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TO | Beitrag/Thema eingebracht
P von

1 Aktuelle Lage
International ZIG1

o Fille, Ausbreitung (Folien hier)

o >62 Millionen Fille, fast 1,5 Millionen Todesfalle (2,33%),
stabiler Fall-Verstorbenen-Anteil

o Top 10 Lander nach Anzahl neuer Félle / letzte 7 Tage

o Top 10 Lander: USA, Indien, Brasilien, Italien, Russland,
Polen, Deutschland, GroBbritannien, Iran und Frankreich.

o Iran und Frankreich Platze getauscht,

o zunehmende Trends in den Indien, Brasilien und Iran;
abnehmende Trends in Italien, Grobritannien und
Frankreich; v.a. Frankreich starke Abnahme

o Polen, Russland, USA und Deutschland mit leichter
abnehmenden Trends.

o 7-Tage-Inzidenz > 50 pro 100.000 Einwohner
o 80 Lander tiberschreiten den Schwellenwert.
o Neu hinzugekommen Dominikanische Republik, Mexiko

o Europa Finnland jetzt rot, v.a. Helsinki, dort wurde gerade
ein Lockdown bis 20.12. beschlossen, dieser umfasst
SchlieBungen von Museen und 6ffentlichen Einrichtungen,
Online Schulunterricht fiir hohere Klassen,

o In Frankreich gibt es seit Samstag Lockerungen, auch nicht
essentielle Geschiéfte diirfen wieder 6ffnen, Verlassen der
Wohnung wieder einfacher,

o Inanderen Lindern aber teils wieder Verschirfungen der
MaBnahmen bspw. in Kroatien,

o Zusammenfassung:

o0 Weltweite Verteilung der neuen Fille in den letzten 7T:
Amerika 42,3%, Europa 39,5%, Asien 15,8%, Afrika 2,4%,
Ozeanien 0,04%

o Weltweite Verteilung der neuen Todesfille in den letzten
7T: Europa 50,1%, Amerika 31,8%, Asien 14,4%, Afrika
2,9%, Ozeanien 0,02%

o Asien: Japan und Siidkorea verzeichnen ihre 3. Welle
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National

China: Verkauf von Meeresfriichten und Tiefkiihlware auf
dem Xinfadi-Markt eingestellt: die Ermittlung des
Ursprungs des Ausbruchs im Juni in Beijing weist auf eine
Ubertragung aus der Umgebung auf Menschen hin. Relevanz
des Geschehens in China fiir Deutschland scheint eher
begrenzt.

Amerika: PAHO: Sorge um die 2. Welle in Mittel- und
Stidamerika. Die meisten Lander haben das
Infektionsgeschehen noch nicht unter Kontrolle gebracht
und sind nicht aus der 1. Welle raus. Erhéhte Ubertragungen
iber die Feiertage und Ferien am Ende des Jahres erwartet.

Europa: Gemischtes Bild: wihrend einige Linder seit ein
paar Wochen einen abnehmenden Trend verzeichnen (zB.
Frankreich, Spanien, Norwegen, Portugal, Belgien und
Polen), nimmt die Anzahl der téglich neu gemeldeten
Fallzahlen in viele Lander weiterhin deutlich zu (zB
Kroatien, Zypern, balt. Linder, Slowakei, Slowenien...)

Frage nach dynamischem Grenzwert, es gibt dazu aber noch
keine Entscheidung fiir heute

o Fallzahlen, Todesfille, Trend (Folien hier)

(@)

SurvNet tiibermittelt: 1.053.869 (+11.169), 16.248 (1,5%)
Verstorbene (+125), Zahlen weiter auf hohem Niveau

7-Tage-Inzidenz 138/100.000 Einw.
4-Tage-R=1,04; 7-Tage-R=0,91

ITS (Datenstand 29.11.2020): 3.901 (+13), invasiv beatmet:
2.300 (-6)

7-Tage-Inzidenz der Bundeslédnder: Riickgang auf geringem
Niveau, Sachsen und Thiiringen steigen weiter stark an,
keine offiziellen Riickmeldungen dazu,

2 Bundeslander mit <50 Fille/100.000 EW, alle anderen
driiber, viele zeigen ein Plateau,

LK mit 7-Tagesinzidenz >500 haben geringe Einwohnerzahl,
1 LK ohne Falliibermittlung wegen technischer Probleme

Anmerkungen/Fragen: Frage aus dem BMG zu den weiterhin
hohen Fallzahlen, 1. warum gehen die Zahlen nicht mehr
nach unten? 2. Warum sind die >80 Jahrigen so stark
betroffen? 3. Was konnen wir empfehlen? 4. Gibt es
meldestatistische Griinde? => Riickmeldung FG32: Dies
kann ausgeschlossen werden.

