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Coronavirus SARS- o
CoV-2 Risikobewertung zu COVID-19

Anderungen gegeniiber der Version vom 5.1.2022: Anpassungen aufgrund der
Ausbreitung der Omikronvariante besonders in den Abschnitten Hintergrund,
Empfehiungen und Krankheitsschwere

Risikobewertung

Das Robert Koch-Institut schatzt die Gefahrdung durch COVID-19 flr die
Gesundheit der Bevolkerung in Deutschland insgesamt als sehr hoch ein.
Ursachlich hierfir ist das Auftreten und die rasante Verbreitung der
Omikronvariante, die sich nach derzeitigem Kenntnisstand deutlich schneller und
effektiver verbreitet als die bisherigen Virusvarianten. Dadurch kommt es zu einer
schlagartigen Erhdhung der Infektionsfalle und es kann auch zu einer schnellen
Uberlastung des Gesundheitssystems und ggf. weiterer Versorgungsbereiche
kommen.

Die Infektionsgefahrdung wird fur die Gruppe der Ungeimpften als sehr hoch, fir
die Gruppen der Genesen und Geimpften mit Grundimmunisierung (zweimalige
Impfung) als hoch und fur die Gruppe der Geimpften mit Auffrischimpfung
{(dreimalige Impfung) als moderat eingeschétzt. Diese Einschatzung kann sich
kurzfristig durch neue Erkenntnisse &ndern.

Ziel der Anstrengungen in Deutschland ist es, die Dynamik der Omikronwelle zu
bremsen, um schwere Erkrankungen und Todesfille zu minimieren und das
Gesundheitswesen zu entlasten. Ein weiteres wichtiges Ziel ist die Vermeidung
von Langzeitfolgen, die auch nach milden Krankheitsverldufen auftreten kénnen
und deren langfristige Auswirkungen noch nicht absehbar sind.

Hintergrund

Die 7-Tages-Inzidenzen sind derzeit in allen Altersgruppen sehr hoch und steigen
rasant an. Die Fallzahlen sind deutlich héher als im gleichen Zeitraum des
Vorjahres. Auch die Zahl schwerer Erkrankungen an COVID-19, die im
Krankenhaus aufgenommen und ggf. auch intensivmedizinisch behandelt werden
missen, und die Zahl der Todesfélle befinden sich weiter auf einem hohen
Niveau.

Es lassen sich viele Infektionsketten nicht nachvollziehen, Ausbriiche treten in
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verschiedenen Umfeldern auf. SARS-CoV-2 verbreitet sich Uberall dort, wo
Menschen zusammenkommen, insbesondere in geschlossenen Raumen.
Haufungen werden oft in Privathaushalten und in der Freizeit (z.B. im
Zusammenhang mit Besuchen von Bars und Clubs) dokumentiert,
Ubertragungen und Ausbriiche finden aber auch in anderen Bereichen statt, z.B.
im Arbeitsumfeld, in Schulen, bei Reisen, bei Tanz- und
Gesangsveranstaltungen, Feiern, besonders auch bei GroBveranstaltungen
sowie in Alten- und Pflegeheimen und Krankenhausern.

Die Ausbreitung der Omikronvariante ist sehr beunruhigend. Sie wird mit
steigender Tendenz in Deutschland nachgewiesen und ist inzwischen die
vorherrschende Variante. Die Omikronvariante ist deutlich lbertragbarer als die
friheren Varianten (z.B. Deltavariante). Es gibt erste Hinweise auf eine reduzierte
Effektivitat und Dauer des Impfschutzes gegen die Omikronvariante. Die
Datenlage hinsichtlich der Schwere der Erkrankungen durch die Omikronvariante
ist noch nicht ausreichend, allerdings zeigen erste Studien eher einen geringeren
Anteil an Hospitalisierten im Vergleich zu Infektionen mit der Deltavariante. Das
Gesundheitswesen und auch weitere Versorgungsbereiche kdnnen durch den
Fallzahlanstieg dennoch stark belastet werden.

