Wie wird sich die Corona-Pandemie in Deutschland, Europa und der
Welt weiterentwickeln?

Viele Menschen treibt aktuell diese eine Frage um: Wie wird sich die Corona-Pandemie
weiterentwickeln? Eine Antwort auf diese Frage kann aktuell aber niemand serids geben. Es
ist noch ungewiss, wie das Virus auf sommerliche Temperaturen reagiert. Und sollten
beispielsweise Impfstoffe oder Medikamente verfiigbar werden, andert sich die Situation
ebenfalls schlagartig. Aber auch wenn man solche Wendungen aufien vor lasst, ist es aktuell
schwierig, eine einigermaRen zuverlassige Aussage Uber den Fortgang der Seuche zu treffen.

Eine Ursache hierflir sind die grundsatzlichen Probleme, die sich aus diesem speziellen
Katastrophen-Ereignis ergeben. Das Coronavirus selbst ist nicht wahrnehmbar, aber eben
auch viele Infizierte haben keine oder kaum Symptome, fallen also nicht auf.

Wiirden die Erkrankten direkt am ersten Tag blaue Punkte im Gesicht bekommen, ware es
viel einfacher. So aber kann es l(iber mehrere Tage oder, wenn die ersten Falle als Grippe
oder Erkaltung fehlinterpretiert werden, auch Uber Wochen zu einem unbemerkten
breitflachigen Seuchenausbruch kommen. Anfang Februar tobte das Coronavirus bereits
kraftig in Norditalien und dennoch erahnte dort niemand die Gefahr. Wahrend man also
beispielsweise nach einem nuklearen Super-GAU recht genau die Kontamination einer
Gegend messen kann, ist es bei Covid-19 damit schon schwer, die Ausgangsfrage zu
beantworten, wie viele Infizierte es zu einem gewissen Zeitpunkt an einem bestimmten Ort
gibt.

Die einzige Moglichkeit, um eine Aussage Uber die Verbreitung des Coronavirus in der
Bevolkerung und seine Ausbreitungsgeschwindigkeit zu treffen, ist daher Uber Tests, die
aktuell jedoch nur mit labortechnischen Untersuchungen moglich sind. Sofern Tests
durchgefiihrt werden, kann damit auf mehreren Wegen die Verbreitung des Corona-Virus
untersucht werden:

Man kann alle Menschen in einem Gebiet testen und bekommt damit einen sehr schnellen
und prazisen Uberblick Gber die aktuelle Verbreitung des Virus und bei regelméaRiger
Wiederholung auch Uber die Ausbreitungsgeschwindigkeit. Sofern es irgendwann
Schnelltests gibt, wird das sicherlich eine Uberlegung wert sein. Solange jedoch Labore nétig
sind, wird man die fiir solche Massentests notigen Kapazitaten aber nur in Einzelfdllen, z.B.
fur eine kleine Stadt, bereitstellen kdnnen.

Was in Deutschland stattdessen praktiziert wird, ist deshalb eine selektive Testung z.B.
symptomatischer Patienten oder von Kontaktpersonen bestatigter Covid-19-Falle. Bei dieser
Variante ist allerdings vollig klar, dass es eine gewisse Zahl an unentdeckten Infektionen gibt.
Man kann also nicht genau auf die Verbreitung des Virus in der Bevolkerung schlieRRen.
Nachdem sich aber in Deutschland durch die von Anfang an vielen Tests das Verhaltnis der
unbekannten zu den bekannten Infektionen im Verlauf der Epidemie nur geringfligig
verdandern sollte, kann aus diesen Daten dennoch recht schnell und prazise auf die
Ausbreitungsgeschwindigkeit geschlossen werden.



In vielen Landern der Welt reichen die Testkapazitaten aber selbst hierfiir nicht bzw. nicht
mehr aus. In diesem Fall kann dann nur noch auf Basis der an Corona verstorbenen
Menschen ndherungsweise zuriickgerechnet werden, wie viele Infizierte es etwa zwei
Wochen zuvor gab. Aber auch dafir ist es natirlich zwingend erforderlich, dass zumindest
auf das Virus getestet wird.

