Stand: 08.04.2021
Haufig gestellte Fragen und Antworten
zur Kindertagesférderung unter Pandemiebedingungen

I Stufen-Hygienehinweise und Regelungen der Corona-KifoVO M-V

1) Warum gibt es in den meisten Landkreisen und Kkreisfreien Stadten einen
Regelbetrieb unter Pandemiebedingungen in der Kindertagesforderung?

Kindertagesforderung gewahrleistet den Zugang zu qualitativ hochwertiger Bildung, Erziehung
und Betreuung fir alle Kinder, unabhéngig davon, in welchem familiaren Zusammenhang sie
aufwachsen.

Die Aufrechterhaltung des Regelbetriebes unter Pandemiebedingungen in den
Kindertageseinrichtungen und in den Kindertagespflegestellen hat fur die Landesregierung
hohe Prioritat. Eltern vertrauen auf das System, das ihnen die Vereinbarkeit von Familie und
Beruf ermdoglicht. Arbeitgeber verlassen sich gleichfalls darauf. Schlielich sind zu jedem
Zeitpunkt die Bildungschancen von Kindern und das Kindeswohl als gewichtige Rechtsguter
in die Abwagung von Mal3nahmen einzubeziehen und der offentliche Auftrag zum Schutz der
Interessen der Kinder wahrzunehmen.

Dennoch bestehen auch in der Kindertagesférderung COVID-19-Infektionsrisiken und der
Schutz der Gesundheit und des Lebens sowie die Funktionsfahigkeit des Gesundheitssystems
haben oberste Prioritat. Dartiber hinaus wird verstarkt die Mutation B.1.1.7 des SARS-CoV-2-
Virus in Mecklenburg-Vorpommern nachgewiesen und es gibt ernst zu nehmende Hinweise,
dass die Mutation B.1.1.7 des SARS-CoV-2-Virus sich auch starker unter Kindern und
Jugendlichen verbreitet, als das bei dem bisher bekannten Virus der Fall ist. Daher sollten die
,2Hinweise zum Schutz von Beschaftigten und Kindern in der Kindertagesférderung in M-V im
Zusammenhang mit dem Corona-Virus“ des Ministeriums flr Soziales, Integration und
Gleichstellung in der geltenden Fassung unbedingt eingehalten werden. Bei einer
Nichteinhaltung kann sich das Risiko eines konkreten Infektionsgeschehens erhdéhen.

Das Landesamt fur Gesundheit und Soziales M-V informiert in den téglichen Lageberichten
zur Coronavirus-Krankheit in M-V, dem wdchentlichen Bericht zu den ,Untersuchungen von
Kindern und Jugendlichen mit akuten Erkaltungssymptomen in den Kinderarztpraxen auf
COVID-19“ und den Berichten zu, Geschehen in Einrichtungen nach § 33 IfSG (Kitas und
Schulen) Uber das Infektionsgeschehen im Land: https://t1p.de/srnv

2) Welche Regelungen gelten in  meiner Kindertageseinrichtung oder
Kindertagespflegestelle?

Das Ministerium fir Soziales, Integration und Gleichstellung hat gemeinsam mit dem
Expertengremium KiTa, in dem Vertreterinnen und Vertreter des Gesundheitswesens, der
Einrichtungstrager, der Gewerkschaften, der Gemeinden, der Jugendamter sowie der
Ministerien und Frihpadagoginnen vertreten sind, einen Stufenplan erarbeitet. Fur die Trager
der Kindertageseinrichtungen, ihre Beschéftigten, Kindertagespflegepersonen, Eltern und
Kinder wurde damit eine nachvollziehbare Perspektive fur die Kindertagesforderung unter
Pandemiebedingungen geschaffen.

Der bestmdgliche Schutz aller Beschéftigten bleibt weiterhin  essentiell fur die
Aufrechterhaltung bzw. Ruckkehr zum Regelbetrieb in der Kindertagesférderung. Der
Stufenplan richtet sich deshalb grundsatzlich nach der 7-Tage-Inzidenz! in dem jeweiligen

1 Die 7-Tage-Inzidenz bezeichnet die kumulierte Zahl der Neuinfektionen mit SARS-CoV-2 der letzten
sieben Tage laut der Veroffentlichung des Landesamtes fur Gesundheit und Soziales Mecklenburg-
Vorpommern je 100.000 Einwohnerinnen und Einwohner nach den auf der Internetseite des
Landesamtes fir Gesundheit und Soziales Mecklenburg-Vorpommern (https://www.lagus.mv-
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https://t1p.de/srnv
https://www.lagus.mv-regierung.de/Gesundheit/InfektionsschutzPraevention/Daten-Corona-Pandemie

Landkreis oder der kreisfreien Stadt, in der die Kindertageseinrichtung oder
Kindertagespflegestelle gelegen ist.

