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1.  Vorbemerkung

In einigen asiatischen Liandern wie China, Japan oder Taiwan ist das Tragen von Masken im Falle
einer Infektion seit Jahren, spétestens aber seit dem SARS'-Ausbruch 2003, im Stadtbild keine
Seltenheit mehr. Die Bewohner tragen die Masken, um ihre Mitmenschen vor Infektionen zu
schiitzen.? Auch die WHO empfiehlt das Tragen von Masken im Zusammenhang mit dem
COVID-19-Ausbruch seit dem 5. Juni 2020 fiir die breite Offentlichkeit.’ Der Begriff der ,,Maske*
wird vom Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM) als Oberbegriff fiir alle
Arten der Bedeckung von Mund und Nase verwendet.*

Seit dem Beginn der Corona-Pandemie wurden auch in Deutschland diverse MaBinahmen zur
Einddmmung der Verbreitung des Virus SARS-CoV-2 getroffen. So erliefen die Bundesldnder un-
ter anderem Verordnungen, in denen eine Pflicht zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung in
bestimmten Situationen vorgesehen ist.> Auch das Robert Koch-Institut (RKI) empfiehlt das Tra-
gen ,,in bestimmten Situationen im &ffentlichen Raum als einen weiteren Baustein, um Risiko-
gruppen zu schiitzen und den Infektionsdruck und damit die Ausbreitungsgeschwindigkeit von
COVID-19 in der Bevéilkerung zu reduzieren.“® Mund-Nasen-Bedeckungen (MNB) werden kom-
merziell oder privat hergestellt und bestehen meist aus handelsiiblichen Baumwollstoffen, so das
RKI. In ihrer Funktionsweise entsprachen sie am ehesten einer Mund-Nasen-Schutzmaske (MNS,
auch OP-Maske), jedoch handele es sich nicht um ein Medizinprodukt, weshalb keine entspre-
chende Priifung durchgefiihrt werde. Das Institut empfiehlt ausdriicklich, die Medizinprodukte

1 Schweres Akutes Respiratorisches Syndrom.

2 Friebe, Sinnvoll oder nicht: Atemschutzmasken im Check, in: Tagesspiegel vom 27. April 2020, abrufbar unter:

https://www.tagesspiegel.de/wissen/coronavirus-vorbeugung-sinnvoll-oder-nicht-atemschutzmasken-im-
check/25703314.html (dieser sowie alle weiteren Links wurden zuletzt abgerufen am 18. August 2020).

3 WHO Director General’s opening remarks at the briefing on COVID-19 vom 5. Juni 2020:
https://www.who.int/dg/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-co-

vid-19---5-june-2020; Advice on the use of masks in the context of COVID-19, abrufbar unter:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332293/WHQO-2019-nCov-IPC Masks-2020.4-eng.pdf?se-
quence=1&isAllowed=y.

4 Siehe: https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medizinprodukte/DE/schutzmasken.html.

5 Siehe etwa die SARS-CoV-2-Infektionsschutzverordnung des Landes Berlin in der aktuellen Fassung vom
4. August 2020, abrufbar unter: https://www.berlin.de/corona/massnahmen/verordnung/.

6 Mund-Nasen-Bedeckung im 6ffentlichen Raum als weitere Komponente zur Reduktion der Ubertragungen von
COVID-19, Strategie-Ergdnzung zu empfohlenen InfektionsschutzmaBnahmen und Zielen, in: Epidemiologi-
sches Bulletin vom 7. Mai 2020, S. 3, abrufbar unter: https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Ar-
chiv/2020/Ausgaben/19 20.pdf? blob=publicationFile.



https://www.who.int/dg/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---5-june-2020
https://www.who.int/dg/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---5-june-2020
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332293/WHO-2019-nCov-IPC_Masks-2020.4-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332293/WHO-2019-nCov-IPC_Masks-2020.4-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medizinprodukte/DE/schutzmasken.html
https://www.berlin.de/corona/massnahmen/verordnung/
https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Archiv/2020/Ausgaben/19_20.pdf?__blob=publicationFile
https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Archiv/2020/Ausgaben/19_20.pdf?__blob=publicationFile
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den Krankenh&usern und Pflegeeinrichtungen vorzubehalten und zur privaten Nutzung nur da-
von Gebrauch zu machen, wenn eine ausreichende Produktion gesichert ist.”

Seit der Einfithrung der Pflicht zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung kam aber auch immer
wieder Kritik an dieser Mafinahme auf. So wies Frank Ulrich Montgomery, Vorstandsvorsitzen-
der des Weltdrztebundes, auf die Gefahren hin, die die unsachgeméfe Verwendung von Masken
und die Missachtung des Mindestabstands mit sich bringen kénnten. Die Politik habe es ver-
sdumt, ausreichend medizinische Masken zur Verfiigung zu stellen.?

Auch wird immer wieder auf mogliche Gefahren beim Umgang mit den Masken hingewiesen. So
kénnten schlecht sitzende Masken dazu fithren, dass Menschen sich immer wieder ins Gesicht
fassten, um die Maske zurecht zu riicken.? Da die AuBlenseite der gebrauchten Maske potentiell
erregerhaltig sei, empfiehlt das BFArM deshalb, diese mdoglichst nicht zu beriihren, um eine Kon-
tamination der Hdande zu verhindern.' Auch die Abstandsregel werde aufgrund eines falschen
Sicherheitsempfindens weniger beachtet.’* Zudem konnten Masken bei unsachgemédfer Anwen-
dung auch Keime iibertragen, ndmlich dann, wenn sie nicht ausreichend gereinigt und richtig
entsorgt wiirden.'? Das BfArM stellt deshalb eine Reihe von Hinweisen fiir Anwender zur Hand-
habung von Mund-Nasen-Bedeckungen zur Verfiigung, um eine sichere Nutzung zu gewdihrleis-
ten."

7 Mund-Nasen-Bedeckung im 6ffentlichen Raum als weitere Komponente zur Reduktion der Ubertragungen von
COVID-19, Strategie-Ergdnzung zu empfohlenen InfektionsschutzmaBnahmen und Zielen, in: Epidemiologi-
sches Bulletin vom 7. Mai 2020, S. 3, 5, abrufbar unter: https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Ar-
chiv/2020/Ausgaben/19 20.pdf? blob=publicationFile.

8 ,»Pflicht fiir nicht funktionierende Masken ist ein Armutszeugnis“, Frank Ulrich Montgomery im Gesprich mit
Dirk Miiller, in: Deutschlandfunk vom 27. April 2020, abrufbar unter: https://www.deutschlandfunk.de/welt-
aerztepraesident-montgomery-pflicht-fuer-nicht.694.de.html?dram:article id=475525.

9 Friebe, Sinnvoll oder nicht: Atemschutzmasken im Check, in: Tagesspiegel vom 27. April 2020, abrufbar unter:

https://www.tagesspiegel.de/wissen/coronavirus-vorbeugung-sinnvoll-oder-nicht-atemschutzmasken-im-
check/25703314.html.

10 Siehe Empfehlungen des BfArM, abrufbar unter: https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medi-
zinprodukte/DE/schutzmasken.html.

11 WHO Director General’s opening remarks at the briefing on COVID-19 vom 5. Juni 2020:
https://www.who.int/dg/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-co-

vid-19---5-june-2020.

12 Friebe, Sinnvoll oder nicht: Atemschutzmasken im Check, in: Tagesspiegel vom 27. April 2020, abrufbar unter:
https://www.tagesspiegel.de/wissen/coronavirus-vorbeugung-sinnvoll-oder-nicht-atemschutzmasken-im-
check/25703314.html.

13 Hinweise des BFArM zur Verwendung von Mund-Nasen-Bedeckungen (z. B. selbst hergestellte Masken, ,,Com-
munity- oder DIY-Masken®), medizinischen Gesichtsmasken, sowie partikelfiltrierenden Halbmasken (FFP1,
FFP2 und FFP3) in Zusammenhang mit dem Coronavirus (SARS-CoV-2/ Covid-19), Stand: 26. Juni 2020, abruf-

bar unter: https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medizinprodukte/DE/schutzmasken.html.


https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Archiv/2020/Ausgaben/19_20.pdf?__blob=publicationFile
https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Archiv/2020/Ausgaben/19_20.pdf?__blob=publicationFile
https://www.deutschlandfunk.de/weltaerztepraesident-montgomery-pflicht-fuer-nicht.694.de.html?dram:article_id=475525
https://www.deutschlandfunk.de/weltaerztepraesident-montgomery-pflicht-fuer-nicht.694.de.html?dram:article_id=475525
https://www.tagesspiegel.de/wissen/coronavirus-vorbeugung-sinnvoll-oder-nicht-atemschutzmasken-im-check/25703314.html
https://www.tagesspiegel.de/wissen/coronavirus-vorbeugung-sinnvoll-oder-nicht-atemschutzmasken-im-check/25703314.html
https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medizinprodukte/DE/schutzmasken.html
https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medizinprodukte/DE/schutzmasken.html
https://www.who.int/dg/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---5-june-2020
https://www.who.int/dg/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---5-june-2020
https://www.tagesspiegel.de/wissen/coronavirus-vorbeugung-sinnvoll-oder-nicht-atemschutzmasken-im-check/25703314.html
https://www.tagesspiegel.de/wissen/coronavirus-vorbeugung-sinnvoll-oder-nicht-atemschutzmasken-im-check/25703314.html
https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medizinprodukte/DE/schutzmasken.html
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Die vorliegende Ausarbeitung beschiiftigt sich zun4chst mit den Ubertragungswegen von
SARS-CoV-2 und den verschiedenen Masken, bevor diverse Studien zu deren Wirksamkeit tiber-
blicksweise vorgestellt werden und die Moglichkeit gesundheitlicher Schadigungen durch das
Tragen von Masken gepriift wird. Im Rahmen einer Ubersicht der bisherigen Rechtsprechung zur
Pflicht zum Tragen einer Mund-Nasen-Bedeckung sowie einer Auswertung der Studienergeb-
nisse wird anschlieBend die VerhéltnisméaBigkeit der Masken in den Blick genommen. Dabei ist
zu beachten, dass die Studien héufig verschiedene Ziele verfolgen und dabei unterschiedliche
Methoden angewendet wurden, weshalb die Ergebnisse nur bedingt vergleichbar sind.

