symptome wahrend der Betreuungs-
zeit zeigen, werden von den Ubrigen Kindern isoliert und die Abholung durch berechtigte Per-
sonen wird unverzlglich veranlasst. Die Eltern werden auf die Notwendigkeit einer umgehenden
arztlichen Abklarung hingewiesen.

Das Betreten der Einrichtung ist frihestens zehn Tage nach Symptombeginn und 48 Stunden
nach Symptomfreiheit oder 14 Tage nach letztmaligem direktem Kontakt zu einer nachweislich
mit dem Virus SARS-CoV-2 infizierten Person wieder gestattet.

Der Zutritt wird vor Ablauf des Zeitraums gestattet, wenn ein Nachweis einer negativen Testung
auf den Virus SARS-CoV-2 oder
- ein arztliches Attest, aus dem hervorgeht, dass unter Berlicksichtigung der aktuellen

Empfehlung des Robert Koch-Instituts zu MalRnahmen und Testkriterien bei COVID-19-
Verdacht eine Testung auf eine Infektion mit dem Virus SARS-CoV-2 medizinisch nicht
indiziert ist,

vorgelegt wird. Der Nachweis oder das arztliche Attest darf nicht alter als zwei Tage sein.

Die Regelungen zu Betretungsverboten nach § 34 Abs. 1 bis 3 IfSG bleiben unberihrt.

Zeigen sich wahrend der Betreuung der Kinder bei den Mitarbeitern der Einrichtung einschlagige

Symptome, ist die Aufsichtspflicht der Kinder zu sichern und die Arbeitstatigkeit umgehend zu

beenden. Den Beschaftigten wird empfohlen, telefonisch mit einem Arzt oder dem kassenarzt-

lichen Bereitschaftsdienst unter der Telefonnummer 116 117 (deutschlandweit) Kontakt aufzu-

nehmen.
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4.

4.1

Umsetzung der Melde- und Dokumentationspflicht

Meldepflicht

Sobald die Leitung der Einrichtung Kenntnis Gber eine nachgewiesene SARS-CoV-2-Infektion
in der von ihr geleiteten Einrichtung hat, wird sie dies dem zustandigen Gesundheitsamt mel-
den und die entsprechenden Angaben weitergeben.

Die bestatigten SARS-COV-2-Infektionen von Personal und betreuten Kindern der Einrichtun-
gen werden durch die Leitung an den Trager gemeldet. Der veranlasst umgehend die Meldung
an das TMBJS und das 6rtliche Jugendamt als ,Besonderes Vorkommnis®.

3.2

Dokumentationspflicht (u.a. Kontaktmanagement)

Die Leitung der Einrichtung stellt sicher, dass Infektionsketten llickenlos zuriickverfolgt werden

kénnen. Sie sorgt fur:

die Dokumentation der taglichen Anwesenheit der Kinder entsprechend der Gruppenzu-
ordnung der jeweiligen Stufe erfolgt im Gruppenbuch

die Dokumentation der taglichen Anwesenheit des Personals erfolgt im Dienstplan

die tagliche Dokumentation aller holenden und bringender Personen, die die Einrichtung
betreten sind dem Formular der abholberechtigten Personen zu entnehmen

die tagliche Dokumentation aller einrichtungsfremden Personen, die die Einrichtung be-
treten erfolgt durch eine separate Dokumentation

Die personenbezogenen Daten zur Kontaktnachverfolgung sind

1.
2.
3.

4.

fur die Dauer von vier Wochen aufzubewahren,

vor unberechtigter Kenntnisnahme und dem Zugriff Dritter zu schiitzen,

fur das zustandige Gesundheitsamt vorzuhalten und auf Anforderung an diese zu uber-
mitteln sowie

unverziglich nach Ablauf der Frist nach Nummer 1 datenschutzgerecht zu 16schen und
zu vernichten.

Die zu erhebenden Daten diirfen ausschlieRlich zu infektionsschutzrechtlichen Zwecken verar-
beitet werden. Eine Verarbeitung zu anderen Zwecken ist unzulassig.

