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Zwei zentrale Facetten des Pandemiemanagements, die
rasch umzusetzen sind: valide Datenbasis und
professionelles Kommunikationsmanagement

Datenbasis

Fehlendes Monitoring: Was richtig weh tut

>> Keiner weiR heute, wo wir wirklich ste-

hen und mit welcher Dynamik die Pandemie

weitergeht. Wie viele Menschen sind infi-

ziert, hospitalisiert oder genesen und welche

Behandlungskapazitdten stehen dem gegen-

tiber? Reale Kapazitdten, die auch aktiviert

werden kdnnen!

© Wie viele Menschen sind wie oft und mit
welchem Impfstoff geimpft, wie viele war-
ten auf einen Termin, wie viele kdnnten
impfen und wie viel Impfstoff kann wann
zuverldssig an welchem Ort sein?

* Was sind die wahrscheinlichen Infektions-
treiber und welche Gegen-MalRnahmen er-
zielen welche Wirkung?

Wenn die Pandemie einmal einigermalien
im Griff sein wird, werden wir wissen wol-
len, wie die ndchste Pandemie vertrdglicher
gestaltet werden kann. Aber dazu braucht
man dann Daten, die wir heute erheben
miissen: Infektionsregister, Impfregister,
Kapazitatsregister, mit klaren operativen
Verantwortlichkeiten.

Wenn die Pandemie einmal einigermalien
im Griff sein wird, werden wir wissen wollen,
wie die ndchste Pandemie vertrdglicher ge-
staltet werden kann.

Aber dazu braucht man dann Daten, die
wir heute erheben miissen: Infektionsre-
gister, Impfregister, Kapazitatsregister
etc. und klare operative Verantwortlich-
keiten.

Was dringend erforderlich ist ...

Die Digitale Transformation im Gesund-
heitswesen wurde mit vielen opportunistisch
angelegten Baustellen eingeleitet. Ein Ma-
sterplan wird vermisst. Die Umsetzung wird
noch viel Zeit bendtigen. Die haben wir jetzt
nicht. Die Einflihrung von pandemiespezi-
fischen Softwarelosungen (Sormas, DEMIS,
SurvNet) ziehen sich in die Lange. Ein iiber-
sichtlicher und verbindlicher Zeitplan ist

nicht verfiighar, obwohl die Notwendigkeit
fiir DEMIS seit 2013 bekannt ist [1] und die
Software 2019 fertig sein sollte.

Dringend erforderlich wére zundchst eine
funktionierende Basis-Vernetzung mit den
wichtigsten Informationen zum Pandemiege-
schehen. Die Daten stehen im Grundsatz zur
Verfiigung. An den Datenquellen gibt es aber
entweder keinen IT-Anschluss, keine Hard-
oder Software oder keine Schnittstelle. Agile
Design- und Entwicklungsmethoden konnten
den Ausbau skalierbar an jeweils wachsende
Bedarfe anpassen.

Politische Entscheidungen zu den Zielen
1 und 2 des Nationalen Pandemieplans [2]
miissen mit Daten hinterlegt werden. Inter-
ventionen zur Einddmmung miissen quanti-
tativ begriindet und evaluiert werden. Fiir
die Aufarbeitung des gesamten Pandemiege-
schehens sollten der Versorgungsforschung
Daten in angemessenem Umfang zugdnglich
gemacht werden. Dazu miissten die Daten
aktuell dokumentiert und idealerweise in
elektronischer Form gespeichert werden.
Test- und Impfdaten miissen unbedingt fiir
spatere Forschungszwecke aufbewahrt wer-
den.

Gesundheitsschutz, Datenschutz und For-
schung miissen wieder gleichrangig beriick-
sichtigt und angemessen abgewogen werden.

Was man sofort tun kann ...

Zur Bewiltigung der Pandemiekrise
braucht es klare Ziele, klare Wege, eindeutige
Verantwortlichkeit und Transparenz iiber den
Fortschritt. Da es um verbindliche gemein-
same Spezifikationen geht, ist ein hierarchi-
scher Ansatz vonnoten.