Eine zusammenfassende Darstellung des Stufenplans mit den Hygienehinweisen abhangig
vom Infektionsgeschehen in dem jeweiligen Landkreis oder der kreisfreien Stadt befindet sich
auf Seite 3 der KiTa-Stufen-Hygienehinweise.

3) Was ist wahrend einer Schutzphase mit einer 7-Tage-Inzidenz von uber 100 zu
beachten?

Wahrend der Schutzphase werden Eltern gebeten ihre Kinder moglichst zu Hause zu
betreuen. Sie gilt, wenn in einem Landkreis oder einer kreisfreien Stadt 5 Tage in Folge die 7-
Tage-Inzidenz auf 100 oder hoher gestiegen oder 10 Tage in Folge unter 150 gesunken ist.

Eltern sollen ihre Kinder zur Teilnahme an der Kindertagesférderung anmelden. Dies
dient einerseits der Planung der Kindertageseinrichtungen und Kindertagespflegestellen sowie
der statistischen Erfassung der Wirkung des Appells an die Eltern und andererseits der
Verstarkung des Appells an die Eltern. https://www.regierung-
mv.de/serviceassistent/ _php/download.php?datei id=1631333

Die Kindertageseinrichtungen und die Kindertagespflegestellen bleiben wahrend der
Schutzphase geodffnet. Der Rechtsanspruch auf Kindertagesforderung besteht und die
Offnungszeiten werden weiterhin nicht eingeschrankt. Durch den verstarkten Appell an
die Eltern soll die Zahl der Kontakte insbesondere in den Kindertageseinrichtungen reduziert
werden. Um die Kontakte in den Kindertageseinrichtungen zu reduzieren, wird insbesondere
wahrend der Schutzphase empfohlen, Gruppen noch stringenter zu trennen. Die Trennung der
Gruppen darf jedoch nicht dazu fiihren, dass der Betreuungsumfang und damit der gesetzliche
Anspruch eingeschrankt wird. Weiterhin soll vermieden werden, neue Gruppen oder
Teilbereiche in den Kindertageseinrichtungen zu bilden, die zu neuen Kontakten flihren
wirden.

4) Wann kommt es zu einem Besuchsverbot in der Kindertagesforderung?

Sofern zwei Werktage in Folge die 7-Tage-Inzidenz? landesweit 150 oder héher ist, ist der
Besuch von Kindertageseinrichtungen und Kindertagespflegestellen im Gebiet des Landes
Mecklenburg-Vorpommern grundséatzlich fur Kinder ab dem darauffolgenden Tag untersagt.
Gleiches gilt, wenn in einem Landkreis oder einer kreisfreien Stadt dieser Inzidenzwert zwei
Werktage in Folge Uberschritten ist.

Das Besuchsverbot gilt fur Kindertageseinrichtungen und Kindertagespflegestellen in dem
jeweiligen Landkreis oder der kreisfreien Stadt. Der Wohnsitz der Kinder ist insofern nicht
entscheidend.

Die Eltern durfen dann grundséatzlich ihre Kinder nicht in Krippe, Kindergarten und Hort
bringen. Anspriche auf Férderung aus § 6 des Kindertagesférderungsgesetzes werden damit
ebenso wie die zivilrechtlichen Anspriiche aus den Betreuungsvertrdgen mit den Tragern der
Kindertageseinrichtungen ausgesetzt.

Das Besuchsverbot bleibt in Kraft, bis die 7-Tage-Inzidenz landesweit zehn Tage in Folge unter
150 bzw. in dem jeweiligen Landkreis oder der kreisfreien Stadt gesunken ist. Die Landkreise
und kreisfreien Stadte kénnen fur ihren Zustandigkeitsbereich unter Beriicksichtigung des
Infektionsgeschehens und der moglichen Folgen fiir die Gesundheit der Bevdlkerung durch
Allgemeinverfigung das Besuchsverbot langer in Kraft lassen.

regierung.de/Gesundheit/InfektionsschutzPraevention/Daten-Corona-Pandemie) veroffentlichten
Daten bezogen auf eine bestimmte Gebietskodrperschaft.
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5) Furwelche Kinder istim Falle eines Besuchsverbotes eine Notfallbetreuung moglich
und wer entscheidet hierliber?

