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Kontaktpersonennachverfolgung (Containment) — Konzeption und Umsetzung Landkreis
Biberach (Antrag an den Kreistag)

Beschlussvorschlag:

Der Konzeption Kontaktpersonennachverfolgung und deren Umsetzung im Landkreis Biberach
wird wie dargestellt zugestimmt.
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Sachverhalt

1.

Vorbemerkung

Seit Beginn der Corona-Pandemie hat das Kreisgesundheitsamt die wichtige Aufgabe der
Kontaktpersonennachverfolgung in einem bisher nicht vorstellbaren Umfang zu erflllen.
Durch die erfolgten und kommenden LockerungsmafRnahmen der weitreichenden
Kontaktbeschréankungen kommt diesem Instrument eine vorrangige Bedeutung in der
Bekadmpfung der andauernden Pandemie zu.

Das Gesundheitsamt leistet diese Aufgabe mit grof3em Einsatz und tragt dadurch wesentlich
zur Eindammung der Infektionsketten im Kreis bei. Besondere Verantwortung kommt dem
Containment von Ausbriichen in Einrichtungen wie Pflegeheimen, Kliniken, Schulen,
Behinderteneinrichtungen oder Flichtlingsunterkiinften zu. Das Gesundheitsamt wird seit
Beginn der Pandemie von Mitarbeiterinnen aus anderen Verwaltungsbereichen des
Landratsamtes unterstitzt. Ein eigener Verwaltungsbereich Containment wurde im
Gesundheitsamt aufgebaut, organisiert und wird fortlaufend qualifiziert. Die Kreisverwaltung
stellt sich derzeit auf eine Dauer dieser Aufgabe fur zirka 1 bis 1,5 Jahre ein. Da die
Pandemie in Wellen und unterschiedlichen Ausbruchshaufigkeiten verlauft geht es auch
darum, das Containment so zu organisieren, dass zum einen bei grof3en
Ausbruchgeschehen ausreichend qualifiziertes Personal vorhanden ist, in Zeiten in denen
weniger Infektionsketten zu Uberprifen sind, nicht zu viel Personal gebunden wird
(,atmendes System®). Ein anspruchsvolles Unterfangen, da die Aufgabe an sieben Tagen
pro Woche und auch tber die tUblichen Geschéftszeiten hinaus unverziglich zu erledigen ist.
Auch sind Ausbriiche nicht vorhersehbar. Das Containment ist eine Tatigkeit, die qualifizierte
Mitarbeiterinnen braucht. Ganz wesentlich ist auch eine dezidierte Erfassung der
Fallparameter in einer Datenbank. Die geplante Ausweitung der Testungen wird zu weiterem
Aufgabenzuwachs im Gesundheitsamt flihren, sowohl in der operativen Umsetzung der
Testungen als auch in der Verwaltung, Wertung der Ergebnisse und in der Ableitung von
Mafinahmen. Auch die Anforderungen an eine epidemiologische Berichterstattung sind
deutlich gestiegen, muss nun die Neuerkrankungsrate der letzten sieben Tage auch
inhaltlich differenziert ausgewertet werden (sporadische Falle, Haufungen, regionale
Verteilung, Verteilung in bestimmten Bevolkerungs-/Altersgruppen/Lebenswelten) um
passgenaue MafRnahmen ableiten zu kdnnen.

Bund und Lander haben sich auf ein Konzept verstandigt, das ein Team von funf Ermittlern
(VZA) je 20.000 Einwohner fiir die Kontaktpersonennachverfolgung vorsieht, fiir den
Landkreis Biberach bedeutet dies 50 VZA.

