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Senatsverwaltung fir Gesundheit,
Pflege und Gleichstellung

Herrn Abgeordneten Marcel Luthe

uber

den Préasidenten des Abgeordnetenhauses von Berlin

Uber Senatskanzlei - G Sen -

Antwort

auf die Schriftliche Anfrage Nr. 18/24477

vom 10. August 2020

Uber Medizinischer Nutzen sogenannter ,,Gesichtsmasken®

Im Namen des Senats von Berlin beantworte ich Ihre Schriftliche Anfrage wie folgt:

1. Aufgrund welcher Tatsachen nimmt der Senat von Berlin an, dass eine ,Mund-Nasen-Bedeckung“ im
Sinne des 8§ 4 SARS-CoV-2-Infektionsschutzverordnung einen medizinischen Nutzen (welchen konkret) hat?

Zul.:

Im Fachmagazin “The Lancet” wurde eine Metaanalyse verdffentlicht. In dieser Metaanalyse
wertete ein kanadisches Forscherteam mehr als 200 Studien aus, die das Ansteckungsrisiko
durch verschiedene Viren wie MERS, SARS, aber auch SARS-CoV-2 untersuchten. Und
zwar durch drei einfache SchutzmalRnahmen: Abstand halten, Masken nutzen, Schutzbrille
tragen. Im Ergebnis wird festgestellt, dass Personen mit Schutzmaske funf bis sechs Mal
weniger gefahrdet sind, sich anzustecken. Allerdings ist die Aussagekraft der Ergebnisse
begrenzt, denn die unterschiedlichen Malinahmen wie Maske tragen und Abstand halten
storen sich bei der Auswertung gegenseitig. Allerdings wird eindeutig festgestellt, dass das
Tragen einer Mund-Nase-Bedeckung als zusatzliche MalRnahmen die Infektionsgefahr re-
duziert.

Eine Mund-Nase-Bedeckung dient dem Ziel, die Belastung der Luft durch ausgeatmete Vi-
ruspartikel zu reduzieren. Sie ist als Eigenschutz nur begrenzt wirksam, da sie die eingeat-
mete Luft nicht effektiv filtern kann. Sie ist aber in der Lage virushaltige Partikel zumindest
teilweise abzufangen, die beim Husten und Sprechen aus den Atemwegen herausgeschleu-
dert werden. Bei COVID-19 wird davon ausgegangen, dass ein Teil der Infektionen unent-
deckt bleibt, weil Infizierte ggf. keine oder nur sehr schwache Symptome entwickeln. Auch
Personen, die erkennbar erkranken, kbnnen schon vor dem Eintreten von typischen Symp-
tomen infektids sein, ohne es selbst zu bemerken. Tragen unbemerkt Infektiose eine Barri-
ere vor Mund und Nase (dies kann auch eine textile Behelfsmaske sein), so wird die Infek-
tionsgefahr in der unmittelbaren Umgebung etwas reduziert.

Eine Reduzierung des Ubertragungsrisikos ist vor allem dann zu erwarten, wenn moglichst
viele Personen eine Barriere tragen. Das Tragen von Mund-Nase-Bedeckungen wird des-
halb als Erg&nzung zu den Ubrigen zentralen Schutzmaf3nahmen in bestimmten Situationen
im offentlichen Raum dringend empfohlen. Dies bezieht sich insbesondere auf Situationen,



an denen Menschen in geschlossenen Raumen zusammentreffen und sich dort langer auf-
halten und der Abstand von mindestens 1,5 Metern zueinander nicht immer eingehalten
werden kann (z. B. in Geschéaften und 6ffentlichen Verkehrsmitteln, am Arbeitsplatz).

2. Welche mdglichen medizinischen Schaden in welchem Umfang hat der Senat aufgrund welcher Tatsachen
bei der Regelung des 8§ 4 SARS-CoV-2-Infektionsschutzverordnung angenommen?

Zu2..

Die Krankheitsverlaufe nach einer Infektion mit SARS-CoV-2 sind unspezifisch, vielfaltig und variieren in ihrer
Symptomatik und Schwere stark, sie reichen von symptomlosen Verlaufen bis zu schweren Pneumonien mit
Lungenversagen und Tod, ebenso sind neurologische und kardiologische Spatschaden bekannt. Gefahrdet
fur schwere Verlaufe sind insbesondere Risikogruppen z.B. Personen mit Erkrankungen des Herz-Kreislauf-
Systems (z. B. koronare Herzerkrankung und Bluthochdruck), Patienten mit chronische Lungenerkrankungen
(z. B. COPD), chronische Nieren- und Lebererkrankungen, Patienten mit Diabetes mellitus (Zuckerkrankheit),
Patienten mit einer Krebserkrankung, Patienten mit geschwachtem Immunsystem (z. B. aufgrund einer Er-
krankung, die mit einer Immunschwache einhergeht oder durch die regelmafige Einnahme von Medikamen-
ten, die die Immunabwehr beeinflussen und herabsetzen kdnnen, wie z. B. Cortison). Insbesondere auch fir
diese Risikogruppen wird das Ansteckungsrisiko durch das Tragen einer Mund-Nase-Bedeckung in Situatio-
nen vermindert, in denen Absténde nicht eingehalten werden kdnnen.

3. Welche moglichen psychosozialen Schaden — etwa im Hinblick auf eine Depersonalisierung des Gegen-
Ubers - in welchem Umfang hat der Senat aufgrund welcher Tatsachen bei der Regelung des § 4 SARS-CoV-
2-Infektionsschutzverordnung angenommen?

Zu 3.:

In Abwéagung zwischen der Notwendigkeit, weitere Infektionen durch das Tragen des Mund-
Nase-Schutzes, zu verhindern und den moéglichen psychischen Auswirkungen durch das
Tragen des Mund-Nase-Schutzes wurde zugunsten der Infektionsminderung entschieden.
Der Mund-Nase-Schutz muss in geschlossenen o6ffentlichen Rdumen getragen werden.
Diese Situationen im Alltag sind temporéar und werden vermutlich nicht zu psychischen Sto-
rungen fuhren.

Berlin, den 27. August 2020

In Vertretung

Martin Matz
Senatsverwaltung fir Gesundheit,
Pflege und Gleichstellung