Als Ausnahme von dem Besuchsverbot dirfen Kinder die Notfallbetreuung der
Kindertageseinrichtungen (Kindergarten, Krippen und Horten) und die
Kindertagespflegestellen in den folgenden Fallen besuchen:

1) in Hartefallen, insbesondere, wenn wegen einer Kindeswohlgeféahrdung der
Besuch einer Kindertageseinrichtung als Folge einer familiengerichtlichen
Entscheidung oder im Rahmen von MaRnahmen und Schutzplanen nach § 8a SGB
VIII erforderlich ist. Dies gilt auch, wenn das Kind dieses Angebot bereits in Folge
einer Entscheidung nach den 88 27 ff. SGB VIII wahrgenommen hat oder ein
sonstiger vergleichbarer Einzelfall vorliegt,

2) in begriindeten Einzelfallen Kinder in stationaren und teilstationaren Einrichtungen
der Kinder- und Jugendhilfe nach 88 32, 33, 34 und 8§ 35a Absatz 2 Nummer 2 bis
4 SGB VIII,

3) in begrundeten Einzelfallen Kinder von Alleinerziehenden im Sinne des § 30 Absatz
3 des Zwdlften Buches Sozialgesetzbuch und

4) Kinder bei denen:

- mindestens ein Elternteil in einem Bereich der kritischen Infrastruktur nach § 2
Absatz 10 Corona-Kif6VO M-V tétig ist und

- eine private Kinderbetreuung nicht anderweitig verantwortungsvoll organisiert
werden kann.

Zwingende Voraussetzungen fir die Entscheidung tUber die Notfallbetreuung nach Nummer 4
(Tatigkeit in der kritischen Infrastruktur) sind:

1) die Erklarung der Eltern, dass eine private Kinderbetreuung nicht anderweitig
verantwortungsvoll organisiert werden kann und

2) die Erklarung des jeweiligen Arbeitgebers, dass der Elternteil in einer kritischen
Infrastruktur nach § 2 Absatz 10 Corona-Kif6VO M-V tétig ist und die Prasenz des
Elternteils am Arbeitsplatz fur das Funktionieren der jeweiligen kritischen
Infrastruktur zwingend notwendig ist (Unabkdmmlichkeit); ist der in der kritischen
Infrastruktur tatige Elternteil selbststandig, wird der vorgenannte Nachweis durch
eine entsprechende Eigenerklarung ersetzt.

Hierflir gegebenenfalls erforderliche Formulare zur Selbsterklarung der Eltern und zur
Bescheinigung der Unabkéommlichkeit (fir Arbeitgeber und fir Selbststandige) werden den
Eltern von den Jugendamtern bzw. den Einrichtungen der Kindertagesférderung zur
Verfligung gestellt.

Die Kinderbetreuung kann in der Regel anderweitig verantwortungsvoll organisiert werden,
wenn sich ein Elternteil in Elternzeit befindet.

Ein begrindeter Einzelfall fir Kinder von Alleinerziehenden kann beispielsweise
vorliegen, wenn die Kinderbetreuung wahrend der Tatigkeit im Homeoffice aufgrund des Alters
der Kinder oder der Art der Tatigkeit fur die Alleinerziehenden nicht mehr zumutbar ist.

Ein Hartefall kann beispielsweise vorliegen, wenn die Eltern sich in Ausbildung befinden und
fur den Abschluss an zwingend erforderlichen Préasenzveranstaltungen teilnehmen missen
oder ein Pflichtpraktikum absolvieren missen.

Ein Hartefall kann beispielsweise auch fir die Forderung von Kindern mit komplexen
Behinderungen und gesundheitlichen Beeintrachtigungen vorliegen.

Fur die Entscheidung Uber die Notfallbetreuung sind die ortlichen Trager der 6ffentlichen
Jugendhilfe (Jugendamter) zustandig. Die Ortlichen Tréger der 6ffentlichen Jugendhilfe konnen
die Entscheidungsbefugnis auf die Leitungen der Kindertageseinrichtungen und die
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Kindertagespflegepersonen Ubertragen. Bei der Entscheidung Uber die Notfallbetreuung ist
restriktiv zu verfahren.

6) Gibt es Einschrankungen des zeitlichen Umfangs der taglichen Férderung?

Nein, der Forderumfang nach 8 7 Kif6G M-V gilt ohne zeitliche Einschrankungen. Kinder mit
einem Anspruch auf Ganztagsférderung kénnen eine Forderung in einem Umfang von 50
Wochenstunden beanspruchen und Kinder mit einem Teilzeitplatz in einem Umfang von 30
Wochenstunden.

7) Gibt es eine maximale GruppengrofRe?
Nein. Eine Vorgabe zu der Gruppengrol3e gibt es nicht.
8) Welche Hygienegrundséatze sollen beachtet werden?

