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_Ohne Vorerkrankung ist
an Govid-19 noch keiner

Rechtsmediziner Professor Klaus
Pischel Uber seine ersten Erkenntnisse

Voo OLAFWUNDER

-Dieses Virus beeinflusst in
einer wvallig Wberzogenen
Weise unser Leben. Des
steht in keinem Verhilmis
zu der Gefahr, die vom Virus
ausgeht. Und der astronomi-
sche wirtschaftliche Scha-
den, der jetzt entsteht, st
der Gefahr, die von dem Vi-
rus susgeht, micht angemes-
sen. Ich bin tberzeugt, dass
dich die CoromasSterblich-
loeit nicht mal als Peak in der
Jahressterblichieit bemerk-
bar machen wird ..~

Dieses Zitat stamm t von kei-
pem Geringeren als dem
Chef der Hamburgsr Rachis-
madizin, Professor Klae PG
schel (67), Und es sind ver-
bliiffende Worts, Denn er re-
det Gber genau das Virus, das

rade die Welt Jopfstehen

dsst Corona.

Pschel und seine Mitar-
beiter sind es, die derzeit die
Carona-Toten aus Hamburg
untersuchen. Das Ziel dabei:
. Wir wollen von den Toten
lernen fir die Lebenden Wir
versuchen zu  verstehen,
woran die sogenannten Co-
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rona-Toten tatsachlich ge-
storben sind, um daraus Er-
kenninisse zuzichen fiir die
klinische Behandlung der
daran erkrankten Men-
schen. Wir schaven uns ge-
nau are Wie har das Virus
das Herz, die Lunge, die an-
deren inneren Organe be-
fallen?*

Und Piischel hat bersits
erste Erkenntnisse gewon-
nen: So sl bisher in Ham-
burg kein smiger nicht
vorerkrankter Mensch an
dem Virus verstorben. Al-
le, die wir bisher umnter-
sucht haben, hatten Krebs,
eine chronische Lungener-
ki g, waren starke
Raucher oder schwer fett-
leibig, litten an Diabetes
oder hatten ecine  Herz-
Ereislauf-Erkrankung.® Da
sei das Virus sooisagen der
letzte Tropfen gewesen, der
das Fass zum rlaufen
brachee. ,\Wir hatten - das
weill noch keiner - gerade

Wir habenein
gutes Gesund-
heltssystem
undich bin
therzeugt. dass
wir die Pande-
mie gut beherr-
schen kénnen.
Fravamr tne Pihed

auch die erste X0-Tihrige,
die an Covid-19 verstarken
ist.” Obes da auch der letzte
Tropfen gewesen seif , Der
allerletzte®, so Piischel.

Piischel will die Bewviilke-
rung beruhigen. ,Durch =i-
ne starks Fokussierung auf
die sher wenigen negativen
Ablaufe werden Angste ge-
schiirt, die sehr belasten®,
so der Rechtsmediziner. Es
pebe keinen Grund fiir To-
desangst im Fusammen-
hang mit der Ausbreitung
der Krankheit hier in der
Region Hamburg, sagt er.
LCowid-19 ist nur im Aus-
nahmefall eine todliche
Erankheit, in den meisten
Filllen jedoch sine Gherwie-
pend harmlos verliufende
Virusinfektion.

Dass die Wele trotedem
perade bopfstehe, liege da-
ran, dass das Virus sich,
weil es noch keinen Im-
munschut:  gibt, sehr
schoel awbreiter  Aber
wir haben in Deutschland
keine italienischen Verhile-
nlsse. Wir haben &in gutss
Gesundheitssystem und ich
bin iiberzeuge, dase wir die
Pandemie gut beberrschen
kiinnen.*

Ist die politische Reakti-
on auf Covid-19 Gberzogen,
wollen wir von Professor
Pischel wissen. Antwort:
WJch bin frob, dass ichkeine
politischen  Entscheidun-
pen falllen muss. Aber ich
sage, als Azt hirte ich an-
dere Entscheidungen ge-
traffen.”

Charité-Arzi: Verbote
nicht entscheidend

Mediziner meint: Nicht der Lockdown hilft, sondern Hygieneregeln

Die Folgen for das difentli-
che Leben durch die Coro-
mi-Krise sind massiv. Liden

schlossen,  Kontaktver-

ot, Kitas und Schulen zw
Die Bevdlkerang seht sich
mit strikten Maknabhmen
und strengen Regeln kon-
fromtiert.

Aber wie notwendig sind die
Beschrinkungen wirklich?
Die Politik hile daran fest:
Die Ausgangsbeschrinkun-

en und Geschiftsschlie-
Bungen bleiben bis nach Os-
tern besichen. Mindesiens
bis zum B. April Und Bay-
erns Ministerprisident Mar-
ke S5der hilt auch das miche
fur .in Stein pgemeifielt”,
Sprich: Es kann noch lingsr
dauern.