Die aktuelle Entwicklung ist daher sehr besorgniserregend, und es ist zu
beflirchten, dass es bei weiterer Verbreitung der Omikronvariante in Deutschland
wieder zu einem erneuten Anstieg der schweren Erkrankungen und
Todesfallen kommen wird - schon aufgrund des erwarteten massiven Anstiegs
der Fallzahlen - und die deutschlandweit verfligbaren intensivmedizinischen
Behandlungskapazitaten tberschritten werden.

Empfehlungen

Damit die Infektionsdynamik zuriickgeht, miissen so viele Ubertragungen wie
moglich vermieden werden. Hierfiir sind sowohl Kontaktreduktion und Einhaltung
der AHA+L-Regeln sowie die Impfung erforderlich. Die Impfung bietet
grundsatzlich einen guten Schutz vor COVID-19, insbesondere gegen schwere
Erkrankung und Hospitalisierung durch COVID-19; die Schutzwirkung —
insbesondere hinsichtlich mild verlaufender Erkrankungen — lasst allerdings nach
wenigen Monaten nach, sodass sie durch eine Auffrischimpfung wiederhergestellt
werden muss. Nur durch Erreichen eines sehr hohen Anteils der vollstandig
Geimpften in der Bevdlkerung und einer mdglichst kleinen Zahl an Neuinfizierten
kénnen sowohl Ubertragungen als auch schwere Erkrankungen,
Krankenhausaufnahmen und Todesfélle wirksam reduziert werden.

Die Verbreitung der Omikronvariante verstarkt die Notwendigkeit intensiver
kontaktreduzierender MaBnahmen, konsequenter Einhaltung der AHA-L Regeln,
sowie intensivierter Impfungen. Um einen guten Impfschutz auch gegen die
Omikronvariante zu erreichen, sollten Auffrischimpfungen entsprechend den
STIKO-Empfehlungen unbedingt und zeithah wahrgenommen sowie noch nicht
erfolgte Grundimmunisierungen dringend begonnen bzw. komplettiert werden.

Deshalb sollte jeder Blrger und jede Birgerin alle anwendbaren MaBnahmen
umsetzen.

Es ist unbedingt erforderlich, bei Symptomen einer neu auftretenden
Atemwegserkrankung wie z.B. Schnupfen, Halsschmerzen oder Husten
(unabhéngig vom Impfstatus) zuhause zu bleiben, die Hausarztpraxis zu
kontaktieren und einen Test durchflhren zu lassen.

Grundsétzlich sollten alle nicht notwendigen Kontakte reduziert und Reisen
vermieden werden. Sofern Kontakte nicht ganz gemieden werden kénnen, sollten
sie auf einen engen, gleichbleibenden Kreis beschrankt werden, Masken
getragen, Mindestabstande eingehalten und die Hygiene beachtet werden. In
Innenrdumen sollten kontinuierlich medizinische Masken getragen werden.
Innenrdume sind vor, wahrend und nach dem Aufenthalt mehrerer Personen
regelmaBig und grindlich zu Liften (AHA+L-Regel). Das RKI rat dringend dazu,
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groBere Veranstaltungen und enge Kontaktsituationen, z.B.
Tanzveranstaltungen und andere Feiern im 6ffentlichen und privaten
Bereich abzusagen oder zu meiden. Es wird empfohlen, die Corona Warn App
zu nutzen. Insbesondere vor Kontakt zu besonders gefahrdeten Personen sollte
ein vollstandiger Impfschutz vorliegen und ein Test gemacht werden. Alle diese
Empfehlungen gelten auch fiir Geimpfte und Genesene und helfen auch
dabei, die Krankheitslast durch weitere akute Atemwegsinfektionen wie die
Influenza zu reduzieren.