Weiter muss der arztliche Dienst im Offentlicher Gesundheitsdienst (OGD) dringend gestéarkt
werden. Die mangelnde arztliche Versorgung war bereits vor Corona ein grol3es Problem,
eine Ldsung ist schwierig und vom Landkreis wenig beeinflussbar. Es gilt mehr denn je, den
arztlichen Dienst von nichtmedizinischen oder von Aufgaben, die anderweitig erbracht
werden kénnen, zu entlasten. Mit der Eingliederung der Gesundheitsamter in die
Organisation der Landratsamter obliegt die Personal- und Organisationshoheit den
Landraten. Ohne diese Organisationshoheit und die massive Unterstiitzung der
Gesundheitsamter durch Personalumschichtungen in die Gesundheitsamter wére die
Pandemie bislang sicherlich nicht zu bewaltigen gewesen. Nun gilt es fir die kommenden 1
bis 1,5 Jahre eine Personal- und Organisationsstruktur zu implementieren, die eine schnelle,
qualifizierte und bedarfsorientierte Reaktion auf die Ausbruchgeschehen im Landkreis
ermoglicht, die Mitarbeiterinnen entlastet und den Amtern im Landratsamt, die Personal zur
Verfiigung stellten ermdglichen, ihre Dienstaufgaben angemessen zu erfillen.
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2. Kontaktpersonennachverfolgung — Aufgaben, Vorgehen

Ziel: Unterbrechung von Infektionsketten ausgehend von einem bestatigten Fall.

Prinzipien:
— Kontaktpersonen (KP) Kategorie | (enge Kontakte) haben Vorrang vor KP Kategorie Il
— Ausbruchsgeschehen bei vulnerablen Personen und medizinisches Personal (zum
Beispiel Pflegeheime, Krankenhauser) hat Prioritat vor anderen Einzelfallen
— Information der KP zu ihrem Erkrankungsrisiko
— Frihe Erkennung von Erkrankungen unter KP

Vorgehen:
— Nach Eingang Labormeldung:

e  Ermittlung Kontaktdaten

¢ Information des Indexfalls zu den nun folgenden MaRnahmen (Quarantane
mit Dauer und Ausgestaltung, Binnenisolierung innerhalb der Familie,
Gesundheitsmonitoring)

e  Befragung des Indexfall nach seinen Kontaktpersonen KP

o Kontaktierung und Befragung der KP

e  Kategorisierung der KP entsprechend Expositionsrisikos nach

(a) Kategorie | (hdheres Infektionsrisiko)

(b) Kategorie Il (geringes Infektionsrisiko)

(c) Kategorie lll (medizinisches Personal)

e  Treffen von MaRnahmen je nach Kategorie der KP
z.B. Anordnung Quarantane, medizinische Beratung
Gesundheitsiiberwachung, Veranlassung Testung

— Verbindungen der Indexfélle und KP mit méglichen Ausbruchsgeschehen in
Gemeinschaftseinrichtungen/medizinischen Einrichtungen erkennen

— Ausbriiche managen in enger Abstimmung zwischen Arzten, Containment,
Heimaufsicht, Einrichtung etc.

— aufwéandige Falldokumentation im Fachverfahren Survnet

— umfangreiche epidemiologische Auswertungen, insbesondere zum Monitoring der
Anzahl und Qualitat der Neuinfektionen der letzten sieben Tage

3. Umsetzung im Landkreis Biberach — Aufbau einer Abteilung Containment im
Gesundheitsamt

Organisation:
Im Gesundheitsamt wurde eine Abteilung Containment mit arztlicher Leitung und

Verwaltungsleitung und sieben Containment-Teams mit je rd. sieben Mitarbeiterinnen
gebildet (s. Anlage). Die Verwaltungsleitung hat voriibergehend Herr Gmeinder
Ulbernommen, die medizinisches Leitung Herr Mannes. Jedem Team wurde eine
medizinische Leitung zugeordnet und die Teams nach Schwerpunkten organisiert:

— Team Klinik

— Team Pflege

— Team Schulen/Kita

— Team westlicher Landkreis

— Team Ostlicher Landkreis

— Team Service/Hotline/Blrgerfragen

— Team EDV/Qualitatssicherung/Controlling/Epidemiologie

Je nach Ausbruchsgeschehen und Entwicklung werden die Teams und der Personaleinsatz
angepasst.
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Personalbedarf/Stellensituation:

Der Stellenplan 2020 weist fur das Kreisgesundheitsamt 23 Stellen aus, darunter 7,5 Stellen
Arzte (Land). Nur sechs Arzte stehen fir den Infektionsschutz zur Verfiigung, incl. Leitung.