FG32
FG36
FG37
FG38
Abt. 1
VPris
Pras
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o Esgibtviele Ausbriiche in Alten- und Pflegeheimen, zwar
gibt es auch bei den 30-50 Jahrigen hohe Inzidenzen, die
aber zuriick gehen, das wird sich vermutlich dann auch bald
bei den >80 Jéhrigen zeigen, nach dem Sommer gab es einen
Shift zu den &lteren Gruppen, Lockdown scheint weniger
effektiv als im Friihjahr, Problem der Compliance

o Vorschlag sich den Anteil der betroffenen >80 Jiahrigen in
Heimen und auBerhalb anzuschauen, Frage wire mangelt es
an Schutz in den Heimen? Ein Verweis auf die bestehenden
Empfehlungen und Papiere zu Heimen wére sinnvoll,

o Diskussion, ob diese Informationen vorhanden sind, Nenner
unbekannt, auch in der 1. Welle sind die Zahlen nicht sofort
zuriick gegangen, damals wurden auch noch weniger
Asymptomatische gesehen,

o Fiir geringeren Fallzahlriickgang aber vermutlich mehrere
Effekte verantwortlich: Compliance ist jetzt anders als im
Friihjahr, zusétzlich kommt Winter hinzu nach 1. Welle ging
es in den Sommer,

o Pressebriefing kénnte das nochmal aufgreifen,

o Schulen sind eher nicht die treibenden Quellen und

SchulschlieBungen wiirden die Lage wohl noch eher
verschirfen, allerdings miissten auch die Hygienekonzepte
strikter umgesetzt werden

o Besserer Einsatz von Antigentesten wurde diskutiert,
wichtig ist aber auch weiterhin zu betonen, dass
Antigenteste ein Baustein sind aber andere MaBnahmen
nicht ablésen sollten,

O Zur Lage in den Heimen wurde noch einmal angemerkt,
dass die Anzahl der Félle pro Ausbruch weiterhin sehr hoch
ist, im Schnitt 18 Fille pro Ausbruch,

o GroBe der Fallzahlen bei den Ausbriichen weist ggf. eher auf
Personal als auf Besucher hin,

o Finanzielle Situation in einigen Heimen verschérft die Lage,
Personalmangel, Ressourcenknappheit, Rolle von
Antigentesten miisste anhand von Daten tiberpriift werden,
keine sehr gute Datenlage dazu,

o Kommunikation zu den Zielgruppen und Altersgruppen
konnte intensiviert werden,

o Esgab einen Vorschlag der BZgA fiir eine
zielgruppenspezifische Kampagne fiir Jugendliche, die dann
aber nicht umgesetzt wurde

o Eintragung von Infektionen in Heimen miissten reduziert
werden, geht iiber Testung aber auch iiber das Senken der
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Inzidenz in der Bevdlkerung, dieser Zusammenhang sollte
immer wieder betont werden,

o Inzidenzkurven zeigen auch, dass alle au3er die Alten
runtergehen, Kurve bei den Alten wird hoffentlich folgen,
Altere stecken sich in Heimen an, aber auch zuhause -
Veranstaltungen fiir dltere Menschen sollten nicht
stattfinden (z.B. Gottesdienste), vieles wurde schon
kommuniziert, miisste ggf. nochmal erfolgen,

o Zum Einsatz von Antigentests in Heimen ist eine Voxco
Abfrage in Planung,

o Uber die Tréger kénnten gewisse Infos zur Situation in den
Heimen eingeholt werden,

ToDo: Vorschlag fiir Antwort von FG37 und Beschreibung der Grafik
mit den Alterskurven zur Abstimmung und Ergénzung von FG36 und
FG14, parallel soll FG36 einen Formulierungsvorschlag erstellen

o Syndromische Surveillance (mittwochs)

o Testkapazitidt und Testungen (mittwochs)