Es wird insbesondere den noch nicht grundimmunisierten Personen dringend
empfohlen, sich gegen COVID-19 impfen zu lassen und hierbei auf einen
volistandigen Impfschutz zu achten. Bereits vollstédndig Geimpfte sollten
gemanB STIKO-Empfehlungen die Méglichkeit der Auffrischimpfung
(Boosterimpfung) nutzen. Fiir die Senkung der Neuinfektionen, den Schutz der
Risikogruppen und die Minimierung schwerer Erkrankungen und Todesfélle ist die
Impfung der Bevdlkerung von zentraler Bedeutung. Alle Impfstoffe, die aktuell in
Deutschland zur Verfigung stehen, schiitzen nach derzeitigen Erkenntnissen bei
vollstandiger Impfung sehr gut vor einer schweren Erkrankung; die Wirksamkeit
der einzelnen Impfstoffe gegen die Omikronvariante ist noch nicht endgultig zu
beurteilen. Die mMRNA-Impfstoffe sind mittlerweile fir Personen ab 5 bzw. 12
Jahren zugelassen. Noch immer sind allerdings viele Menschen nicht gegen
COVID-19 geimpft. Daher ist es ist wichtig, dass barrierefreie und aufsuchende
Impfangebote gemacht werden, und dass sich mdglichst viele Menschen impfen
lassen.

Ubertragbarkeit

SARS-CoV-2 ist grundsatzlich sehr leicht von Mensch zu Mensch Ubertragbar,
dies gilt insbesondere flir die Deltavariante und noch mehr fiir die
Omikronvariante, deren Anteil an allen SARS-CoV-2 praktisch taglich wachst. Die
Ubertragung durch Trépfchen und Aerosole spielt eine besondere Rolle — v.a. in
Innenrdumen. Das Infektionsrisiko kann selbstwirksam durch das individuelle
Verhalten (AHA+L-Regeln s.o.) reduziert werden. Bevolkerungsbezogene
kontaktreduzierende InfektionsschutzmaBnahmen kénnen das Infektionsrisiko
zuséatzlich mindern. Untersuchungen deuten darauf hin, dass auch die Impfungen
das Risiko von Ubertragungen reduzieren. Einfluss auf die Wahrscheinlichkeit der
Ubertragung haben neben Verhalten und Impfstatus auch die regionale
Verbreitung und die Lebensbedingungen.

Krankheitsschwere

Bei der Uberwiegenden Zahl der Infektionen verlauft COVID-19 mild. Die
Wahrscheinlichkeit fir schwere und auch tddliche Krankheitsverlaufe steigt mit
zunehmendem Alter und bei bestehenden Vorerkrankungen. Es kann jedoch
auch ohne bekannte Vorerkrankungen und bei jungen Menschen zu schweren
oder lebensbedrohlichen Krankheitsverlaufen kommen. Durch frihzeitige
arztliche Konsultation kénnen individuell therapeutische Mdglichkeiten in der
Frihphase der Erkrankung geprift werden (z.B. antivirale Therapie). Die
Therapie schwerer Krankheitsverlaufe ist komplex und erst wenige
Therapieansétze haben sich hier in klinischen Studien als wirksam erwiesen.
Langzeitfolgen kénnen auch nach leichten Verlaufen auftreten. Die Schwere der
durch die in Deutschland vorherrschende Omikronvariante verursachten
Erkrankung lasst sich derzeit noch nicht genau abschéatzen, erste Studien zeigen
ein im Vergleich mit Infektionen durch die Deltavariante geringeres
Hospitalisierungsrisiko.

