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Wir Menschen sorgen leistungsstark
fir uns selbst, Familie und Freunde.
Das ist uns evolutionar in die Wiege gelegt.
In Pandemie sind wir unbegabt.
Erst seit ca. 350 Jahren kennen wir Krankheitserreger,
wie sollten wir in der kurzen Zeit auch eine Begabung entwickelt haben?
Die Pandemie war eine Pandemie der alten Denkmuster.
Mit einem monstrésen MaBnahmenpaket versuchte man,
das Verhalten der Menschen zu regulieren, was gehérig fehlschlug.
“Wenn man so laut tont,
dann muss man aber selbst eine bessere Losung anbieten.”
Genau das mache ich, mit einer exakten Formulierung und Herleitung,
zur Lésung einer Pandemie,
um den am Menschen verursachten Schaden
und den bisherigen monetéren Schaden von
in zuklnftigen Pandemien auf ca. 70 Milliarden Euro zu reduzieren.

PANDEMIE GESTERN:

Belsplel Wlnterzeut 2020/2021
“Dauerbelastung fiir die Biirger, Kontakte zu minimieren etc.”
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der Ansteckungen waren deutlich kiirzer.”

Zeit florierender Wirtschaft, | 1 Zeit florierender Wirtschaft, | Zeit florierender Wirtschaft,
unbelasteter Menschen, | | unbelasteter Menschen, | unbelasteter Menschen,
nur mit notigsten MaBnahmen nur mit notigsten MaBnahmen nur mit nétigsten MaBnahmen
I
Infektionen
-
~
Sgptf Okt Nov. Dez. > Jan. Febr. Mérz April Mai Juni Juli
I~ 8 Tage wirkliche

Leistung aller Menschen !




Auszlige des Buchs / Alle Rechte vorbehalten, Bodo Zeidler

Pandemie ist...

...vermeidbarer Mangel an Leistung,
also Menschen mit Einstellungen wie
»In der Offentlichkeit mache ich bei MaRnahmen mit, zuhause ist mir alles egal,
merkt ja keiner”
und unvermeidbarer Mangel an Leistung,
weil wir andere wahrend der Inkubationszeit anstecken,
ohne dass uns Symptome hatten warmen kénnen.
Und zur Leistungssteigerung gibt es viele sinnvolle Hilfsmittel:
Masken, Plexiglasscheiben, Impfung, fir den, der mag,...

KREATIVES KONZEPT:

“DEMUT VOR DEM ERGEBNIS,

UND DAMIT NATURLICH
AUCH DEMUT VOR DER AUFGABE,
DEMUT VOR LOGIK, WIDERSPRUCH,...
...OHNE DEN ANSPRUCH,
GEFALLEN ZU WOLLEN.”




Vorwort

Das Cover dieses Buches zeigt ein Ratsel:
Ist der Knoten |6sbar, wo doch das Kabel unter der Chromstange eingeklemmt ist?
99 von 100 Menschen wiirden sagen, dass das Kabel nicht I6sbar ist.
Je langer man vor dem Ratsel steht, desto sicherer ist man sich.
Denn wir folgen unserer Intuition.
Intuition ist einerseits eine wertvolle Begabung des Menschen,
sie kann aber auch dafiir sorgen, dass wir auf einem Standpunkt kleben bleiben.
Und genau das ist die Metapher fir ,,Die Lésung einer Pandemie”.
Es besteht die Notwendigkeit, dass wir erwachsenen Menschen uns
vergegenwartigen, dass wir in der Pandemie nicht gut waren.
Ich zdhle mich selbst zu den Menschen, die nicht gut waren.

Ich selbst folgte der Einladung zu einem Kartenspielabend wahrend des Lockdowns.
Das nahm ich zum Anlass, mit Demut vor dem Ergebnis
Verbesserungsmoglichkeiten fiir Pandemien zu erarbeiten. Das Ergebnis meiner
Arbeit ist ein einem objektiven Sinne gut oder schlecht, unabhangig des Lesers
Meinung, und unabhéangig meiner eigenen. Ich habe dafiir gesorgt, dass etwas
geschrieben steht. Statt einer wissenschaftlichen Arbeit habe ich
Patentanmeldungen zum Festhalten des Zeitrangs der Urheberschaft
vorgenommen, unabhangig dessen, ob die Arbeit in einem technischen, rechtlichen
Sinne patentwiirdig ist. Zu einem spateren Zeitpunkt habe ich die Ausarbeitung
durch wissenschaftlich formulierte Schriften erganzt.

Ich meine, sichergestellt zu haben,
dass dieses Konzept — bezogen auf Deutschland - den Schaden in einer Pandemie
von 400 Milliarden Euro auf ca. 70 Milliarden Euro reduziert
und zudem das Leid der Menschen fiinftelt.
Das ,Witzige“ ist: Es interessiert keinen.

Ich meine eine Losung
geschaffen zu haben, die den
Schaden in einer Pandemie von
400 Milliarden Euro auf ca. 70
Milliarden reduziert.

Ich weil das klingt vermessen,
aber ich arbeite seit 3 Jahren
emsig daran. 20:45 W

Nice, but too Late.

Oder Karl anrufen T 554
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FALL1:

FALL2:

Zur Herleitung des Konzepts

Herleitung 1: Der Hebe-Effekt, den wir bei der letzten
Pandemie nicht nutzten

Im StraBenverkehr kénnen wir es so gut, in Pandemien so schlecht:
Wenn der eine nicht aufpasst, passt der andere auf.

Illustration:

Illustration:

Person 2 is about to
meet Person 1, but either
walks away or fails and gets
too close to Person 1.

Person 1 is about to
meet Person 2, but either
walks away or fails and
gets too close to Person 2.

Wann immer Menschen etwas gemeinsam vermeiden: Gemeinsam
Verkehrsunfalle vermeiden, gemeinsam Infektionen vermeiden, gilt
folgende Berechnungsregel:

WENN PASST Pfadregel
DER EINE DER ANDERE DEMNACH B ioneainc
NICHT AUFPASST...  AUF. UNGUNSTIGE ﬁj’

FALLE

Person 1
schafft das nicht in 50%
der Begegnungen

&

Person 1 verhindert
Infektionen in 50%
der Begegnungen

Person 2
schafft das
nicht in 50%
der
Begegnungen

Person 2 verhindert
Infektionen in 50%
der Begegnungen



Wenn Menschen gemeinsam |hre Ansteckungsverhinderungs-
leistung erhohen (wie in der Grafik von 50% auf machbare 90%
illustriert), steigt der gemeinsame Verhinderungserfolg stark
Uberproportional, die Ansteckungsfille reduzieren sich in diesem
Beispiel um das 25-fache. Dieser Hebeffekt, den ich in DOI:
10.13140/RG.2.2.30933.33769 als ,Leverage Effect of Pandemics”
formuliere, ist der Schlissel zu einer erfolgreichen
Ansteckungsverhinderung.