2. Ubertragungswege des Virus

Die Ubertragungswege von SARS-CoV-2 waren vor allem zu Beginn der Pandemie unklar, und sie
werden auch nach wie vor weiter erforscht, damit wirksame Mafnahmen zur Einddmmung des
Virus getroffen werden konnen. Nach aktuellen Erkenntnissen des Robert Koch-Instituts ist der
Hauptiibertragungsweg des Virus die respiratorische Aufnahme von virushaltigen Fliissigkeits-
partikeln, wobei auch eine Kontaktiibertragung durch kontaminierte Oberflachen nicht auszu-
schlieBen sei.” Die Fliissigkeitspartikel entstiinden beim Atmen, Husten, Sprechen, Singen und
Niesen. Unterschieden wiirden groBere Tropfchen von kleineren Partikeln, wie Aerosolen und
Tropfchenkernen, die kleiner als 5 pm seien. Beim Atmen, Sprechen, Schreien und Singen ent-
stiinden vor allem Aerosole, wihrend es beim Husten und Niesen auch groBlere Tropfchen gebe.
Die groBeren Tropfchen sdanken direkt zu Boden, wohingegen die kleinen Partikel fiir eine ldngere
Zeit in der Luft schweben kénnten. Die Gefahr eines Kontakts mit den virushaltigen Fliissigkeits-
partikeln sei im Umkreis von ein bis zwei Metern ausgehend von der infizierten Person am
héchsten. Wihrend eine Ubertragung durch Aerosole in kleinen, schlecht beliifteten Riumen
auch bei einem Abstand von mehr als zwei Metern stattfinden konne, sinke deren Konzentration
bei durchgéngiger Beliiftung. Im Freien sei das Risiko einer Ansteckung bei Wahrung des Min-
destabstands sehr gering.” Zahlreiche Untersuchungen von Wissenschaftlern unterstiitzen diese
Annahmen. Aufgrund der Vielzahl der Studien kann hier nur eine Auswahl vorgestellt werden.

2.1. Studien aus Deutschland

Am Hermann-Rietschel-Institut der Technischen Universitdt Berlin wurden unter der Leitung
von Martin Kriegel diverse Untersuchungen zur Verbreitung von Aerosolen durchgefiihrt. Aller-
dings wurde hier mit Daten gearbeitet, die sich auf Grippeviren beziehen. Ob die Ergebnisse auf
SARS-CoV-2 iibertragen werden kénnen, sei nicht abschlieBfend geklart.'® Die Wissenschaftler ka-
men unter anderem zu dem Ergebnis, dass Aerosole sich auch ohne Liiftungsanlagen im ganzen

14 SARS-CoV-2 Steckbrief zur Coronavirus-Krankheit 2019 (COVID-19) mit Stand vom 7. August 2020, abrufbar
unter: https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Steckbrief.html#doc13776792bodyv-
Text1.

15 SARS-CoV-2 Steckbrief zur Coronavirus-Krankheit 2019 (COVID-19) mit Stand vom 7. August 2020, abrufbar
unter: https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Steckbrief.html#doc13776792body-
Text1.

16 Kriegel/Hartmann, Risikobewertung von Innenrdumen zu virenbeladenen Aerosolen, Preprint, veroffentlicht am
2. Juli 2020, abrufbar unter: https://blogs.tu-berlin.de/hri sars-cov-2/wp-content/uploads/si-

tes/154/2020/06/kriegel hartmann 2020 DE v2.pdf.



https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Steckbrief.html#doc13776792bodyText1
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Steckbrief.html#doc13776792bodyText1
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Steckbrief.html#doc13776792bodyText1
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Steckbrief.html#doc13776792bodyText1
https://blogs.tu-berlin.de/hri_sars-cov-2/wp-content/uploads/sites/154/2020/06/kriegel_hartmann_2020_DE_v2.pdf
https://blogs.tu-berlin.de/hri_sars-cov-2/wp-content/uploads/sites/154/2020/06/kriegel_hartmann_2020_DE_v2.pdf

Wissenschaftliche Dienste Ausarbeitung Seite 7
WD 9 - 3000 - 065/20

Raum verteilen konnten. Grund dafiir seien die sogenannten freien Konvektionsstrome, also Stro-
mungen, die unter anderem wir Menschen durch unsere Kérperwéarme verursachen.'” Sie berech-
neten zudem, wie lange eine gesunde Person sich zusammen mit einer infizierten Person in ei-
nem Raum aufhalten miisste, bis sie so viele Aerosole aufgenommen habe, dass eine Ansteckung
moglich sei. Dabei gingen sie davon aus, dass eine Infektionsgefahr bei 3.000 eingeatmeten Viren
bestehe - wobei bisher nicht geklart sei, wie viele Viren tatsdchlich notwendig seien, um eine In-
fektion auszuldsen.' Zudem gingen die Wissenschaftler davon aus, dass jedes Aerosolpartikel-
chen ein Virus enthilt. Sie berechneten beispielsweise, dass man sich in einem Zwei-Personen-
Biiro mit einer GroBe von 20 m2? und einer Hohe von drei Metern bei einem typischen Luftwech-
sel von 2 1/h ca. 80 Minuten, nachdem die infizierte Person eingetreten ist, authalten kénne, bis
man 3.000 Viren eingeatmet habe. Die Wissenschaftler riumen jedoch selbst ein, dass jeweils
auch die konkrete Liiftungssituation beriicksichtigt werden miisse. Zudem hétten die Aussagen
keine Bedeutung fiir das Nahfeld, da die Partikelkonzentration in diesem Bereich deutlich héher
sei. Die Wissenschaftler untersuchten auch die Verbreitung von Aerosolen in einem geschlosse-
nen Klassenraum mit 25 Schiilern, wobei sie zu dem Ergebnis kamen, dass der Raum bei einer
infizierten Person schon ,,nach zwei Minuten voll mit infektiosen Viren* sei. Sie empfehlen fiir
den Unterricht ab Herbst daher Unterrichtseinheiten mit einer Ldnge von 30 Minuten und einer
anschlieBenden Pause von 15 Minuten, in der intensiv geliiftet werden kénne und in der die
Schiiler den Raum verlassen konnten.* Bei diesen Verdffentlichungen handelt es sich um Pre-
prints.*'

17 Kriegel/ Hartmann, Ausbreitungsdistanz und -dynamik von Aerosolen in Innenrdumen durch Konvektions-
strome, Preprint, verdffentlicht am 22. Juli 2020, abrufbar unter: https://blogs.tu-berlin.de/hri sars-cov-2/wp-

content/uploads/sites/154/2020/07/kriegel hartmann 2020 aerosolausbreitung.pdf.

18 Die Daten beruhen auf Untersuchungen zu herkémmlichen Grippeviren, siehe z. B. Nikitin et al., Influenza
virus aerosols in the air and their infectiousness, in: Adv Virol. 2014; 2014, abrufbar unter:
https://www.hindawi.com/journals/av/2014/859090/.

19 Interview mit Martin Kriegel, in: Artun, ,,Aerosole sind in Minuten iiberall“, vom 27. Juli 2020, abrufbar unter:
https://www.faz.net/aktuell/gesellschaft/gesundheit/coronavirus/corona-infektion-warum-der-luftaustausch-in-
raeumen-wichtig-ist-16876038.html

20 Artun, ,,Aerosole sind in Minuten tiberall“, vom 27. Juli 2020, abrufbar unter: https://www.faz.net/aktuell/ge-
sellschaft/gesundheit/coronavirus/corona-infektion-warum-der-luftaustausch-in-raeumen-wichtig-ist-
16876038.html, Video der Simulation abrufbar unter: https://www.yvoutube.com/watch?v=]5B-XYaO9jc.

