
AHA+L

AHA + LÜFTUNG
INFEKTIONSRISIKO  
REDUZIEREN

 Abstand Hygiene Alltagsmaske Lüften

Es gibt Analogien: 
Auch in vielen Innenstädten  
gelten Lockerungen, wenn  
bestimmte Anforderungen  
erfüllt werden. 

ÖFFNUNGSOPTIONEN ERMÖGLICHEN!



Statt Lockdown  
für alle (unabhängig 

von organisatori-
schen Maßnahmen, 

Ausstattung der 
Gebäude und Lüf-

tungstechnik)

Nachweis der  
Nutzer, dass sie  

notwendige Anforde-
rungen zur Reduzie-
rung des Infektions- 
risikos einhalten und 

dadurch

AHA+L

Öffnungsoptionen  
für Betreiber,  

die den Einsatz   
infektionsmindernder 

Organisation und 
Technik nachweisen



MASSNAHMEN, DIE  
DEN LÜFTUNGSTECHNISCHEN  
INFEKTIONSSCHUTZ BEEINFLUSSEN

Einhalten  
des lüftungs-
technischen  
Infektions- 
schutzes

Per Lüftungsan- 
lage ausreichende 
Außenluftzufuhr 

sicherstellen
Per Fenster-
lüftung aus-
reichende 

Außenluftzufuhr 
sicherstellen

Luftqualität mit 
CO2-Sensoren 
überwachen

Raumbelegung 
begrenzen

Sekundär- 
luftfilter  

einsetzen

Nutzung  
anpassen

Umluftanteil 
weitestmög-

lich verringern, 
restliche Umluft  

filtern



DER LÜFTUNGSTECHNISCHE INFEKTIONSSCHUTZ 
LÄSST SICH VERBESSERN DURCH  

 erheblich weniger Personen im Raum und/oder
 zusätzliche Sekundärluftreinigungssysteme mit HEPA Filtern, UV-C oder 

Kombinationen von Feinfiltern. Bei richtiger Dimensionierung dieser Systeme 
kann die  Luftqualität so weit verbessert werden, dass Kategorie I erreicht 
wird, ohne die Belegungsdichte zu reduzieren

Kategorie nach  
DIN EN 16798-1

Empfehlung nach  
DIN EN 16798-1

Bewertung für eine  
Nutzung während 
der Pandemie

Kategorie I:  
 
hohe  
Luftqualität

Empfohlen für Räume und 
Nutzungen, die auch in Pan-
demiezeiten eine umfäng-
liche Lüftung mit Außenluft 
sicherstellen sollen

Erfüllt die einschlägigen 
Empfehlungen der Hy-
giene auch während der 
Pandemie (Aerosol und 
Tröpfcheninfektion)

Kategorie II:  
 
normale  
Luftqualität

Empfohlen für Räume und 
Nutzungen, die in normalen 
Nutzungsszenarien eine 
gute Luftqualität sicher- 
stellen

Erfordern während der 
Pandemie zusätzliche 
Maßnahmen: 
 
Anpassung der Bele-
gung, Erhöhung des  
Außenluftvolumen-
stroms und/oder zu-
sätzliche Luftreinigung

Kategorie III:  
 
akzeptable  
Luftqualität

Empfohlen für Räume und 
Nutzungen, die in normalen 
Nutzungsszenarien die Min-
destanforderungen an die 
Luftqualität sicherstellen



Beim Sprechen ist die Aero-
solabgabe höher als beim 
Atmen. Noch viel höher 
wird sie beim Singen oder 
Husten. Ein Risikozuschlag 
berücksichtigt deshalb die 
Aufenthaltsdauer und die 
Dauer der Aktivität.

Anhand eines vereinfachten Bewertungsverfahrens für die 
Lüftung weisen Betreiber nach, dass sie 

AHA + L 
und damit die notwendigen Anforderungen zur Reduzierung 
des Infektionsrisikos einhalten.

AKTIVITÄT
BERÜCKSICHTIGEN Raumgröße, Raumbelegung und Aktivitäten 

werden erfasst

AHA Regeln – Ab-
stand,  Hygiene, 
Alltagsmaske – 
werden eingehal-
ten und dokumen-
tiert

Mit Hilfe des 
FGK-Status-Reports 52 
wird das Einhalten der 
Lüftungsanforderung 
(ausreichende Lüftung/
Luftreinigung zur Redu-
zierung krankmachender 
Aerosole) dokumentiert

AHA + L
nachgewiesen und 
dokumentiert

MÖGLICHE
ÖFFNUNGS- 

OPTION IN DER  
PANDEMIE



Der FGK Status-Report 52 definiert Regeln für ein vereinfachtes Nachweisver-
fahren der Lüftung und Luftreinigung, das auf europäischen Normen basiert.

