


Schaubilder des RKI zum richtigen An- und Ablegen von Atemschutz (z.B. FFP2) und méglicher Anwendungsfehler

ROBERT KOCH INSTITUT

Atemschutzmaske und Schutzbrille sicher anlegen X

1. Saubere Handschuhe verwenden 2. Maske vollstindig auffalten 3. Maske anlegen 4. Haltebzinder richtig positionieren
Wenn Sie die Atemschutzmaske ausnahmsweise wieder. Machen Sie sich vorher ggf. mit dem Maskentyp, den Platzieren Sie den Maskenktrper — mit dem Kinn Platzieren Sie das obere Halteband 0ber den Ohren
verwenden massen, bringen Sie Thr Namensetikert am Sie nutzen, vertraut. beginnend — ober Mund und Nase. Mit der anderen und das untere im Nacken. Beide Bander sollen flach
Gummiband an. Hand ziehen Sie die Haltebander aber den Kopf. anliegen, nicht verdreht sein und nicht drucken.

5. Sitz der Maske optimieren 6. Nasenbugel anpassen 7. Schutzbrille aufsetzen
Richten Sie den oberen und unteren Teil des Masken- Dracken Sie den Nasenbugel mit dem Zelgefinger leicht auf den Nasenrocken. Mit der anderen Hand passen Sie den Setzen Sie die desinfizierte Schutzbrille mit einer Hand
korpers so aus, dass die Maske dicht anliegt, Masenbogel an Ihre Masenform an. So soll sichergestellt werden, dass keine Locke oberhalb des Nasenrickens auf und ziehen Sie das Halteband mit der anderen
komfortabel sitzt und wahrend der Arbeit nicht entsteht und die Maske dicht anliegt. Hand 0ber den Kopf.
verrutschen kann.
A RegelmiRiges Trainieren erhiht die I
Sicherheit im Umgang mit persénlicher J
o Schutzausriistung (PSA)}
= Fs handelt sich hierbei um eine beispielhafte Darstellung mit
einer faltbaren Atemschutzmaske mit Ausatermventil sowie
mit einer Schutzbrille. Andere Modelle von Atemschutz-
masken - z. B, oder Maske ohne. il —
‘oder ein an der Stim anliegendes Gesichtsvisier anstefle der
Schuszbrille kannen ebenfalls verwendet werden
ACHTUNG: Atemschutzmasken mit Ausaternventil dienen
T s re ¥ 3 A g dem Eigenschutz und NICHT dem Fremdschute.
8. Halteband richtig positi 1 9. Schutzbrille ausrichten 10. Korrekten Sitz kontrollieren
Dias Halteband soll flach anliegen, nicht verdreht sein Positionieren Sie die Schutzbrille so, dass sie bequem Kontrollieren Sie den korrekten Sitz von Atemschutz-
und nicht driicken. sitzt. Die Unterseite liegt auf der Atemschutzmaske auf maske und Schutzbrille, zum Beispiel mit Hilfe eines Das Robert Koch Institut i<t ein Bundesinstitut im
und die Oberseite dicht an der Stirn. Spiegels oder durch eine zweite Person, Geschaftsbereich des Bundesministeriums fitr Gesundheit

Werausgeher: Ruser: Kochingin.z, Bedin, 3020 Redaeion infrrearionsseeke des Surnces fir Scloglscne Gefibran und Soeallle Prhogene (138S) Crefk wanyitna daslgn.de: DOI 10.25848/6678



Schutzbrille und Atemschutzmaske sicher ablegen

Z\

1. Saubere Handschuhe verwenden
Nach dem Ablegen des Schutzkittels verwenden Sie
neue oder desinfizierte Handschuhe.

5. Handschuhe wechseln/desinfizieren
Versichern Sie sich, dass die Handschuhe ausreichend
desinfiziert sind, wenn kein neues Paar zur Verfagung
steht.

9. Haltebinder vom Kopf Idsen
Ziehen Sie das verbleibende Halteband mit der anderen
Hand ober den Kopf.

2. Vorbeugen und Augen schlieRen
Beugen Sie den Oberkorper leicht vor und schlieen Sie
die Augen beim Abnehmen der Schutzbrille.

6. Vorbeugen und Augen schlieRen
Beugen Sie den Oberkdrper leicht vor und schlieBen
Sle die Augen beim Abnehmen der Atemschuzmaske,

10. Maske absetzen

Setzen Sie die Atemschutzmaske nach vorne ab.