21 Als Preprints werden Arbeiten bezeichnet, die vor dem sogenannten Peer Review, einer Begutachtung durch
Fachkollegen, und vor der Verdffentlichung in einem Fachmagazin, bereits auf entsprechenden Plattformen ver-
offentlicht werden. Die Ergebnisse konnen dadurch schneller fiir die weitere Forschung genutzt und bewertet
werden, gleichzeitig sind sie jedoch mit Vorsicht zu interpretieren, da eine Qualitdtskontrolle durch Peer Re-
view aussteht. Die Preprints, die im weiteren Verlauf der Arbeit vorgestellt werden, sind durch einen entspre-
chenden FuBnoten-Vermerk erkennbar; Zur Diskussion um Preprints und die Qualitdt von Studien zu
COVID-19, abrufbar unter: https://www.cochrane.de/de/news/zur-diskussion-um-preprints-und-die-qua-
lit%C3% A4t-von-studien-zu-covid-19.



https://blogs.tu-berlin.de/hri_sars-cov-2/wp-content/uploads/sites/154/2020/07/kriegel_hartmann_2020_aerosolausbreitung.pdf
https://blogs.tu-berlin.de/hri_sars-cov-2/wp-content/uploads/sites/154/2020/07/kriegel_hartmann_2020_aerosolausbreitung.pdf
https://www.hindawi.com/journals/av/2014/859090/
https://www.faz.net/aktuell/gesellschaft/gesundheit/coronavirus/corona-infektion-warum-der-luftaustausch-in-raeumen-wichtig-ist-16876038.html
https://www.faz.net/aktuell/gesellschaft/gesundheit/coronavirus/corona-infektion-warum-der-luftaustausch-in-raeumen-wichtig-ist-16876038.html
https://www.faz.net/aktuell/gesellschaft/gesundheit/coronavirus/corona-infektion-warum-der-luftaustausch-in-raeumen-wichtig-ist-16876038.html
https://www.faz.net/aktuell/gesellschaft/gesundheit/coronavirus/corona-infektion-warum-der-luftaustausch-in-raeumen-wichtig-ist-16876038.html
https://www.faz.net/aktuell/gesellschaft/gesundheit/coronavirus/corona-infektion-warum-der-luftaustausch-in-raeumen-wichtig-ist-16876038.html
https://www.youtube.com/watch?v=J5B-XYaO9jc
https://www.cochrane.de/de/news/zur-diskussion-um-preprints-und-die-qualit%C3%A4t-von-studien-zu-covid-19
https://www.cochrane.de/de/news/zur-diskussion-um-preprints-und-die-qualit%C3%A4t-von-studien-zu-covid-19
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2.2. Studien aus den USA

Wissenschaftlern aus Florida gelang es erstmals, SARS-CoV-2-Lebendviren in Aerosolen in der
Luft nachzuweisen. Dazu nahmen sie Proben aus den Krankenzimmern zweier COVID-19-Patien-
ten im Abstand von zwei bis fiinf Metern von den Patienten. Fiir diese Studie wurden zum einen
nur Proben von zwei Patienten genommen; zum anderen handelt es sich auch hier zunédchst um
ein Preprint, das noch der Begutachtung durch Fachkollegen bedarf. ?*

Am Medical Center der Universitdt von Nebraska, USA, wurden Luft- und Oberflachenproben
aus den Zimmern 13 isolierter COVID-19-Patienten untersucht. Uberall im Zimmer sei
SARS-CoV-2 nachgewiesen worden, weshalb davon auszugehen sei, dass sich das Virus sowohl
iiber Tropfchen und Oberflachenkontamination, als auch iiber die Luft ausbreiten kénne, auch
wenn die Wissenschaftler keine infektiésen Viruspartikel fanden. Das Vorhandensein von Symp-
tomen bei den Patienten hétte dabei keinen Einfluss auf die Verbreitung der Viren gehabt.*

In einer weiteren Studie aus den USA wurde die Stabilitédt des Virus in Aerosolen und auf ver-
schiedenen Stoffen gemessen, wobei die Aerosole kiinstlich erzeugt wurden. Das Virus sei dabei
wihrend des gesamten Experiments, das drei Stunden dauerte, in Aerosolen lebensfidhig geblie-
ben. Auf Edelstahl und Kunststoff seien beispielsweise nach 72 Stunden noch lebensfihige Viren
nachgewiesen worden.**

Wissenschaftler von der Tulane University in New Orleans, USA, hitten zudem nachgewiesen,
dass Virenpartikel in Aerosolen in GroBenordnungen von 1-3 pm auch iiber einen Zeitraum von
16 Stunden in der Luft iberlebensfdhig und auch infektios blieben und dabei ihre Form und
Struktur beibehielten.*

Entsprechende Erkenntnisse liefert auch eine Studie von Wissenschaftlern des National Institute
of Diabetes and Digestive and Kidney Diseases (NIDDK) in den USA, die mithilfe eines in einen
dunklen Raum projizierten Lasers Tropfchen sichtbar machten, um diese zdhlen zu kénnen. Dazu

22 Viable SARS-CoV-2 in the air of a hospital room with COVID-19 patients, Preprint, verdffentlicht am
3. August 2020, abrufbar unter: https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.08.03.20167395v1; deutsche
Zusammenfassung: Forscher weisen erstmals Coronaviren in der Luft nach, in: Zeit Online vom
12. August 2020, abrufbar unter: https://www.zeit.de/wissen/gesundheit/2020-08/aerosole-forschung-coronavi-

ren-luft-studie-hochansteckend-virus-uebertragung.

23 Santarpia et al., Aerosol and Surface Transmission Potential of SARS-CoV-2, Preprint, vertffentlicht am
3. Juni 2020, abrufbar unter: https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.03.23.20039446v3.

24 van Doremalen et al., Aerosol and Surface Stability of SARS-CoV-2 as compared with SARS-CoV-1, New Eng-
land Journal of Medecine 2020, 382: 1564-1567, abrufbar unter:
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/nejmc2004973.

25 Fears, Roy et al., Comparativ dynamic aerosol efficiencies of three emergent coronaviruses and the unusual per-
sistance of SARS-CoV-2 in aerosol suspensions, Preprint, vom 18. April 2020, abrufbar unter:
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.04.13.20063784v1.article-info, deutsche Zusammenfassung
unter: https://coronavirus.schumacher-online.com/artikel/publikationen/luftuebertragung-sars-cov-2-16-stun-
den-stabil.
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musste eine Testperson 25 Sekunden lang laut den Satz ,,Stay healthy“ (bleib gesund) wiederho-
len. Die Wissenschaftler kamen zu dem Ergebnis, dass bei lautem Sprechen pro Minute mehr als
1.000 virusbelastete Tropfchen entstehen kénnten. Diese Tropfchen blieben acht, teilweise bis zu
14 Minuten in geschlossenen Rdumen in der Luft.?® Zuvor hatten diese Wissenschaftler belegt,
dass die Anzahl der ausgestofenen Tropfchen mit zunehmender Lautstdarke ebenfalls zunehme.?”

In Mount Vernon, Washington, USA, kam es wihrend einer Chorprobe des Skagit Valley Chora-
les am 10. Mérz 2020 zu einem sogenannten ,,Superspreading Event“, das von Wissenschaftlern
anschliefend untersucht wurde. Ein Chormitglied hatte zu diesem Zeitpunkt bereits Symptome,
daher gingen die Wissenschaftler davon aus, dass diese Person der Priméarfall war, auf den die
iibrigen Ansteckungen zuriickgingen. Im Anschluss an die Probe seien 33 von 61 Chorsdngern
nachweislich infiziert gewesen und weitere 20 Personen hitten die entsprechenden Symptome
aufgewiesen. In der Folge seien zwei Personen gestorben. Auch hier scheine die Hauptiibertra-
gung iiber die Luft gelaufen zu sein, da die Mitglieder auf Beriihrungen und engen Kontakt ver-
zichtet hatten.?

Auch eine Untersuchung von Wissenschaftlern aus Texas und Kalifornien, USA, zeigte, dass die
Ubertragung iiber die Luft der dominante Infektionsweg sei. Belegt wird diese Annahme mit Zah-
len aus dem chinesischen Wuhan, Italien und New York - Regionen, die von dem Virus beson-
ders betroffen waren. In Wuhan wurde das Tragen von Masken zeitgleich mit anderen MaBnah-
men angeordnet, wihrend in Italien und New York zunédchst andere MaBnahmen getroffen wor-
den waren. Italien fiithrte die Maskenpflicht dann am 6. April 2020 ein, New York am

17. April 2020. Die Wissenschaftler verglichen die Daten vor und nach der Einfithrung der Mas-
kenpflicht in Italien und New York mit den Zahlen aus Wuhan. Sie kamen zu dem Ergebnis, dass
die Mafinahme in Italien vom 6. April bis zum 9. Mai 2020 mehr als 78.000 Infektionen, in New
York vom 17. April bis zum 9. Mai 2020 mehr als 66.000 Infektionen verhindert habe. Das Tragen
von Masken sei daher das effektivste Mittel im Kampf gegen das Virus, andere Mallnahmen wie
Abstandhalten und Quarantédne reichten allein nicht aus.?