Gerade jedoch in China, wo es offenkundig am Willen mangelt, aber auch in den vielen
Entwicklungs- und Schwellenlandern mit deutlich schwacherer Diagnostik als in Europa, fehlt
es an solchen umfassenden Tests und validen Daten. Daher lassen sich im Moment selbst
aus den jeweiligen Todeszahlen solcher Lander keine Riickschliisse auf den dortigen Stand
der Corona-Ausbreitung ziehen. So konnte es abweichend zu den offiziellen Zahlen in
Mexiko-Stadt, Bogota oder Nairobi auch bereits dutzende Corona-Tote und tausende
Infizierte geben und es bekommt im Moment nur noch niemand mit, weil es einfach an
ausreichenden Tests fehlt.

In Europa hingegen dirften zumindest die Todeszahlen einigermalien stimmen, was fiir die
Welt allerdings nichts Gutes erahnen lasst. Bei etwa 30.000 Toten und einer angenommenen
durchschnittlichen Letalitat (Sterberate) von 2,5% haben sich seit Beginn der europaischen
Corona-Epidemie Ende Januar lber 1 Mio. Menschen in Europa infiziert. Und da das eine
Riackwartsrechnung ist, handelt es sich bei dieser Zahl um den geschatzten Stand der
Infektionen Mitte Marz. Innerhalb von 8 Wochen haben also ein paar dutzend Flugreisende
aus China diese enorme Infektionswelle ausgelost.

Und nun ist Europa bestimmt nicht das Mal aller Dinge. Insbesondere was Pandemien
anbelangt, sind ostasiatische Staaten wesentlich erfahrener und Lander wie Siid-Korea oder
Singapur sind Uberdies straffer organisiert und uns auch technisch weit voraus. Dass aber die
Entwicklung ebenso in Amerika, Indien oder gar Afrika wesentlich anders und besser sein
sollte als in Europa, kann ich mir jedoch kaum vorstellen. Und einen Beleg dafiir, dass diese
Einschatzung nicht ganz falsch zu sein scheint, haben in den letzten Tagen die USA geliefert.
So zeigte sich dort nach dem Hochfahren der Testungen innerhalb kiirzester Zeit ein ganz
anderes Ausmal® der Seuchenverbreitung, als es die Zahlen bis dahin hatten vermuten
lassen.

Was heiRt das aber nun fiir die Frage, wie sich die Corona-Pandemie weiterentwickeln wird?
Natlirlich ware es moglich, dass auBer den USA, dem Iran und Europa die Welt ansonsten
den Erreger gut im Griff hat. Vielleicht fuhlt sich das Coronavirus ja nur in diesen
Breitengraden der nordlichen Hemisphare wohl. Womaoglich fehlt es in vielen Landern der
Welt aber auch einfach nur an der Ausriistung, um die Corona-Epidemie friihzeitig vor einem
Uberquellen der Krankenh&user zu bemerken. Und ob China oder auch Japan die Corona-
Pandemie wirklich schon hinter sich haben, ist zurzeit leider ebenfalls nicht sicher. So
kdnnten am Ende Sid-Korea und Singapur mit ihrem sehr friihen und energischen Handeln
zu den wenigen Ausnahmen gehoren, falls es tatsachlich in einigen Wochen zu einer
weltweiten Katastrophe kommen sollte.