Im Koalitionsvertrag wurde ein Bun-
desinstitut fiir offentliche Gesundheit
beschlossen. Dessen Aufbau sollte unver-
ziiglich beginnen. An erster Stelle stehen
offensichtliche Erfordernisse, die prioritar
und mit klaren Zielen und Terminen realisiert
werden miissen.
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Kommunikation
Unzureichende Kommunikation schafft
gesellschaftliche Probleme

Der Nationale Pandemieplan [2] sieht als
viertes Ziel: , die zuverldissige und zeitnahe
Information fiir politische Entscheidungstrd-
ger, Fachpersonal, die Offentlichkeit und die
Medien” vor.



Appell der Wissenschaft

Der grolRe Anteil ungeimpfter Personen in der Pandemie zeigt,
dass die geiibte Praxis der reinen Informationsvermittlung unzu-
reichend ist, sie langst nicht alle Menschen erreicht oder gar einer
radikalen Minderheit von Impfgegnern und Querdenkern Vorschub
leistet.

Was dringend erforderlich ist ...

Mehr aktive Informierung statt rein passiver Information. Das
bedeutet, Biirger gezielt mit spezifischen, verstdndlichen Informati-
onen bekannt zu machen anstatt allgemeine Daten oder Materialien
unverbunden und an verschiedenen Stellen bereitzustellen (Fakten-
boxen, Internetauftritte, Broschiiren).

Informierung iberzeugt die Zielgruppen stdrker, vermittelte
Informationen zu beachten und eigenes Verhalten zu iiberdenken.
Informierung bestimmter Zielgruppen war in der Corona- Pandemie
bisher eher die Ausnahme.

Es ist deshalb dringlich, sich der Methoden der Informierung
aus den Kommunikationswissenschaften, der Gesundheitskompetenz
und dem Marketing fiir unterschiedliche Zielgruppen zu bedienen,
die wissenschaftlich nachgewiesen, einen Effekt auf eine kurzfristige
Verhaltensanderung haben. Ein erfolgreiches Kommunikationsma-
nagement entwickelt, steuert, realisiert und iiberpriift die Kommuni-
kationsmalinahmen. Durch die Fiille an Kommunikationskandlen und
die vorherrschende Informationsflut sind mehr denn je innovative
Strategien, klare Botschaften, hochwertiger Inhalt, eine zielgrup-
penorientierte Ansprache sowie vernetzte Aktivitdten gefordert, um
angemessene Aufmerksamkeit und Reichweite zu erlangen.

Was man sofort tun kann ...

Bei der Erstellung von Beitrdgen und deren Verbreitung iiber zeit-
gemale Kandle sollten ausdriicklich Fachleute aus Kommunikations-
und Medienwissenschaften sowie Marketing mitwirken. Die Informa-
tionen sollten in einer fiir jedermann zuganglichen Informations- und
Medienbank hinterlegt werden. Das beschlossene Bundesinstitut fiir
offentliche Gesundheit sollte zeitnah ein Informations- und Kom-
munikationsmanagement aufbauen, Informationen sammeln, wis-
senschaftlich bewerten und zur Verfiigung stellen sowie den Exper-
tenrat bei der Entscheidungsfindung unterstiitzen.

Und deshalb:

In den ndchsten beiden Monaten sollte ein System geschaffen wer-

den, welches

a) die eingangs genannten Daten und Informationen zentral zugang-
lich macht und

b ein angemessenes Kommunikationsmanagement entwickelt

In diesem Fall ...

e kdnnten Politiker situationsgerechter entscheiden und zielgenauere
MalRnahmen einsetzen.

* wiissten wir, was die Pandemie treibt und wo Kontaktketten durch-
brochen werden kdnnen.

 konnten Versorgungsforscher genauer sagen, wie die nachste Pan-
demie besser beherrscht werden kann.

e wiirden unterschiedlichen Zielgruppen durch Methoden der Infor-
mierung aus den Kommunikationswissenschaften, der Gesundheits-
kompetenz und des Marketings besser erreicht

® konnte das Gesundheitssystem insgesamt widerstandfahiger gegen
solche Krisen gemacht werden.gen solche Krisen gemacht werden. <<
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