26 Stadnytskyi et al., The airborne lifetime of small speech dorplets and their potential importance of SARS-CoV-2
transmission, in: PNAS, 2. Juni 2020, abrufbar unter: https://www.pnas.org/content/117/22/11875, deutsche
Zusammenfassung abrufbar unter: https://science.orf.at/stories/3200761/.

27 Stadnytskyi et al., Visualizing Speech-Generated Oral Fluid Droplets with Laser Light Scattering, in: NEJM
2020; 382, 2061-2063, abrufbar unter: https://www.nejm.org/doi/10.1056/NE]Mc2007800.

28 Miller et al., Transmission of SARS-CoV-2 by inhalation of respiratory aerosol in the Skagit Valley Chorale su-
perspreading event vom 18. Juni 2020, Preprint, abrufbar unter: https://www.medrxiv.org/con-
tent/10.1101/2020.06.15.20132027v2.

29 Zhang et al., Identifying airborne transmission as the dominant route for the spread of COVID-19 in: PNAS,
11. Juni 2020, abrufbar unter: https://www.pnas.org/content/early/2020/06/10/2009637117; siehe auch die
Dokumentation der Wissenschaftlichen Dienste des Deutschen Bundestages, Gesundheitspolitische Malnahmen
zur Einddmmung des Coronavirus SARS-CoV-2 — Informationen zu aktuellen Studien vom 14. Juli 2020,
WD 9 - 3000 - 051/20.
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2.3. Studien aus China und Japan

Forscher aus Guangzhou (China) untersuchten einen Ausbruch in einem klimatisierten Restau-
rant in Guangzhou, iiber den sich im Ergebnis zehn Personen aus insgesamt drei Familien infi-
ziert hatten. Eine ausschliefliche Tropfchentiibertragung halten die Wissenschaftler fiir unmog-
lich, da die Tropfchen teilweise mehrere Meter héitten zuriicklegen miissen. Sie kommen daher
zu dem Ergebnis, dass eine Ubertragung iiber Aerosole vor allem in vollen und schlecht beliifte-
ten Rdumen moglich sei. Die Luftstromungsrichtung stimme mit der Verbreitung der Aerosole
iiberein. Sie rdumten jedoch ebenfalls ein, dass sich keiner der Mitarbeiter oder anderen Giste
infiziert hédtte. Zudem seien auch die Abstrichproben der Klimaanlagen negativ gewesen. *°

Erkenntnisse ergeben sich auch aus einer Studie aus Japan, beauftragt durch das Ministry of
Health, Labour and Welfare, bei der insgesamt 110 Fiille und deren Ubertragungswege untersucht
worden waren. Von den 110 Fillen seien 27 Primarfille gewesen. Die Wahrscheinlichkeit, dass
die Primaérfille das Virus iibertrugen, sei in geschlossenen Rdumen 18,7 Mal hoher als im Freien
gewesen.*!

2.4. Ergebnis

Betrachtet man die Studienergebnisse, so erscheint eine Ubertragung des Virus auch durch Aero-
sole als hochstwahrscheinlich. Seit dem 9. Juli 2020 erkennt auch die WHO diesen Ubertragungs-
weg an. Sie betont aber, dass die Ubertragung iiber die Luft bisher noch nicht direkt nachgewie-
sen werden konnte. Es sei mehr Forschung in diesem Bereich notwendig; bei den vorhandenen
Studienergebnissen handele es sich vielfach erst um Preprints.** Die Anerkennung der Ubertra-
gungsmoglichkeit tiber die Luft ist nicht zuletzt eine Reaktion auf eine entsprechende Forderung
von 239 Wissenschaftlern an die WHO.* Diese verwiesen in einem gemeinsamen Brief auf unter-
schiedliche Studien, die die Annahme nahelegten, dass auch eine Ubertragung iiber die Luft
moglich sei. Die WHO selbst hatte eine Meta-Studie in Auftrag gegeben. Demnach sind insgesamt
172 Studien unter anderem zu dem Ergebnis gekommen, dass eine korperliche Distanz von mehr
als einem Meter das Ansteckungsrisiko um 82 Prozent vermindere, wobei sich die Schutzwir-
kung mit jedem weiteren Meter verdopple — die Berechnungen gingen bis zu einem Abstand von

30 Lu et al., COVID-19 Outbreak Associated with Air Conditioning in Restaurant Gangzhou, China, 2020, Studie,
veroffentlicht am 2. April 2020, abrufbar unter: https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/26/7/20-0764 article; Studie
fortgefiihrt von Li et al., Evidence for probable aerosol transmission of SARS-CoV-2 in a poorly ventilated res-
taurant, Preprint abrufbar unter: https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.04.16.20067728v1.

31 Nishiura et al., Closed environments facilitate secondary transmission coronavirus disease 19 (COVID-19), Pre-
print, Version vom 16. April 2020, abrufbar unter: https://www.medrxiv.org/con-
tent/10.1101/2020.02.28.20029272v2.

32 Transmission of SARS-CoV-2: implications for infection prevention precautions, vom 9. Juli 2020, abrufbar un-
ter: https://www.who.int/news-room/commentaries/detail/transmission-of-sars-cov-2-implications-for-infec-
tion-prevention-precautions.

33 Offener Brief, abrufbar unter: https://academic.oup.com/cid/article/doi/10.1093/cid/ciaa939/5867798 (Stand:
10. August 2020); Informationen in: Spiegel, WHO erkennt Verbreitung von SARS-CoV-2 tiber die Luft an, vom

10. Juli 2020, abrufbar unter: https://www.spiegel.de/wissenschaft/medizin/coronavirus-who-erkennt-aerosol-
uebertragung-an-a-e536b41a-c9f7-4566-9e6e-32ebf86a7251.
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drei Metern. Zudem senke ein Mund-Nasen-Schutz das Ansteckungsrisiko um 85 Prozent. Fiir
die Studie wurden allerdings nicht nur Studien zu COVID-19, sondern auch zu anderen Krank-
heiten wie MERS (Middle East Respiratory Syndrome) und SARS (Schweres Akutes Respiratori-
sches Syndrom) herangezogen.**

3.  Maskentypen

Seit Beginn der Corona-Pandemie gibt es vielfdltige Maskenvariationen auf dem Markt. Das
BfArM verwendet den Begriff der ,,Maske®, wie bereits erldutert, als Oberbegriff fiir alle Arten der
Bedeckung von Mund und Nase.*® Dabei muss unterschieden werden zwischen Masken, die Me-
dizinprodukte darstellen und daher unter das Medizinprodukterecht fallen, und Masken, die aus
handelsiiblichen Stoffen bestehen, im Alltag getragen werden und entweder selbst hergestellt
oder industriell angefertigt werden.*® Bei den Masken, die dem Medizinprodukterecht unterlie-
gen, wird im Wesentlichen unterschieden zwischen den Mund-Nasen-Schutzmasken (MNS),
auch bekannt als OP-Masken oder chirurgische Masken und den partikelfiltrierenden Halbmas-
ken (FFP-Masken, filtering face piece).

3.1. Mund-Nasen-Schutzmasken (MNS)

Die MNS dienen vor allem dem Fremdschutz.?” Genutzt werden diese Masken iiberwiegend, um
zu verhindern, dass Patienten bei der Behandlung durch infektiése Tropfchen vom Behandeln-
den infiziert werden. Sie konnen bei einem festen Sitz mitunter auch den Trager selbst schiitzen,
jedoch ist dies nicht der vorrangige Zweck der MNS-Masken.*® Fiir den Trager bieten Medizini-
sche Gesichtsmasken in der Regel kaum Schutz gegeniiber erregerhaltigen Aerosolen. Sie konnen
jedoch Mund- und Nasenpartie des Trdgers vor einem direkten Auftreffen von exspirierten Tropf-
chen des Gegeniibers schiitzen sowie vor einer Erregeriibertragung durch direkten Kontakt mit
den Hénden.

34 Physical distancing, face masks and eye protection to prevent person-to-person transmission of SARS-CoV-2
and COVID-19: a systematic review and meta-analysis, in: The Lancet volume 396 issue 10242 page 1973-1987,
abrufbar unter: https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(20)31142-9/fulltext; eine
deutsche Zusammenfassung ist abrufbar unter: https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/113442/WHO-Studie-
untersucht-Schutzwirkung-von-sozialer-Distanz-und-Mund-Nase-Schutz.

35 Informationen des BfArM unter: https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medizinpro-
dukte/DE/schutzmasken.html.

36 Siehe Empfehlungen des BfArM, abrufbar unter: https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medi-
zinprodukte/DE/schutzmasken.html und Empfehlungen der BAuA zum Einsatz von Schutzmasken im Zusam-
menhang mit SARS-CoV-2, abrufbar unter: https://www.baua.de/DE/Themen/Arbeitsgestaltung-im-Be-

trieb/Coronavirus/pdf/Schutzmasken.pdf? blob=publicationFile&v=14.