Weiterhin wird durch die Leitung schriftlich dokumentiert:

e die Belehrung der Beschaftigten zum Umgang mit dem Stufenkonzept Kindertages-
betreuung und allen damit und in diesem Hygieneplan verbundenen Pflichten
e die Belehrung der Eltern zum aktuellen Hygieneplan der Einrichtung
o Diese Belehrung erhalten die Eltern per Mail zum Ausdrucken und Abgeben
zu den Stichtagen 15.09.2020, 15.01.2021 und 15.04.2021
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5. Umsetzung der Anforderungen des Infektionsschutzes an den Betrieb
von Kindertageseinrichtungen im Kontext der Stufe 1,,Regelbetriebs
mit praventivem Infektionsschutz“ (GRUN)

5.1 Regelbetrieb mit praventivem Infektionsschutz

Grundsatzlich gelten ab 31.08. die Festlegungen der Einrichtungskonzeption. Dies gilt insbe-
sondere fir:

- der Struktur der Bereiche

- der Nutzung der Funktionsrdume, Sanitarbereiche und des Freigelandes und

- der Gestaltung der Mahlzeiten und der Ruhephase

Die Offnungszeit entspricht dem Rechtsanspruch nach § 2 ThiirKigaG und ist wie folgt gere-
gelt:
Montag bis Freitag von 06:00 Uhr bis 17:30 Uhr

Anderungen dieser benannten Festlegungen der Einrichtungskonzeption kénnen auf Anwei-
sung des ortlichen Gesundheitsamtes, dem TMBJS oder dem TMASGFF erfolgen (Anlage 2
Stufenkonzept Kindertagesbetreuung unter Pandemiebedingungen - Ampeliibersicht).

Fur unsere Einrichtung bedeutet dies konkret:

- Normale Offnungszeiten entsprechend der Hausordnung

- Flexibler Personaleinsatz (Frih- und Spatdienst, Springer, etc.)

- Gruppendurchmischung (im Gebaude, in den Auf3enanlagen und bei padagogischen
Angeboten aulerhalb der Einrichtung)

- Die Selbstbedienung bei den Mahlzeiten ist flir jedes Kind und in jeder Gruppe umzu-
setzen.

- Die Mahlzeiten werden in den jeweiligen Bereichen eingenommen

- Frihférderung sowie zusatzliche Férderangebote (Logo, Ergo, etc.) finden vollumfang-
lich statt.

- Der Kinderwagenraum kann nur von dem Bereich 1 und steht somit nur diesen Kindern
zu Verflgung.

- Die Fahrradstéander werden nicht wieder vor die Eingange gestellt, da der Mindestab-
stand hier nicht gewahrleistet werden kann

Uber Anderungen werden die Eltern informiert.

5.2 Was heiBt praventiver Infektionsschutz?

Wir verfolgen mit diesem Hygienekonzept das Ziel, das Recht aller Kinder auf Bildung und Teil-
habe auch wahrend der Corona-Pandemie zu verwirklichen und dennoch einer Verbreitung des
SARS-CoV-2-Virus vorzubeugen.

Deshalb gelten innerhalb dieser Stufe 1 (GRUN) weiterhin folgende Festlegungen:
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Es wird auf eine konsequente Handehygiene bei allen Personen in der Einrichtung (Kinder
und Fachkrafte) geachtet.

Unnétiger Korperkontakt (z.B. Handeschutteln) und die Bertihrungen von Gesicht, insbe-
sondere Augen, Nase und Mund mit den Handen, werden vermieden.

Die Huste- und Niesregeln werden eingehalten.

Taschentlcher werden nur einmalig benutzt und sofort in einen Mullbehalter mit Deckel ent-
sorgt.

Es erfolgt keine gemeinsame Nutzung von Trinkflaschen, Essgeschirr, Bechern und Be-
steck in der Einrichtung.

Flissigseife aus Spendern in den Sanitarraumen und an den Waschbecken in den ande-
ren Rdumen ist ausreichend vorhanden.

Es findet eine regelmaRige Raumliftung, keine Kippllftung, sondern StoRliftung unter Be-
achtung der Sicherheit der Kinder (Die Aufsicht wird dabei gewahrleistet!) statt.

Es finden vermehrt Aktivitaten im Freien statt, z.B. Ausflige

Die Raume werden gemal dem Hygieneplan gereinigt. Die Auswahl von Reinigungs- und
Desinfektionsmitteln wurde mit dem Gesundheitsamt abgestimmt.

Die Anwendung von Desinfektionsmitteln beschrankt sich auf die im Hygieneplan vorgese-
henen Anwendungsbereiche. Dabei wird die Sicherheit beim Umgang mit Desinfektions-
mitteln beachtet (Aufsicht, sichere Aufbewahrung, Arbeitsschutz).
Dienstberatungen/Teambesprechungen werden unter Beachtung von Infektionsschutz-
maflnahmen (Abstand, MNB, Luften) durchgefihrt.

Elterngesprache werden nach Mdglichkeit unter Einhaltung von Mindestabstand durchge-
fuhrt.

Die Elternabende finden zeitlich gestaffelt statt. Die HygienemalRnahmen werden darin
thematisiert.

Die Nutzung der Flure ist so gestaltet, dass nach Moglichkeit der Abstand von 1,5 Metern
zwischen den hier verkehrenden Personen eingehalten wird.