Internationales (nur freitags)

Z1G

o

Update digitale Projekte (nur montags)

o Digitale Ein- und Ausreisekarte: letzte Woche gab es ein IS:Shznllich
Treffen mit BMG, Bundesdruckerei und RKI,

Vertragsentwiirfe wurden zirkuliert und werden diskutiert,

o Esgibt eine Clearingstelle, Plausibilitdt der Angaben von
Einreisenden nicht immer so gut, viel hindische Nacharbeit
erforderlich,

o CWA: Bewegung und Priorisierungsverschiebung,

Kontakttagebuch soll implementiert werden, Gespréiche
laufen,

o Dirk Brockmann war in einer Sendung, dort wurde eine App
mit dem Ziel der einfacheren Kontaktnachverfolgung
vorgestellt, die ein Berliner Unternehmen neXenio
zusammen mit den Fantastischen Vier entwickelt hat.

o RKI priift, ob das ggf. mitgenutzt werden konnte,

Aktuelle Risikobewertung
Uberarbeiteter Entwurf von FG 36 FG36

! Aktualisierungsvorschlag zur Diskussion (Dokument hier)

! Vorschlag mit erneuerter Risikobewertung und Beschreibung
der Trends,

! Hinweis darauf, dass das Infektionsumfeld haufig nicht mehr
ermittelt werden kann, meist aus Kapazititsgriinden bei den
Gesundheitsdmtern,

! Hinweis, dass Schutz der Risikogruppen noch konsequenter
betrieben werden sollte, wichtig ist, dass hier kein
Strategiewechsel erfolgt oder neue Phase, Dokument noch
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einmal daraufhin priifen,

! Aufnahme von Community-Transmission diskutiert, soll aber
nicht rein,

! Vorschlag wird herumgeschickt, Veroffentlichung morgen
angestrebt

! Frage kam auf woher die Pflegekrafte kommen und ob es dort
Zusammenhinge gibt, ganze Geschéiftsmodelle basieren auf
osteuropéischem Personal, nicht nur in Heimen teils auch im
privaten Pflegedienst in den Haushalten,

5 Kommunikation

BZgA BZgA
! Eswird gerade etwas zum Kontakttagebuch erarbeitet und
herausgegeben,
! Esgibt vermehrte Hilfeersuchen in der Telefonberatung,
! Viele Anfragen zu Impfungen,
! Anfragen werden geclustert nach Themengebieten, damit sie
zu handhaben und zu beantworten sind
Presse
! Pressebriefing fiir Donnerstag in Vorbereitung, Angriff auf Presse
Internetseite in der Nacht zu Montag, konnte durch die
Sicherheitsmaflnahen abgewendet werden, Manahmen
werden daraufhin nochmal erho6ht.

6 RKI-Strategie Fragen
a) Allgemein

! Probenentnahme fiir Antigen-Schnelltests durch geschultes,
nicht-medizinisches Personal Abt. 1

! Anfragen und Dokumente mit dem Anliegen einer Ausnahme | Apt. 3
fir Point-of-care-Teste in bestimmten Bereichen, Punkt wird VPris
teils in Papieren der Bundesregierung aufgegriffen und eine FG24
Ausweitung des Einsatzes von Antigentesten gesprochen,
darauf stiitzen sich die Antragssteller,

! Frage nach Freitestung fiir bspw. Veranstaltungen, wird
néchstes Jahr sicherlich noch mehr werden. Inwiefern soll
strategisch die Nutzung von Antigentestung aufgegriffen
werden?

! Diskussion: Neue Testverordnung prizisiert bereits was unter
qualifiziertem medizinischem Personal verstanden wird, RKI
hat da keine Ausnahmegenehmigung zu erteilen, nicht
Aufgabe des RKI

! Weiteres: es gab eine Anfrage zu einem Vortrag zu
Einsatzszenarien von Antigenschnelltesten, hierzu wurden
schon einmal Webinare von RKI abgehalten, sollte von
Abteilung 3 ibernommen werden, nationale Teststrategie
zum Mittelpunkt machen, Frage nach Ausweitung der Teste
auf Lehrer wird als sinnvoll erachtet, konnte eine Ausweitung
der Testung in Studien untersucht werden, es gab dazu eine
Studie von Fr. Ciesek Safe School in Hessen,