Waéahrend man aber auf der globalen Ebene wegen der schlechten Datenlage nur
Vermutungen anstellen kann, sind fir Europa zumindest rudimentdre Einschatzungen
moglich. So sind bis heute in Italien 12.500 Menschen und in Spanien tber 8.000 Menschen
an Covid-19 verstorben. Fiir Mitte Marz — kurz zuvor spielte Atalanta Bergamo noch in der
Champions League auswarts in Valencia — lasst sich damit flr diese beiden Léander eine gute
halbe Million Infizierter errechnen, was einem Anteil von ca. 0,5% der dortigen Bevélkerung
entspricht. Sowohl Italien wie auch Spanien sind somit noch weit weg von einer schiitzenden
Herdenimmunitdt, wahrend gleichzeitig die Situation dort schon jetzt hdchst kritisch,
geradezu chaotisch ist. Und leider ist fur Italien und insbesondere fiir Spanien auch in den
ndchsten Tagen keine Verbesserung der Lage in Sicht. Zum einen werden die dort
getroffenen Mallnahmen — in Italien friher als in Spanien — erst mit einiger Verzogerung die
Infektionen reduzieren und noch spater die Zahl der Intensivpatienten und Toten. Zum
anderen sind in beiden Landern die Kapazitatsgrenzen fiir eine adaquate Versorgung bereits
jetzt erreicht und dirften nun sukzessive in immer mehr Landesteilen gesprengt werden.
Eine dhnliche Entwicklung konnte auch in anderen européischen Staaten folgen. Das gilt
insbesondere fir Frankreich, das zwischen den beiden aktuell am héartesten betroffenen
europiischen Lindern liegt, genauso wie fiir Osterreich und die Schweiz mit der Nihe zu
Norditalien und auch fiir GroRRbritannien, das erst duRerst spat reagierte und ein sehr
schwaches Gesundheitssystem hat. Alleine aus der Riickrechnung der Todeszahlen kann man
jedoch noch keine Aussage dariiber treffen, ob es auch im Rest Europas so schlimm wird wie
in Italien oder Spanien.

Blickt man zusatzlich auf die Zahl der Neuinfektionen, geben die Daten aus der Schweiz aber
zumindest etwas Anlass zur Hoffnung. Nach dem friihen Shutdown des Landes bleibt dort
die Zahl der Neuinfektion inzwischen relativ konstant. Sollte sich dieser Trend auch in
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Marz, auf 20% Ende letzter Woche und aktuell unter 10% relativ verlasslich messen zu
kénnen.

Aber auch hier ist es fir eine Aussage zu frih, denn selbst ein taglicher Anstieg der
Infektionen von 2% wiirde nach nur wenigen Wochen zu italienischen Zustdnden fiihren.
Man wird daher noch die nachsten Tage abwarten miissen, um sagen zu kénnen, ob sich der
Anstieg nur einem niedrigen Niveau annahert oder tatsidchlich zeitnah eine Trendwende
gelingt und aus dem Anstieg ein Riickgang wird. Ware das der Fall und die Zahl der Corona-
Infektionen wiirde wieder deutlich abnehmen, kdnnte man allerdings fiir Deutschland recht
zuverldssig sagen, dass zumindest unter Beibehaltung der strikten Shutdown-MaRnahmen
die Epidemie hierzulande kontrolliert werden kann.

Gleichwohl wird sich die Zahl der schweren Erkrankungen und der Verstorbenen auch bei
diesem Szenario in den nachsten zwei, drei Wochen noch deutlich erhéhen, weil sich der
Anstieg dieser Fallzahlen erst mit zeitlicher Verzogerung zum Anstieg der Neuinfektionen
vollzieht. Und wahrend die Gesundheitsbehdrden bis zum 16.3. noch weniger als 10.000
Personen meldeten, bei denen die Testergebnisse positiv ausfielen, waren es in den darauf
folgenden zwei Wochen mehr als 50.000 Menschen, die untersucht und positiv auf das
Coronavirus getestet wurden. Diesen Zahlen gegenlber standen am 31.3. innerhalb des RKI-
Meldesystems 1.486 Covid-19-Erkrankte in intensivmedizinischer Betreuung. Es ist nun zu
erwarten, dass sich ihre Anzahl im Laufe der nachsten Tage entsprechend dem
Infektionsanstieg vervielfachen wird. Bei tGber 7.000 im Rahmen dieses Systems sofort
belegbaren Intensivbetten sollten die Kapazitaten bis Ende nachster Woche aber reichen
und weitere Intensivplatze sind auch noch in der Hinterhand. Es ist daher absolut richtig,
einen Teil der Betten jetzt zu nutzen, um Erkrankte aus den stark betroffenen Landern
Europas zu versorgen. Klar wird damit allerdings auch, dass der Anstieg der Fallzahlen in
Deutschland nicht mehr allzu lange andauern darf, weil ansonsten selbst diese grofen
Kapazitdten nicht mehr ausreichen werden.

