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Bisherige Massnahmen fiihren in eine Sackgasse

Es gibt einen Ausweg — geregelte Corona-Ansteckung

Gastkommentar
von REINER EICHENBERGER

Die Corona-Strategien der europdischen Regie-
rungen basieren auf der Befiirchtung, dass sich die
Infektionswelle schnell ausbreitet, was die Spital-
kapazitdten eher frither als spiter tiberlastet. Erst
nach vielen Monaten wiirde sich die Situation ent-
spannen — bei einem Durchseuchungsgrad der Be-
volkerung von gegen 70 Prozent. Daraus haben die
Regierungen den Plan entwickelt, den «Infektions-
Tsunami» mit massiven Einschrankungen der per-
sonlichen und wirtschaftlichen Freiheiten zu ver-
zogern und zu glétten. Allerdings droht diese Ver-
zogerungsstrategie an dreierlei zu scheitern.

Mechanismen des Scheiterns

Erstens verursachen die harten Verkaufs-, Aus-
geh-, Reise-, Veranstaltungs- und Versammlungs-
verbote riesige gesellschaftliche Schiden, welche
mit der Dauer, der Schirfe und der Unabsehbar-
keit der Eingriffe schnell anwachsen. Konkurse,
Zahlungs- und Kreditausfille fithren zu weiteren
Konkursen und drohen sich zu Finanz-, Immobi-
lien- und Schuldenkrisen auszuwachsen, die auch
Rentenvermégen vernichten. Das ist auch fiir die
Volksgesundheit negativ. Mit Isolation, Bewegungs-
mangel und Angst um die wirtschaftliche Existenz
wachsen Stress, Vereinsamung, innerfamilidre Kon-
flikte, Suchtprobleme, Depressionen. Zugleich ist
die Funktionsfidhigkeit des Gesundheitswesens be-
droht, nicht nur, weil Beschiftigte sich infizieren,
sondern auch, weil sie infolge der Schulschliessung
ihre Kinder betreuen miissen. Die Frage steht im
Raum, ob die Verzogerungsstrategie am Ende nicht
mehr Todesfille bewirkt, als sie verhindert.

Zweitens diirfte sich mit fortdauerndem Aus-
nahmezustand die gesellschaftliche Risikowahr-
nehmung verdndern. Die Regierungen argumen-
tieren, ihre Eingriffe seien wohlbegriindet und ver-
héltnismaissig, weil sie Leben retteten. Doch aus
dieser Perspektive konnte man fast alles verbieten:
Rauchen, Alkohol, Reisen. Behdrden tun das nicht,
weil sie normalerweise eine vergleichende Perspek-
tive einnehmen: Sie wigen Vorteile und Nachteile
von Massnahmen moglichst umfassend ab. Bei der
Corona-Pandemie starren die Regierungen aus-
schliesslich auf die rohe Zahl der direkten Todes-
fille, wiahrend sie bei ihren Entscheiden sonst stets
auch die Anzahl verlorener oder geretteter Lebens-
jahre zu bewerten und abzuwigen pflegen. Aus die-
ser Perspektive erschiene Corona wohl weniger be-
drohlich - sie diirfte mit zunehmender Forschung
und Wissen iiber Vorerkrankungen der Corona-
Verstorbenen an Gewicht gewinnen.

Drittens — und das ist ein «game changer» —
sinkt mit wachsendem Durchseuchungsgrad und
zunehmender Testung die Bereitschaft der Biir-

Die derzeitige Corona-
Hinhaltestrategie vermag
wohl ein Ende mit Schrecken
zu verhindern — aber nur

um den Preis eines
Schreckens ohne Ende.

ger, die Anweisungen der Regierung zu befolgen.
Viele, welche die Erkrankung nachweislich hinter
sich haben und damit ganz oder weitgehend immun
gegen Neuansteckung und Ubertragung sind, wer-
den sich gegen die scharfen Einschridnkungen ihrer
Freiheit mit zunehmender Vehemenz zur Wehr set-
zen. Dabei werden sie auf Verstidndnis stossen, denn
sie in ihrer Aktivitat einzuschranken, niitzt nichts
und schadet nur. Sobald aber die Regierung die
Restriktionen fiir attestiert Immune lockert, wer-
den viele noch nicht infizierte Menschen ohne ge-
sundheitliche Vorbelastung eine Ansteckung mit
Aussicht auf baldige Riickkehr ins normale Leben
dem Verbleib in Zwangsisolation und Arbeitslosig-
keit vorziehen.