Vor allem ist dieser Effekt bisherig von den Menschen nicht zu
erbringen, da PandemielangzeitmaBnahmen den Menschen
verausgaben und demotivieren. Wenn akute Leistung zu erbringen
ist, sind wir Menschen gut (,Frau Meyer hat einen
Wasserrohrbruch, kommt mal alle mit einem Eimer dazu.” oder
»,Machen Sie mal zwei Liegestiitze”). Auf lange Zeit das menschliche
Zusammensein einzuschranken, darin sind wir Menschen nicht gut
(,Machen Sie mal 200 Liegestlitze” funktioniert kategorisch nicht).

Herleitung 2: Das Hauptproblem, das die bisherige
Pandemiestrategie nicht 16ste

Viele denken sich, dass die Menschen bei einer kommenden,
schweren Pandemie automatisch ihre Ansteckungsverhinderungs-
leistung erhéhen, weil sie die Notwendigkeit erkennen und deutlich
besser handeln wirden. Das ist aus zwei Griinden als falsch
anzunehmen:

1. Wahrend der Spanischen Grippe 1918 hat sich genau diese
Annahme nicht bewahrheitet. Die Schwere der Krankheit war den
Menschen bekannt, jedoch grassierte die Krankkeit weltweit mit
den bekannt hohen Sterbezahlen. Wer heutzutage glaubt, dass



y,jeder passt einfach auf sich selbst auf’ klappt, lebt ein
nichtfunktionierendes Mindset von 1918.

2. Der Grund, warum bereits die Spanische Grippe 1918 so erfolglos
verlief, spiegelt sich in dem von mir formulierten Nachweis DOI
10.1007/s15033-020-1826-1 wider. Die darin  formulierte
»Ansteckung in Unwissenheit” macht es Menschen unmdoglich,
wahrend der ansteckbaren Tage, in denen noch keine Symptome
erkennbar sind, eine Ansteckungsverhinderung aus eigener Kraft zu
erzielen.

Evident:
Unvermeidbares Anstecken anderer,,.,
in Unker|mtnis der eigenen Krankheit

\ Verzgertes Erkennen der Krankheit

Symptome

Abb.1: Rot hervorgehoben das Integral
der prasymptomatischen Virenlast

Virenlast in Nase und Rachen

= besonders ansteckend
Tage von/bis Symptombeginn

-10 -5 0 5. 10 15 20="--~- 25_

Evident2 —
2,5 Tag[e]hoh[e' ,ll\nsteckbarkeit
wahrend der Inkubationszeit,

was durch immanentes, privates Verhalten (Kuss, Umarmung,..)
zwangslaufig Infektionen in Unkenntnis hervorruft.

Erfahrungsevident Erfahrungsevident

Teilweises Hintergehen Verausgabung durch
von PandemiemaBnahmen LangzeitmaBnahmen

Privatparties wahrend Lockdowns und Ausgangssperren,  Motivation fiir Ansteckungsverhinderung
vorsatzliche Vernachlassigung des Ansteckungsschutzes,.. nimmt im Laufe der Zeit naturgemas ab.

Die Grafik zeigt, dass ein von der Arbeit/Schule nach Hause
kommendes Familienmitglied mit Normalhandlungen wie
,Umarmung, Kisschen, zusammen essen, ....“ keine Chance hat,
Ansteckung zu verhindern, und sich damit die Tatsache begriindet,
dass die meisten Ansteckungen im Privaten stattfinden, sowie dass
der R-Wert in einer GroRenordnung von 1 immanent ist.
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Logische Folge: Demzufolge kann nur eine Strategie
verheiBungsvoll sein, bei der Ansteckungen in Unkenntnis der
eigenen Krankheit vermieden werden, und das passiert bei
fortlaufend hoher Ansteckungsverhinderungsleistung, die
wiederum ausschlieBlich in einem kurzen Zeitfenster erbracht
werden kann. (was die folgende lllustration 16st)



Die Illustration der Losung einer Pandemie

Illustration fiir die Priifstelle des DPMA

Pandemie gestern:

takte zu minimieren etc.”
|
|
|
1
i

Jan. Febr. Marz April Mai Juni Juli

Pandemie zukiinftig:

Jan. Febr. Marz April Mai Junl Jull

' 8Tage

-wirkliche | _
Leistung &=
“aller Mensche

..und am Ende ein Selbsttest, |
dass niemand schummelt.

Aug.

Aug.




Die Umsetzung anhand eines fiktiven Fallbeispiels

_I_ANS___ FREE
TagTag Tag  Tag
\%

vl S A

A4

A
51— Ehm
TagTag fTag Tag A
V VI S

Abb: Zeichnung aus der Patentformulierung fir die Zuordnung der Systemteile im Text

Die Bewohner der Insel Spiekeroog sind ,woke”. Die nicht
funktionierende Pandemiestrategie auf dem Festland argert sie, und
der hohe finanzielle Schaden soll auf Spiekeroog nicht eintreten.
Dafiir setzen sie die Patentanmeldung ein und zahlen Lizenzgeblhr
dafr.

Die 850 Einwohner laden sich auch das System auf lhr Handy und
benutzen im ersten Schritt die Ubereinkunft der Erschwernis (V). Im
System stehen Zur Auswahl ,50 Stunden Arbeitseinsatz fir
Sportverein Spiekeroog “, ersatzweise ,,700 Euro Vereinsspende®,
far den Fall, dass wahrend einer gemeinsamen
Infektionsverhinderungsphase die eigene Ansteckung erfolgt. Alle

11



Einwohner wahlen den Arbeitseinsatz, weil sie sparsame Menschen
sind. Nach dieser Vereinbarung erhalten die Teilnehmer
verschiedene Vorabinformationen (VI). Darin steht u.a. , dass bei 30
Ansteckungen pro Tag (VM) eine Info erfolgt, dass bei 35
Ansteckungen pro Tag (M) eine gemeinsame
Infektionsverhinderungsphase beginnt. Auch steht darin, das
Arztiinnen, Pfleger:iinnen, Alleinerziechende ab 3 Kindern und
Minderjahrige offiziell nicht an der MaRnahme teilnehmen, gern
aber solidarisch ohne Erschwernis mitmachen kdnnen
(Patentanspruch 3).

Die Ansteckungen steigen, das Krankenhaus Spiekeroog meldet 30
Ansteckungen an diesem Tag (VM) an das System. Das System
informiert die Teilnehmer ,Bald geht es los, bereitet Euch
strategisch vor”.

Das Krankenhaus Spiekeroog meldet 35 Ansteckungen an einem
Folgetag (M) an das System. Das System informiert die Teilnehmer
,Es ist Starttag (S) unserer gemeinsamen
Infektionsverhinderungsphase (I+ANS)“ . Weil das Virus 3 Tage
wahrend der Inkubationszeit ansteckend ist (I), und 5 Tage wahrend
der Krankheit (ANS), macht jeder in 8 Tagen (I+ANS) einen
videodokumentierten Selbsttest oder geht zum Arzt, um den
Nachweis zu flhren, sich in der Zeit nicht angesteckt zu haben.

Denn wer also 9 Tage vor dem Testtermin infektios war (I+ANS+1),
bei dem wird der Selbsttest sicher negativ ausfallen, als dass
ungerechtfertigt ein Fehlverhalten angezeigt wiirde.

Und wer wirklich Zweifel hat, dass nachher ein Test genigt, der
kann zu Beginn der Phase zudem einen Test machen.

