Zukunftsforum Offentliche Sicherheit
Berlin, den 13. Marz 2008

Herausforderungen durch
die Influenza-Pandemie -
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I Was bedeutet Influenza-Pandemie?

e Unterschied
Erkaltung /Influenza /Influenza-Pandemi

e Womit mussen wir rechnen?

e Wie kdonnen wir uns vorbereiten?

e \Was haben wir erreicht?



I Influenza-Pandemie

e Erkaltung
langsamer Anstieg, rasche Erholung

e Influenza (Grippe)
schlagartiger Krankheitsbeginn,
hohes Fieber, verzogerte Erholung

e Influenza-Pandemie
verandertes Virus, keine Immunitat der
BevoOlkerung, veranderte Eigenschaften



Gefahrenquelle: Neue Influenza A Subtypen
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I Womit mussen wir in Deutschland

rechnen?

Erkran- Konsulta- Krankenhaus- Tote
kungsrate tionen einweisungen
15% 6.515.186 179.491 48.082
30% 13.030.372 358.982 96.164
50% 21.717.287 598.303 160.273

Annahme: ohne Therapie, ohne Prophylaxe, 8 Wochen
Basis der Berechnung ist die Bevolkerungsschichtung von 2004



I Influenzavirenausbreitung 2006-2007

Woche 40/06



I Wie konnen wir uns vorbereiten?

e 1. Welle (Kein Impfstoff verfugbar)
- antivirale Medikamente

o 2. Welle (Impftstoff verfugbar)
Produktionskapazitat
Verteilung/Priorisierung

e Krankenhausbetten
e Amb. Arztl. Versorgung
e gesamtges. Problem / krit. Infrastrukturen




I Was haben wir erreicht?

Pandemie-

Wissenschaft




I Was haben wir erreicht?

e Influenza-Pandemieplan

e Bundeslander
Bevorratung von antiviralen Arzneimitteln

e Bund

Sonderforschungsprogramm
Impfstoffproduktion

e LUKEX 2007




I Problem: Risikogruppe(n) ?
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Ausbreitungsgeschwindigkeiten

Frither: wenige Kilometer pro Tag

GroBe Pest-Pandemien
- 14. Jh. "die groBe Pest"

Heute: > 1000 Kilometer pro Tag

Die Bewegung von US-Dollarnoten in den USA. Die Linien
symbolisieren Reisen einzelner Geldscheine die weniger als
eine Woche unterwegs waren.

Quelle: Max-Planck-Institut fiir Dynamik und Selbstorganisation / Brockmann




SARS — Ausbreitung Februar bis Mai 2003

GERMANY
CANADA ENGLAND - INFECTED: 7
INFECTED: 139 INFECTED: B IRELAND DEATHS: D
DEATHS: 13 DEATHS: O INFECTED: 1
DEATHS: 0
UMITED STATES
INFECTED: 141 SPAIN
DEATHS: O INFECTED: 1
DEATHS: 0
FRANCE
INFECTED: § SWITZERLAND
DEATHS: O INFECTED: 1
ATLANTIC DESTHET

OCEAN

PACIFIC BRAZIL
INFECTED: 1
OCEAN DEATHS: D

THE GLOBAL MARCH

OF SARS

ANTARTICA

HONG KONG I

INFECTED: 1434
DEATHS: 100

CHINA

INFECTED: 2001
DEATHS: 92

THAILAND
INFECTED: 7
S A DEATHS: 2

INFECTED: 63
DEATHS: §
SINGAPORE
INFECTED: 1BB MALAYSIA

DEATHS: 16 INFECTED: B
DEATHS: ]

AUSTRALIA

INFECTED: 3
DEATHS: 0




I Weitere Herausforderungen

e Vermeidung einer Resistenzentwicklung
gegenuber antiviralen Arzneimitteln

e Uberbriickung der Zeitspanne bis ein
Pandemieimpfstoff verfugbar ist

e Prioritatensetzung bei Impfstoffknappheit
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