Das Einhalten der Kriterien für Lüftung und Luftreinigung wird damit auf pragma-
tische Weise dokumentiert. Wie die AHA-Maßnahmen kann auch + L keinen ab-
soluten Schutz bieten. Ziel des Verfahrens ist, einen möglichst hohen Nutzen bei 
noch vertretbarem Aufwand zu erzielen, um Einrichtungen mit Hygienekonzept 
und ausreichender Lüftung während der Pandemie weiter betreiben zu können. 

VORGABEN DER SARS-COV-2-ARBEITSSCHUTZ-  
VERORDNUNG

Die SARS-CoV-2-Arbeitsschutzverordnung (Corona-ArbSchV) vom 21. Januar 2021 
schreibt in § 2 Maßnahmen zur Kontaktreduktion im Betrieb vor. 
In den Absätzen 3 und 5 werden als „andere geeignete Schutzmaßnahmen“ ins-
besondere Lüftungsmaßnahmen genannt. Sie können also eine Hilfe sein, um 
Vorgaben der Corona-ArbSchV zu erfüllen, wenn beispielsweise betriebsbe-
dingte Zusammenkünfte mehrerer Personen erforderlich sind.
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Anforderungen an Lüftung und Luftreinigung zur Reduktion des  

Infektionsrisikos über den Luftweg 
AHA + Lüftung 

1. Einleitung 
Erste Grundlage des Infektionsschutzes bei luftgetragenen Übertragungswegen (Tröpfchen und Aerosole) 
sind derzeit AHA-Regeln. Diese stehen für Abstand, Hygiene und Alltagsmaske. Inzwischen gilt als gesichert, 
dass die Verringerung der Anzahl der luftgetragenen Keime durch Lüftung mit Außenluft und/oder eine ziel-
führende Luftreinigung ebenfalls signifikant das Infektionsrisiko verringern kann (AHA + L). Das + L für Lüf-
tung ist dabei bisher noch nicht zufriedenstellend definiert. 

Dieser FGK Status-Report schlägt ein auf europäischen Normen basierendes, vereinfachtes Bewertungsver-
fahren für Räume in Gebäuden vor, mit dem die Einhaltung der + L Kriterien auf eine pragmatische und 
einfache Weise dokumentiert werden kann. Dabei ist wichtig, dass es wie bei den anderen AHA-Maßnahmen 
darum geht, einen möglichst hohen Nutzen bei noch vertretbarem Aufwand (Einschränkungen für den Men-
schen, Wirtschaftlichkeit, Energiebedarf) zu erbringen. 

Daher werden auch für Lüftung/Luftreinigung Regeln definiert, die das Ansteckungsrisiko mit Covid-19 ver-
ringern. Sie können jedoch analog zu den anderen Maßnahmen keinen absoluten Schutz bieten. 

Die beschriebenen Regeln entsprechen dem Stand der Technik, sie sind verhältnismäßig und eingeführt. 
Ihre Aufgabe ist es, die bestehenden Lüftungsempfehlungen umsetzbar und benutzerfreundlich zu gestalten. 
Sie können auch individuelle Risikoanalysen nicht ersetzen, sondern allenfalls einzelne Bausteine dazu lie-
fern. In jedem Fall erbringen diese Empfehlungen im Hinblick auf die Lüftungsraten einen zielführenderen 
Nachweis als die Forderung, Fenster für einen gewissen Zeitabschnitt zu öffnen. 

1.1. Ziel des beschriebenen Verfahrens 
Das hier beschriebene vereinfachte Verfahren ermöglicht die Bewertung des lüftungstechnischen Infektions-
schutzes mit dem Ziel, Einrichtungen mit Hygienekonzept und ausreichender Lüftung auch in Pandemiezei-
ten weiter betreiben zu können und nicht pauschal zu schließen. Das Nachweisverfahren kann von Fach-
kundigen auf eine transparente und eindeutige Weise durchgeführt und dokumentiert werden. 
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NACHWEISVERFAHREN + L
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