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Fakten und Mythen zum Coronavirus: raue See, 
Sturm aus allen Richtungen und noch dazu Glatteis



Rolle der Virologen bei der COVID-Pandemie

Wie beurteilen Sie dabei die Rolle von Virologen?
A) Virologen regieren die Welt und ruinieren die Wirtschaft.
B) Virologen wechseln andauernd ihre Meinung.
C) Virologen unterstützen die Politik auf wissenschaftlicher Basis.



„… irgendein Quatsch …“



Chili hilft nicht



Bleiche hilft auch nicht



Coronaviren

Allgemeine Eigenschaften der Coronaviren

- umhüllt

- Nukleokapsid mit helikaler Symetrie

- positiv orientierte, einzelsträngige RNA 

- größte bekannte RNA-Virus-Genome, 27-34 kb

- corona = Krone oder Hof (Halo), Glykoproteine



Coronaviren

Proteine
- spike (S) Glykoprotein, bildet die Corona
- envelope (E or HE) Hüllprotein, geringe Menge, H
- membrane (M) Transmembranprotein
- nucleocapsid (N) N assoziiert mit der RNA

S-Protein der SARS-Viren Typ 1 und 2 bindet an
Angiotensin-converting Enzyme 2 (ACE-2) als Rezeptor



Replikation der Coronaviren

Rezeptor-vermittelter Eintritt
RNA-Replikation im Zytoplasma

RNA-Genom
- 5′-methyliertes Cap
- 3′-polyadenyliert

RNA-abhängige RNA-Polymerase
- erstes synthetisiertes Protein
- “proofreading” durch virales Protein 

ExoN

langes Vorläufer-Polyprotein
- durch virale Protease gespalten

ACE-2



Ursprung des SARS-CoV-2

Woher stammt das SARS-Coronavirus Typ 2?
SARS-CoV-2 …
A) stammt aus einem Forschungslabor in Wuhan.
B) kommt schon immer bei Menschen vor.
C) stammt vermutlich aus Fledermäusen.
D) wurde zuerst bei Pangolinen entdeckt (Schuppentiere).
E) wurde auf dem Seefischmarkt in Wuhan bei Delphinen 

nachgewiesen.
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Laborunfall aus Wuhan?



Immunitätsausweis?



Immunitätsausweis: noch nicht sinnvoll



Masken aufbereiten

Wie sollen Stoffmasken aufbereitet werden?
A) in der Mikrowelle
B) im Backofen
C) in der Waschmaschine
D) bügeln
E) über Nacht liegen lassen, umdrehen und weiter verwenden



Kreativität bei Masken



Kreativität bei Masken



SARS CoV 2: Übertragungsprävention

Übertragung hauptsächlich über Tröpfchen

Im medizinischen Bereich:
- FFP3-Masken (Bronchoskopie, Intubation)
- FFP2-Masken (vor MNS zu bevorzugen)
- Chirurgischer Mund-Nasen-Schutz (MNS)

FFPs schwer erhältlich, enge Indikation
NMS in Alters-/Pflegeheimen wesentlich

Maskenpflicht
Mund-Nasen-Bedeckung, Alltagsmaske
- geringer, nicht standardisierter Effekt
- psychologische Wirkung erwünscht, aber noch unklar
- Wirkung allenfalls bei Infizierten, besonders asymptomatischen Personen
- Fremdschutz, kein Eigenschutz



SARS CoV 2: Krankheitsverlauf COVID-19

„Coronavirus-induced disease“, Erstbeschreibung Ende 2019 in Wuhan
unspezifische Symptome, variabel
breites Spektrum von asymptomatisch über 
milde Symptome bis zur schweren, letalen Pneumonie

Fieber und Husten am häufigsten
19% ohne Symptome
16% hospitalisiert
4,2% letal

SH: mittleres Alter 50,6 Jahre
alle 2982 Fälle: 476 hosp., 125 verst.
954 Patienten ab 60: 352 hosp., 119 verst.
In SH keine Übersterblichkeit (im Gegensatz zu NRW)