Es wird darauf geachtet, dass keine Ansammlung von Personen in den Fluren erfolgt.

Bei Eingewdhnungen wird darauf geachtet, dass kein direkter Kontakt der Erwachsenen
stattfindet.

Die Personensorgeberechtigten, die abholberechtigten Personen und sonstige Be-

sucher des Kindergartens sind verpflichtet im Gebdaude eine Mund-Nasen-Bede-
ckung zu tragen.
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6. Umsetzung der Anforderungen des Infektionsschutzes an den Betrieb
von Kindertageseinrichtungen im Kontext der Stufe 2 ,,eingeschrank-
ter Betrieb mit erhohtem Infektionsschutz” (GELB)

6.1 Eingeschrankter Betrieb mit erhohtem Infektionsschutz — Einschrankung
des Rechtsanspruchs

Die Betreuung der Kinder erfolgt in eingeschrankter Form unter Beachtung der Infektions-
schutzregeln des § 3 Abs.1 bis 3 und der § 4 bis 5 Abs. 1 bis 3 ThirSARS-CoV-2-IfS-
GrundVO. Es gilt eine strenge Beachtung des Gebots der Kontaktminimierung.

Der in § 2 ThurKigaG definierte Rechtsanspruch auf die Betreuungszeit ist eingeschrankt.

Die Betreuung findet in der Zeit von 07:30 Uhr bis 15:30 Uhr in bestéandigen Gruppen statt.

Festlequng: Die Betreuung der Kinder erfolgt in bestandigen Gruppen, wobei Bestandig-
keit sowohl in Bezug auf die Kinder als auch auf das betreuende Personal gefordert wird.

Um eine hohe Bestandigkeit in Bezug auf die Kinder sowie auf die betreuenden padagogischen
Fachkrafte zu gewahrleisten haben wir unsere Gruppen wie folgt aufgeteilt:

Gruppe 1

vier pddagogische Fachkréfte

Gruppe 2

sieben padagogische Fachkréfte

Gruppe 3

vier pddagogische Fachkréfte

Gruppe 4

sechs pddagogische Fachkréfte + eine Auszubildende

Gruppe 5

vier pddagogische Fachkréfte + eine zusétzliche Sprachfachkraft

Es erfolgen im Rahmen des eingeschrankten Betriebs mit erhdhtem Infektionsschutz keine
gruppenoffene Arbeit und gruppentbergreifende Aktivitaten.

Zur Kontaktreduzierung sind alle gemeinschaftlichen und gruppenibergreifenden Aktivitaten
aulerhalb der festen Gruppenstruktur in der Einrichtung untersagt. Das betrifft insbesondere
Jahresfeste, Zuckertiitenfest, Tag der offenen Tir, gruppentbergreifende Geburtstagsfeiern,
auch gruppenubergreifende Vorschulausfliige usw.

Ein Wechsel der Gruppenzusammensetzung und des Betreuungspersonals wird vermieden.

6.2 Raumliche Voraussetzungen

Festlequng: Fiir jede Gruppe steht jeweils ein separater Gruppenraum zur Verfiigung.
Damit wird eine strikte Trennung der Gruppen ermoglicht.

Gruppe 1 = IST-Gesamtflache von 166,16 m* mit drei Gruppenrdumen, Spielflur
Gruppe 2 = IST-Gesamtflache von 226,17 m* mit vier Gruppenrdumen, Spielflur
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Gruppe 3 = IST-Gesamtflache von 164,71 m? mit drei Gruppenrdumen, Spielflur
Gruppe 4 = IST-Gesamtflache von 225,08 m* mit vier Gruppenrdumen, Spielflur
Gruppe 5 = IST-Gesamtflache von 170,55 m? mit drei Gruppenrdumen, Spielflur

Raumnutzung wahrend der Mahlzeiten

Die Mahlzeiten finden in den jeweiligen Raumen der separaten Gruppen statt. Die Tische sind
mit groRtmoglichem Abstand aufgestellt. Jedem Kind ist jeweils ein Sitzplatz direkt zugeordnet.

Schlafraume

Jedes Kind hat einen personlichen Schlafplatz (Matte, Bett etc.). Die Schiafstellen sind mit dem
grofitmoglichen Abstand zueinander positioniert und es wird darauf geachtet, dass die Kinder
sich nicht gegenseitig ins Gesicht atmen, um eine lange Exposition einer eventuellen Virenlast
der Kinder zu vermeiden. Die Bettwasche wird bei mindestens 60 Grad gereinigt.

Sanitarraume

Die Sanitarraume mit Waschbecken, Dusche und Toiletten befinden sich innerhalb der jeweili-
gen Gruppen und werden ausschlief3lich von den Kindern der jeweiligen Gruppe und zeitver-
setzt genutzt. Dadurch kénnen Kontakte mit Kindern aus anderen Gruppen ausgeschlossen
werden. Durch das zeitversetzte Nutzen, wie wir es schon immer praktisch umsetzen, kénnen
auch grotmdgliche Abstéande eingehalten werden.