3. Schutzbrille abnehmen

Grelfen Sie mit beiden Handen das Halteband der
Schutzbrille am Hinterkopf und ziehen Sie es vor-
sichtig Ober den Kopf nach vome ab.

7. Halteband uber Kopf ziehen
Greifen Sie das untere Halteband der Atemschutzmaske
mit beiden Handen und ziehen Sie es ober den Kopf.

11. Maske entsorgen
‘Wenn Sie die Maske wiederverwenden massen, legen

Sie diese an einen vorbereiteten Ort ab (z.B. Nieren-
schale oder Haken).
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4. Schutzbrille ablegen
Legen Sie die Schurzbrille fur die Dekontamination an
einem zuvor gekennzeichneten Ort ab.

8. Halteband kontrollieren

Machen Sie langsarme und kontrollierte B gen,
damit das Halteband nicht mit dem Gesichtfden
Augen oder dem Maskenktrper in Berohrung kommt.

RegelmiRiges Trainieren erhoht die
Sicherheit im Umgang mit persénlicher
Schutzausriistung (PSA)

Es handelt sich hierbei umn eine beispielhafte Darstellung mit
einer faltharen Atemschutzmaske mit Ausatemventil sowie
mit einer Schutzbrille. Andere Modelle von Aternschutz-
masken — 2. B. M:

‘oder ein an der Stim anliegendes Gesichtsvisier anstefle der
Schutzbrille kbnnen ebenfalls verwendet werden.

ACHTUNG: Aternschutzmasken mit Ausaternventi| dienen
‘dem Eigenschutz und NICHT demn Fremdschutz.

s Robert Koch Institut ist oin Bundesirstist im
G ich d istefiums fr Gesundhet
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Atemschutzmaske: Hiufige Anwendungsfehler X

Maske nur iiber den Mund Nasenbiigel nicht angepasst Nicht vollstindig entfaltet Verkehrt herum aufgesetzt Maske um den Hals getragen
Kein Schutz, da ungefilterte Atmung Kein Dichsitz der Maske moglich. Kein Dichtsitz moglich, da Dichtlippe Kein Dichtsitz der Maske moglich. Kontamination von Hals und Kinn durch
durch die Nase. Brille beschlagt durch Ausatemluft. nicht am Kinn anliegt. Maske. Kontamination der Maskeninnen-

seite durch Kittel.

Wi

Maske mit Bart getragen Haare offen Maske tber Kapuze getragen Haltebander falsch positioniert Haltebinder verdreht
Kein Dichtsitz bei Barttragern oder stark Kein Dichtsitz im Wangenbereich. Kein Schutz der Schleimhaute durch Maske Kein Dichrsitz, wenn Maske verrutschr. Haltebinder konnen drocken. Verleitet
vernarbter Haut im Bereich der Dichdippe. beim Absetzen der Kapuze. dazu, sich mit kontaminierten Handen

an den Kopf zu fassen.

RegelmaRiges Trainieren erhht die
Sicherheit im Umgang mit personlicher
Schutzausriistung (PSA)

Es handelt sich hierbei um eine beispielhafte Darstellung mit siner
faltbaren Atemschutzmaske mit Ausatemventil sowie mit einer Schutz
brille. Andere Modelle von Atemschutz-masken — z. B. Korbmaske
oder Maske ohne Ausaterriventil — oder ein an der Stim anliegendes
Gesichisvisier anstelle der Schutzbrille kéinnen ebenfalls verwendet

werden.
ACHTUNG: Atemschustzrmasken mit Ausatermventil dienen dem
. i und NICHT dei
Haltebander uber den Ohren Maske uber Schutzbrille it
Haltebander kinnen dricken. Verleitet Kein Dichtsitz im Nasen- und Wangenbereich.
dazu, sich mit kontaminierten Handen Kein Schutz der Schleimhaute durch Maske
3 Dias Robert Koch- Institut ist ein Bundesinstitut im Geschafisbereich
an den Kopfjan die Ohren zu fassen. beim Absetzen der Schutzbrille. dﬁ‘&lrﬂsﬂiniﬂe’i;:ms ﬁ:g‘,gmm m
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Ansatzwerte fiir die Tragezeit von Atemschutz

mit Ausatemventil

Schutzausriistung Tragedauer | Erholungs- | Einsitze pro Arbeitsschichten
(min) dauer (min) | Arbeitsschicht | pro Woche