Fieber
Husten

Dyspnoe
Gliederschmerzen

Halsschmerzen
Kopfschmerzen

Übelkeit, Erbrechen
Schnupfen

Durchfall

Hochrisiko-Gruppen
- ältere Patienten ab 60 Jahre
- Raucher
- chronische Krankheiten (Lunge, Herz, Leber, Diabetes, Krebs, Immundefizienz)



SARS CoV 2: Übertragung

Übertragung hauptsächlich über Tröpfchen

weniger relevant:
- Stuhl (in der Regel ohne Durchfall)
- Kontaktübertragung über Oberflächen
- Augen als mögliche Eintrittsstelle
- kein Hinweis auf Übertragung über 

trockene Tröpfchenkerne (Aerosole)

Desinfektion
„begrenzt viruzid“ reicht aus, 
alle alkoholischen Desinfektionsmittel 
sind geeignet

Seife, Detergenzien,
Reinigungsmittel
sind in der Regel wirksam
(aber ohne Wirksamkeitsnachweis)



SARS-CoV 2: Tenazität (NEJM van Doremalen 16.04.2020)



SARS CoV 2: Epidemiologie



Johns Hopkins University, Baltimore, CSSE
https://www.arcgis.com/apps/opsdashboard/index.html#/bda7594740fd40299423467b48e9ecf6

Cave: basiert auf web-robots, keine standardisierte Erfassung, nur zur Orientierung
v.a. dort gut, wo keine epidemiologischen Daten erfasst werden.



SARS CoV 2: Epidemiologie weltweit, WHO



SARS CoV 2: Epidemiologie weltweit, WHO, Außenministerium



SARS CoV 2: Epidemiologie weltweit, WHO, Außenministerium



SARS CoV 2: Epidemiologie in Europa, ECDC



Rolle des Robert Koch-Instituts

Wie beurteilen Sie die Rolle des Robert Koch-Instituts?
A) Die Berichterstattung überschätzt die Situation.
B) Die Meldedaten werden rechnerisch geschönt.
C) Das RKI erbringt die aktuelle Berichterstattung mit 

hoher Transparenz und Qualität.



Robert Koch-Institut: täglicher Lagebericht: https://corona.rki.de



SARS CoV 2: Epidemiologie in D: www.rki.de



SARS CoV 2: Epidemiologie in D: www.rki.de



SARS CoV 2: Epidemiologie in D: www.rki.de



SARS CoV 2: Epidemiologie in D: www.rki.de



SARS CoV 2: Epidemiologie in D: www.rki.de



SARS CoV 2: Epidemiologie in D: www.rki.de



SARS CoV 2: Epidemiologie in SH:
www.infmed.uni-kiel.de/de/epidemiologie/COVID-19



SARS CoV 2: Epidemiologie in SH:
www.infmed.uni-kiel.de/de/epidemiologie/COVID-19



Gemeldete Infektions-assoziierte Todesfälle im Jahr 2019



SARS CoV 2: Epidemiologie in SH:
www.infmed.uni-kiel.de/de/epidemiologie/COVID-19



Kernpunkte

COVID-19
- ist für alte Personen und Risikopersonen besonders gefährlich
- kann sehr schwer und tödlich verlaufen
- ist epidemiologisch steuerbar

Maßnahmen
- Distanzierung
- lock down, mit massiven Kollateralschäden
- gezielte Maßnahmen am konkreten Geschehen
- Kontaktpersonennachverfolgung (KoNa)
- möglicher Beitrag durch Mund-Nasen-Bedeckungen

Therapie und Impfung
- Remdesivir durch FDA zugelassen, Datenlage widersprüchlich
- Chloroquin und Azithromycin wohl nicht wirksam
- Impfstoffe im zweiten Halbjahr 2021 möglicherweise verfügbar
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