Alle beginnen am Starttag (S), motiviert, die Vereinsarbeit nicht
machen zu missen, und strengen sich an, sich selbst nicht
anzustecken, ohne dass Vorgaben bestehen, wie man es personlich
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macht. Albert beschlieSt, 8 Tage allein wandern zu gehen, Berta
hatte schon im Vorfeld freiwillig eine Impfung gemacht und geht
davon aus, generell nicht infektios zu sein, Christine zieht 8 Tage ins
Gartenhaus und verbindet es damit, ihrem Lebenspartner paar Tage
aus dem Weg zu gehen, die alleinerziehende Mutter Diana tragt -
wenn die Kinder dabei sind — auch im Haus eine FFP2-Maske, Evelyn
ist schon seit 4 Jahren Single, nimmt sich 8 Tage Urlaub und schaut
so lange im PAY-TV ihre Lieblingsserien, alle Mitarbeiter der
Forsterei beschlieBen im Gemeinschaftskonzept, die Tische fir 8
Tage bei der Arbeit 4 Meter auseinander zu stellen, ... G...

Alle denken sich effektivere Sachen aus, als die bereits sinnvollen,
offiziell verordneten PandemiemaBnahmen. Die sinnvollen,
vorgeschriebenen PandemiemalRinahmen wie FFP2-Masken im
Supermarkt und Plexiglasscheiben beim Frisér werden zum Beiwerk,
oder werden fiir 8 Tage als nicht storend wahrgenommen.

Der GrolRvater Heinrich hat mit Handy-Apps nichts am Hut, und geht
am Testtag (A, zeitlich vor FREE) lieber zum Hausarzt, und fiihrt dort
den Testnachweis. Aber da alle anderen ja mit dem Handy den
Selbsttest machen, wird die Testkapazitit beim Hausarzt nicht
ausgeschopft.

Alle anderen machen namlich vor dem Handy einen
videodokumentierten Selbsttest, bleiben beim Selbsttest im Bild,
halten das Testergebnis vor die Kamera, und beweisen so, sich nicht
angesteckt zu haben. Die zentrale Datenhaltung wertet das Ergebnis
aus (in unseren Zeiten womoglich Kl-unterstiitzt) und teilt dem
jeweiligen Teilnehmer mit, ob er die 50 Stunden Vereinsarbeit
machen muss.

Ingo traut dem Ganzen nicht, dass nur ein Test genigt, um ein
Fehlverhalten innerhalb der 8 Tage nachzuweisen. Er wahlt die
Variante mit 2 Tests, die das Verfahren ebenso zulasst.
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Der Jochen hatte aber — wie einige andere auch - Pech. Er ist
wahrend der gemeinsamen Malinahme auf einer Banane
ausgerutscht, fiel auf ein am Boden liegendes, infektioses
Taschentuch und infizierte sich, obwohl er sich sonst so vorbildlich
verhalten hatte. Aber Jochen hat Gliick. Denn das System schlief3t
bei gemeinsamer guter Leistung solidarisch Einzelfdlle aus
(Patentanspruch 2). Nach allen Testergebnissen zeigt das System,
dass im Krankenhaus von Spiekeroog nur noch 2 Infektionen pro Tag
- statt 35 - eingeliefert werden. Das technische System — gepaart
mit Systemkomponenten - sorgt nun fiir etwas, was in Pandemien
noch nie stattgefunden hat: Flir gemeinsamen Stolz. Dass jeder auf
seine Weise zu einem individuell optimierten Weg gefunden hat, 8
Tage Leistung durchzuhalten, statt (iber 7 Monate widerwillig
belastende, offizielle PandemiemaBnahmen mitzumachen, wobei
man weil, dass viele Menschen die offiziellen
PandemiemalRnahmen  unterwandern. Motiviert von den
erfolgreichen 8 Tagen gemeinsamer Leistung, beginnt nun eine
Phase (FREE), bei der es bei Ansteckung keine Erschwernis ausgelost
wird. In dieser Zeit floriert die Wirtschaft, Gber betrachtlich lange
Zeit von z.B. 5 Wochen, denn alle Teilnehmer von Spiekeroog haben
im Hinterkopf, dass die 8 Tage ja schon sehr anstrengend waren.
Insofern haben die 8 Tage auch einen einzigartigen, positiven
,Nachhall“ auf die freie Zeit (FREE). Deswegen handeln sie
unterbewusst auch in der freien Phase (FREE) sinnvoller.

Die Anmeldungen beim Patentamt
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Beschreibung
Verfahren zum periodischen Erwirken von Infektionsminderung bei Menschengruppen

Eine Pandemie, Epidemie oder sonstige Zeit, die Ansteckungsminderung erfordert, kann iiber viele
Monate oder gar Jahre andauern und damit viele Sterbefille und einen hohen wirtschaftlichen
Schaden verursachen. Zur Linderung der Ansteckungen werden seitens des Staats viele sinnvolle
MaBnahmen ergriffen und angeboten, darunter das Tragen von Medizinischen Masken,
Abstandsregeln, Hygieneregeln, Ausgangssperren und Impfangebote.

Dennoch gibt es den fachlich bestdtigten Uinstand, dass die meisten Infektionen im privaten Umfeld
stattfinden, ein Problem, das die vornehmlich die Offentlichkeit betreffenden MaBnahmen nicht
16sen kénnen. Damit geht die Komplikation einher, dass die durchschnittliche Leistung beim
Verhindern des Sichansteckens auBerst gering ist. Fiir die Gestaltung eines maéglichst erfolgreichen
Pandemieverlaufs wire es jedoch notwendig, dass die Leistung beim Verhindern des Sichansteckens
auch im privaten Umfeld hoch ist. Dieses Verhindern ist jedoch anstrengend und monatelang nicht
zu erbringen. Deswegen wiren kurze, effektive Ansteckungsverhinderungsphasen wimschenswert,
um lange Phasen — in denen Menschen belastet und Unternehmen monatelang strapaziert werden —
zu verhindern. Zudem besteht der Bedart, die Kosten fir benutzte Tests gering zu halten und
bestenfalls zu minimieren, und auch insgesamt Infektionsverhinderung kostengimstig zu gestalten.

Dieses Problem wird durch die im Patentanspruch 1 aufgefithrten Merkmale gelost.

