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Nik Walter

Coronahatviel von seinemSchre-
ckenverloren.Dank Impfungund
Infektionen haben die meisten
Menschen heute eine solide
Grundimmunität gegenCovid-19.
Diese schützt zwar seit demAuf-
kommenderOmikron-Varianten
kaum mehr vor einer (Neu-)An-
steckungmit demVirus, aber im-
mer noch sehr gut vor schweren
Verläufen. Angesichts dieser po-
sitivenEntwicklung geht aberoft
vergessen,dass etwa fünf Prozent
der Infizierten auchnachdreiMo-
naten oder späternoch an Folgen
der Infektion leiden (Stichwort:
Long Covid).

Wie geht es weiter? Was wird
im kommenden Corona-Winter
auf uns zukommen? Wo wird es
die grössten Probleme geben?
Zu diesen und weiteren Fragen
haben wir fünf Expertinnen und
Experten um ihre Einschätzung
gebeten:

Die Herbstwelle ist am
Abflauen, die Winterwelle
steht höchstwahrscheinlich
vor der Tür. Was erwarten
Sie für die kommenden
Wintermonate?

Jan Fehr, Infektiologe: Grund-
sätzlich sindwir in einer anderen
Situation als nochvoreinem Jahr,
was mich verhalten optimistisch
stimmt.Handkehrumdürfenwir
nicht vergessen, dass wir noch
immer in derPandemie sind.Wir
haben in den vergangenen zwei
Jahren gelernt, dass es immer zu
Überraschungen kommen kann.
Ich glaube,wir tun gut daran,mit
diesem Bewusstsein und auch
etwas Demut in die kältere Sai-
son zu gehen.
Tanja Stadler, Ex-Präsidentin
derCovid-Taskforce: Ich erwarte
imWinter eine hohe Zirkulation
von Sars-CoV-2. Da im Winter
noch andere Viren wie zum Bei-
spiel Grippeviren zirkulieren,
gehe ich davon aus, dass es zu
vielen Krankschreibungen und
einer hohen Bettenbelegung in
den Spitälern kommenwird. Bei
einer grossen Welle wird sich
eine Krankheitslast in allen
Bereichen bemerkbar machen.
Unmittelbar spürt die Bevölke-
rung dies beispielsweise beim
Pflegepersonal, in den Schulen,
Kitas und dem ÖV.
Andreas Cerny, Infektiologe:Mit
Masken in geschlossenen, öffent-
lich zugänglichen Räumen und
einer hohen Durchimpfungsrate
auch für die Grippe sollten wir
gut über den Winter kommen.
Ich hoffe, es gelingt uns, diese
Ziele zu erreichen.
Yvonne Ribi, Geschäftsführerin
SBK: In der Pflege herrscht ein
akuter Fachkräftemangel. Dieser
wird dadurch verschärft, dass zu
viele Pflegefachpersonen aus
dem Beruf aussteigen und die
Zahl der offenen Stellen so hoch
ist wie noch nie. Betten oder
ganze Abteilungen sind derzeit
in Spitälern oder Heimenwegen
Personalmangel geschlossen.
Sollten wieder mehr Menschen
wegen Covid oder der Grippe
hospitalisiert werden oder in
Heimen und in der Spitex Pflege
brauchen,verschärft sich dieVer-
sorgungssituation nochmehr. In
diesem Sinne schaue ich besorgt
auf die kommenden Monate.

Stefan Felder, Gesundheitsöko-
nom: Das Abflauen der Herbst-
welle kommt doch eigentlich
überraschend und ist positiv.
Wichtig scheint mir, dass wir in
diesemHerbst eine hoheDunkel-
ziffer an Infektionen haben.Vie-
le verzichten, insbesondere bei
leichten Infektionen, auf dasTes-
ten. Die Infektionen verlaufen in
derRegelmilde –wäre dies nicht
derFall,müsstenwirhohe Spital-
belegungen haben. Das stimmt
mich alles optimistisch.

Werden sich im Winter
neue Varianten durchsetzen,
die möglicherweise wieder
für schwerere Verläufe
sorgen?

Stadler: Momentan breiten sich
verschiedeneUntervariantenvon
BA.2 und BA.5 aus. Diese Unter-
variantenweisen zusätzlicheMu-
tationen auf, die die Immunab-
wehr zum Teil umgehen. Diese
Variantenverdoppeln sich derzeit
rund einmal proWoche und soll-
tendaher imNovemberdominant
werden.WenndieseUntervarian-
ten dann dominant sind, erwarte
ich, dass sich viele Menschen –
auch Geimpfte und Genesene –

damit anstecken werden. Bisher
gibt es aberkeineAnzeichen,dass
dieseVarianten schwerereKrank-
heitsverläufe auslösenkönnen als
die schon bekannten.
Fehr: Es ist damit zu rechnen,
dass sich neue Varianten durch-
setzenwerden.Allerdings besteht
die Hoffnung, dass eine solche
Variante derGesamtbevölkerung
nichtmehr soviel anhaben kann,
da diesemittlerweile einen brei-
ten Immunschutz aufweist. Das
ist eine gute Nachricht. Proble-
matisch würde es jedoch, wenn
eine solche neue Variante sich
weitgehend dem aufgebauten
Immunschutz entziehen könnte
(Immunevasion).

Was weiss man über diese
möglichen neuen Varianten?