Ressourcenbelastung des Gesundheitssystems

Die Belastung des Gesundheitssystems héangt maBgeblich von der regionalen
Verbreitung der Infektionen, den betroffenen Bevodlkerungsgruppen, der Zahl
schwerer Erkrankungen, den vorhandenen Kapazitaten, anderen Belastungen
(z.B. durch eine steigende Influenza-Aktivitat), GegenmaBnahmen (z.B.
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Isolierung, Quarantane, physische Distanzierung) sowie der Impfquote ab. Die
Belastungen sind aktuell in Teilen Deutschlands sehr hoch, sodass die
Einrichtungen fir die stationdre und ambulante medizinische Versorgung und
Langzeitpflegeeinrichtungen sowie der Offentliche Gesundheitsdienst (OGD) an
der Belastungsgrenze sind. Auch die Laborkapazitaten sind regional erschopft.
Da die verfligbaren Impfstoffe einen guten Schutz vor einer COVID-19-
Erkrankung (insbesondere vor schweren Erkrankungen) bieten, ist grundsatzlich
davon auszugehen, dass eine hohe Impfquote zu einer Entlastung des
Gesundheitssystems beitrégt. Aufgrund der immer noch zu niedrigen Impfquoten
hat das Infektionsgeschehen zu einer sehr hohen Zahl an schweren
Erkrankungen und somit zu entsprechend hoher Belastung des
Gesundheitssystems gefiihrt. Dadurch kann es regional zu einer Einschrénkung
der Kapazitaten fur die adaquate medizinische und intensivmedizinische
Versorgung von Patientinnen und Patienten mit anderen schweren Erkrankungen
kommen. Die Verbreitung der Omikronvariante, insbesondere in Verbindung mit
einer ansteigenden Influenza-Aktivitat, kann dies in den nachsten Wochen noch
deutlich verscharfen.

Grundsatzliche Aspekte der Strategie zur
Pandemiebewaltigung

Die drei Saulen der Strategie zur Bekdmpfung von COVID-19 bestehen weiterhin
in der Einddmmung der Ausbreitung der Erkrankung (Containment, dazu gehért
auch die Kontaktnachverfolgung), Protektion (Schutz vulnerabler Gruppen, u.a.
durch Impfung) und Milderung der Erkrankungsfolgen. Bei der Bewéaltigung der
Pandemie wirken die verschiedenen MaBnahmen der Strategie zusammen und
verstérken sich gegenseitig. Die aktuell vom RKI empfohlene Strategie ist unter
www.rki.de/control-covid abrufbar.

Massive gesamtgesellschaftliche Anstrengungen sind nétig, um das
Infektionsgeschehen einzuddmmen. Jede Birgerin/jeder Burger bzw. jede
Einrichtung kann durch eigene Impfung und durch Einhaltung von
InfektionsschutzmaBnahmen zur Verhinderung von Infektionen im privaten,
beruflichen und éffentlichen Bereich beitragen. Der Offentliche Gesundheitsdienst
(OGD) auf allen Ebenen in Deutschland arbeitet weiter daran, Infektionen so friih
wie moglich zu erkennen und Ausbriiche und Infektionsketten einzuddmmen.

Grundprinzipien der Risikobewertung des RKI
Das RKI passt seine Risikobewertung anlassbezogen und situativ unter
Berlcksichtigung der aktuellen Datenlage an. Dazu gehéren:

o Ubertragbarkeit: Fallzahlen und Trends in Deutschland und in anderen Staaten

o Krankheitsschwere: Anteil schwerer, klinisch kritischer und tédlicher
Krankheitsverlaufe sowie Langzeitfolgen von COVID-19 in Deutschland und in
anderen Staaten

« Ressourcenbelastung des Gesundheitssystems (Offentliches
Gesundheitsdienst, stationére Versorgung, intensivmedizinische Kapazitat) in
Deutschland und in anderen Staaten unter Beriicksichtigung der jeweils
getroffenen MaBnahmen sowie aller Méglichkeiten der Pravention und
Kontrolle

Die Risikobewertung ist die Beschreibung und Einschatzung der Situation fiir die
Bevdlkerung in Deutschland. Die Risikowahrnehmung in der Bevdlkerung fliet
nicht in die Risikobewertung des RKI ein. Siehe auch Grundlagen fir die
Risikoeinschéatzung des RKI.

Weitere Informationen
Alle Daten und Empfehlungen des RKI: www.rki.de/covid-19
Aktuelle Strategie ControlCOVID
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