37 Siehe Empfehlungen des BfArM, abrufbar unter: https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medi-
zinprodukte/DE/schutzmasken.html.

38 Siehe Empfehlungen des BfArM, abrufbar unter: https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medi-
zinprodukte/DE/schutzmasken.html.
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3.2. Partikelfiltrierende Halbmasken (FFP)

FFP-Masken hingegen dienen vor allem dem eigenen Schutz im Rahmen des Arbeitsschutzes. Es
gibt einerseits Masken ohne Ausatemventil, die sowohl die eingeatmete, als auch die ausgeatmete
Luft filtern und andererseits Masken mit Ventil, die nur die eingeatmete Luft filtern und somit
keinen Fremdschutz bieten.?® Unterschieden werden kann zwischen FFP1-, FFP2- und FFP3-
Masken, die ein unterschiedliches Schutzniveau aufweisen. So schiitzt nach den Empfehlungen
der Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin (BAuA) beispielsweise nur die FFP3-
Maske sicher vor Aerosolen.* Das Robert Koch-Institut empfiehlt, bei der Versorgung von Ver-
dachtsfillen und bestétigten COVID-19-Patienten mindestens FFP2-Masken zu verwenden.*!

3.3. Mund-Nasen-Bedeckungen (MNB)

Vor allem fiir den Privatgebrauch gibt es mittlerweile zahlreiche Mund-Nasen-Bedeckungen
(MNB), die im Alltag in der Offentlichkeit getragen werden. Diese haben kein gesetzlich vorge-
schriebenes Priifverfahren durchlaufen und diirfen daher nicht als Medizinprodukte in den Ver-
kehr gebracht werden.** Inwieweit die Mund-Nasen-Bedeckungen sowohl einen Eigen- als auch
einen Fremdschutz bieten, ist bisher nicht abschlieBend geklart und hangt zudem von unter-
schiedlichen Faktoren wie beispielsweise dem verwendeten Material ab. Uberblicksartig sollen
einige Studien vorgestellt werden, die die Schutzwirkung der MNB untersucht haben. Es muss
jedoch darauf hingewiesen werden, dass die Untersuchungen zum aktuellen Zeitpunkt nicht ab-
geschlossen sind und tdglich neue Erkenntnisse hinzukommen.

4. Studien zur Wirksamkeit von Masken

Im Folgenden soll ein Uberblick iiber aktuelle Studien zur Wirksamkeit von Masken gegeben
werden. Dabei muss unterschieden werden zwischen Studien, die sich mit Erfahrungen der Ein-
fiihrung einer Maskenpflicht beschéftigen, und Studien, die gezielt die Wirksamkeit einzelner
Masken untersuchen. Die Auswirkungen des unsachgemifen Gebrauchs von Masken, wie das
falsche Tragen dieser (beispielsweise die ausschliefliche Bedeckung des Mundes), der nicht

39 Siehe Empfehlungen des BfArM, abrufbar unter: https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medi-
zinprodukte/DE/schutzmasken.html.

40 Empfehlungen der BAuA zum Einsatz von Schutzmasken im Zusammenhang mit SARS-CoV-2, abrufbar unter:

https://www.baua.de/DE/Themen/Arbeitsgestaltung-im-Betrieb/Coronavirus/pdf/Schutzmas-
ken.pdf? blob=publicationFile&v=14.

41 Empfehlungen des Robert Koch-Instituts mit Stand vom 5. Juni 2020, abrufbar unter:
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Hygiene.html.

42 Siehe Empfehlungen des BfArM, abrufbar unter: https://www.bfarm.de/SharedDocs/Risikoinformationen/Medi-
zinprodukte/DE/schutzmasken.html.
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rechtzeitige Wechsel von Einmalmasken*® oder die unzureichende Reinigung von MNB wurden
bisher nur vereinzelt untersucht.

4.1. Erfahrungen hinsichtlich der Einfiihrung einer Maskenpflicht

In der oben beschriebenen Studie von Wissenschaftlern aus Texas und Kalifornien, USA, zur
Ubertragung des Virus tiber die Luft kamen die Wissenschaftler zu dem Ergebnis, dass das Tragen

von Masken das effektivste Mittel im Kampf gegen das Virus sei und tausende Infektionen ver-
hindert habe. **

Erfahrungen mit der Einfiihrung einer Maskenpflicht wurden in Deutschland zuerst in Jena ge-
macht; die Stadt hatte diese bereits am 6. April 2020 eingefiihrt (in den meisten Regionen erfolgte
eine Einfiihrung um den 27. April 2020). Um die Wirksamkeit der MaBinahme zu erforschen, er-
schufen die Wissenschaftler fiir einen Vergleich ein ,synthetisches Jena“ mit spater eingefiihrter
Maskenpflicht, indem sie nach anderen kreisfreien Stadten und Landkreisen suchten, die unter
anderem eine vergleichbare medizinische Infrastruktur und eine dhnliche Bevolkerungsdichte
aufwiesen, sowie bei der Entwicklung der Fallzahlen mit Jena iibereinstimmten. Sie kamen zu
dem Ergebnis, dass es im ,,realen Jena“ weniger neue Fille als im ,,synthetischen Jena“ gegeben
habe. Wahrend im ,,realen Jena“ die Félle innerhalb von 20 Tagen von 142 auf lediglich 158 ge-
stiegen seien, habe das Vergleichsmodell einen Anstieg auf 205 Fille ergeben. Anschliefend wur-
den Landkreise gesucht, die eine Maskenpflicht bis zum 22. April 2020 eingefiihrt hatten, und
mit Landkreisen verglichen, in denen es eine Maskenpflicht ab dem 27. April 2020 oder spéter
gab. Die Unterschiede seien zwar nicht so stark wie beim synthetischen Jena gewesen, aber den-
noch signifikant und groB3. Das Aufrechterhalten der Maskenpflicht sei nach Ansicht der Wissen-
schaftler ein kosteneffektiver, wenig 6konomieschéddlicher und demokratievertrdaglicher Weg fiir
die Einddmmung von COVID-19.%

In einem Fachbeitrag begutachteten Wissenschaftler aus den USA und Taiwan bereits vorhan-
dene Studien und kamen zu dem Ergebnis, dass es wichtig sei, Masken vor allem an Orten, an
denen sich viele Personen gleichzeitig authielten, zu tragen. Sie halten das Tragen von Masken
im Innenbereich auch bei einem Abstand von 6 feet (ca. 1,83 Meter) und mehr fiir wichtig, da vor

43 Das Robert Koch-Institut empfiehlt fiir die Allgemeinbevolkerung ausdriicklich die Verwendung von Mund-
Nasen-Bedeckungen (MNB), um einen Engpass bei den MNS und FFP-Masken zu vermeiden, siehe:
https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Archiv/2020/Ausgaben/19 20.pdf? blob=publicationFile;
werden MNS oder FFP-Masken verwendet, ist zu beachten, dass es sich um Einmalmasken handelt, deren Rei-
nigung sehr aufwendig ist und die nur im Ausnahmefall wiederverwendet werden sollten, siehe:

https://www.baua.de/DE/Themen/Arbeitsgestaltung-im-Betrieb/Coronavirus/pdf/Schutzmas-
ken.pdf? blob=publicationFile&v=14 sowie: https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/111617/Regierung-billigt-

Wiederverwendung-von-Schutzmasken-in-Ausnahmefaellen.

44 Siehe Gliederungspunkt 2.2.

45 Wilde et al., Face Masks Considerably Reduce, COVID-19 Cases in Germany: A Synthetic Control Method Ap-
proach, Discussion Paper Series, Juni 2020, abrufbar unter: http://ftp.iza.org/dp13319.pdf; die deutsche Kurzfas-
sung ist abrufbar unter: https://download.uni-mainz.de/presse/03 wiwi corona masken paper zusammenfas-
sung.pdf; siehe auch die Dokumentation der Wissenschaftlichen Dienste des Deutschen Bundestages, Gesund-
heitspolitische MaBnahmen zur Einddmmung des Coronavirus SARS-CoV-2 — Informationen zu aktuellen Stu-
dien vom 14. Juli 2020, WD 9 - 3000 - 051/20.
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allem Aerosole sich weit verbreiten konnten und bisher nicht eindeutig gesagt werden konne,
welcher Abstand als sicher gelte. Die Wissenschaftler stellten fest, dass in Landern wie Taiwan,
Singapur und Siidkorea, die schon friih eine Maskenpflicht eingefiihrt hatten, vergleichsweise
wenige Infektionen aufgetreten seien. Verglichen wird Taiwan (24 Millionen Einwohner) mit
441 Infektionen und 7 Toten mit New York (20 Millionen Einwohner) mit 353.000 Infektionen
und 24.000 Toten (Stand 21. Mai 2020). Es wird jedoch auch klargestellt, dass Taiwan neben ei-
ner Pflicht zum Tragen einer Maske eine Reihe anderer Malnahmen ergriff, die auf einem nach
dem SARS-Ausbruch im Jahr 2003 aufgestellten Plan zur Bekdmpfung von Epidemien beruhten.
Unter anderem sei ein Exportverbot fiir medizinische Schutzmasken verhéngt, die Produktion
dieser erhoht und sichergestellt worden, dass die Masken zu angemessenen Preisen erworben
werden konnten. Somit sei es diesbeziiglich zu keinem Engpass gekommen.*

4.2. Filterwirkung von Masken

Wiéhrend die Schutzwirkung von medizinischen Schutzmasken bereits ausfiihrlich untersucht
worden ist, gibt es zu den provisorischen Mund-Nasen-Bedeckungen, die nicht als Medizinpro-
dukte verkauft werden, bisher wenige Erkenntnisse. Seit dem Ausbruch der Corona-Pandemie
wird deren Schutzwirkung untersucht, wobei die Untersuchungen in vielen Féllen noch nicht
abgeschlossen sind. Einige bereits veroffentlichte Studien werden im Folgenden vorgestellt.