Darliber hinaus wird sich Deutschland darauf einstellen miissen, schwer erkrankte Personen
bundesweit auf die vorhandenen Intensivpldtze zu verteilen. Denn wie fiir die Welt und
Europa gilt auch flr Deutschland, dass es bei der Ausbreitung des Coronavirus grof3e
regionale Unterschiede gibt. Besonders in Sid- und Westdeutschland ist das Virus aktuell
deutlich weiter verbreitet, was dazu fiihren koénnte, dass die Kapazitaten des
Gesundheitssystems dort trotz Verlangsamung des Infektionsgeschehen nicht mehr
ausreichen, wahrend in anderen Teilen der Republik noch Uber langere Zeit
Intensivbetreuungspldtze zur Verfligung stehen. Fir ein solches Szenario, also eine
Verlegung von taglich hunderten Erkrankten Uber weitere Strecken, sollten sich die
entsprechenden Organisationen und Institutionen (Luftrettung, Bundeswehr) daher
vorbereiten, um im Ernstfall genligend Transportkapazitaten bereitstellen zu kénnen.
Daneben wird man auch beobachten missen, inwiefern es Unterschiede zwischen grofRen
Metropolen und weniger dicht besiedelten Gegenden gibt. Es wdre zum Beispiel nicht
sonderlich verwunderlich, wenn das in weiten Teilen eher landlich strukturierte

! https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Situationsberichte/2020-03-31-
de.pdf?__blob=publicationFile



Mecklenburg-Vorpommern weniger stark von der Epidemie getroffen werden wiirde als die
Bundeshauptstadt Berlin. Auch in diesem Fall sollten die ungenutzten Kapazitaten in diesen
Regionen konsequent zur Entlastung starker betroffener Gebiete genutzt werden.

Die erheblichen regionalen Unterschiede fiihren allerdings auch dazu dass eine Prognose fiir
Deutschland schwer ist. Klar, solange die Zahl der bundesweiten taglichen Neuinfektionen
weiter mehr oder weniger schnell steigt, befindet sich Deutschland auf dem Weg in die
schlimmste humanitdre Katastrophe seit der Nachkriegszeit. Aber auch wenn die Zahl der
Neuerkrankungen im bundesschnitt konstant bliebe oder zurilickginge, sollte das nicht zu
einer zu frihen Entwarnung
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Umgekehrt missen dann aber auch andere Regionen liber diesem Bundesschnitt liegen. Und
genauso gibt es innerhalb der einzelnen Bundeslander erhebliche Unterschiede. Wahrend
nur jeder 16. Nordrhein-Westfale in Kéln lebt, kommen 10% der Corona-Fdlle des Landes
von dort — Tendenz steigend. Selbst zwischen direkt benachbarten und strukturell dhnlichen
Landkreisen und, wie man an Gangelt sieht, sogar Gemeinden kann es riesige Unterschiede
geben. Bei einer Lockerung der aktuellen MalRnahmen kénnte daher sehr schnell eine neue
zweite Infektionswelle iber eine noch immer weitestgehend nicht immune Bevdlkerung
rollen. Ein Ischgl hat ja flir ein solches Szenario offenkundig ausgereicht und das nachste
Ischgl kdnnte genauso gut auf Sylt liegen.

Was aber heildt das nun fiir Deutschland? Sowohl die Daten aus der Schweiz wie auch die
splirbare Verlangsamung des Anstiegs in Deutschland deuten an, dass eine Trendwende
schaffbar ist. Daflir allerdings muss der Shutdown noch mindestens ein, zwei Wochen
weitergehen und auch danach wird es erheblicher Einschrankungen bedirfen.
Moglicherweise wird es dabei auch zu der Situation kommen, dass die Epidemie zwar in
weiten Teilen des Landes unter Kontrolle ist, es aber immer wieder zu verschiedenen



regionalen Ausbriichen der Seuche kommt. Auch hierauf wird man sich vorbereiten mussen,
sobald erkennbar wird, dass sich die Lage in Deutschland insgesamt allmahlich wieder
verbessert. Wahrend man fiir die Welt nur vermuten kann und fiir weite Teile Europas nur
hoffen, ist flir Deutschland damit zumindest ein ganz vorsichtiger Optimismus erlaubt.
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