Ist das zu wiel des Gueen?
Virdoge Christian Drosten
erinmert immer wicder da-
ran, worauf es ankommme:
dass sich die Eurve der Neu-
infizierten abflacht und die
Krankenhiuser nicht iiber-
fordert werden - so wie in
Noeditalien und jingst auch
inden USA.

Anfhorchen lisst demge-
E:niben was Seefan Willich,

irekeor des Instituts fiir So-
zialmedizin_und Epidemio-
logis an der Berliner Charité,
alwo ein Kollege Drosters,
sagt. Auch er hilt die derzeit
durchgefiibrtenn  Mafinah-
men ewar fir gerechtfertigt
- ein entscheidender Faktor
irn Schuez vor dem Carona-
virus seien sie allerdings
nicht. Das klingt wider-
spriichlich.

Willich erklirt ssine Posi-
tion so; Entscheidend fr die
Einschiturg der aktuellen
KriserrLage sei zum einen
di= Zahl der Infiziereen, die

eine  intensivmedizinische
Behandlung bendtigen, zum
anderen die Malnahmen,

die erforderich sind, um die
Corona-Fallahlen  snzu-
d-iml!ﬂ-

Problematisch sei aber
schon  die Zahl der in
Deutschland bestitigten Vi-
rus-Nachweise. ,Das ist eine
Zahl, iiber die kein Mensch
Bescheid weifl”, so Willich.
JWir wissen alle es gibt

TOOO0  bestarigts  Virus-
Nachweise in Deutschland.
Aber ob die wirkliche Zahl
viermal so hoch ist, fiinfmal
s0 hoch, ist willig spekula-
v
Eine andere Frage s« hin-
en die nachder Sterblich-
it durch die Covid-19-
Krankbheit. Demn dariber
wissen wir , schon sehr viel”,
s0 Willich. ,Wir wissen vor
allem, fir wen diese Erkran-
kung todlich ist.* Dies sei
sehr erfreulich® und berur
higend®. Denn der Bewilke

Stofan Willich ist Epidemiologe
an der Barliner Charind.

ungsteil, fiir den das zu-
trifft, ist dem Charité-Arzt
zufolges duberst klzin,
Sowochl in Iralien ale auch
in Deutschland hiitten disje
nigen, die an Corona pestor-
ben sind ein Durchschnicts-
alter von 80 Jahren gehabt
Die Hilfee von ihoen sei be
reits zuvor ernsthaft chro-
nisch krank gewesen: Diabe-
tes, Herzkrankheiten, Nie-
ren- und Lungenfunktions-

.m:\nu:gm.

JDas heife: Wir haben es
hier mit einer sehr kranken
Gruppe der Bevilkerung zu
tun®, so die Schlussfolge-
rung. , Das sind erst mal s=
sehr gute Nachrichten, Wil
wir wissen, dass fiir einen

grotlen ‘Teil der Bevil-
ung diese Virus-Erkranr
kung nicht gefihrlich ist.”
Man misse jetze alle An-
strengungen darauf fokus-
sicren, den Schutz dieser
Hochrisikogruppe 2u  pe-
wiihrleisten.
Befiirchtet worden sei, s

kiSnne =in Zustand sintreten,
dass die intensivmedizini-
schen  EKapazititen miche
mehr ausreichen. 5o wie in
Wuban oder in Be

Viele Modelle seien
ausgegangen, dass finf Pro-
zent der [nfizierten intensiv-
medizinische Betreun nﬁ:t'-
motigten. JFar Berlin kann
ich im Moment sagen, es
liegt bei unter einem Pro-
zent®, so Willich .Das beiilt,
nurein gane kleiner Prozent-
satz. Das ist erst mal sehr,
sehir beruhigend.”

Im internatiooalen und
europaischen Kontext zeige
sich seit mehr als flinf Tagen
ein signifikantsr ‘Trend. In-
teressanterweise hleiben die
Fallzahlen sowohl in Italien,
Spanien und Frankreich sta-
bil, wostrikte Ausgangssper-
ren gelten, aber auchin Hol-
land, wo sehr an die Verant-
wortung  der Brlﬁlkc:::fg
appelliert wird, wo Geschil-
t= offen blsben, wo man
rausgehen darf, und auch in
Schweden, wo di= Schulen
und die Kitas geiifnet blei-
ben”

Das heife: Die restriktiven
Maknahmen sind - =0 Wil-
lich - micht der entschesiden-
de Fakior, Wichtig seien per-
samliche  [nfektionsschute-
mafrahmen: Hinde wa-
schen, Abstand halten, einen
Mundschutz tragen, wean
man selber infiziert ist. Das
s der pemeinsame Nenner
im intermationalen  Ver-
gleich. ,Wohl gemerkt auch
in Siidkorea, wo es auch kei-
ne rigiden Schlisfungsma -
nahmen gab*
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