Grosstmoglicher Scherbenhaufen

Das fiihrt zu dem ungemiitlichen Schluss: Mit der
Verzogerungsstrategie drohen riesige gesamtgesell-
schaftliche und volksgesundheitliche Schéden so-
wie ein flichendeckender wirtschaftlicher Zusam-
menbruch, also praktisch der grosstmogliche Scher-
benhaufen. Gibt es einen Ausweg? Man konnte
den wenig Gefidhrdeten ihre volle Freiheit wieder-
geben und nur die besonders Gefihrdeten hart ab-
schotten. Fiir die von der Quarantidne Betroffenen
wire das dusserst belastend. Zudem wire ihre an-
gemessene Betreuung so gut wie unmaoglich, da sie
schirfste Schutzvorkehrungen bedingt, solange die
Betreuenden nicht selbst immun sind. Der wohl
beste Ausweg konnte deshalb eine klug gelenkte
Immunisierung sein.

Gute Corona-Politik muss die stark Gefiahrde-
ten schiitzen und dafiir sorgen, dass die ohnehin an-
stehende Durchseuchung der grossen Mehrheit mit
moglichst kleinen gesellschaftlichen Schdden durch
Ansteckung und deren Verhinderung erfolgt. Dazu
miissen die Infizierungen strategisch gelenkt wer-
den. Die Ansteckung von stark Gefdhrdeten muss

moglichst hinausgezogert und gestaffelt werden.
Hingegen sind iiberlebende Infizierte nach ange-
messener Quarantidne und voller Genesung gegen
das Virus nach heutigem Kenntnisstand praktisch
vollstindig immun. Deshalb konnten die Restrik-
tionen fiir sie gelockert werden, so dass sie ihren
beruflichen und personlichen Aktivititen wieder
weitgehend frei nachgehen konnten.

Das bréchte ihnen und auch den anderen grosse
Vorteile. Da es in vielen Bereichen aber noch fiir
lange Monate viel zu wenige Immune gébe und
eine wilde Selbstansteckung nicht wiinschenswert
ist, sollte die Immunisierung von wenig Geféhr-
deten éarztlich begleitet werden. Diese Strategie
konnte auf Beschiftigte aller Bereiche angewen-
det werden. Besonders wichtig wire sie aber fiir
diejenigen, die intensiven Kontakt mit besonders
stark Gefihrdeten haben, etwa im Gesundheits-
und Pflegebereich. Wer die Infektion nachweislich
hinter sich hat, bekommt einen Corona-Freipass.

Fiir das Funktionieren des Ansatzes gilt:

1. Alle Corona-Strategien vermogen eine starke
Durchseuchung letztlich nicht zu verhindern. Je
nachdem aber fiithren sie zu ganz unterschiedlichen
Belastungen des Gesundheitswesens. Entscheidend
ist neben der Zahl der Erkrankungen vor allem die
Arbeitsfiahigkeit der Beschéftigten. Nach den Maxi-
men der heutigen Verzogerungsstrategie miissen
diese mit allen Mitteln zu verhindern suchen, sich
selbst und die Mitmenschen anzustecken. Das ist
sehr aufwendig, senkt die Produktivitit und ist psy-
chisch belastend. Zudem droht bei Infizierung Ein-
zelner die Stilllegung ganzer Teams. Wenn hingegen
die Leute die Infektion schon hinter sich hétten,
wire die Gefahr minim, dass sie wieder erkranken
und das Virus weiter verbreiten. Eine klug gelenkte
Infektion wiirde das Gesundheitssystem entlasten
und so die Uberlebenschancen der besonders Ge-
fdhrdeten erhohen.