Eine bereits 2008 veroffentlichte Studie aus den Niederlanden kam zu dem Ergebnis, dass jede
Art von Gesichtsmaske einen Schutz vor Atemwegsinfektionen biete, wobei die medizinischen
Mund-Nasen-Schutzmasken (MNS) mehr Schutz boten als einfache Stoffmasken, und die FFP-
Masken wiederum mehr Schutz als die MNS. Getestet wurden in einem Kurzzeitexperiment mit
39 Personen und einem Langzeitexperiment mit 22 Personen eine FFP2-Maske, eine MNS und
eine selbstgemachte Maske aus einem Geschirrtuch. Im Ergebnis hétten alle Masken die Verbrei-
tung von groBeren Tropfchen und Aerosolen reduziert, seien stabil gewesen, unabhéngig von der
Tragedauer, aber abhédngig vom Material und der Passform, wobei selbstgemachte und teilweise
auch MNS vermutlich keinen groBen Schutz gegen kleine Partikel béten. Somit seien auch selbst-
gemachte Masken immer noch effektiv, wenn auch nicht so effektiv wie medizinische.*’

In einer vorzeitigen Verdffentlichung in einem Fachmagazin, das monatlich von den Centers of
Disease Control and Prevention in den USA herausgegeben wird, analysierten Wissenschaftler
verschiedene bereits existierende Studien zur Wirksamkeit von Stoffmasken. Sie kamen zu dem
Ergebnis, dass diese nicht in medizinischen Einrichtungen getragen werden sollten, da sie im
Vergleich zu medizinischen Masken einen deutlich geringeren Schutz aufwiesen. Fiir die Bevdl-
kerung seien sie jedoch geeignet, wenn nicht genug medizinische Masken vorhanden seien.

46 Prather et al., Reducing transmission of SARS-CoV-2, in: Science 2020, 1422-1424, abrufbar unter: https://sci-
ence.sciencemag.org/content/368/6498/1422; siehe auch die Dokumentation der Wissenschaftlichen Dienste des
Deutschen Bundestages, Gesundheitspolitische MaBnahmen zur Einddmmung des Coronavirus SARS-CoV-2 —
Informationen zu aktuellen Studien vom 14. Juli 2020, WD 9 - 3000 - 051/20.

47 Sabel et al., Professional and Home-Made Face Masks reduce Exposure to Respiratory Infections among the Ge-
neral Population, in: PLoS One. 2008; 3(7): €2618, abrufbar unter: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/artic-
les/PMC2440799/.
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Zudem konne der Schutz von Stoffmasken erhéht werden, indem das passende Material in meh-
reren Schichten verwendet und die Masken so angepasst wiirden, dass moglichst wenige Offnun-
gen blieben. AuBlerdem sei eine tdgliche Reinigung wichtig.*®

In einer Studie der American Chemical Society wurden verschiedene Stoffmasken, unter ande-
rem Baumwolle, Seide oder Chiffon, hinsichtlich ihrer Filtrationsleistung bei unterschiedlich
groBen Aerosolpartikeln getestet. Die Forscher priiften auch die Wirksamkeit einer unterschiedli-
chen Anzahl von Stofflagen. Zudem kombinierten sie verschiedene Stoffe, wie z. B. Baumwolle
und Seide. Die Stoffe seien mithilfe einer Versuchsapparatur getestet worden, ein Versuch mit
Probanden habe nicht stattgefunden. Verwendet worden sei eine Luftstromung, wie sie der At-
mung eines Menschen im Ruhezustand entspreche. Die Forscher kamen zu dem Ergebnis, dass
die Masken umso effizienter seien, je enger das Gewebe und je hoher die Fadenanzahl sei. Dies
gelte vor allem fiir Baumwollstoffe, die in der Studie insgesamt gute Ergebnisse erzielt hétten. Be-
sonders geeignet seien Baumwollmasken mit zwei Lagen, zwischen denen sich Watte befindet.
Auch Stoffe wie Chiffon und Seide konnten aufgrund ihrer elektrostatischen Effekte, die vor al-
lem sehr kleine Aerosole abfangen, sehr wirksam sein, wobei sich die Effizienz mit der Anzahl
der Stofflagen erhohe. Eine Kombination verschiedener Stoffe sei dabei besonders geeignet, da
durch die unterschiedliche Beschaffenheit der Stoffe unterschiedlich grofle Aerosole abgefangen
werden konnten. Die Filtrationsleistung dhnelte der Leistung, die die amerikanische Atemschutz-
maske N 95 (entspricht dem europédischen FFP2-Standard) erbringt. Die Forscher weisen jedoch
darauf hin, dass Offnungen zwischen der Maske und dem Gesicht, unabhingig vom Stoff, die
Wirksamkeit schon bei einer Offnung von einem Prozent der Maskenfliche um bis zu 50 Prozent
reduziert sein konne. Eine auf das Gesicht zugeschnittene Passform sei daher unumgénglich.*

An der Florida Atlantic University wurden ebenfalls verschiedene Stoffmasken getestet. Getestet
wurden dabei locker gebundene Masken aus einem gefalteten Stofftaschentuch und einem Hals-
tuch, selbstgenihte, gut sitzende, zweilagige Baumwollmasken und kegelférmige Masken aus in-
dustrieller Produktion. Um die Filterwirkung zu tiberpriifen, wurden die Masken um einen
Schaufensterpuppenkopf gebunden und mithilfe einer Pumpe Husten und Niesen simuliert. Mit-
hilfe von kiinstlich erzeugtem Nebel wurden die ausgestoBenen Partikel sichtbar gemacht. Im Ex-
periment habe die Baumwollmaske am besten abgeschnitten (der Atemstrahl betrug 2,5 inches,
ca. 6,3 cm), gefolgt von der kegelférmigen Maske (8 inches, ca. 20,3 cm), dem Stofftaschentuch

(1 foot 3 zoll, ca. 38,1 cm) und dem Halstuch (3 feet 3 inches, ca. 109 cm). Beim Husten ohne
Schutz habe der Atemstrahl hingegen 8 feet betragen, was ungefiahr 2,4 m entspricht. Festgestellt

48 Chughtai et al., Effectiveness of Cloth Masks for Protection Against Severe Acute Respiratory Syndrome Corona
virus 2, in: Emerg Infect Dis 2020 Oct (28. Juli 2020), abrufbar unter: https://wwwnc.cdc.gov/eid/ar-
ticle/26/10/20-0948 article.

49 Konda et al., Aerosol Filtration Efficiency of Common Fabrics Used in Respiratory Cloth Masks, in: ACS Nano
2020, 14, 5, 6339-6347, abrufbar unter: https://pubs.acs.org/doi/10.1021/acsnano.0c03252; eine Zusammenfas-

sung ist abrufbar unter: https://www.msn.com/de-de/nachrichten/coronavirus/neue-us-studie-mehrlagige-stoff-

masken-sch%C3%BCtzen-genauso-gut-vor-corona-wie-medizinische-masken/ar-BB13jkRL. sowie unter:
https://www.sciencedaily.com/releases/2020/04/200424081648.htm.
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wurde jedoch auch, dass keine der Masken véllig dicht war, weshalb der Mindestabstand und die
Hygienevorschriften weiterhin eingehalten werden miissten.*

In einer weiteren Studie von Wissenschaftlern aus den USA und GroBbritannien wurden ver-
schiedene Materialien auf ihre Filterwirkung fiir den Maskentréager selbst getestet. Am wirkungs-
vollsten habe, erwartungsgemél, die FFP3-Maske geschiitzt. Nach 30 Sekunden habe sie zu

99 Prozent, nach 20 Minuten noch zu 94 Prozent geschiitzt. Unter den Haushaltsmaterialien habe
ein Staubsaugerbeutel mit einer Schutzwirkung von 83 Prozent nach 30 Sekunden und einer
Schutzwirkung von 58 Prozent nach 20 Minuten am besten abgeschnitten. Schals hingegen hét-
ten nach 30 Sekunden nur 44 Prozent, nach 20 Minuten sogar nur noch 24 Prozent der Partikel
gefiltert. Nicht berticksichtigt worden sei, dass Stoffmasken héufig eine schlechtere Passform als
medizinische Masken aufweisen. Auch die Ubertragung von Viren von den Hénden auf die
Maske sei nicht mit in die Untersuchung einbezogen worden."!