In den jeweiligen Sanitarbereichen befinden sich auch die Personaltoiletten. Sodass auch das
Fachpersonal in ihren jeweiligen Gruppen die dortige Personaltoilette nutzt. Somit gibt es auch
hier keine Begegnung mit Fachkraften aus anderen Gruppen.

Flure/ Eingédnge

Die Spielflure, in den sich auch die Garderoben befinden, werden ausschliellich von den Kin-
dern und Fachkraften der jeweiligen Gruppe genutzt. Aufgrund unserer Gestaltung der Bring-
und Abholsituation betreten die Eltern unsere Einrichtung nicht. Somit entstehen auch keine
Ansammlungen von Personen in den Fluren und ebenso auch keine Durchmischung von unter-
schiedlichen Gruppen. Die Kinder werden von den Fachkraften der jeweiligen Gruppe entge-
gengenommen. Die Eingange der Einrichtung sind den Gruppen wie folgt zugeordnet:

1. Gruppe 1 und Gruppe 3 nutzen als Eingang das linke Gartentor bei den Miilltonnen.
Wobei die Kinder der Gruppe 1 (iber den Terrassenbereich von den Fachkréften in ihre
Gruppe begleitet werden. Die Kinder der Gruppe 3 benutzen als einzige Gruppe den
linken Treppenaufgang.

2. Gruppe 2 nutzt den linken Haupteingang und flihrt ihre Kinder in den Bereich der sich

im EG mittig befindet.

Gruppe 4 nutzt den rechten Haupteingang und rechten Treppenaufgang

4. Gruppe 5 nutzt das als Eingang das rechte Gartentor, beim Schuppen und ebenso den
rechten Treppenaufgang.

w
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Auch wenn die Gruppen 4 und 5 beide den rechten Treppenaufgang nutzen, so kdnnen es die
Fachkrafte so gestalten, dass erst die Kinder der einen Gruppe und dann die Kinder der anderen
Gruppe in ihre jeweiligen voneinander getrennten Bereiche gehen.

Freigelande

Der Aufenthalt im Freien hat aus infektionshygienischer Sicht Vorrang zum Aufenthalt in ge-
schlossenen Raumen. Es wird beachtet, dass das Freigelande der Einrichtung nur von jeweils
einer Gruppe benutzt wird bzw. von mehreren Gruppen in jeweils abgetrennten Bereichen mit
einem Mindestsicherheitsabstand von 1,5 Meter dazwischen genutzt wird. Der Nutzungsplan
des Aulienbereiches sieht wie folgt aus:

1. Gruppe 1 nutzt das abgetrennte Areal fiir den U2 Bereich mit Sandkiste und Nestschau-
kel.

2. Gruppe 2 nutz das abgetrennte Areal auf dem Wiesenbereich unter Nutzung des zuge-

hérigen Terrassenbereiches.

Gruppe 3 nutzt das abgetrennte Areal um den Matschplatz und Kletterpfad.

4. Gruppe 4 nutzt das abgetrennte Areal um den Spielturm und der linksseitig davon gele-
genen Wiese.

5. Gruppe 5 nutzt das abgetrennt Areal um die groBe Nestschaukel mit der zugehdrigen
Griinflache.

w

Vormittags findet ein téglicher Wechsel der Nutzung eben genannter Areale statt. Dies wird im
Dienstplan festgehalten und dient somit auch dem schriftlichen Nachweis der Nutzung des Au-
Rengelandes.

Nachmittags finden sich die Gruppen, sollten sie wetterbedingt in Aulengelande gehen, aus-
schlieBlich in den o0.g. zugewiesenen Arealen ein.

Die einzelnen Gruppen unternehmen regelmaig Ausfliige und Spaziergange in die ndhere Um-
gebung.

Die einzelnen Gruppen unternehmen regelmaRig Ausfliige und Spaziergange in die ndhere Um-
gebung.

Umgebung der Einrichtung

Solange der eingeschrankte Regelbetrieb gilt, kann der Kinderwagenraum ausschliefdlich von
den Eltern aus der Gruppe 1 (U2 Bereich) genutzt werden. Die Fahrradstander stehen in dieser
Zeit leider nicht zur Verfligung, da wir hier die Mindestabstande nicht gewahrleisten kénnen.