2. Ahnliches gilt fiir alle weiteren Branchen. Be-
schiftigte, die immun sind, konnten wieder ganz
normal arbeiten, ohne sich und andere zu gefahr-
den. Sie miissen nicht mehr stdndig Angst haben,
sich selber zu infizieren und andere anzustecken.
Wenn die Ansteckung sorgsam gelenkt stattfindet,
konnen die Infizierten angemessener mit der Situa-
tion umgehen, als wenn die Infektion irgendwann
zufillig erfolgt und oft erst spat entdeckt wird.

3. Esist klar, dass gelenkte Immunisierungen auf
freiwilliger Basis und unter strenger drztlicher Auf-
sicht sowie mit gut organisierter Quaranténe erfol-
gen miissen. Gelenkte Infektionen sind fiir die Be-
troffenen und die Gesellschaft mit weniger Risiken
verbunden als die ungeplanten Infektionen unter
der Verzogerungsstrategie. Der Staat muss dafiir
sorgen, dass die gelenkte Immunisierung bald und
unter guten Bedingungen erfolgen kann. Es muss
fiir die Biirger attraktiver sein, an ihr teilzunehmen,
als auf wilde Selbstansteckung zu machen.

4. Da Immune die Krankheit nicht iibertra-
gen, sinkt mit ihrer ansteigenden Zahl die Wahr-
scheinlichkeit unerwiinschter Ansteckungen ande-
rer. Dank intelligenter Steuerung der Immunisie-
rung konnte der fiir ein Abebben der Infektions-
welle notwendige Durchseuchungsgrad mit einer
gesenkten Zahl von Gefidhrdeten erreicht werden.

Unnitige Angste

Wie bei jeder Problemlosung stellen sich Fragen:

«Ist die gelenkte Immunisierung nicht riskant,
auch wenn die Person bis anhin gesund erscheint? »
Die Risiken sind nicht gleich null, aber relativ klein.
Sie miissen vergleichend betrachtet werden. Eine
gut geplante und sorgsam begleitete Infektion ist
mit kleineren Risiken verbunden als die mit der
Verzogerungsstrategie verbundenen ungeplanten
Ansteckungen. In unzdhligen Berufen sowie bei
vielen medizinischen Vorkehrungen — etwa Impfun-
gen — werden Gesundheitsrisiken der einen in Kauf
genommen, um die Leben anderer zu schiitzen.

Wiire ein Alleingang der Schweiz iiberhaupt
moglich?» Natiirlich wiirden die anderen europii-
schen Regierungen den Alleingang zundchst kaum
goutieren, aber diesen Weg fiir sich selber in Erwé-
gung ziehen. Im Kampf gegen das Coronavirus sind
aber Immune eine entscheidende Ressource, und
ihre schnelle Riickkehr in den Arbeitsmarkt wiirde
der Gesellschaft ja nur niitzen.

«Was ist, wenn sich die Corona-Pandemie dereinst
als weniger dramatisch erweisen sollte als derzeit an-
genommen?» So oder so ist unumstritten, dass eine
Coronavirus-Infektion fiir gesundheitlich stark Vor-
belastete grosse Risiken bringt. Es gilt, diese Men-
schen gut zu schiitzen und menschlich zu umsorgen.
Dafiir braucht es viele immune Beschiftigte — auch
dank gelenkter Immunisierung.

«Ist es jetzt nicht zu spiit fiir solche Uberlegun-
gen?» Falls die Verzogerungsstrategie nicht frith-
zeitig zusammenbricht, endet sie mit grosser
Wahrscheinlichkeit in einem monatelangen Rin-
gen mit der Infektion und ihren Folgen. In bei-
den Fillen drohen allergrosste gesellschaftliche
und wirtschaftliche Schdden. Deshalb ist es nicht
zu spit, iiber eine Anpassung der Strategie nach-
zudenken.

Fazit: Aus gesamtgesellschaftlichen und volks-
gesundheitlichen Griinden ist eine klug gelenkte
Immunisierung der bestehenden Verzogerungs-
taktik tiberlegen. Letztere wiirde nur funktionieren,
wenn wir Menschen unproduktive, passive Wesen
waren; wir sind aber Wesen, die aktiv reagieren. Die
derzeitige Corona-Hinhaltestrategie vermag wohl
ein Ende mit Schrecken zu verhindern — aber nur
um den Preis eines Schreckens ohne Ende.
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