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Umgang mit Abfillen, die (moglicherweise) mit SARS-CoV-2-Viren
kontaminiert sind, aus privaten Haushaltungen sowie
Einrichtungen des Gesundheitswesens

Vorrang der Getrennthaltung

Das Bundesumweltministerium (BMU) hat am 27.03.2020 - zuvor mit den Ldndern
abgestimmte - Empfehlungen zur Abfalltrennung fiir Haushalte mit (moglicherweise)
mit SARS-CoV-2-Viren infizierten Personen oder begriindeten Verdachtsfillen
veréffentlicht.! Darin wird betont, dass der Vorrang der Abfallvermeidung und der
Abfalltrennung weiterhin gilt und in Zeiten der Corona-Pandemie wichtiger denn je ist.
Dies gilt fur alle entsprechenden Abfallarten wie Bio- und Gartenabfille,
Leichtverpackungen, Altpapier (PPK), Altglas, Elektroaltgerdte, Batterien, gefédhrliche
Abfalle und so weiter.

Bisher gibt es keinen nachgewiesenen Fall einer Infektion mit SARS-CoV-2-Viren durch
Berlihrung von kontaminierten Oberflachen mittels Kontaktinfektion. Dennoch ist
dieser Ubertragungsweg laut BMU nicht mit absoluter Sicherheit auszuschlieRen.
Deshalb sollen private Haushalte, in denen infizierte Personen oder begriindete
Verdachtsfalle von COVID-19 in hduslicher Quarantane leben, voriibergehend auf die
Abfalltrennung verzichten.

Parallel haben die Bundesoberbehorden (RKI, BAuA, UBA, BAM, BfR) in Abstimmung
mit den Berufsgenossenschaften Empfehlungen zum Umgang mit Abfallen im Rahmen
der HygienemaRnahmen im klinischen Bereich ausgesprochen.?

Um den Empfehlungen der Behorden gezielt Rechnung tragen zu kénnen, empfehlen
wir, dass sich die offentlich-rechtlichen Entsorgungstrager an ihre zustdndigen
Gesundheitsamter wenden und darum bitten, die Ordnungsverfiigungen fiir die
nachgewiesenen SARS-CoV-2-infizierten Personen oder begrindeten Verdachtsfille,
sonstigen Verfigungen und allgemeinen Merkbldtter anzupassen und die
untenstehenden Passagen zum Umgang mit Abfallen aufzunehmen.

Aus Sicht des VKU sind diese Empfehlungen gleichermaRen auf alle ahnlichen
Anfallstellen und Abfélle anzuwenden.

1 https://www.bmu.de/pressemitteilung/abfalltrennung-in-zeiten-der-coronavirus-pandemie-

wichtiger-denn-je/
2 https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Hygiene.html
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Entsorgung von eventuell mit dem Coronavirus kontaminierten Abfallen
aus Privathaushalten

Dabei sind die tblichen
hygienischen VorsorgemaBnahmen bei der Sammlung und Entsorgung von
Siedlungsabfallen der Abfallschlisselnummer 20 03 01 zu beachten.

Dazu gehoren gebrauchte
Papiertaschentiicher, Servietten, Windeln, Einwegbesteck, Zahnbiirsten, Abfalle aus
Desinfektionsmafinahmen und so weiter.

Es dirfen keine Sacke oder lose Abfalle frei zuganglich neben die Abfalltonnen oder
Container gestellt werden.

Generell gilt, dass den Verhaltenshinweisen der Quarantdneanweisungen der
Gesundheitsamter durch die Haushalte Folge zu leisten ist.

Entsorgung von mit dem Coronavirus kontaminierten Abfillen aus
Einrichtungen des Gesundheitsdienstes
Fachliche Grundlage fir die vorgenommene Zuordnung ist die Mitteilung 18 der

Bund/Lénder-Arbeitsgemeinschaft Abfall (LAGA) ,Vollzugshilfe zur Entsorgung von
Abfallen aus Einrichtungen des Gesundheitsdienstes”, Stand Januar 2015.
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Bei der Behandlung an COVID-19 erkrankter Personen in Kliniken fallt nicht regelmaRig
Abfall an, der unter Abfallschlisselnummer 18 01 03* deklariert werden musste.

Nicht flissige Abfalle aus der Behandlung von COVID-19-Patienten stellen unter
Einhaltung der Ublichen MaRnahmen des Arbeitsschutzes und des Tragens geeigneter
personlicher Schutzausriistung kein besonderes Infektionsrisiko dar und sind in aller
Regel der Abfallschlliisselnummer 18 01 04 zuzuordnen. Die Abfalle sind dabei stets in
verschlossenen und reiRfesten Plastiksacken der Abfallsammlung zuzufihren. Spitze
und scharfe Gegenstinde sind wie blich in bruch- und durchstichsicheren
Einwegbehéltnissen zu sammeln und zu verpacken.