Seitens des Ministeriums flr Soziales, Integration und Gleichstellung wurden ,Hinweise zum
Schutz von Beschaftigten und Kindern in der Kindertagesférderung in M-V* veroéffentlicht und
am 8. April 2021 aktualisiert. https://www.regierung-
mv.de/static/Regierungsportal/Ministerium%20f%C3%BCr%20Soziales%2c%20Integration%
20und%20Gleichstellung/Dateien/Dateien/Hygienehinweise Kita-Corona_Stand 09-01-

2021.pdf

Die Hygienehinweise richten sich dabei nach dem Infektionsgeschehen in dem jeweiligen
Landkreis oder der kreisfreien Stadt, in der die Kindertageseinrichtung oder
Kindertagespflegestelle gelegen ist.

9) Wann muss eine Mund-Nase-Bedeckung (MNB) getragen werden?

Im Kindergarten, in der Krippe und Kindertagespflegestelle miissen Kinder keine Mund-Nasen-
Bedeckung (MNB) tragen. Dies gilt

e beim Kontakt der Kinder untereinander und
¢ im Kontakt der Kinder zum padagogischen Personal (in der Gruppe).

Es besteht bei jiingeren Kindern das Risiko eines unsachgemafen Umganges damit.

Kinder im Hort missen eine MNB in dem Gebaude tragen, soweit nicht eine Ausnahme
nach 8§ 4 der 2. Schul-Corona-Verordnung in der jeweils geltenden Fassung vorliegt. Dies sollte
eine medizinische Gesichtsmaske (z. B. OP-Maske gemafd EN 14683) sein. Gleiches gilt fur
Beschaftigte in der Hortférderung, wobei diese medizinische Gesichtsmasken (zum
Beispiel OP-Masken gemall EN 14683) oder Atemschutzmasken (gemal3 Anlage der
Coronavirus-Schutzmasken-Verordnung - SchutzmV in der jeweils aktuellen Fassung, zum
Beispiel FFP2-Masken) tragen sollten. Auf dem AufRengeldnde des Hortes besteht fir die
Kinder und Beschaftigten keine Pflicht zum Tragen einer MNB.

Das padagogische Personal und die Kindertagespflegepersonen konnen fir die
Forderung der Kinder bis zum Schuleintritt eine MNB tragen. Der Einsatz von MNBs kann das
Infektionsrisiko mindern. Es gibt jedoch keine Empfehlung zum generellen Tragen von MNB
fur die Forderung von Kindern bis zum Schuleintritt. Das Tragen einer FFP2-Maske oder
medizinischen Maske durch das padagogische Personal und die Kindertagespflegepersonen
im Kontakt mit den zu fordernden Kindern bis zum Schuleintritt ist erforderlich, wenn ein Kind
wahrend des Aufenthalts in der Einrichtung eine akute Atemwegssymptomatik entwickelt und
ein enger Kontakt mit diesem Kind bis zum Abholen durch die Eltern erforderlich ist. Zudem
muss auf eine sorgfaltige Handehygiene nach dem Kontakt mit Sekreten (z. B. Nase putzen)
geachtet werden.


https://www.regierung-mv.de/static/Regierungsportal/Ministerium%20f%C3%BCr%20Soziales%2c%20Integration%20und%20Gleichstellung/Dateien/Dateien/Hygienehinweise_Kita-Corona_Stand_09-01-2021.pdf
https://www.regierung-mv.de/static/Regierungsportal/Ministerium%20f%C3%BCr%20Soziales%2c%20Integration%20und%20Gleichstellung/Dateien/Dateien/Hygienehinweise_Kita-Corona_Stand_09-01-2021.pdf
https://www.regierung-mv.de/static/Regierungsportal/Ministerium%20f%C3%BCr%20Soziales%2c%20Integration%20und%20Gleichstellung/Dateien/Dateien/Hygienehinweise_Kita-Corona_Stand_09-01-2021.pdf
https://www.regierung-mv.de/static/Regierungsportal/Ministerium%20f%C3%BCr%20Soziales%2c%20Integration%20und%20Gleichstellung/Dateien/Dateien/Hygienehinweise_Kita-Corona_Stand_09-01-2021.pdf

Die Beschéftigten in der Kindertageseinrichtung und die Kindertagespflegepersonen sollen
eine MNB tragen, wenn das Abstandgebot von 1,5 m insbesondere in den folgenden
Situationen nicht eingehalten werden kann:

im Kontakt mit Eltern, z. B. Bring- und Abholsituation (Beschaftigte und Eltern)
im Kontakt unter Beschéftigten

im Kontakt mit Externen

im Kontakt mit Kindern — nur in vorhersehbaren kritischen Hygienesituationen

Von den Eltern ist in der Bring- und Abholsituation zwingend eine MNB zu tragen.