Stadler: Diese Untervarianten
werdendurchAntikörpervonGe-
impften oderGenesenen schlecht
neutralisiert. Aufgrund dieser
sogenannten Immunevasionwird
erwartet, dass sich Geimpfte und
Genesene leicht anstecken kön-
nen.Einevorherige Infektionmit
BA.2 oder BA.5 kann abermögli-
cherweise etwas Schutz bieten.
Es gibt keineHinweise,dass diese

Varianten ansteckender sind, für
schwerere Verläufe sorgen als
andere Omikron-Varianten oder
dass die Impfungwenigergutvor
schweren Verläufen schützt.

Braucht es allenfalls wieder
Massnahmen, um die
Ausbreitung des Virus
einzudämmen? Welche?

Cerny: Die Maskenpflicht im ÖV
sollte ausmeinerSicht jetzt rasch
beschlossen werden. Italien hat-
te diese und auch Deutschland
auf Bundesebene ab Anfang Ok-
tober 2022. Ebenfallswärmstens
empfohlen ist eine Auffrisch-
impfung zusammenmit derGrip-
peimpfung.
Stadler: Es kommt auf das Ziel
an. Solange keine Varianten auf-
treten, die deutlich schwerere
Verläufe auslösen, erwarte ich –
auch ohne Massnahmen – keine
Überlastung der Intensivstatio-
nen im kommenden Winter. Ist
es das Ziel, die Last bei vielen auf-
tretenden Infektionen, Krank-
schreibungen und Spitaleinwei-
sungen zu reduzieren, kann dies
mit einer guten Belüftung und
Masken in Innenräumen erreicht
werden. Diese Massnahmen

helfen auch, dass weniger Men-
schen anLangzeitfolgenwie Long
Covid leidenwerden.
Ribi: Es braucht dringend Mass-
nahmen, um die Pflegefachper-
sonen imBeruf zuhaltenundden
«Pflexit» zu stoppen. Hier sind
die Kantone in der Pflicht, den
Institutionen finanzielle Mittel
zur Verfügung zu stellen, damit
sie in Sofortmassnahmen inves-
tieren können. Das Covid-19-
Gesetz bildet hier die Grundlage,
denndie Kantonemüssen sicher-
stellen, dass genügend Ressour-
cenvorhanden sind, umauch bei
Belastungsspitzen die Versor-
gung zu gewährleisten.
Felder: ImMoment nicht.Masken
im öffentlichen Verkehr kann
man falls nötig einführen – sie
sind in der Bevölkerung ver-
gleichsweise gut gelitten. Kita-
und Schulschliessungen sollte
man unbedingt vermeiden.

Ist die Belastung der
Intensivstationen noch der
richtige Parameter für die
Einführung oder Aufhebung
von Massnahmen?

Cerny: Heute benötigen Covid-
19-Patienten weniger häufig ei-

nen Intensivpflegeplatz, das
Kriterium der IPS-Auslastung ist
deshalb nichtmehrkorrekt.Viel-
mehr sollte die Spitalauslastung
generell und zum Beispiel der
Aufschub der Routineeingriffe
und Behandlungen berücksich-
tigt werden.
Ribi: Die Belastung der Intensiv-
stationen ist einwichtiger Indika-
tor, der auch abhängig vom ver-
fügbaren Fachpersonal ist. Aller-
dings sind die medizinischen
Abteilungen und dieNotfallstati-
onen ebenfalls von einer Zunah-
mevonschwerenCovid-Verläufen
betroffen. Es wäre wünschens-
wert, dass auch die Belastung
dieser Fachbereiche in die mass-
gebendenKriterien einfliesst und
diese Bereiche gestärkt werden.

Wie wichtig ist der zweite
Booster? Für wen?

Cerny:VierMonate nach der letz-
ten Impfung oder Erkrankung
sinken die Spiegel der gebildeten
Antikörper deutlich ab, undman
wirdwieder empfänglich für eine
Ansteckung.Wennman dies ver-
meidenwill, sollteman sich imp-
fen lassen.
Stadler: Die Auffrischungsimp-
fung senkt das Risiko eines
schwerenVerlaufs.Dies ist insbe-
sondere für vulnerable Personen
wichtig. Generell senkt die Imp-
fung das Risiko von Long Covid.
Wie stark dieAuffrischungsimp-
fung hierweiteren Schutz bietet,
ist allerdings aus den momenta-
nen Daten nicht klar ersichtlich.
Fehr: Wichtig ist der Booster
sicherlich für über 65-Jährige,
für Menschen mit chronischen
Krankheiten oder Immunschwä-
che, für Schwangere, aber auch
für Gesundheitspersonal. Dies
entspricht den Richtlinien der
EidgenössischenKommission für
Impffragen (Ekif). Ziel: schwere
Erkrankungen zu verhindern.

Könnte eine hohe
Impfbereitschaft helfen, eine
mögliche hohe Infektions-
welle zu drosseln?

Felder: Eine hohe Impfbereit-
schaft hilft immer. Sie wird auch
wieder steigen,wenn die Infekti-
onszahlen und Spitaleinweisun-
gen zunehmen.
Stadler: Eine hohe Impfbereit-
schaftwürde die Zahl derPatien-
tinnen und Patienten, die eine
Spitalbehandlung brauchen, re-
duzieren. Momentan ist unklar,
wiegutdieAuffrischungsimpfung
das Risiko von Long Covid oder
einer Infektion mit den neuen
Untervarianten senkt.
Ribi: Die Impfung schützt vor
schweren Verläufen und hilft so,
das Gesundheitswesen zu ent-
lasten.
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