Ziel ist der Ausbau der Ermittlerteams auf bis zu 50 VZA, entsprechend den bundesweiten
Vorgaben, zuzlglich Leitung (2,0 VZA) und Systembetreuung/Controlling (1,5 VZA). Hierbei
mussen auch Wochenenddienste und Schichtdienste der Mitarbeiter gewahrleistet werden
konnen.

Aktuell arbeiten 33 Vollzeitaquivalente (VZA) im Containment, davon 21 VZA
Landkreisbedienstete aus anderen Verwaltungsbereichen, funf externe Mitarbeiterinnen und
sieben VZA aus dem Gesundheitsamt, somit fehlen noch 17 VZA, die z.T. noch aus anderen
Bereichen des Landratsamtes akquiriert werden kénnen und aus befristeten Einstellungen.

Da sowohl die intern umgeschichteten Mitarbeiterinnen als auch Mitarbeiter des
Gesundheitsamtes sukzessive wieder ihren ,normalen” Dienstaufgaben nachgehen missen,
gilt es hier entsprechende Ubergange zu schaffen, neues Personal zu qualifizieren und
einen Bestand an qualifizierten Mitarbeiterinnen im Containment mit entsprechender Leitung
vorzuhalten.

Die Verwaltung geht davon aus, dass je nach Entwicklung und Bedarf rd. die Halfte des
Personals im Containment aus internem Personal gestellt werden kann.

4. Versorgungséarztlicher Dienst

Der zustandige Arzt fur die Gutachten zur Feststellung der Schwerbehinderteneigenschaft
geht zum 1. September 2020 in Pension. Um das Gesundheitsamt dauerhaft von dieser
Aufgabe zu entlasten, werden zukinftig die Auftrdge an Aul3engutachter vergeben, so wie
es bereits heute eine Vielzahl von Landkreisen machen. Die Kosten hierfir belaufen sich auf
bis zu 100.000 Euro/Jahr.

5. Finanzierung und Folgekosten

Bund und Lander haben bereits im Marz signalisiert, sie wollen die Gesundheitsamter
unterstitzen und Personal aus der Landesverwaltung oder vom Bund zur Verfligung stellen.
So gab es entsprechende Aufrufe der Landesverwaltung an ihre Dienststellen, einen Aufruf
der Landeséarztekammer an Arzte im Ruhestand, Elternzeit etc. und die Bemiihung
pensionierte Arzte zu rekrutieren oder Teilzeitbeschéftigte aufzustocken. Der Bund stellt
sogenannte Containment-Scouts den Kreisen zur Verfiigung und fur Studierende wurden
Bewerbungsplattformen eingerichtet. Beim Landkreis ist diesbeztiglich nur wenig
angekommen, wenngleich der Landkreis nach wie vor bemiht ist, entsprechendes Personal
zu erhalten. Bislang konnte eine Scoutstelle 1,0 (VZA) besetzt werden sowie eine Arztstelle
(18 Wochenstunden) und eine pensionierte Arztin in Teilzeit rekrutiert werden.

Landkreistag und Stadtetag verhandeln derzeit mit dem Land Uber die Finanzierung der
zusatzlichen Personalkosten. Das Land positioniert sich dahingehend, dass
umgeschichtetes Landkreispersonal nicht erstattungsfahig ist. Weiter ist aktuell ein
Stufenmodell im Gespréach, das zum einen eine nachhaltige Starkung des OGD vorsieht und
zumindest eine Teilfinanzierung der Kosten beinhaltet (FAG).