Externe (z. B. Lieferdienste, technische Dienste, Fach- und Praxisberatungen etc.) missen
eine Mund-Nasen-Bedeckung tragen. Bei externen padagogischen oder heilpadagogischen
Angeboten, die das Erkennen der Mimik der externen Person erfordern (z. B. logopadische
Leistungen), kann auf das Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung verzichtet werden, sofern
ein Mindestabstand von 2 m eingehalten wird.

Bei engeren und langeren Kontakten zu anderen Personen, insbesondere in geschlossenen
Raumen, sollen Eltern und Externe medizinische Gesichtsmasken (zum Beispiel OP-
Masken gemaR EN 14683) oder Atemschutzmasken (gemall Anlage der Coronavirus-
Schutzmasken-Verordnung - SchutzmV in der jeweils aktuellen Fassung, zum Beispiel FFP2-
Masken) tragen.

10) Warum soll erneut am ersten Tag der Foérderung ab dem 12.04.2021 die
Gesundheitsbestatigung seitens der Eltern unterzeichnet werden?

Die Gesundheitsbestatigung ist erneut in der Kindertageseinrichtung oder der
Kindertagespflegestelle abzugeben, weil zukinftig auch Kinder, die nur Schnupfen (nicht
durch Heuschnupfen oder Allergie verursacht) haben, die Kindertageseinrichtung oder
Kindertagespflegestelle nicht besuchen durfen und ein PCR-Test (oder alternativer
Nukleinsdurenachweis) beim Haus- oder Kinderarzt bzw. -arztin durchzufiihren ist.

Il. Kinder und Beschaftigte mit COVID-19 Symptomen und Reiseriickkehrende

11)Kann mein Kind die Kindertageseinrichtung oder Kindertagespflegeperson
besuchen, wenn es Husten, Halsschmerzen, Schnupfen oder Fieber hat?

Fur Kinder mit COVID-19-Symptomen findet die Handlungsempfehlung fir
Kindertageseinrichtungen, Kindertagespflegepersonen und Schulen bei Kindern mit
Akuter Respiratorischer Symptomatik (ARE) Anwendung.

Kinder, die
- respiratorischer Symptome jeder Schwere wie Husten (nicht durch chronische
Erkrankung verursacht), Halsschmerzen, Schnupfen (nicht durch Heuschnupfen oder
Allergie verursacht), Fieber (= 38,5 °C bei Kleinkindern, = 38 °C bei Hortkindern),
- Kopfschmerzen,
- Gliederschmerzen,
- Storung des Geruchs- und Geschmackssinns,
- Durchfall oder Erbrechen
aufweisen, sind von der Kindertagesforderung in der Kindertageseinrichtung bzw. der
Kindertagespflegestelle ausgeschlossen.

Sofern die Symptome wahrend des Aufenthaltes in der Kindertageseinrichtung, bei der
Kindertagespflegeperson oder in der Schule auftreten, ist das Kind sofort zu separieren, die
Eltern sind zu informieren und das Kind ist schnellstméglich abzuholen.



Es ist grundsatzlich immer beim Auftreten der oben genannten Symptome eine Vorstellung
beim Haus- oder Kinderarzt bzw. -arztin sowie die diagnostische Abklarung mittels PCR-Test
(oder alternativ mittels anderem Nukleinsaurenachweis) notwendig.

12) Was ist, wenn Eltern einen PCR-Test bei ihrem Kind ablehnen?

Es wird dringend empfohlen, die PCR-Testung durchfiihren, weil dadurch COVID-19
Infektionen friihzeitig erkannt und Infektionsketten unterbrochen werden kénnen. Wenn Eltern
die Testung bei ihrem Kind jedoch ablehnen, darf das Kind fir mindestens sieben Tage (5
Tage hausliche Absonderung und 2 Tage Symptomfreiheit) die Kindertageseinrichtung oder
Kindertagespflegestelle nicht betreten.

13) Warum durfen Kinder, die nur Schnupfen haben, nicht mehr die
Kindertageseinrichtung oder Kindertagespflegestelle besuchen?