Sofem es in der jeweiligen Pandemie bereits hinreichend viele und wirksame Test- oder
Selbsttestprodukte — also Vorrichtungen, die den Infektionszustand nachweisen — gibt, vereinbart
die an dem Verfahren teilnehmende Gruppe an Menschen (ANW) eine motivierende Erschwernis
(V), die fiir den jeweiligen Teilnehmer im Falle eines Misserfolgs — ndmlich der eigenen Infektion —
eintritt, ebenso einen Infektionsstand zir Anktindigung (VM) und Meldung (M) einer gemeinsamen
Infektionsverhinderungsperiode (I+ANS) . Durch eine zentrale Stelle erhilt der Anwender nach
Entscheidung (E) zum Testverfahren eine Verhaltensvorgabe, ob ein oder zwei aufeinanderfolgende
Selbsttests von jedem Teilnelimer durchzufiihren sind, je nachdem, ob das Testverfahren ein oder
zwel Tests zum verbindlichen Nachweis einer Ansteckung im Zeitraum (I+ANS) erfordert. Diese
Selbstorganisation erfolgt zunéchst nach Vorgabe der Parameter ,,Ansteckbarer Teil der
Inkubationszeit™ (I) und ,.Dauer Ansteckbarkeit wahrend Krankheit (ANS) durch Fachleute,
worauf sich das Verfahren automatisch adaptiert. Bei Beginn des Verfahrens werden die Teilnehmer
iiber den Ablauf informiert (VI), ob am jeweiligen Starttag (S) ein Selbsttest durchzufithren ist oder
ohne Selbsttest ab dann die Zeitspanne beginnt, in der der Teilnehmer verbindlich die
Selbstansteckung zu verhindern hat. Am Ende der Zeitspanne (I+ANS) ist mindestens mit einem
Selbsttests (ST) die Nichtansteckung jedes Teilnehmers sicherzustellen, denn ein positiver (optional
video)dokumentierter oder auch nicht durchgefithrter Test 16st die vereinbarte Erschwernis fiir den
Teilnehmer aus. Die Ergebnisse der teilnehmenden Gruppe werden in einem Dokumentationssystem
verwahrt. Jeder Anwender wird tiber das Ergebnis seiner Tests - also seines Erfolgs in der
Selbstinfektionsverhinderung - informiert (R), wodurch eventuell die vereinbarte Erschwernis
eintritt. Nach der Minderung des Infektionsstands (INF) in der Zeitspanne (I+ANS) kann die
Gruppe iiber die Zeitspanne (FREE) befreiter den Alltag leben als mit belastenden
LangzeitmaBnahmen. Sofern dann wieder der verher vereinbarte Infektionsstand (VM) in der
Gruppe erreicht ist, erhélt die Gruppe die Information iiber eine neu anstehende
Infektionsverhinderungsperiode (I+ANS) zum Zeitpunkt der Meldehéhe (M).

Die Vorteile dieses Verfahrens sind, dass die Effizienz bei der Infektionsverhinderung optimiert
wird, dass der Krankenstand, Todesfalle und wirtschaftliche Schéden wahrend der Pandemie
reduziert werden, weil die teilnehmende Gruppe in einem machbaren Zeitraum dazu angehalten und



ermuntert wird, von selbst geeignete Mafnahmen zur Verhinderung einer Ansteckung zu ergreifen,
um einem positiven Test und damit einer Erschwernis zu entgehen. Letztlich ist das Verfahren
sowohl fiir den Staat, den Biwger und die Wirtschaft gleichzeitig vorteilhaft, sofern eine grof3e
Gruppe teilmimmt. Das Verfalren bietet durch seine klaren Vorgaben und durch die wenigen
einsetzten Mittel (vornehmlich videodokumentierte Selbsttests und vorhandene
Informations-/Dokumentationsmedien, die das Verfahren bendétigt) eine hohe Einfachheit und
Wirtschaftlichkeit. Ferner werden mit dem Verfahren die kinzeste, bestidgliche Dauer erzielt.
Zudem entfallt bei flichendeckender Teilnahme womdéglich auch der Bedarf einer Impfpflicht, da
sich viele Biirger interessehalber fiir eine Impfung entscheiden winrden, und Ungeimpfie von selbst
geeignete ErsatzmalBnahmen ergreifen miissten.

Eine Variante des Verfahrens (Patentanspruch 2) ist, dass die vereinbarte Erschwernis im Falle eines
hohen Erfolgs entfillt, beispielsweise in dem Falle, das 90% der Teilnehmer die Infektion
verhindert haben.

Eine weitere Variante des Verfahrens (Patentanspruch 3) ist, dass bestimmte Menschenteilgruppen
von der Teilnalune am Verfahren kategorisch ausgeschlossen werden, was dann der
Vorabinformation (VI) beigefiigt wird.

Eine weitere Variante des Verfahrens (Patentanspruch 4) ist, dass dem ,.ansteckbaren Teil der
Inkubationszeit™ (I) und der ,.Dauer Ansteckbarkeit wihrend Krankheit” (ANS) Sicherheitsdanern
aufaddiert oder abgezogen werden kénnen.

Figur 1 beschreibt den Ablauf des Verfahrens. In Abhingigkeit der Entscheidung (E) erfolgen
strukturell vorgegeben die jeweiligen Tests (ST) durch die einzelnen Teilnehmer, weil im Zeitraum
(I+ANS) die Selbstinfektionsverhinderung zu optimieren ist. Eine Verembarung (V) der Gruppe und
eine Vorinformation (VI) stellt das Verstehen der Teilnehmer sicher, dass der Anwender (ANW) ab
dem Starttag (S) die eigene Ansteckung zu verhindern hat, um nicht die vereinbarte Erschwernis
tragen zu miissen. Je nach Anforderung des Nachweisverfahrens wird am Anfang einer
Infektionsverhinderungsperiode mit der Aufforderung (A) etwaig bereits ein Selbsttest (ST)
durchgefiihrt. Nach dem folgenden Zeitraum der Selbstinfektionsverhindenung (I+ANS) erhalten
alle Anwender jedenfalls eine Aufforderung (A) ziun Test (ST).

Die Testergebnisse werden der Dokumentationseinheit (DOK) zugefithrt, zudem eine
Riickinformation (R) an den Anwender ausgelést. Danach erfolgt mit stark vermindertem
Infektionsstand die Zeitspanne (FREE), in die Teilnehmer unbelasteter Leben kénmen, bis der
Infektionsstand (VM) die niachste Infektionsverhinderungsperiode ankiindigt, die zum Zeitpunkt der
(M) eintritt.
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Patentanspriiche
1. Verfahren zum periodischen Erwirken von Infektionsminderung bet Menschengruppen
dadurch gekennzeichnet,

dass in Abhéangigkeit vom ,ansteckbaren Teil der Inkubationszeit™ und ,,Dauer Ansteckbarkeit
wihrend Krankheit™ eine in einer Gruppe vereinbarte frequentierte Infektionsverhinderungsphase
eintritt, die fallweise entweder nur einen abschlieBenden Test oder bedarfsweise auch zusétzlich
einen anfanglichen Test aufweist, die vomn Infektionsstand frequentiert und automatisiert
vorangekiindigt als auch ausgeldst wird, mit dazwischen liegenden Phasen, in denen nicht — oder
mur vermindert — Infektion verhindert wird, mit einer jeweiligen Vorabinformation und einem
jeweiligen Start der gemeinsamen Infektionsverhinderung, ab dem eine Ansteckung einen positiven
Test bewirken kénnte, mit Durchfithrung von Selbsttests, die mindestens dokumentiert, fallweise
auch videodokumentiert sind, unter vorheriger gemeinsamer Vereinbarung einer Erschwernis' fiir
das Sichanstecken, angebunden an eine Dokumentationseinheit mit Automatisimus der
Rilckinformation an die Anwenderschaft und automatisiert fallweisem Auslésen einer vorher
vereinbarten Erschwernis', sofern der Test positiv oder nicht nachweisbar durchgefiihit ist.