6.3 Personal

Der Mindestpersonalschlissel nach ThirKitaG ist weiterhin gewahrleistet. Das Personal ist fes-
ten Gruppen zugeordnet. Insbesondere im Friih- und Spatdienst ist sichergestellt, dass keine
neuen Kontakte durch die Ubernahme von Kindern aus anderen Gruppen erfolgen. Die Zuord-
nung des Personals nach festen Gruppen ist wie folgt festgelegt:
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Der Mindestpersonalschlissel nach ThirKitaG ist weiterhin gewahrleistet.
Das Personal ist festen Gruppen zugeordnet.

Jede Gruppe hat seinen eigenen Frih-, Spat- und Mitteldienst. Somit ist sichergestellt, dass
keine neuen Kontakte durch die Ubernahme von Kindern aus anderen Gruppen erfolgen. Die
Zuordnung des Personals nach festen Gruppen ist wie folgt festgelegt:

Gruppe 1: Frau Schott, Frau Kiel, Frau Kucharski, Frau Dittmar, Frau Hofmann

Gruppe 2: Frau Skopinzew, Frau Kirchner, Frau Koch, Frau Christen, Frau Schnauf3, Herr
Muller, Frau Fleischmann, Frau Bichner (PiA)

Gruppe 3: Frau Sorber, Frau Schweinitzer, Frau Kollatz, Frau Krink-Sinn

Gruppe 4: Frau Procob, Frau Wagner, Frau Eichhorn, Frau Wetzel, Herr Horn, Frau Bogieczyk-
Kessler

Gruppe 5: Frau Papst, Frau Miller, Frau Sult, Frau Stadtlander, Frau Bading

Aufgrund von Personalausfall kann es jederzeit zu einer SchlieBung der gesamten
Gruppe kommen, da dieser Ausfall nicht durch den Einsatz von padagogischen Kraften
aus anderen Gruppen kompensiert werden kann.

Zur Vermeidung der Schlielung einer ganzen Gruppe, werden wir im Bedarfsfall Riicksprache
mit einzelnen Eltern halten, um Sie um eine voribergehende hausliche Betreuung zu bitten.

6.4 Bringen und Holen der Kinder

Das Bringen und Abholen der Kinder ist flir die Gruppen auf bestimmte Eingange festgelegt.
Oberste Prioritat hat das Vermeiden Kontakten der Kinder und erwachsenen Personen unter-

schiedlicher Gruppen.

Das Bringen und Abholen der Kinder ist fur die Gruppen auf bestimmte Eingange und zu be-
stimmten Zeiten festgelegt.

Eltern kénnen ihre Kinder in der Zeit von 07:30 — 08:30 Uhr (Bring-Zeit) bringen und in der Zeit
von 14:30 — 15:30 Uhr (Abhol-Zeit) abholen. Diese festgelegte Bringe- und Abholzeiten ge-
wahrleisten eine personliche Entgegennahme der Kinder durch das Fachpersonal an den zu-
gewiesenen Eingangen, ohne das es zu einer Ansammlung oder Durchmischung von Kindern
und Eltern kommt. Da wir insgesamt vier verschiedene Eingange nutzen, kénnen wir auch
unndtige Wartezeiten verhindern.

1. Gruppe 1 und Gruppe 3 nutzen als Eingang das linke Gartentor bei den Miilltonnen.
Wobei die Kinder der Gruppe 1 liber den Terrassenbereich von den Fachkréften in ihre
Gruppe begleitet werden. Die Kinder der Gruppe 3 benutzen als einzige Gruppe den
linken Treppenaufgang.

2. Gruppe 2 nutzt den linken Haupteingang und fiihrt ihre Kinder in den Bereich der sich
im EG mittig befindet.

3. Gruppe 4 nutzt den rechten Haupteingang und rechten Treppenaufgang
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4. Gruppe 5 nutzt das als Eingang das rechte Gartentor, beim Schuppen und ebenso den
rechten Treppenaufgang.

Abweichende Bring- und Abholzeiten kénnen selbstverstandlich jederzeit telefonisch abgespro-
chen werden.

Durch die Verwendung aller uns zur Verfliigung stehender Eingange sowie die konkrete Zutei-
lung der Gruppen zu den Eingangen, kdnnen wir einer Begegnung von Kindern und Fachkraften
aus verschiedenen Gruppen entgegenwirken.

Dadurch brauchen die Eltern bei uns gar nicht die Einrichtung betreten und wir kdnnen hier
unnotige Begegnungen/ Kontakte ausschlief3en.

Kommt es dennoch kurzzeitig zu Wartezeiten, so sind vor den jeweiligen Eingangen Abstands-
markierungen angebracht und Eltern/ Wartenden darauf verwiesen, diese einzuhalten.

Sollten Eltern im Bedarfs- und Einzelfall in die Einrichtung kommen, so miissen sie einen ge-
eigneten Mund- und Nasenschutz tragen.