Aufgrund der britischen Mutation B.1.1.7 des SARS-CoV-2-Virus erkranken auch verstarkt
Kinder an COVID-19. Haufig haben diese jedoch mildere Symptome. Schnupfen ist nach dem
RKI bei Kinder im Alter von 0 bis 4 Jahren in 23 % und ab 5 Jahren in 30 % der Félle ein
Symptom far COVID-19.
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Steckbrief.html

Es ist zu beobachten, dass sich das Infektionsgeschehen in der 3. Welle der Pandemie auch
in Kindertageseinrichtungen niederschlagt. Den aktuellen Meldedaten kann man enthehmen,
dass die Zahl der Neuinfektionen bei Kindern im Alter zwischen 0 und 5 Jahren in den
vergangenen Wochen deutlich angestiegen ist und der Anteil von Kindern dem Anteil an
Neuinfektionen bei Erwachsenen zwischen 35-59 Jahren entspricht. Vor Beginn der dritten
Welle lag der Anteil der Falle der 0- bis 5-Jahrigen immer deutlich unter der
Neuerkrankungsrate von Erwachsenen. Deshalb sollen gezielt die Testungen fir
symptomatische Kinder ausgeweitet werden und dabei qualitativ hochwertige Verfahren
wie die PCR Testungen durchgefihrt werden.

In der Folge wurde die Handlungsempfehlung angepasst. Sie sind ab dem 12.04.2021
zwingend zu beachten und anzuwenden.

14) Warum muss bei symptomatischen Kindern ein PCR-Test bei einem Kinderarzt oder
eine Kinderarztin gemacht werden und nicht ein Selbsttest?

Die friihzeitige Erkennung von COVID-19-Erkrankungen in Kindertageseinrichtungen soll
durch einen PCR-Test erfolgen, wenn Kinder Symptome von COVID-19 aufweisen. Nach
medizinischer Fachexpertise des Landesamtes fiur Gesundheit und Soziales sowie des
Verbandes der Kinder- und Jugendarzte in MV ist die Aussagekraft der Schnell- und Selbsttest
aktuell fur Kinder vor dem Schuleintritt begrenzt, eine fachkundige Durchfiihrung dieser Tests
ist in der praktischen Umsetzung schwierig. Die PCR-Testung oder eine &hnliche Methode,
um Erbmaterial des Virus zu erkennen, sind die sichersten Diagnostikmethode. Damit ist die
PCR-Testung effektiver, um frihzeitig COVID-19 Erkrankungen =zu erkennen und
Infektionsketten zu unterbrechen.

15)Wann kann ein Kind nach einem positiven PCR-Test auf COVID-19 wieder die
Kindertageseinrichtung oder Kindertagespflegestelle besuchen?

Ist der COVID-19-Test positiv, kann das Kind in der Regel nach 14 Tagen hauslicher Isolation
und nach 2 Tagen Symptomfreiheit oder nachhaltige Besserung der COVID-19-Symptomatik
die Einrichtung wieder besuchen. Zudem ist immer ein negativer Antigentest, der am Tag 14
durch Fachpersonal gemacht wurde sowie
ein schriftliches arztliches Attest notwendig.


https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Steckbrief.html

16) Kann ein Kind nach einem negativen PCR-Test wieder die Kindertageseinrichtung
oder Kindertagespflegestelle besuchen?

Ist der PCR-Test negativ und das Kind weist nur eine milde Symptomatik auf, kann die
Forderung in der Kindertagesseinrichtung bzw. Kindertagespflegestelle grundsatzlich
wiederaufgenommen werden. Sollte jedoch eine Verschlechterung der Symptomatik auftreten,
ist eine Wiedervorstellung des Kindes beim Kinderarzt bzw. -arztin notwendig. Gegebenenfalls
ist ein erneuter Kontroll-PCR-Test (0. 4. Nukleinsaurenachweis) durchzufiihren. Die Férderung
kann bei dem Nachweis einer negativen PCR-Testung trotz bestehender milder Symptomatik
nicht abgelehnt werden.

Ist der COVID-19-Tests negativ, aber das Kind weist dennoch eine Symptomatik mit Fieber
oder eine Beeintrachtigung des Allgemeinzustandes auf, ist eine Krankschreibung durch
den Haus- oder Kinderarzt bzw. -arztin notwendig. Ist das Kind 24 Stunden fieberfrei bzw. ist
nach arztlichem Urteil eine Weiterverbreitung der Krankheit nicht mehr zu befirchten, kann
das Kind wiederaufgenommen werden. Eine arztliche Gesundschreibung ist nicht erforderlich.

17) Kann die Kindertageseinrichtung oder Kindertagespflegestelle einen Nachweis des
Haus- oder Kinderarztes bzw. -arztin Uber PCR-Testergebnis des Kindes verlangen?

Die Kindertageseinrichtung kann einen Nachweis Uber die arztliche Konsultation verlangen.

Sofern der bei dem Arzt oder der Arztin durchgefiihrte Test positiv sein sollte, wird eine
Isolierung angeordnet. Vor der Wiederaufnahme des Kindes erfolgt ein Antigentest durch
Fachpersonal und ein schriftiches Attest, dass zur Wiederaufnahme des Kindes der
Einrichtung vorgezeigt werden muss.