Eine Studie der Universitdt Hongkong vom April 2020 untersuchte die Effektivitdat von MNS-
Masken, indem 246 Probanden, die an unterschiedlichen Atemwegsinfektionen (Influenzaviren,
Rhinoviren, saisonale Coronaviren) litten, fiir 30 Minuten mit und ohne Maske atmen sollten.
Nach 30 Minuten Atmung mit der Maske waren — anders als bei der Atmung ohne Maske — die
Coronaviren weder in Tropfchen noch in Aerosolen nachweisbar (anders als die Influenza- und
Rhinoviren). Es handelte sich zwar nicht um SARS-CoV-2, da die GroBe der Viren jedoch ver-
gleichbar ist, gehen die Forscher davon aus, dass das Tragen von MNS die Verbreitung auch die-
ser Viren vermindern kann.’?

Am Institut fiir Stromungsmechanik und Aerodynamik der Universitdt der Bundeswehr Miin-
chen wurde die Atemstromung mit und ohne Maske verglichen. Die Forscher kamen zu dem Er-
gebnis, dass einfache selbstgendhte Masken vor allem dem Fremdschutz, nicht aber dem Selbst-
schutz dienten. Zum Selbstschutz miissten diese Masken einen Filter enthalten, der auch kleinste
Tropfchen filtert, wobei auch Staubsaugerbeutel mit Feinstaubfilter fiir die Maskenherstellung
geeignet seien. Die Filterwirkung von Mund-Nasen-Schutzmasken sei auch dann weitgehend be-
stehen geblieben, wenn die Masken befeuchtet worden seien. Allerdings werde das Tragen einer

50 Verma et al., Visualizing the effectiveness of face masks in obstructing respiratory jets, in: Physics of Fluids 32,
061708 (2020), abrufbar unter: https://aip.scitation.org/doi/10.1063/5.0016018; eine deutsche Zusammenfas-

sung ist abrufbar unter: https://www.br.de/nachrichten/wissen/corona-schutzmasken-aus-stoff-welche-schuet-
zen-am-besten,S30zIAX.

51 Wilson et al., COVID-19 and use of non-traditional masks: how do various materials compare in reducing the
risk of infection for mask wearers, in: Journal of Hospital Infection, volume 105, issue 4, p. 640-642, August 01,

2020, abrufbar unter: https://www.journalofhospitalinfection.com/article/S0195-6701(20)30276-0/fulltext.

52 Leung et al., Respiratory virus shedding in exhaled breath and efficacy of face maskes, in: Nature Medicine 26,
676-680 (2020), abrufbar unter https://www.nature.com/articles/s41591-020-0843-2.pdf; eine deutsche Zusam-
menfassung ist abrufbar unter https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/111714/Chirurgische-Gesichtsmasken-
halten-Coronaviren-zurueck; weitere Informationen in: ,,Studien zur Wirksamkeit von Schutzmasken gegen
SARS-CoV-2%, Kurzinformation der Wissenschaftlichen Dienste des Deutschen Bundestages vom 28. Mai 2020,
WD 9 — 3000 — 47/20, abrufbar unter: https://www.bundestag.de/re-
source/blob/702524/0aadb59d08c3c4434658df3de976db3a/WD-9-047-20-pdf-data.pdf.
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Maske unangenehmer und immer mehr Luft werde an der Maske vorbeistrémen, da sich der Stro-
mungswiderstand aufgrund der Feuchtigkeit vergroBere.”® Nachdem Kritik an der Empfehlung
zur Herstellung von Masken aus Staubsaugerbeuteln aufgekommen war, warnen die Forscher
nun selbst vor der Nutzung von Beuteln, die chemische Zusétze enthalten. Auch weisen sie da-
rauf hin, dass einige Hersteller von der Nutzung der Staubsaugerbeutel als Masken abraten.*

In der Zusammenschau zeigen die bereits verdffentlichten Studien, dass auch provisorische
Mund-Nasen-Bedeckungen einen Schutz bieten. Dieser ist, abhédngig, vom Material, der Passform
und der Reinigung der Maske, jedoch meist geringer als der Schutz medizinischer Masken. Trotz
allem besteht eine groBe Einigkeit, dass solche Stoffmasken allgemein getragen werden sollten,
da sie zumindest einigen Schutz boten und die medizinischen Masken so den Gesundheits- und
Pflegeeinrichtungen vorbehalten blieben.

5.  Gesundheitliche Schidden durch das Tragen von Masken

Im Laufe der letzten Monate kam immer wieder Kritik an der Maskenpflicht auf. Zum einen
wurde vor einer unsachgemédBen Anwendung der Masken gewarnt,” zum anderen wurde auf an-
geblich negative Folgen des Tragens hingewiesen.

So wurden beispielsweise die Ergebnisse einer Doktorarbeit von der Technischen Universitat
Miinchen aus dem Jahr 2004°¢ verbreitet, die angeblich zu dem Ergebnis gekommen sei, dass man
schon unter den einfachen OP-Masken zu viel Kohlendioxid (CO2) aus dem eigenen Atem ein-
atme, wodurch es zu schnellerer Atmung und unregelméafBigem Herzschlag komme. Es stellte sich
jedoch heraus, dass lediglich der CO2-Gehalt im Blut der Testpersonen erh6ht gewesen sei, zu
schnellerer Atmung und unregelméafBigem Herzschlag sei es nicht ggkommen. Nach der Studie
seien die CO2-Werte tatsdchlich erh6ht gewesen, nach dem Absetzen der Maske aber schnell wie-
der gefallen. Auch ein Abfall der Sauerstoffséttigung sei nicht nachgewiesen worden.?”

In einer Untersuchung am Universitatsklinikum Leipzig priiften Forscher die korperliche Belast-
barkeit von gesunden Personen beim Tragen einer OP-Maske sowie einer FFP2-Maske. Mund-Na-
sen-Bedeckungen aus Stoff wurden dabei nicht getestet, die Forscher beschrédnkten sich auf die
medizinischen Masken. Untersucht wurde die korperliche Belastbarkeit von 12 gesunden Mén-
nern, die sich jeweils einem Test ohne Maske, mit OP-Maske und mit FFP2-Maske unterzogen.
Die Ergebnisse zeigten, dass die Masken die korperliche Belastbarkeit einschriankten, wobei die

53 Kéhler/Hain, Stromungsanalysen zur SARS-CoV-2-Schutzmaskendebatte, Version vom 11. April 2020, abrufbar
unter: https://www.unibw.de/Irt7/stroemungsanalysen-zur-sars-cov-2-schutzmaskendebatte.

54 Kéhler/Hain, Stromungsanalysen zur SARS-CoV-2-Schutzmaskendebatte, Version vom 11. April 2020, S. 21,
abrufbar unter: https://www.unibw.de/Irt7/stroemungsanalysen-zur-sars-cov-2-schutzmaskendebatte.

55 Siehe dazu die Vorbemerkung.

56 Butz, ,Riickatmung von Kohlendioxid bei Verwendung von Operationsmasken als hygienischer Mundschutz an
medizinischem Fachpersonal®, 2004, abrufbar unter: https://mediatum.ub.tum.de/doc/602557/602557.pdf.

57 Doktorarbeit iiber OP-Masken von 2004 verneint Atemnot und Sauerstoffmangel, dpa-Faktencheck vom
4. Mai 2020, abrufbar unter: https://www.presseportal.de/pm/133833/4587771.
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FFP2-Maske eine starkere Belastung darstellte. Die so genannte kardiopulmonale Leistungsfahig-
keit (Leistungsfahigkeit des Herz-Lungen-Systems®®) sei signifikant reduziert gewesen, die At-
mung, vor allem das Volumen und die hochstmogliche Geschwindigkeit der Luft beim Ausat-
men, war beeintrdachtigt. Im Stoffwechsel sei zudem eine schnellere Ansduerung des Blutes bei
Anstrengung registriert worden (Laktat®). Auch in Fragebdgen, in denen die Teilnehmer ihr sub-
jektives Empfinden angaben, habe sich eine erhebliche Beeintrdchtigung ihres Wohlbefindens
gezeigt. Trotzdem betont der Klinikdirektor Prof. Ulrich Laufs, dass der Mund-Nasen-Schutz
wichtig sei, um die Verbreitung von SARS-CoV-2 einzuddmmen. Jedoch miissten die Erkennt-
nisse bei den Corona-SchutzmalBnahmen beriicksichtigt werden. Zudem stelle sich fiir die Ar-
beitswelt die Frage, ob Menschen, die mit Maske korperlich anstrengende Tétigkeiten verrichten
miissen, hdufiger Pause machen miissten.®

6.  VerhiltnisméaBigkeit

Die von den Landern verordnete Maskenpflicht war bereits vielfach Gegenstand von Gerichtsent-
scheidungen. Eine Ausarbeitung der Wissenschaftlichen Dienste des Deutschen Bundestages vom
30. April 2020 beschiftigte sich ausfiihrlich mit der Priifung der VerhaltnismaBigkeit von Mund-
Nasen-Bedeckungen. ¢ Das notwendige legitime Ziel, so heiBit es dort, sei der ,,Schutz der Ge-
sundheit der Bevolkerung und insbesondere eine Verhinderung der Uberlastung des Gesund-
heitssystems“.** Bei der Priifung der Geeignetheit wie auch der Erforderlichkeit werde dem Ver-
ordnungsgeber in der Rechtsprechung ein Einschéitzungsspielraum zugebilligt. Bei der Beurtei-
lung der Angemessenheit hitten auch die Verwaltungsgerichte im einstweiligen Rechtsschutz
entschieden klargestellt, dass das Leben und die Gesundheit hochste Rechtsgiiter seien. Die Ein-
griffe in andere Freiheitsrechte wogen demgegeniiber weniger schwer.*?