Filtergerate chne

Geblaseunterstitzung

Yollmaske 105 30 3 5

Halb-Viertelmaske 120 30 3 5

Filtrierende Halbmaske 75 30 5 4(2-1-2)

chne Ausatemventil

Filtrierende Halbmaske 120 30 3 5

Fur die FFP2-Masken (ohne Ausatemventil) der THD qilt:

75 min Tragedauer - 30 min Erholungsdauer - 5mal pro Schicht




TECHNISCHE
HOCHSCHULE I I
Krisenstab DEGGENDORF

Luftungskonzept

Basierend auf der SARS-CoV-2-Arbeitschutzregel in der Fassung vom 24.11.2021

- Grundsatz: In Rdumen von Arbeitsstatten muss gemal Anhang Nummer 3.6 ArbStattV
ausreichend gesundheitlich zutragliche Atemluft vorhanden sein. Die ASR A3.6 ,Liftung®
konkretisiert die grundlegenden Anforderungen an die Liftung.

Durch verstarktes Liften kann die Konzentration von madglicherweise in der Raumluft
vorhandenen virenbelasteten Aerosolen reduziert werden. Aufgrund der vergleichsweise
langen Verweildauer von Aerosolen in der Luft, ist es von grofter Bedeutung, so viel
Aulenluft wie mdglich in genutzte Radume zu bringen.

Sofern keine raumlufttechnische Anlage (RLT-Anlage) vorhanden ist, sollten Horsale und
Besprechungsraume, Seminarrdaume, EDV-Raume und Labore deshalb vor Beginn des
Aufenthalts fir mindestens 15 Minuten durch Offnung ggf. gegenliberliegender Fenster bzw.
Turen quer geluftet werden. Zudem sollten in den vorgenannten Raumen ohne RLT-Anlage
sowie in allen Buros maoglichst die gegenuberliegenden Fenster bzw. Turen dauernd oder
zumindest in einem erhdhten Rhythmus, am besten alle 20 Minuten, fir 3 bis 10 Minuten,
geodffnet werden (sogenannte StoRluftung).

- Die Uberpriifung der Qualitat der Liiftung kann durch eine CO2-Messung erfolgen.
Entsprechend ASR A3.6 ist eine CO2-Konzentration bis zu 1.000 ppm noch akzeptabel. In
der Zeit der Epidemie ist dieser Wert soweit moglich zu unterschreiten.

Der Facility-Management-Dienstleister Caverion der THD wird stichprobenartige CO2-
Messungen durchfiihren.

- Das Ubertragungsrisiko von SARS-CoV-2 iber raumlufttechnische Anlagen (RLT-Anlagen)
ist insgesamt als gering einzustufen, wenn sie iber geeignete Filter verfligen oder einen
hohen Aufienluftanteil zufihren. RLT-Anlagen sollen wahrend der Betriebs- oder
Arbeitszeiten nicht abgeschaltet werden, da dies zu einer Erhdhung der Konzentration von
Viren in der Raumluft und damit zur Erhéhung des Infektionsrisikos fihren kann.

- Der ausschlieBlliche Umluftbetrieb von RLT-Anlagen, die nicht Gber eine geeignete Filtration
verfugen, ist, soweit dies aus technischen und technologischen Griinden mdglich ist, zu
vermeiden, damit Aerosole, die moglicherweise Viren enthalten, nicht wieder dem Raum
zugefihrt werden.

- Ein Betrieb mit Au3enluftanteil ist zu bevorzugen, um die Konzentration von Aerosolen, die
moglicherweise Viren enthalten, im Raum moglichst zu reduzieren.

- RLT-Anlagen in Sanitarrdumen sollen zu den Betriebszeiten der Arbeitsstatte dauerhaft
betrieben werden.



T HNISCHE
HOCHSCHULE I I
Krisenstab DEGGENDORF

Definition von Servicebiiros

Die THD definiert folgende Bliros als Serviceblros im Sinn des Infektionsschutzkonzepts,in

denen es zu einem personlichen Kontakt zwischen Mitarbeitern und Studierenden kommt:

- Dekanate

- Buros der Studiengangsassistentinnen
- Studienzentrum B005

- Studienzentrum B 006

- Poststelle BO10

- Sprachenzentrum B205
- Sprachenzentrum B206
- International Office B210
- Beratungszimmer B214
- Career Service B219

- Studienberatung B221