Die Eltern sind schriftlich belehrt, auf das Abstandsgebot und das Tragen eines Mund-und Na-
senschutzes beim Betreten der Einrichtung zu achten.
Die Eltern sind schriftlich belehrt, auf das Abstandsgebot zu achten.

6.5 Eingewohnungen

Eingewdhnungen finden mit moéglichst einer festgelegten Begleitperson statt. Dabei wird darauf
geachtet, dass kein Kontakt der Erwachsenen stattfindet. Die Anwesenheit der Begleitperson in
der Einrichtung wird dokumentiert.

6.6 Fruhforderung

Forder- und Therapieeinheiten werden unter Einhaltung entsprechender Infektionsschutzmal}-
nahmen (MNS/ MNB, Dokumentation, Mindestabstand unter Erwachsenen, separate Raumlich-
keiten) im Rahmen von EinzelférdermalRnahmen durchgefiihrt. Der Raum wird nach Beendi-
gung der Férdermalinahme intensiv gellftet und desinfiziert.

6.7 Umsetzung der hygienischen Standards und MaBnahmen zum Schutz von
Kindern und Fachkraften in der Einrichtung

Zu beachtende MaBnahmen fiir alle Beschaftigte der Einrichtung:

- Es wird auf eine konsequente Handehygiene bei allen Personen in der Einrichtung (Kinder
und Fachkrafte) geachtet.

- Unnétiger Korperkontakt (z.B. Handeschitteln) und die Beriihrungen von Gesicht, insbeson-
dere Augen, Nase und Mund mit den Handen, werden vermieden.
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Die Huste- und Niesregeln werden eingehalten.

Taschentiicher werden nur einmalig benutzt und sofort in einen Mullbehalter mit Deckel ent-
sorgt.

In die Einrichtung wird kein privates Spielzeug mitgebracht und es erfolgt kein Austausch von
Spielzeug oder padagogischen Materialien zwischen den Gruppen. Die Aufbewahrung von
Kuscheltieren etc., die zum Einschlafen von den Kindern benétigt werden, erfolgt separat.

Schnuller etc. werden personenbezogen aufbewahrt.

Es erfolgt keine gemeinsame Nutzung von Trinkflaschen, Essgeschirr, Bechern und Besteck
in der Einrichtung. Die padagogischen Fachkrafte decken die Tische mit dem notwendigen
Geschirr ein, auch aufgedecktes, nicht benutztes Geschirr und Besteck wird zur Reinigung
gegeben.

Die Fachkrafte achten darauf, dass das Essen nicht unter den Kindern getauscht wird.
Die Ess- und Schlafplatze der Kinder werden personalisiert, es gibt keine freie Auswahl.

Es werden Papier-/Einmalhandticher mit entsprechenden Auffangbehaltern benutzt.

(oder) Bei der Benutzung von Stoffhandtiichern werden die allgemeinen Hygienegrundsatze
zu Nutzung und Wechsel, Abstand von anderen Handtichern mindestens 30 Zentimeter ein-
gehalten.

Flissigseife aus Spendern in den Sanitarrdaumen und an den Waschbecken in den anderen
Raumen ist ausreichend vorhanden.

Das Zahneputzen wird in der Stufe 2 nicht umgesetzt.
Auf eine regelmafige StoRliftung unter Achtung der Aufsicht wird geachtet
Die Raume werden gemall dem Hygieneplan angemessen und regelmaRig gereinigt.

Die Auswahl von Reinigungs- und Desinfektionsmitteln wurde mit dem Gesundheitsamt ab-
gestimmt.

Die Dienstberatungen/Teambesprechungen werden im vorgeschriebenen Abstand absol-
viert.

Elterngesprache und Fachberatung werden nach Mdglichkeit telefonisch und/oder online o-
der im Abstand organisiert.
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7. Umsetzung der Anforderungen des Infektionsschutzes an den Betrieb
von Kindertageseinrichtungen im Kontext der Stufe 3 ,,SchlieBung*“
(ROT)

7.1 SchlieBung der Einrichtung mit Notbetreuung (praventive SchlieBung)

Das ortliche Gesundheitsamt trifft die Entscheidung bzgl. der SchlieRung der Kindertagesein-
richtung, wenn das Infektionsgeschehen in der Region so ansteigt, dass der Betrieb im Sinne
des Bevdlkerungsschutzes nicht mehr verantwortet werden kann.

Der Trager und die Leitung entscheiden mit dem Gesundheitsamt und dem Jugendamt, fir
welche Kinder eine Notbetreuung akut notwendig ist, um das 6ffentliche Leben aufrechtzuer-
halten.

Orientierung ist die letzte Aktualisierung der Regelungen Uber die ,Notbetreuung in Kinderta-
geseinrichtungen® des TMBJS vom 23.04.2020.