58 Informationen unter: https://www.medizin1.uk-erlangen.de/hector-center/diagnostik-und-therapie/diagnosti-
sche-methoden/muskelkraft-koerperliche-aktivitaet-und-kardiopulmonale-leistungsfaehigkeit/.

59 Informationen unter: https://www.medizin1.uk-erlangen.de/hector-center/diagnostik-und-therapie/diagnosti-
sche-methoden/muskelkraft-koerperliche-aktivitaet-und-kardiopulmonale-leistungsfaehigkeit/.

60 Fikenzer et al., Effects of Surgical and FFP2/N95 face masks on cardiopulmonary exercise capacity, in: Clinical
Research in Cardiology 2020, abrufbar unter: https://link.springer.com/article/10.1007/s00392-020-01704-y;
eine deutsche Zusammenfassung ist abrufbar unter: https://www.uniklinikum-leipzig.de/presse/Seiten/Presse-
mitteilung 7089.aspx, sowie unter: https://www.mdr.de/sachsen/leipzig/leipzig-leipzig-land/corona-studie-
masken-beschraenken-belastbarkeit-100.html.

61 »Mund-Nasen-Bedeckung” und Freiheitsrechte, Ausarbeitung der Wissenschaftlichen Dienste des Deutschen
Bundestages vom 30. April 2020, WD 3 - 3000 - 109/20, abrufbar unter: https://www.bundestag.de/re-
source/blob/696624/b661d3e87184fbfce136ae8af0926fc1/WD-3-109-20-pdf-data.pdf.

62 »Mund-Nasen-Bedeckung” und Freiheitsrechte, Ausarbeitung der Wissenschaftlichen Dienste des Deutschen
Bundestages vom 30. April 2020, WD 3 - 3000 - 109/20, S. 14; siehe auch: VG Hamburg, 10 E 1784/20, Beschluss
vom 27. April 2020, https://openjur.de/u/2200122.html.

63 Siehe unter anderem VG Hamburg, 10 E 1784/20, Beschluss vom 27. April 2020, https://open-
jur.de/u/2200122.html.
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Auch die Rechtsprechung der Gerichte seit dem 30. April 2020 sieht die Maskenpflicht zumin-
dest im einstweiligen Rechtsschutz als verhéltnisméaBig an.®* So entschied das Oberverwaltungs-
gericht Miinster in seinem Beschluss vom 19. Mai 2020 folgendermalBen:

»Auch § 2 Abs. 3 Satz 1 CoronaSchVO% erweist sich nach gegenwidrtiger Erkenntnislage als ange-
messen. So sieht die Regelung keine generelle ,Maskenpflicht” im dffentlichen Raum vor, son-
dern beschrinkt die Verpflichtung zum Tragen einer Mund-Nase-Bedeckung rdumlich und zeit-
lich auf bestimmte soziale Situationen. Zudem wird nicht das Tragen eines chirurgischen Mund-
Nasen-Schutzes oder einer sog. partikelfiltrierenden Halbmaske verlangt, sondern lediglich einer
einfachen Bedeckung, wie sie zum Beispiel eine Alltagsmaske, ein Schal oder ein Tuch darstellen
(§ 2 Abs. 3 Satz 11i. V. m. Abs. 2 Satz 1 CoronaSchVO). Diese Bedeckungen kénnen, wenn sie
nicht ohnehin vorhanden sind, selbst hergestellt oder im értlichen Handel kostengiinstig erwor-
ben werden. [Ausfiihrungen zu Ausnahmen von der Maskenpflicht und gleich wirksamen
SchutzmalBnahmen] Hinzu kommt, dass die Verordnung in ihrer zeitlichen Geltung zum einen
befristet ist und den Verordnungsgeber zum anderen davon unabhdngig eine fortwdhrende Be-
obachtungs- und Uberpriifungspflicht trifft, die sich mit zunehmender Dauer der ergriffenen
MajfSnahmen verdichtet.“%

Das Oberverwaltungsgericht Weimar kommt in seinem Beschluss vom 3. Juli 2020 zu einem ver-
gleichbaren Ergebnis:

»Nach der summarischen Priifung drdngt sich auch nicht auf, dass die Regelung unter Abwdgung
der gegenldufigen verfassungsrechtlichen Positionen bei der gebotenen Gesamtbetrachtung unan-
gemessen ist. Der beabsichtigte Verordnungszweck steht nicht aufSer Verhdltnis zu der Schwere
des Eingriffs. Die MafSnahme fiihrt zwar unverkennbar zu einer Beeintrdchtigung der Handlungs-
freiheit der gesamten Bevilkerung. Dieses Recht wird jedoch nicht unbeschrdnkt gewdhrt, son-
dern unterliegt einem Gesetzesvorbehalt und tritt hier im Ergebnis gegeniiber dem mit der Ver-
ordnung bezweckten Schutz von Leib und Leben (Art. 2 Abs. 2 Satz 1 GG) zuriick. Die Einschrdn-
kungen sind voriibergehend hinzunehmen im Hinblick auf die Durchsetzung iiberragend gewich-
tiger Gemeinwohlbelange. Hierbei ist neben der zeitlichen Befristung der Maf$Snahme und den ge-
wichtigen Ausnahmegriinden insbesondere auch fiir die Pflicht zur Verwendung einer Mund-Na-
sen-Bedeckung zu beriicksichtigen, dass diese nur in kurzen Zeitrdumen und nur in bestimmten
Alltagssituationen gilt.“®”

64 Siehe etwa OVG Liineburg, 13 MN 238/20, Beschluss vom 6. Juli 2020; VG Kéln, 6 L 1246/20, Beschluss vom
17. Juli 2020.

65 Die Entscheidung bezieht sich auf die mit Art. 1 der Vierten Verordnung zur Anderung von Rechtsverordnun-
gen zum Schutz vor dem Coronavirus SARS-CoV-2 vom 8. Mai 2020 (GV. NRW. S. 340a) erlassene, am
11. Mai 2020 in Kraft getretene und am 15. Mai 2020 gednderte (GV. NRW. S. 340d) Verordnung zum Schutz vor
Neuinfizierungen mit dem Coronavirus SARS-CoV-2 (Coronaschutzverordnung - CoronaSchVO) aus Nord-
Rhein-Westfalen.

66 OVG Miinster, 13 B 557/20.NE, Beschluss vom 19. Mai 2020, juris, Rn. 114f.

67 OVG Weimar, 3 EN 391/20, Beschluss vom 3. Juli 2020, juris, Rn. 88.
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Die in dieser Arbeit vorgestellten Studien unterstiitzen die Argumentation der Gerichte. So geht
inzwischen aus zahlreichen Studien hervor, dass Masken dazu beitragen konnen, die Ausbrei-
tung von COVID-19 einzuddmmen. Auch wenn Mund-Nasen-Bedeckungen, wie sie von der Be-
volkerung im 6ffentlichen Raum getragen werden, nicht so effektiv wie medizinische Masken
sind, leisten sie dennoch einen Beitrag zur Verhinderung der Ausbreitung des Virus. Vor allem in
geschlossenen Rdumen ist es sinnvoll, sie zu tragen: Da sich Aerosole, wie die Studien zeigten,
mitunter deutlich weiter als 1,5 bis 2 Meter verbreiten, reicht das Einhalten des Mindestabstan-
des in geschlossenen Rdumen alleine nicht aus. Eine Maskenpflicht erscheint daher auch dann
verhéltnisméBig, wenn der Mindestabstand zu anderen Personen eingehalten werden kann, bei-
spielsweise in schwach besetzten Zugabteilen. Auch das Robert Koch-Institut empfiehlt seit eini-
ger Zeit das Tragen von Masken im 6ffentlichen Raum als ,,weiteren Baustein, um Ubertragungen
zu reduzieren”.*®

**k*k

68 ~Mund-Nasen-Bedeckungen im 6ffentlichen Raum als weitere Komponente zur Reduktion der Ubertragungen
von COVID-19%, in: Epidemiologisches Bulletin 19/2020, S. 3ff., abrufbar unter: https://www.rki.de/DE/Con-
tent/Infekt/EpidBull/Archiv/2020/Ausgaben/19 20.pdf? blob=publicationFile.
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