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COVID-19 Vorsorgemassnahmen fiir das Gesundheitspersonal

Was ist am wirksamsten und was ist wirtschaftlich?
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Ein Forschungsteam des Inselspitals, Universitatsspital Bern, der Universitdt Bern  einem jener Spitalzentren, das wéahrend der Pandemie an die ~ matischen Modelle kénnen nun in anderen Kohorten auch
und der Universitat Triest (Italien) hat die Wirksamkeit und Wirtschaftlichkeit von  Auslastungsgrenze kam, aber jederzeit einen geordneten Be-  ausserhalb des Gesundheitswesens und unter anderen Be-
spitalinternen Vorsorgemassnahmen zum Schutz des Gesundheitspersonals wah-  trieb garantieren konnte. Prof. Dr. Guido Beldi skizziert das  dingungen (zum Beispiel im Kontext einer zunehmenden
rend der Pandemie untersucht. Dazu wurde ein mathematisches Modell zur Uber-  weitere Vorgehen so: «Aufgrund der Studienresultate kann  Durchimpfung oder bei Bedrohungen durch andere Viren)
tragung von SARS-CoV-2 entwickelt, das Faktoren innerhalb und ausserhalb des  fir die Schweiz ein regelmassiges, breit abgestiitztes Test-  angewandt und zu Planungszwecken eingesetzt werden.
Spitals miteinbezieht. Regelmassige, breit abgestiitzte, real-time PCR-Tests erwie-  regime mit klaren Folgemassnahmen als Vorsorgestrategie
sen sich als die wirtschaftlichste und wirksamste Methode zur Vorsorge und damit ~ der Wahl angesehen werden. Damit auch die Desynchronisa-
zur Aufrechterhaltung der Spitalinfrastruktur. tion einen hoheren Stellenwert erhalt, waren Mdglichkeiten
flr Remote-Funktionen noch naher zu priifen.» Die mathe- ~ Quelle: Universitatsspital Bern

Geschultes Personal

Die Verfiigbarkeit von gesundem und geschultem Personal im Spital hat sich als
entscheidende, mitunter kritische Grésse bei der Bewaltigung der COVID-19-Pande-
mie erwiesen. Die speziellen Risiken des Gesundheitspersonals und Mdglichkeiten
zu einem wirksamen, wirtschaftlichen und pragmatischen Schutz waren zu Beginn
der Pandemie nur ansatzweise bekannt.

ANZEIGE

DIE EFFIZIENTE LOSUNG

Haufiges, breit abgestiitztes Testen
Das wichtigste Ergebnis der Studie: Wenn wirtschaftliche Aspekte miteinbezo-

gen werden, sind regelmassige Tests im Abstand von mindestens sieben Tagen und £ 3
die Anwendung strikter Regeln, auch bei Personen ohne Symptome, die wirksams-

ten Massnahmen zur Vermeidung einer unkontrollierten Ausbreitung von SARS- G E G E N n E N B I 0 FI LM
CoV-2 im Spitalumfeld.

Organisatorische Auftrennung der Teams? . . . . . . . . T

ALt aine Aufelung der Teams n e Gropoen, die sich 2 keinem Zeipunkt LISTERINE' mit der einzigartigen Kombination der vier atherischen Ole
physisch im Spital betatigen, die sogenannte Desynchronisation, wurde untersucht.
Diese Massnahme hatte sich in Firmen mit einem hohen Anteil an Biiroarbeitsplat-
zen bereits friih bewahrt. Im Spital stiess die Desynchronisation allerdings an ihre
Grenzen. Da das verwendete Simulationsmodell auch wirtschaftliche Aspekte wie . T . A
zum Beispiel die Arbeitsplatzproduktivitét miteinbezog, erzielte die Desynchronisa- so w"kt I'ISTERINE mit athe"SChen OIe“
tion deutlich schlechtere Resultate. Prof. Dr. Michael Gerfin erldutert: «Die Studie
Zielte darauf ab, ein Modell zu entwickeln, das Spitéler in die Lage versetzt, medizi-
nische und 6konomische Aspekte in die Planung ihrer Praventionsmassnahmen mit-
einzubeziehen. Wenn die Kosten mitgerechnet werden, ist regelmassiges Testen die
beste Massnahme im Spital. In Landern mit geringeren Einkommen kdnnen die Er-
gebnisse aber anders ausfallen.»

Die spezifische Situation des Gesundheitspersonals

Zunachst stellte sich die Frage, ob das Gesundheitspersonal 6fter mit SARS-
CoV-2 infiziert ist als der Rest der Bevélkerung. Die Studie untersuchte eine Gruppe
von gut 300 Freiwilligen aus den Universitatskliniken fiir Viszerale Chirurgie und
Medizin sowie der fiir Diabetologie, Endokrinologie, Erndhrungsmedizin und Meta-
bolismus am Inselspital, Universitatsspital Bern. Anhand des Studienmodells wurde
nachgewiesen, dass die Rate an PCR-positiven Testresultaten in der Studiengruppe
tatsachlich hoher lag, als sich aus den Werten der Umgebung (Infektionen zu Hause
und Infektionen im 6ffentlichen Raum) erklaren liess. Weiter wurden die PCR-Tests
gezielt auch auf pra- und asymptomatische Personen ausgelegt, da im Spital eine
Weitergabe des Virus auf vulnerable Gruppen unbedingt verhindert werden muss.

Die itherischen Ole in LISTERINE’
[6sen die Struktur des Biofilms.

Fiir die Langzeitanwendung empfohlen: Der Biofilm wird gelockert, leichter

Erfassung und Modellierung der COVID-19-Vorsorge Selbst bei langfristigem Einsatz von entfernbar und seine Neubildung

Die Testpersonen wurden mit einem real-time PCR-Test auf das Vorhandensein LISTERINE " sind keine oralen Verfarbungen verlangsamt, auch an Stellen, die mit

von SARS-CoV-2 untersucht. Um die Gruppe der asymptomatischen Infizierten ge- und keine Beeintrichtigung des Gleichgewichts mechanischer Reinigung nicht oder
nauer abzugrenzen, wurde zwischen einer Testgenauigkeit von 32 Vermehrungs- B .

zyklen (Ct=32) und den offiziell verwendeten Ct=40 unterschieden. Es zeigte der gesunden Mundflora zu erwarten. nur schwer erreicht werden.

sich, dass die meisten asymptomatischen SARS-CoV-2-Trager erst bei mehr als
32 Zyklen ermittelt werden konnten. Somit zeigt die Studie, wie wichtig die Mes- b ik f
sung mit hoher Sensitivitat (Ct=40) ist, wenn die Resultate zur Identifizierung auch
von Personen mit tiefer Viruslast verwendet werden sollen. Die Modellierung bezog
die folgenden Elemente der Ubertragungsdynamik mit ein: die Infektionsrate im
weiteren Umfeld des Spitals (Stadt und Kanton Bern), die Infektionsrate bei Mit-
arbeitenden des Spitals und Arbeiten in desynchronisierten Teams. Weiter wurden
die Produktivitat der Mitarbeitenden und eine Kostenanalyse einbezogen.

Die aitherischen Gle von LISTERINE® (Thymol, Menthol, Eucalyptol, Methylsalicylat) kommen auch in diesen Pflanzen vor.
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Die Ergebnisse der Studie beziehen sich auf eine Gruppe von Fachleuten aus Fur ]Eden = ]Eden Tag LISTERINE % LISTERINE
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* Zusatzlich zur mechanischen Reinigung. ** Studien tber 6 Monate. *** Je nach Sorte ab 6 bzw. ab 12 Jahren.
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