Abfalle aus der Diagnostik von COVID-19 sind, wenn sie nicht nur als einzelne Tests
vorliegen, genau wie alle anderen Abfalle aus der mikrobiologischen und virologischen
Diagnostik vor Ort mit einem anerkannten Verfahren zu inaktivieren. Diagnostische
Tatigkeiten mit SARS-CoV-2 unterliegen der Schutzstufe 2. Entsprechend der TRBA 100
sind kontaminierte flliissige und feste Abfalle, z.B. Kulturen, Gewebe, Proben mit
Korperflissigkeiten, in geeigneten verschlieBbaren Behéltern sicher zu sammeln und
einer fur diese Abfdlle geeigneten Inaktivierung zuzufiihren. Eine Zuordnung der
inaktivierten Abféalle zur ASN 18 01 03* ist nicht erforderlich, so behandelte Abfille
konnen vielmehr der ASN 18 01 04 zugeordnet werden. (Empfehlung: Um dem
Sicherheitsbedirfnis der Beschaftigten bei der Abfallsammlung entgegenzukommen,
konnen diese Abfalle mit einer von auRen gut sichtbaren Bestdtigung versehen werden,
dass diese Abfélle inaktiviert wurden, z.B. "Die Abfalle wurden am ... autoklaviert.
Gezeichnet ... "). Sofern in Ausnahmefdllen durch grofle Probemengen die
vorgeschriebene Inaktivierung vor Ort nicht mdéglich ist, mlssen die nicht inaktivierten
Abfalle aus der Diagnostik der Abfallschlisselnummer 18 01 03* zugeordnet werden.

Bei Abfallen aus anderen Einrichtungen des Gesundheitsdienstes als Kliniken, also zum
Beispiel aus Hausarztpraxen, die nurin ,,sporadischen Einzelfallen” (moglicherweise) an
COVID-19 erkrankte Personen behandeln, ist nach Auffassung des VKU demnach
regelmaRig davon auszugehen, dass sie nur vereinzelt Abfalle aus der Diagnostik
enthalten und somit als Abfdlle des Abfallschliissels 18 01 04 oder 20 03 01 zu
entsorgen sind.

Bei der Entsorgung von Abfallen des Abfallschliissels 18 01 03* sind die entsprechenden
abfall- und transportrechtlichen Vorgaben zu beachten:

o Alle Abfélle des Abfallschlissels 18 01 03* sind unmittelbar am Ort ihres Anfallens
in reilRfesten, feuchtigkeitsbestdndigen und dichten Behaltnissen (z.B.
bauartgepriften Gefahrgutverpackungen) zu sammeln und ohne Umfillen oder
Sortieren in geeigneten, sicher verschlossenen Behdltnissen (ggf. Sacke in
Kombination mit Ricklaufbehaltern) zur zentralen Sammelstelle zu beférdern.
Infektiose Abfdlle von gebrauchten spitzen und scharfen medizinischen
Instrumenten wie Kaniilen, Skalpelle und Gegenstidnde mit dhnlichem Risiko fiir
Schnitt- oder Stichverletzungen missen in stich- und bruchfesten
Einwegbehaltnissen gesammelt, festverschlossen, sicher vor unbefugtem Zugriff
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bereitgestellt, transportiert und entsorgt werden, die Anforderungen an die
Abfallbehéltnisse nach Nr. 4.2.5.(6) TRBA 250 sind zu berticksichtigen.

Eine Kennzeichnung aller Behaltnisse mit dem ,,Biohazard“-Symbol ist erforderlich.

Eine Kontamination der Aulenseite der SammelgefdaBe ist in jedem Falle zu
vermeiden (ggf. Desinfektion der AuRenseite erforderlich). Die Behéltnisse sollen
nicht zu groB sein, um eine sichere Handhabung zu gewahrleisten.

Flr bestimmte Abfalle (z. B. Abfélle mit hohem FlUssigkeitsanteil) bieten Kunststoff-
oder Papiersacke als alleinige Umhillung beim Transport im Krankenhaus und
anderen Einrichtungen des Gesundheitsdienstes keine ausreichende Sicherheit.
Solche Sacke dirfen nur in einem festen Behaltnis transportiert werden, das auch
als Rucklaufbehalter eingesetzt werden kann. Riicklaufbehalter missen leicht zu
reinigen und mit zugelassenen Verfahren (§ 18 IfSG) zu desinfizieren sein.

Die infektiosen Abfalle sind ohne vorheriges Verdichten oder Zerkleinern, in den fir
ihre Sammlung verwendeten Behaltnissen, in einer zugelassenen Anlage zu
verbrennen.

Fir den Fall, dass die Mengen an z. B. kontaminierter Persénlicher Schutzausriistung
die  Kapazititen der Ublichen Transportbehiltnisse  fiir infektiose
Krankenhausabfille (geschlossene Spezialbehilter) tibersteigen und dem auch nicht
regelkonform abgeholfen werden kann, hat die Bundesanstalt fir Materialprifung
in einer neuen Allgemeinverfiigung D/BAM/ADR (Az. 3.2 /01 2020) den Transport
Coronavirus-behafteter infektioser Krankenhausabfalle unter den dort genannten
Bedingungen in loser Schiittung zugelassen. Die Behérden und Verbande stellen
derzeit eine Liste der thermischen Behandlungsanlagen zusammen, in denen die
Moglichkeit zum ,Abkippen” derartiger Container besteht.
Die Allgemeinverfigung der BAM haben wir auf unserer Internetseite
https://www.vku.de/abfallwirtschaft/abfallwirtschaft-und-corona/ unter , Weitere
Informationen zum Download” bereitgestellt.

Behandlung von Abfillen in Abfallbehandlungsanlagen

Bei der thermischen Behandlung in Miillverbrennungsanlagen wird das neuartige
Coronavirus bei den fiir die Verbrennung von Siedlungsabfallen vorgeschriebenen
Mindestverbrennungstemperaturen sicher zerstort.

In mechanisch-biologischen Abfallbehandlungsanlagen (MBA) werden die eventuell
kontaminierten Abfille nicht thermisch behandelt,
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