2. Verfahren nach Patentanspruch 1,
dadurch gekennzeichnet,

dass die vereinbarte Erschwernis im Falle eines hohen Erfolgs entfillt, beispielsweise in dem Falle,
das 90% der Teilnehmer die Infektion verhindert haben.

3. Verfahren nach Patentanspruch 1,
dadurch gekennzeichnet,

dass bestimmte Menschenteilgruppen von der Teilnahme am Verfahren kategorisch ausgeschlossen
werden, was dann der Vorabinformation (VI) beigefiigt wird.

4. Verfahren nach Patentanspruch 1,
dadurch gekennzeichnet,
dass dem ,,Ansteckbaren Teil der Inkubationszeit™ (I) und der ,.Dauer Ansteckbarkeit wihrend

Krankheit* (ANS) Sicherheitsdauern aufaddiert oder abgezogen werden kénnen, um die Sicherheit
zu erhéhen.



Zusammenfassung

Das Verfahren beschreibt eine Erfindung, dessen Neuartigkeit auch darauf beruht, die hohe
vorhandene Leistungsfaligkeit einzelner Birger zu aktivieren, die willens oder rechtlich
verpflichtet sind, tiber eine kurze Zeitspanne eine hohe Leistung bei der Verhinderung der eigenen
Ansteckung zu erbringen. Denn ein Bitten win Hilfe an den Biuger, untermauert von
LangzeitmafBnahmen, ist deswegen nicht besonders effektiv, weil der Biirger zunichst ein
Selbstinteresse hat, und nicht unbedingt ein Allgemeininteresse, zudem ein Priifen von MaBnahmen
im privaten Umfeld weitestgehend nicht stattfinden kann.

Die erfinderische Leistung ist u.a. dadurch gekemmzeichnet, dass unter Beriicksichtigung ein- und
zweistufiger Testverfahren ein Automatismus geschaffen wird, gemeinsame
Infektionsverhinderung in einer Pandemie zu rhythmisieren, wn méglichst lange Phasen zu
erwirken, in denen Infektionsverhinderung unbelasteter betrieben werden kann und somit
Normalitit im Alltagsleben einkehrt, um darauf folgend wiederum die Motivation fiir eine kurze
Leistungsphase aufbringen zu kénnen. Somit ist das Verfahren gesellschaftlich fiir diverse
ansteckende Krankheiten einsetzbar, fiir Pandemien, aber auch andere Belange, in denen Infektion
zu verhindern ist, wie zum Beispiel den Folgen aus biologischem Wafteneinsatz.
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(54) Bezeichnung: Verfahren zur Reduktion des Ansteckungsaufkommens in einer Pandemie

(57) Zusammenfassung: Das Verfahren beschreibt eine
Erfindung, dessen Neuartigkeit auch darauf beruht, die
hohe vorhandene Leistungsfahigkeit einzelner Birger zu
aktivieren. Denn ein Bitten um Hilfe an den Burger, unter-
mauvert von LangzeitmaRnahmen, ist deswegen nicht
besonders effektiv, weil der Blirger zunachst ein Selbstinte- (i) 5
resse hat, und nicht unbedingt ein Allgemeininteresse. Die ! !
erfinderische Leistung ist ferner dadurch gekennzeichnet, == |"- S |"- =
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Beschreibung

[0001] Eine Pandemie kann lber viele Monate oder
gar Jahre andauern, und damit Sterbefélle und einen
hohen wirtschaftlichen Schaden verursachen. Zur
Linderung der Ansteckungen werden seitens des
Staats viele MaRnahmen ergriffen und angeboten,
darunter das Tragen von Medizinischen Masken,
Abstandsregeln, Hygieneregeln, Ausgangssperren
und Impfangebote.

[0002] Obwohl solche Manahmen dem Burger per
Gesetz und Verordnungen auferlegt sind, werden sie
dennoch oft hintergangen, da z.B. bei einer Krank-
heit, die nicht jede Altersgruppe unmittelbar bedroht,
kein Interesse besteht, auBRer sich selbst noch
andere zu schiltzen.

[0003] Ein weiteres Problem ist, dass anstrengende,
unangenehme MaRnahmen lUber einen langen Zeit-
raum nur schwer durchzuhalten sind. Vorteilhaft
widre es, wenn gezielt - Giber eine kurze Zeitspanne
das Ansteckungsaufkommen stark gemindert
wilrde.

[0004] Der im Patentanspruch 1 angegebenen
Erfindung liegt das Problem zugrunde, dass mittels
bekannter PandemiemaRnahmen eine kostenglins-
tige, starke Reduktion wvon Ansteckungen uber
einen kurzen Zeitraum ohne hohen wirtschatftlichen
Schaden nicht méglich ist. Ein Verfahren zur Abwen-
dung des Problems ware wiinschenswert.

[0005] Dieses Problem wird durch die im Patentan-
spruch 1 aufgefuhrten Merkmale gel&st.

[0006] Sofern eine bedrohliche Pandemie eintritt,
bestimmt die Regierung wie bisher den Beginn der
Pandemie. Ebenso muss zur Krankheit bereits eine
Testmdglichkeit - wie ein PCR-Test - vorliegen. Das
Verfahren sieht vor, dass ab diesem - oder ab einem
gesondert definierten - Startzeitpunkt jeder Birger
durch ein Gesetz oder eine Verordnung verpflichtet
wird, sich nicht anzustecken und dafiir entsprechend
sinnvolle, aber letztlich auch beliebige MaRnahmen
zu ergreifen. Sofem sich ein Birger ab diesem Zeit-
punkt mit der besagten Krankheit infiziert, muss er
ein gehdrig hohes, abschreckendes BuRgeld zahlen.
Statt des BuRgelds kann alternativ etwas anderes
Erschwernis gesetzlich festgelegt werden.

[0007] Eingangs einer solchen BuBRgeldphase wird
jeder Burger getestet, um seinen Antikérperstatus
festzuhalten. Bei Beginn einer Pandemie - und
somit ausgeschlossener vorheriger Ansteckung -
kann solch ein Ersttest entfallen (Patentanspruch 2).

[0008] Um zu prifen, ob sich jemand infiziert hat,
werden nach Start dieser MaBnahme einmalig am
Ende der BuRgeldphase - an einem Stichtag oder in
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Zeitfenstern - ein Antikdrpertest durchgeflhrt, ob der
Birger entweder aktuell unter der betreffenden
Krankheit leidet, oder infolge einer Infektion bereits
Antikérper aufgebaut hat, was bei positivem Tester-
gebnis dann jeweils zur Zahlung des besagten Bul3-
gelds fuhrt.

[0009] Optional ldsst sieht das Verfahren auch eine
saisonale Eingrenzung vor, so dass z.b. BuRgeld-
phasen nur in der virenbevorteilenden Winterzeit
stattfinden (Patentanspruch 3), und im Sommer statt-
dessen Ansteckungen gesetzlich erlaubt sind, was
den Birger als Zusatzinformation entlastet. Inshe-
sondere in diesem Falle wird mit Beginn einer
neuen BuRgeldphase ein erneuter Test durchfihrt,
um den neuen Antikérperstatus jedes Blrgers zu
erfassen, und um so ungerechtfertigte BuRgelder
infolge Infektionen auferhalb der BuRgeldphase
auszuschlieRen. Sofern ein Blrger durch eine Imp-
fung einen positiven Antikérperstatus erhdlt, ist er
ab dann vom BufRgeld generell entbunden (Patent-
anspruch 4). Ebenso kénnen optional geeignete Per-
sonengruppen wie z.b. Kinder und Jugendliche aus-
geschlossen werden, oder auch Eltern bevorzugt
werden, da sie durch ihre Kinder einer héheren
Ansteckungsgefahr ausgesetzt sind .

