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Covid-19: Risikogruppen schutzen. Systematische Behandlung
von Komorbiditat

Covid-19 gefahrdet betroffene Menschen in sehr unterschiedlichem AusmaR. Dabei ist
allein das Alter der Patienten weniger entscheidend als vielmehr Komorbiditaten, die
allerding mit dem Alter haufig zunehmen. Zur Bewaltigung der mit der Pandemie
verbundenen Herausforderungen ist daher auch eine gezielte Versorgung von
Komorbiditaten erforderlich. Schwere Verlaufe von Covid-19 und intensivimedizinische
Versorgung konnen dadurch erheblich besser beherrscht und reduziert werden. Darauf
weisen Gesundheitsforscher aus dem Institut Arbeit und Technik (IAT/ Westfalische
Hochschule) hin.

Zwar ist das Virus noch relativ neu und Erkenntnisse uber Auspragungen und Verlaufe noch nicht in
allen Bereichen hinreichend gesichert. Dennoch liegen mittlerweile mehrere Auswertungen der
Krankheitsverlaufe von betroffenen Patienten vor. Dabei zeigen sich schwere Krankheitsverlaufe
inshesondere bei Patienten mit Vorerkrankungen. Covid-19 Patienten, die vorher bereits unter
chronischen Atemwegserkrankungen (COPD) litten, weisen uber 6-fach haufiger schwere
Krankheitsverlaufe auf. Diese Patienten werden uber 10-fach haufiger auf einer Intensivstation
behandelt. Auch bei Patienten mit Bluthochdruck (ca. 2,5-fach), Diabetes (ca. 3-fach)
Herzerkrankungen (ca. 3-fach) oder Schlaganfallen (ca. 4-fach) ist das Risiko schwerer
Krankheitsverlaufe wesentlich hoher als bei anderen Patienten. In vielen Fallen kommen zudem
mehrere Risikofaktoren zusammen.

Deshalb ist es besonders wichtig, in Zeiten der Corona Pandemie dafiir zu sorgen, dass Patienten
mit einer oder mehreren dieser Erkrankungen optimal versorgt sind. Dazu gehoren die richtige
Einstellung mit Medikamenten, aber auch gesunde Ernahrung und physische Aktivitaten. Wichtig
ist, die Risikogruppen durch gute Versorgungsangebote zu schutzen. Allerdings ist haufig das
Gegenteil zu beobachten, weil Patienten aus Angst vor Ansteckungen nicht ausreichend zu ihren
Arzten gehen und das medizinische Personal teilweise stark beansprucht ist. Diese doppelte
Bedrohung aus stark erhohtem Risiko und eingeschrankten Versorgungsmoglichkeiten muss durch
adaquate Angebote iberwunden werden.

Dabei kann die Digitalisierung sehr helfen. Die Nutzung von Videosprechstunden wurde bereits
deutlich erleichtert. Studien zeigen aufSerdem, dass die Beobachtung und Behandlung von wichtigen
Symptomen durch Telemedizin zu einer deutlichen Verbesserung der Versorgung fuhren kann. So
konnen etwa bei COPD Patienten die Sauerstoffsattigung im Blut und die Entwicklung des
Atemvolumens telemedizinisch beobachtet werden, Medikamente, Ernahrung und physische
Aktivitaten darauf abgestimmt und die Patienten geschult werden. Auch bei Herz- oder
Schlaganfallpatienten ist dies entsprechend moglich.

Da das Virus noch langer vorhanden sein wird, muss ein wesentlicher Bestandteil der Bewaltigung
sein, beeinflussbare Risiken fur schwere Krankheitsverlaufe, intensiv- und beatmungsmedizinischen
Behandlungsbedarf oder sogar Tod deutlich zu reduzieren. Dafur stehen telemedizinische Angebote
zur Verfugung, die schnell genutzt und ausgebaut werden mussen. Zusammen mit medizinischen
Partnern wie der DEGEDI Deutsche Telemed organisiert das IAT entsprechende Losungen.
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