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Kapazitaten: Wo stehen wir intensivmedizinisch?

Entwicklung

Erwartung fur den Winter: Corona und andere resp. Infektionen
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Wieviel Kapazitat haben wir nach 18 Monaten Pandemie noch zur Verfiigung?
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Umfrage zur Situation

der Intensivmedizin
Oktober 2021

Gesperrte Low-Care Betten aktuell

Gesperrte High-Care Betten aktuell

Ursache: Pflegepersonalmangel

in %

Werden Intensivbetten gesperrt?
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Stammpersonal Pflege Im Vergleich zu Hat sich die Situation im Vergleich zu
vor der Pandemie vor der Pandemie verschlechert?

Wie hat sich die Stimmung verandert im
Vergleich zu vor der Pandemie?
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mehr weniger unverandert

Corona hat das Pflegeproblem verscharft
und die Kapazitaten reduziert
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Tagliche Erstaufnahmen mit COVID19 auf eine Intensivstation

ter 11.8.-12.10.21
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Anzahlgemsldeterintonsiumedizinisch bahandeiter COVID=10:Fhlle Altersstruktur von 1306 COVID-19-Patient*innen auf allen Intensivstationen
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Was wurde Influenza on Top bedeuten?

Winter 2018: letzte starke Welle

%

Aktuelle WHO Daten: keine nennenswerte Aktivitat
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Was passiert bei einer

zusatzlichen Influenzawelle auf
der Intensivstation?

Starke Influenzawelle
bedeutet in der
Spitze:

+3000 Patienten

Schwache Welle:
+1500 Patienten

zeitgleich tdglich auf
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Ausblick
COVID19
Intensivbetten-

belegung
Herbst/Winter

aktuelle Infektionsdynamik und Impfquoten [Fldchenlander]
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Kleeblattkonzept und Leitstellenorganisation

Was machen wir wenn
die Betten voll sind?
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Innerdeutsche Verlegungen

Bund und Lander haben zusammen mit Intensivmedizinern ein Konzept entwickelt, Gber das sie
im Notfall COVID-19-Intensivpatienten aus Regionen mit hohem Infektionsgeschehen verlegen
konnen: das Kleeblattkonzept. Es funktioniert nach einem Ampelschema.

Jan-Thorsten Grasner, Leonie Hannappel, Marcel Zill, Birgitt Alpers, Steffen Weber-Carstens,
Christian Karagiannidis
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Wieviele High-Care Betten sind gesperrt? Wieviele Low-Care Betten sind gesperrt?
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