[0010] Auch kann eine BuRgeldphase bei akutem
Infektionsgeschehen spontan beschlossen werden,
alternativ zu einem geregelt automatisierten gesetz-
lichen Inkrafttreten (Patentanspruch 5).

[0011] Die Vorteile dieses Verfahrens sind, dass der
Krankenstand, Todesfélle und wirtschaftliche Scha-
den wahrend der Pandemie reduziert werden, weil
jeder Birger dazu angehalten und ermuntert wird,
von selbst geeignete MalRnahmen zur Verhinderung
einer Ansteckung zu ergreifen. Die bisherigen
umfassenden MaRnahmen, was der Blrger zur Min-
derung der Pandemie bitte tun solle, entfallen weites-
tgehend, weil nun der Birger hochgradiges Interesse
hat, Ansteckungen zu vermeiden und sich selbst
reguliert. Letztlich ist das Verfahren sowohl fir den
Staat, den Biirger und die Wirtschaft gleichzeitig vor-
teilhaft. Auch muss der Biirger gar nicht unbedingt
geprift werden, ob er empfohlene oder verordnete
andere MaRnahmen einhélt, da das Teilnahmeinte-
resse durch das Verfahren deutlich erhéht wird.
Zudem entfallt somit womoglich auch der Bedarf
einer Impfpflicht, da viele Burger sich interessehalber
fir eine Impfung entscheiden wirden, und
Ungeimpfte von selbst geeignete Ersatzmafnahmen
ergreifen missten.

[0012] In Fig. 1 beschreibt den Ablauf des Verfah-
rens. Das Koordinatensystem zeigt die Skalen (i)
und (t). Nach Pandemiebeginn TB wird - oder ist -
gesetzlich der Beginn einer zeitlichen Phase B defi-
niert, in der eine Ansteckung ein BuRgeld mit sich
bringt. Mit Beginn einer BuBgeldphase wird an
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einem Tag - ersatzweise in einer moglichst kleinen
Zeitspanne PCR1 - der Infektionsstatus der Burger
ermittelt, und entsprechend am Tag/Zeitspanne
PCR2 erneut gepriift. Hat sich der Infektionsstatus
eines Burgers verandert, wird das Buflgeld - oder
das besagte Erschwernis - féllig. Optional finden
Bufigeldphasen nur in Ubergeordnet sinnvollen sai-
sonalen Phasen S wie der Winterzeit statt.

Bezugszeichenliste

Skala Infektionsgeschehen, Infektions-
quote in der Bevdlkerung
Zeitskala

| Infektionsgeschehen, Infektionsquote

TO Zeitpunkt vor Pandemie ohne Infek-
tionsgeschehen

TB Zeitpunkt, zu dem die Regierung Pan-
demie bestimmt

T Beginn einer festgelegten BuRgeld-
phase, bei entsprechend akutem Infek-
tionsgeschehen

T2 Ende einer BuRgeldphase

D Ein Tag

PCR1 Tag oder Zeitspanne, wann der jeweils
vorherige Antiktrperstatus ermittelt
wird

PCR2 Tag oder Zeitspanne, wann die buR-
geldrelevante Verdnderung des Anti-
kérperstatus' ermittelt wird

5 Optionale tbergeordnete zeitliche

Phase wie heispielsweise der Winter-
zeit, in denen Buf3geldphasen iiber-
haupt stattfinden

Patentanspriiche

1. Verfahren zur Reduktion des Ansteckungsauf
kommens in einer Pandemie dadurch gekenn-
zeichnet, dass wihrend einer Pandemie Bufigeld-
phasen gesetzlich oder verordnet definiert werden,
abgegrenzt durch einen Erst- und Zweittest, der eine
etwaige Verdnderung des Antiktrperstatus' aufzeigt
und ein BuRgeld - oder ein alternatives Erschwernis
- nach sich zieht.

2. Verfahren nach Patentanspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass anfangs einer Pandemie
ein Ersttest vor einer BuRgeldphase entfallen kann.

3. Verfahren nach Patentanspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass ilber BuRgeldphasen hinaus
saisonale Phasen definiert werden kénnen, die den
BuRgeldphasen ibergeordnet sind.
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4. \erfahren nach Patentanspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, das Birger vom BuR3geld entbun-
den werden, wenn sich ihr Antikérperstatus durch
eine Impfung verdndert hat.

5. Verfahren nach Patentanspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass BuRgeldphasen sowohl
spontan entschlossenen als auch geregelt ausgelést
werden kénnen.

Es folgt eine Seite Zeichnungen



()4

DE 10 2022 000 152 A1 2023.07.20

Anhé@ngende Zeichnungen
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(54) Bezeichnung: Vorrichtung zur Synchronisation von Infektionsverhinderungsmafnahmen innerhalb einer

Menschengruppe
(57) Hauptanspruch: Vorrichtung zur Synchronisation van ‘K El F
Infektionsverhinderungsmafnahmen innerhalb einer Men- D Y
schengruppe dadurch gekennzeichnet, dass zur Optimie- L \

rung der Anteckungsverhinderungsleistung jedes Teilneh-
mers ein linearer Anzeigemechanismus taglich an die
erforderliche Leistung erinnert, der abschlieBend zum
Selbsttest auffordert, unter Beinhaltung einer Videodoku-
mentationseinheit zum Selbsttests, der etwaig einen kondi-
tionalen Baustein das vereinbartes Erschwernis anzeigen
und auslosen ldsst, auf Grundlage eines Bausteins zur
gemeinsamen Vereinbarung, unter Einschluss einer Identifi-
kationseinheit, eines Teilnahmebuttons und audiovisueller ' \

Signalgeber. I ‘M H'C
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Beschreibung

[0001] In Zeiten, wo das Verhindern von Infektionen
sinnvoll ist, besteht der Umstand, dass einzelhe
Menschengruppen ihre Leistung beim Verhindern
von Selbstinfektionen optimieren wollen. Im Regelfall
gibt es bisher auf landesweiter Ebene sinnvolle
Gesetze und Verordnungen, die den Biirger zur Ver-
meidung von Infektionen anhalten. Dariber hinaus
gibt es jedoch Menschengruppen wie u.a. Unterneh-
men oder Interessengruppen, die gemeinschattlich
eine hdhere Effizienz bei der Infektionsverhinderung
erreichen wollen. Jedoch gibt es kein Gerét, dass
solch ein Ansinnen derart optimiert unterstiitzt wie
die hier geschilderte Vorrichtung. Bekannt sind zur
Unterstutzung bisher Informationsquellen, die Perso-
nen bei der Verhinderung von Infektionen redaktio-
nelle Empfehlungen geben, wie z.B. ,Handewaschen
ist sinnvoll®. Wiinschenswert ware jedoch ein Gerat,
dass die Teilnehmern einer Menschengruppe so
motiviert und begleitet, dass die jeweilige Leistung
beim Verhindern von Infektionen erheblich steigt.