3-Stufen-Modell:

Stufe 1: Zur nachhaltigen Starkung der Gesundheitséamter ist zum einen arztliches Personal
im hoheren Dienst (Land) notwendig und eine Erh6hung der FAG-Zuweisungen flr
Gesundheitsfachleute und Verwaltungspersonal. Das in dieser Weise gestarkte
Gesundheitsamt kann dann bei der Pandemiebekampfung effektiver arbeiten und aus
seinem Stammpersonal im Falle einer Krise hinzugezogenes Personal wirksam einweisen,
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fortbilden und anleiten.

Fir den Landkreis Biberach sind zwei zuséatzliche VZA hoherer Dienst im Gesprach, wobei
mindestens eine Stelle arztlich besetzt sein muss, sowie 1,5 Stellen gehobener Dienst und
1,5 Stellen mittlerer Dienst.

Stufe 2: Aufgrund der Eingliederung der Gesundheitsdmter in die Landratsamter ist es
maglich, im Fall ansteigender Infektionsgeschehen die Gesundheitsbehdrde aus anderen
Bereichen der Kreisverwaltung zu verstarken. Sollte aus besonderen Griinden ein
Gesundheitsamt dazu nicht in der Lage sein, soll es einen gesonderten Personal- und
Finanzierungstopf auf Landesebene geben, auf den ein Amt nach vorheriger Freigabe durch
die oberste Gesundheitsbehorde zurtickgreifen kann. Aus dem Personaltopf kdnnen
Personen der gesamten Landesverwaltung rekrutiert werden, die mdglichst geschult sind,
sowie externe Dienstleister und studentische Hilfskrafte eingekauft werden kénnen.

Stufe 3: Der landesweite Personal- und Finanzierungstopf muss so ausgestattet sein, dass
er auch bei weiterer Zuspitzung der Lage und wenn die vorgenannten Unterstiitzungen
(Stufe 1 und 2) in mehreren Gesundheitsdmtern nicht mehr ausreichen sollten, externe
Unterstitzung ermdglicht.

DarUber hinaus kdnnen Mehrkosten beim Land als ,Coronakosten® geltend gemacht
werden, wobei derzeit nicht feststeht, ob und in welcher Hohe diese Kosten den Kreisen
ersetzt werden. Wie die Finanzverhandlungen ausgehen ist abzuwarten.

Ausgehend von 50 Stellen Containment, zuziglich zwei Stellen Leitung und 1,5 Stellen
Controlling/Systembetreuung = 53,5 Stellen, geht die Verwaltung davon aus, dass die Halfte
der Stellen Ermittler aus eigenem Personal des Gesundheitsamtes und umgeschichtetem
Personal aus anderen Amtern gedeckt werden kann (= 25 VZA), so dass insgesamt bis zu
28,5 VZA Neueinstellungen (befristete Jahresvertrage) notwendig werden kénnen. Im
Moment lasst sich die weitere Entwicklung und der notwendige Stellenbedarf nur schwer
vorhersehen. Die Verwaltung rechnet daher mit einem Korridor zwischen 15 VZA und 28,5
VZA Neueinstellungen, je nach Verlauf.

Ausgehend von Personalkosten von rund 40.000 Euro je Stelle (EG 9) sind dies Kosten
zwischen 600.000 Euro und 1,2 Millionen Euro. Hinzu kommen Kosten flir externe
Gutachtenkosten (Ziffer 4) bis zu 100.000 Euro/ Jahr, fiir 2020 bis zu 50.000 Euro.

Die dargestellte Organisation und die daraus resultierenden finanziellen Belastungen sind
bei entsprechenden Ausbruchsgeschehen notwendig. Sollte sich die Situation normalisieren
wird die Organisation in einen ,Standby-Betrieb® heruntergefahren. Die Mitarbeiterinnen
Ubernehmen dann sukzessive ihre bisherigen Dienstaufgaben und werden weiter geschult,
damit sie im Krisenfall wieder fir das Containment zur Verfligung stehen kénnen.

Deutliche finanzielle Entlastung wird durch das oben genannte 3-Stufen-Modell erwartet,
sowie eine Einigung auf Landesebene Uber die Corona bedingten Mehraufwendungen.

Anlage
Organigramm Containment (Anlage 1, 6ffentlich)
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