18) Was ist bei der Reiserlickkehr aus einem auslandischen Risikogebiet oder einem
inlandisch besonders betroffenen Gebiet zu beachten?

Eltern sind verpflichtet, der Kindertageseinrichtung oder Kindertagespflegestelle unverziglich
eine Erklarung tber die Einreise des Kindes aus auslandischen Risikogebieten vorzulegen.

Die Erklarung hat auch zu erfolgen, wenn sich das Kind aus einem anderen privaten Anlass
a) als einem privaten Besuch bei der Kernfamilie (Ehegatten, eingetragene
Lebenspartner, Lebensgefahrten, Kinder, Eltern, Geschwister, Enkel, Urenkel,
GroReltern und Urgrof3eltern),
b) aufgrund eines geteilten Sorgerechts oder eines Umgangsrechts oder
c) einem Aufenthalt in der Haupt- oder Nebenwohnung
in einem Landkreis oder einer kreisfreien Stadt in Deutschland aufgehalten hat, in dem
oder der zum Zeitpunkt der Einreise in das Land Mecklenburg-Vorpommern die Zahl der
Neuinfektionen mit SARS-CoV-2 der letzten sieben Tage laut der Veroffentlichung des Robert
Koch-Instituts je 100.000 Einwohnerinnen und Einwohner 200 oder hoher ist.?

Die Kindertageseinrichtungen und die Kindertagespflegestellen sind berechtigt, die Erklarung
zu verlangen.*

Die entsprechenden internationalen Risikogebiete nach § 1 Absatz 1 der 2. SARS-CoV-2-
Quarantdneverordnung werden auf der Internetseite des RKIs https://t1p.de/6in3
veroffentlicht.

Wahrend der Quarantane ist es insbesondere nicht gestattet, Schulen,
Kindertageseinrichtungen und Kindertagespflegestellen zu betreten (8 1 Absatz 1 Satz 4 der

3 Gesamtiibersicht der pro Tag ans RKI tbermittelten Falle, Todesfalle und 7-Tages-Inzidenzen nach

Bundesland und Landkreis (Tabelle wird arbeitstaglich aktualisiert):

https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Daten/Fallzahlen Kum_Tab.html

481 Absatz 1 und 4 der 2. SARS-CoV-2-Quarantaneverordnung vom 28. November 2020 (GVOBI. M-

V S. 1249), zuletzt durch Artikel 2 der Verordnung vom 27. Mérz 2021 (GVOBI. M-V S. 284) geéandert.
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2. SARS-CoV-2-Quarantaneverordnung). Sofern die drtlich zustandige Gesundheitsbehodrde
die hausliche Quaranténe zu einem friheren Zeitpunkt beendet hat, konnen die Eltern auch
dies mit dem entsprechenden Bescheid der drtlichen Gesundheitsbhehdrde nachweisen.

19) Was passiert, wenn ein positiver Corona-Fall in der Kindertageseinrichtung oder
der Kindertagespflegestelle nachgewiesen wird?

Bei einem bestitigten COVID-19-Fall in einer Kindertageseinrichtung oder einer
Kindertagespflegestelle, ist dies kein Grund zur Panik. Sowohl die Kindertageseinrichtung mit
ihrem Hygieneplan als auch das Gesundheitsamt haben fir solche Falle feste Ablaufe, Uber
die in dem Flyer ,Corona-Fall in der Kita - Handlungsempfehlungen fir Eltern vom 25.
November 2020 informiert wird. https://www.regierung-
mv.de/static/Regierungsportal/Ministerium%20f%C3%BCr%20Soziales%2c%20Integration%
20und%20Gleichstellung/Dateien/Dateien/Elternbrief%20Corona%20Ausbruch%20SM final.

pdf

20) Was ist hinsichtlich des Einsatzes des padagogischen Personals in den
Kindertageseinrichtungen zu beachten?

Der Trager der Kindertageseinrichtung hat sicherzustellen, dass zur Forderung der Kinder
ausreichend padagogisches Personal in der Kindertageseinrichtung anwesend ist. Die
Forderung der Kindergruppen sollte méglichst durchgehend durch dieselben péadagogischen
Beschaftigten erfolgen. Der Einsatz von verschiedenen péadagogischen Beschéftigten in einer
Gruppe ist dabei nicht ausgeschlossen.