Entsprechend der Erfahrung der letzten Monate hat sie Kenntnis darlber, bei welchem Kind
eine Notbetreuung entsprechend der definierten Gruppe A+, A, B oder C notwendig sein
konnte.

Die Betreuung findet in separaten Gruppen von maximal 15 Kindern statt.

Kinder werden nur betreut, wenn die Eltern glaubhaft erklaren, dass eine anderweitige Betreu-
ung nicht méglich ist oder ohne eine Betreuung das Kindeswohl gefahrdet ist.

Der Trager meldet die Schlieung der Einrichtung als ,Besonderes Vorkommnis* an das Ju-
gendamt und das TMBJS (Meldeformular siehe: https://bildung.thueringen.de/bildung/kinder-
garten/betriebserlaubnis/)

E-Mail: BeslInfo@tmbijs.thueringen.de
Telefon: 0361/ 57 3411 115

7.2 SchlieBung der Einrichtung ohne Notbetreuung (reaktive SchlieBung)

Das drtliche Gesundheitsamt trifft die Entscheidung bzgl. der Schlieung der Kindertagesein-
richtung, wenn praktisch alle Beteiligten der Kindertageseinrichtung als Kontaktpersonen von
einer konkret nachgewiesenen Infektion betroffen sind.

Niemand darf die Einrichtung betreten. Eine Notbetreuung ist nicht moglich.
Der Trager meldet die SchlieBung der Einrichtung als ,Besonderes Vorkommnis® an das Ju-

gendamt und das TMBJS (Meldeformular siehe: https://bildung.thueringen.de/bildung/kinder-
garten/betriebserlaubnis/)

E-Mail: BeslInfo@tmbijs.thueringen.de
Telefon: 0361/ 57 3411 115
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8. Umgang mit externen Kursanbietern

Kursanbietern die in mehreren Schulen und Kindergarten unterwegs sind, dirfen auch weiterhin
keine Angebote in unserer Einrichtung durchfiihren. Dies gilt flir uns derzeit bis zum 31.12.2020.

Nach Absprache mit dem Jugendamt méchten wir so einer Weiterverbreitung nach einer mog-
lichen Infizierung entgegenwirken.

Der derzeit reine Elternkurs ,Fitnessboxen flr Frauen® kann nach Ricksprache stattfinden, da
der Turnraum ausschlief3lich Uber einer separaten Eingang betreten und verlassen werden
kann. Die Eltern nutzen eine Seitentreppe die auch nicht durch die Einrichtung fuhrt. Somit gibt
es keine Vermischung mit anderen Eltern, Gaste oder Besucher der Einrichtung.

Die Eltern nutzen zum Verlassen des Turnraumes die Seitentreppe. Wenn sie dann ihre Kinder
abholen méchten, gelangen sie Gber die Haupteingange in die Bereiche, wobei alle verpflich-
tend ab Betreten der Einrichtung eine Mund-Nasen-Abdeckung tragen.

Bei einer maximalen Teilnehmeranzahl von 12 Personen ist der Mindestabstand im Turnraum
(ca. 5m x 10m) sehr groRzligig gewahrleistet.

Eine separate Sanitdranlage wird nach dem Kurs gereinigt und desinfiziert.

Die Kursteilnehmer bringen ihre eigenen Getranke mit und es steht ausreichend Seife und Des-
infektionsmittel zur Verfigung.
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Anlage1

Handlungsschema zum Umgang mit Erkaltungssymptomen

Handlungsschema zum Umgang mit Erkdltungssymptomen in Kindertages-
einrichtungen und Kindertagespflege im Kontext von COVID-19-Infektionen

Kind hat allgemeine, unspezifische Krankheitssymptome

— Betreuung ggf. méglich —

kurzzeitig erhéhte Temperatur, aber kein Fieber (<38,5 °C) oder
e Schnupfen'oder
* leichter Husten

Symptome einer COVID-19-Erkrankung
- Betretungsverbot —

Fieber (>38,5 °C) und/oder

neu aufgetretener Husten (nicht durch chronische Erkrankung verursacht) und/oder
Halsschmerzen und/oder

Atemnot und/oder

Stérung des Geruchs-und/oder Geschmackssinns und/oder

Schnupfen' in Verbindung mit anderen Symptomen einer akuten Erkrankung

|

+ keine Aufnahme bzw. weitere Betreuung in Einrichtung
) | o  Absonderung von der Gruppe
» sofortige Abholung

s s s s s &

8 o
leichte Symptome ohne Beeintrachtigung des
erkennbare Beeintrachtigung Allgemeinzustandes
des Allgemeinzustandes und/oder
Hinzukommen schwerer
l Erkrankungssymptome,
Aufnahme bzw. Betreuung die Symptomen einer COVID-19-
in Einrichtung méglich Erkrankung entsprechen
3 3 /
keine Zunahme der
Verschlech- Beschwerden
terung der
Symptome
4