[0002] Dieses Problem wird durch die im Schutzan-
spruch 1 aufgefithrten Merkmale gelést.

[0003] Die Vorrichtung, die jedem Teilnehmer der
Menschengruppe verflighar gemacht wird, enthilt
einen Prasentationsbaustein, der die Teilnahmebe-
dingung mit Verpflichtung zu einem Erschwernis im
Falle einer eigenen Ansteckung enthalt. An der Vor-
richtung ist die Mitteilung des jeweiligen Namens zur
Identifikation vorgesehen, ebenso ein Knopf, der die
Teilnahme bestétigt. Ab dem in der Teilnahmebedin-
gung erwadhnten Zeitpunkt erwirkt ein linearer Anzei-
gemechanismus, dass durch ein Aufleuchten des
jeweiligen Anzeigebausteins taglich an die erforder-
liche Infektionsverhinderung erinnert wird, unter-
stitzt durch Tonsignale. Ebenso ist auf diesem
Anzeigemechanismus ersichtlich, wann der Selbst-
test zum Nachweis einer Ansteckung zu erfolgen
hat. Die Vorrichtung erméglicht am finalen Tag der
gemeinsamen MaRnahme, dass mittels der imple-
mentierten Kamera die Dokumentation des Selbst-
tests und seines Ergebnisses als Video festgehalten
wird, mit Hilfe eines Monitors, der den Videcinhalt bei
Aufnahme wiedergibt. Das Ergebnis des Tests gilt als
Grundlage fir das etwaige Eintreten des Erschwer-
nisses fur die teilnehmende Person.

[0004] Zusatzlich - wie in Schutzanspruch 2
beschrieben - wirkt die Vorrichtung in Verbindung
mit einem zentralen Dokumentationssystem. Eine
funkédhnliche Verbindung zu einem Dokumentations-
system sammelt die Ergebnisse und verwaltet die
Resultate.

[0005] Zusatzlich - wie in Schutzanspruch 3
beschrieben - kann ein konditionaler Baustein das
Erschwernis flr alle Teilnehmer entfallen lassen,
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sofern die angehrachte Teilnahmebedingung das
Erschwernis im Falle des Erreichens eines gemein-
samen Ziels ausschlief3t.

[0006] Zusdtzlich - wie in Schutzanspruch 4
beschrieben - kann in Kommunikation mit dem zent-
ralen Dokumentationssystem das Gerét fir solche
Personen deaktiviert werden, deren Teilnahme an
der Gruppenleistung ausgeschlossen sein soll.

[0007] Zusdtzlich - wie in  Schutzanspruch 5
beschrieben - kann die Anzahl der Tage beim linea-
ren Anzeigemechanismus je nach gewilinschter
Linge der gemeinsamen MaRhahme variiert wer-
den.

[0008] Fig. 1 beschreibt den Aufbau der Vorrich-
tung, wesentlich den Geratebehalter (I), der den
linearer Anzeigemechanismus (L), den Prasenta-
tionsbaustein mit Teilnahmebedingung (A), die
Namensmitteilung (B), den Knopf zur Teilnahmebe-
statigung (C), Bausteine fiir ein optisches Signal
(D), die beispielsweise funkdhnliche Sendevorrich-
tung (E), die Kamera (F), den Video-Aufzeichner
(G), die Tonausgabe (H) und den Monitor (J) zeigt.
Das Ergebnis wird im Ergebnisbaustein (M) mitge-
teilt. Das optional in Verbindung stehende zentrale
Dokumentationssystem (K) befindet sich in einem
gesonderten Gerétebehdlter.

Bezugszeichenliste

A Préasentationsbaustein mit Teilnahmebedin-
gung

B Namensmitteilung, Identifikationsbaustein

(o] Knopf zur Teilnahmebestétigung

D Baustein fiir ein optisches Signal

E Sendevorrichtung, beispielsweise funkahn-
lich

F Kamera

G Video-Aufzeichner

H Tonausgabe

| Gerétebehalter

J Monitor

K Zentrales Dokumentationssystem

L Linearer Anzeigemechanismus

M Ergebnisbaustein

Schutzanspriiche

1. Vorrichtung zur Synchronisation von Infek-
tionsverhinderungsmafnahmen innerhalb  einer
Menschengruppe dadurch gekennzeichnet, dass
zur Optimierung der Anteckungsverhinderungsleis-



DE 20 2024 000 136 U1 2024.06.06

tung jedes Teilnehmers ein linearer Anzeigemecha-
nismus téglich an die erforderliche Leistung erinnert,
der abschlieRend zum Selbsttest auffordert, unter
Beinhaltung einer Videodokumentationseinheit zum
Selbsttests, der etwaig einen konditionalen Baustein
das vereinbartes Erschwernis anzeigen und auslé-
sen ldsst, auf Grundlage eines Bausteins zur
gemeinsamen \Vereinbarung, unter Einschluss
einer |dentifikationseinheit, eines Teilnahmebuttons
und audiovisueller Signalgeber.

2. Vorrichtung nach Schutzanspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass die Vorrichtung in Verbin-
dung mit einem zentralen Dokumentationssystem
wirkt und durch eine funkéhnliche Verbindung zu
einem Dokumentationssystem die Ergebnisse sam-
melt und Resultate verwaltet.

3. Vorrichtung nach Schutzanspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass ein konditionaler Baustein
das Erschwernis fiir alle Teilnehmer entfallen lassen
kann, sofern die angebrachte Teilnahmebedingung
das Erschwernis im Falle des Erreichens eines
gemeinsamen Ziels ausschlieft.

4. Vorrichtung nach Schutzanspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass in Kommunikation mit dem
zentralen Dokumentationssystem das Gerat fur sol-
che Personen deaktiviert werden kann, deren Teil-
nahme an der Gruppenleistung ausgeschlossen
sein soll,

5. Vorrichtung nach Schutzanspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass die Anzahl der Tage beim
linearen Anzeigemechanismus je hach gewiinschter
Lange der gemeinsamen MaRnahme variiert werden
kann.

Es folgt eine Seite Zeichnungen

3/4
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M Evident:
Most |nfect|ons take place in private.

]

viral load in the nose and throat

Erweiternde, wissenschaftlich formulierte

Schriften

DOI: 10.1007/515033-020-1826-1

lllustration of the dilemma

of why previous pandemic measures
categorically cannot solve the high incidence
of infection in private households

Author: Bodo Zeidler 25.03.2025 KUH-Project

Logical derivation / Abstract

urm fu

—Evident:

02 denvable frum ﬂus 52.2% in prlvm

in unawareness of

Unavoidable infection of others,

|235

own illness

delay realizing the illness

days from/to symptom anset

-10 -5 0 5%,

symptoms

Fig.1: Highlighted in red is the integral
of the presymptomatic viral load

= highly contagious

L 10 i5 20" == 285 o
e T TS S
Evident +—Evident by experience Evident by experience
. Bl 2 ' ; =
2.5 days high contagiousness i Partial cheating Exhaustion due to
during the incubation period, 1 on pandemic measures long term measures
which through immanent, private behaviar (ssing, hugging..) |  Prwate parties during lockdowns and curfews, Mativationto preuent infectio rally
inevitably causes infections in unawareness.