! Schrittweise Ausweitung der nationale Teststrategie
angefangen bei Lehrern wire sinnvoll

! Antigendiagnostik gibt den Menschen auch gewissen
Handlungsspielraum und kénnte gut fiir die Compliance und

Alle
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sinnvolle Ergdnzung sein

Modellierung ,, Towards a long-term control of COVID-19 at low
case numbers” (verschoben auf Mittwoch)
b) RKI-intern

! Nicht besprochen.
7 Dokumente
o ,Kontrollstrategie im Schulbereich” aus MPK (Dokument Alle
hier)
o Neues Vorgehen von Ministerprisidenten beschlossen, FG_?E’
Erlass des BMG mit der Bitte um Stellungnahme Pras
o Beschliisse sollen aufgelistet werden VPras
o Bestehende Dokumente mit fachlichen Empfehlungen sollen Abt. 1
nicht verindert werden,
o Verweis darauf, dass die sonstigen Empfehlungen
grundsétzlich unberiihrt bleiben
o Begrifflichkeiten: sprachlich soll sich im Erlass am
Beschluss orientiert werden,
o Rickverweis in anderen Dokumenten auf dieses Dokument
soll nicht erfolgen
8 Update Impfen (nur freitags)
° FG33
9 Labordiagnostik
o Nicht viel Neues seit Freitag, FG17
o Angebot eines Kurierdienstes zum Probentransport fiir
Praxen und Labore,
o Sequenzierung bestimmter Proben geplant
o 1287 Proben bearbeitet, 342 (26,6%) Positive, hoher Anteil, | 757
weil Labore aufgefordert wurden nicht mehr alle Proben zu
schicken,
o Eswurden weitere Antigenteste getestet
o Frage nach Patienteneinwilligung fiir Proben aus
Ausbriichen diskutiert,
O Zur Ausbruchsaufklidrung sind Proben notig, es gab bei
anderen Ausbriichen kein Problem damit, es miisste klar
werden, dass das Gesundheitsamt diese Proben weiterleitet
und das RKI die Sequenzierung in Erfiillung der Aufgaben
testet, ggf. braucht es einen anderen Schein
10 | Klinisches Management/Entlassungsmanagement
o Keine Updates IBBS
11 | MaBnahmen zum Infektionsschutz
o Keine Punkte Alle
12 | Surveillance
o Corona-KiTa-Studie (nur montags) (Folien hier) gggé

o Insgesamt wurden in SurvNet 369 Ausbriiche in
Kindergirten/Horte (>= 2 Fille) angelegt
0 285 (76%) Ausbriiche inkl. mit Fillen < 15 Jahren, 40%
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(724/1.818) der Fille sind O - 5 Jahre alt

0 84 Ausbriiche nur mit Fillen 15 Jahre und &lter

o Insgesamt wurden in SurvNet 636 Ausbriiche in Schulen
angelegt (>= 2 Fille, 0-5 Jahre ausgeschlossen)

o 583 (92%) Ausbriiche inkl. mit Féllen < 21 Jahren, 18% (6-
10].), 26% (11-14].), 31% (15-20].), 25% (21+)

o 53 Ausbriiche nur mit Fillen 21 Jahre und &lter

o Angaben aus Grippeweb Inzidenz ARE liegt deutlich unter
den Vorjahren, kleiner Anstieg 45-47 KW bei 6-10 Jahrigen
aber alles unter dem Niveau von 2019,

o Teillockdown scheint dahingehend zu funktionieren,
weniger ARE iibertragen,

o Gruppe 15-20 sehr deutlicher Riickgang zu beobachten

o Ausbriiche in KITA und Horten, insbesondere Altere und
Betreuende sind betroffen,

o Anteil betroffener Kinder stérker angestiegen

o Hygienekonzepte miissen weiter konsequent beachtet
werden, wenn Schulen offen bleiben sollen

13 | Transport und Grenziibergangsstellen (nur freitags)

5 FG38
14 | Information aus dem Lagezentrum (nur freitags)
5 FG38
15 | Wichtige Termine .
Alle
O

16 | Andere Themen
o Nachste Sitzung: Mittwoch, 02.12.2020, 11:00 Uhr, via Webex
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