Betreuung in Einrichtung
weiter moglich

Weitere Griinde fiir ein Betretungsverbot:

4
Arztkonsultation zur
Feststellung der Notwendigkeit einer COVID-19-Testung
4 3 L
COVID-19-Test Testergebnis Testergebnis positiv
nicht erforderlich negativ - COVID-19-Erkrankung -
(anderer Befund liegt vor)

: l l
nach Genesung bzw. wenn kein nach Genesung bzw. wenn Aufnahme in
anderer medizinischer Grund kein anderer medizinischer Einrichtung:

dagegen spricht?
Wiederzulassung:

bei Vorlage arztliches Attest,
aus dem hervorgeht, dass der
Test medizinisch nicht
erforderlich ist

(nicht lter als 2 Tage)

Grund dagegen spricht?
Wiederzulassung:

bei Nachweis Testergebnis
(nicht &lter als 2 Tage)

+ 10 Tage nach
Symptombeginn und

* nach 48 Stunden
Symptomfreiheit

« direkter Kontakt zu einer Person mit bestatigter COVID-19-Erkrankung

- Aufnahme in Einrichtung 14 Tage nach letztmaligen Kontakt
o Reiseriickkehrer aus Risikogebiet
= Vorlage COVID-19-Test mit negativen Ergebnis

Weitere Hinweise:

e Der Test auf SARS-CoV-2 muss nicht zwangslaufig von einem Kinderarzt
veranlasst werden. Es kann auch z.B. ein Allgemeinarzt konsultiert werden.

Stand: 2. August 2020

1 Vasomotorische Rhinitis (,Schnupfnase”) als alleiniges Symptom rechtfertigt keinen Ausschluss vom Besuch der Einrichtung.
Es muss ein weiteres Symptom wie Husten, Halsschmerzen, Atemnot, Fieber oder akuter Geschmacks- 0. Geruchssinnverlust hinzukommen.

2 Sofern kein gesetzliches Betretungsverbot nach § 34 IfSG aufgrund einer anderen Erkrankung vorliegt.




Anlage 2
Stufenkonzept Kindertagesbetreuung unter Pandemiebedingungen

Stufe 1: Regelbetrieb mit praventivem Infektionsschutz

Infektionsgeschehen Infektionsgeschehen
in der Einrichtung in der Region
keine Infektion geringes Infektionsgeschehen

jenseits des Kindergartens
MaBnahmen

e Rechtsanspruch auf 10 Stunden Betreuung

e Umsetzung aller Konzepte moglich

Beachtung erhoéhter HygienemalRnahmen (Handhygiene, Hust- und Niesetikette,
Kontaktmanagement, Empfehlung zum Tragen von MNB fur abholberechtigte Personen)
unnotige Kdrperkontakte, wie Handeschiitteln, vermeiden

Berthrungen von Gesicht, insbesondere Augen, Nase, Mund vermeiden

Taschentlicher nur einmalig benutzen und sofort entsorgen

praventive Betretungsverbote fur Covid-19 symptomatische Personen und Riickkehrer aus Risikogebie-
ten

freiwillige Tests des Personals und Aufbau des thiringenweiten Frihwarnsystems

e Verfolgung jedes Einzelfalls und enge Zusammenarbeit mit den zustandigen Behdrden

(Kontaktmanagement notwendig)

Infektionsgeschehen Infektionsgeschehen
in der Einrichtung in der Region
begrenzt, Einzelfalle steigende Infektionen,

Ubergreifen auf die Kita droht

MaBRnahmen MaBnahmen

e Betretungsverbote fiir alle Kontaktpersonen ¢ Kontaktminimierung

e Meldung an Gesundheitsamt und TMBJS e Abstimmung zwischen beteiligten Behérden und
e Instrumente des eingeschréankten Regelbetrie- Einrichtungen vor Ort
bes nutzen ¢ Instrumente des eingeschrankten Regelbetriebs
z.B.: Riickkehr zu festen Gruppen nutzen; z.B.: Riickkehr zu festen Gruppen

Stufe 3: SchlieBung

Infektionsgeschehen Infektionsgeschehen
in der Einrichtung in der Region
viele Infektionen; gefahrliche Ausbriiche,
praktisch alle gelten als Kontaktperson Entwicklung zum Hot Spot
MaBnahmen MaBnahmen
e Schlieflung der Einrichtung e regionaler ,Lockdown*

lle Dbeilangerer Dauer des Lockdowns

(mehr als zwei Wochen): Notbetreuung moglich