Auch wenn angenommen wird, dass das Risiko einer Erkrankung im Allgemeinen ab 50 bis
60 Jahren mit dem Alter stetig ansteigt, kommt es nach den Empfehlungen des RKIs immer
auf das individuelle Risiko an. Der Einsatz von Personal ab Vollendung des 60. Lebensjahres
in der unmittelbaren Arbeit mit Kindern ist somit nicht per se auszuschlieRen. Bei der
Gefahrdungsbeurteilung vom Arbeitgeber flr Personen, die ein hdheres Risiko flr einen
schweren COVID-19-Krankheitsverlauf haben, sind die Empfehlungen des RKls zu
bertcksichtigen:

https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Risikogruppen.html

Es bestehen keine grundsétzlichen Bedenken, wenn Einrichtungstrager sich fur den alters-
und vorerkrankungsunabhéangigen Einsatz von Personal entscheiden. Der Arbeitgeber hat
Uber die Gestaltung von spezifischen SchutzmafBhahmen, z. B. fiir Beschaftige mit erhéhtem
gesundheitlichem Risiko zu entscheiden.

Im Hinblick auf Personen mit erhéhtem Risiko entscheidet der Einrichtungstrager bei
Uneinigkeit auf der Grundlage einer Gefahrdungsbeurteilung durch die Betriebsérztin oder den
Betriebsarzt.

Beschaftigte, die Krankheitssymptome von COVID-19 (z. B. Schnupfen, Halsschmerzen,
Husten, Fieber, Storung des Geruchs- und/oder Geschmackssinns) aufweisen, missen
bis zum negativen PCR-Testergebnis zu Hause bleiben und dirfen bis zum Vorliegen
des Testergebnisses nicht tatig werden. Ein negativer Selbst- oder Schnelltest ist
insoweit nicht ausreichend.

Erlangen Beschéftigte dartber Kenntnis, dass sie Kontakt zu einer Person hatten, die
nachweislich infiziert ist, haben sie hieriiber den Tréger der Kindertageseinrichtung zu
informieren. In Abstimmung mit dem Ortlichen Gesundheitsamt ist dann Uber weitere
erforderliche MalRnahmen zu entscheiden. Die Hinweise des RKIs zum Management von
Kontaktpersonen sowie die Allgemeinverfligungen der Landkreise sind zu beachten:
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Kontaktperson/Management.
html
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lll.  Arbeitsrechtliche Fragen und Entschadigungsanspriche

21) Wo finde ich Antworten auf arbeitsrechtliche Fragen?

Auf der Internetseite des Bundesministeriums fir Arbeit und Soziales befindet sich ein FAQ zu
den arbeitsrechtlichen Auswirkungen des Coronavirus. https://t1p.de/493d

Als gemeindlicher Trager von Kindertageseinrichtungen erhalten Sie zusatzlich Informationen
Uber das Mitgliederportal des kommunalen Arbeitgeberverbands M-V.

22) Wo finde ich Informationen zur Ausweitung des Kinderkrankengeldes?

Damit Eltern ihre Kinder besser zu Hause betreuen konnen, ist die Regelung zu den
Kinderkrankentagen ausgeweitet worden (20 statt 10 Tage pro Elternteil in 2021,
Alleinerziehende 40 statt 20 Tage). Kinder missen auch nicht vom Arzt krankgeschrieben
werden. Eine Bescheinigung der Kindertageseinrichtung ergénzt den entsprechend bei der
Krankenkasse. Ein Mustervordruck finden Sie unter:
http://www.bmfsf].de/musterbescheinigung

Weitere Informationen finden Sie unter https://www.bmfsfj.de/bmfsfj/themen/corona-
pandemie/kinderbetreuung-bei-schul--und-kitaschliessungen

23) Erhalte ich eine finanzielle Entschadigung, wenn die Kindertageseinrichtung
geschlossen ist oder das Betreten der Einrichtung untersagt ist?

Seit dem 30.03.2020 gilt die Regelung zur Eltern-Entschadigung in der Corona-Krise. Wer
durch die Betreuung eines Kindes z. B. aufgrund einer behdrdlichen Quarantdneanordnung
nicht arbeiten kann und deshalb Verdienstausfall hat, erhalt vom Arbeitgeber fir maximal
sechs Wochen 67 Prozent vom Nettolohn. Dies gilt auch, wenn das Betreten der
Kindertageseinrichtung oder Kindertagespflegestelle untersagt ist, weil das Kind mit COVID-
19 zu vereinbarende Symptome aufweist. Ndhere Informationen und die Antragsformulare
befinden sich auf der Internetseite des Landesamtes flr Gesundheit und Soziales
https://www.lagus.mv-

regierung.de/Soziales/Soziales Entschaedigungsrecht/Infektionsschutzgesetz/?racr=a
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