= williul neglect of infection cantral el
1

—Logical conclusion

What is needed is a method that stops the
numerous private infections in unawareness,
which are still unavoidable today,

as any previous pandemic measures [6] do not counteract this requirement.

(With known limitations [7], vaccination does reduce private infections, but the high level
of infection in the private sphere [1] already occurred during the availability of vaccines.)

I*" KU H 'methOd "as a technically operative innovation (solution)
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DOI: 10.13140/RG.2.2.30933.33769

The leverage effect of pandemics,
with people increasing their performance
of avoiding infection

Author: Bodo Zeidler 19.05.2025 KUH-Projekt

Definition: Individual performance (P) is defined as “Cases of avoiding infection
by one's own actions, divided by the number of encounters with other individuals”.

Logical derivation / Abstract

The effect of raising the personal performance of prohibiting infection
is higher than expected by intuition, as the following proves.
This sample clearly shows how increasing mutual performance has a leverage effect.

- Mathematical:
The formula of mutual performance:

Ps=P:+ (P.*(1-P)))
. Person 1 perfarms to >. ..but in case he fails, ’

prohibit infection... Person 2 performs.

I-1llustration:

Person 2 isabout to
maet Persan 1, but eithar
walles away o fails and gets
too close to Person 7

+1is about to

Persor
meet Person 2. but either
walks away or faile and
gets too close ta Parson 2

—Case study:
People 1 and 2 behave like many others in a pandemic."They like to
take part in public measures, like wearing a mask in supermarkets,

but in private, they don't really care about infection prevention.

So both perfomances are at 50%. But both switch their performance to
90%, what is still far from perfect, as e.g. both made a contract to do so.

P.x=50% +(50%*(1-50%)) =75%
P.==90% +(90%*(1-90%)) =99%

- Result:
In Case2 the success is 25 times higher.

as the inverse failure rate of 25% in Case1 is reduced to 1% in Case2.

—Discussion:

An intuitive argument may be, that avoiding infection is not about “walking away”, but about
sitting together in trains, about raising children in small apartments etc. . But the mathematics
does not care how each person establihes the performance, as there are several ways

to prohibit infection, and measures that even can even be combined (like taking part in
vaccinations, plus isolating themselves, plus willingly wearing a mask at home, plus.....

Page 10f 1



Theorie einer
leistungsorientierten Strategie

fiir zukiinftige Pandemien

Verfasser: Bodo Zeidler, 16.11.1971

Vorwort:

Eine massive Problematik inmerhalb der Epidemiologie scheint darin zu liegen, dass der
Mensch/Birger als Leistungstrager zur Verhinderung von Ansteckungen bisher nicht im
Vordergrund steht. Gleiches geht aus dem Fachworterbuch des RKT (Stand 2015) hervor, wo es
keinen Leistungsbegriff fiw den Menschen als Infektionsverhinderer - und somit kemen
Leistungsansatz - gibt. Genau das bestitigte ins auch das RKI am 24.01.2024 schriftlich. Obwohl
der einzelne Mensch der zentrale Aktewr einer Pandemie ist, mit drastischen
Leistungsunterschieden, vom Pandemie-Leugner mit geringer
"Ansteckungsverhinderungsleistung” big hin zum primérmotivierten Risikopatient mit hoher
Leistung. Diesem Defizit soll die Einfithrung einer Leistungsorientierung/-terminologie

beikommen.
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1. Abstract

Die individuelle Leishing zum Verhindern der eigenen Ansteckung wird in diesem
Aufsatz behandelt, mit theoretischen Gestaltungsvorschlagen zur Einbindung in
einem pandemischen Gesamtkontext und der Emfithrung des Begriffs
Sichansteckungsverhinderungsleistung (Ps).

Die Optimierung infektionsverhindemder Leistung innerhalb der Bevélkerung
stellt eine Chance dar, neben medizinischen MafBnahimen auch verhaltensbezogene
Verbesserungen wahrend einer Pandemie zu bewirken, mit dem Ausblick auf
einen multilateral positiven Effekt, sowohl fir die Bevélkening als auch die
Wirtschaft, insbesondere, wenn weltweit ein Billionenschaden[l] abwendbar

wiirde.

2. Definition von Leistungsbegriffen zum Verhindern einer

Ansteckung

Zur Definition eines Leistungsbegriffs wird folgendes zugninde gelegt:

Das  natiuliche, menschliche Verhalten bewitkt in  Teilen eine
infektionsverhindernde Leistung, da u. a. Reinlichkeit und natiwliche Absténde zu
anderen Personen fallweise Infektionen verhindern. Es ist anzunehmen dass diese
Grundleistung - Pn ( Puatwal ) genannt - individuell differiert, aber auch
demographisch ein Durchschnittswert existiert, der zwar nicht bestimmt, aber
bestimmbar ist.

Dariiber hinaus werden die beiden méglichen Extreme betrachtet: Jemand, der
sein Verhalten innerhalb einer Pandemie nicht dndert, soll mit einer zusétzlichen
Leistungsstarke Pa ( Padditionsl ) = 0 bemessen werden. Jemand, der sich
beispielsweise komplett isoliert oder sonstig durch sein Verhalten eine Ansteckung
ausschlieBt, mit Pa=1-Pn . Die in Summe resultierende Ps ¢ Pselfdefense ) besagt, in
wie viel von hundert Begegnungsfillen mit einer infektidsen Person jemand
eigenstandig eine Infektion verhindert, unabhingig des Leistungsbeitrags seines

Gegeniibers. Letztlich liegt die Ps zwischen 0 und 1; sie wird sinnvollerweise in

3
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Prozent angegeben und stellt operativ eine Wahrscheinlichkeit p dar Wie in
anderen Leistungsbereichen kann die Ps eines Menschen den Umstinden (Zeit,
Ort, sonstige Konditionen) nach differieren.

Die Sichansteckungsverhinderungsleistung Ps ist dabei oft deckungsgleich mit
einer generellen Ansteckungsverhinderungsleistung Pg, z.B. beim Einhalten von
Absténden, wo gleichermafien eine Fremdansteckung verhindert wird.

Als Pc ¢ Pcomplete ) soll bezeichnet werden, in wie wviel von Hundert
Begegnungsfillen jemand eigenstindig eine Infektion verhindert, ungeachtet
dessen, ob die andere Person infektiés ist oder nicht. Der Begriff W soll fin
Ansteckungsverhinderungsarbeit gelten, also fiir eine Verhinderungsanstrengung,
die nicht erforderlich gewesen wire, weil der Gegeniiber keine Ansteckung

aufweist.

P\ an Pﬂﬂ
A/

1357 8 1431617192923252728 31333537 3941434547 4551 6355 5759516365 6TBI T T3 7577 798183 8587 8591 93959799

Fig.1: Die rote Punkimenge zeigt die 100 mdiglichen Pg-Grade, sich ergebend aus natiirlicher
Ansteckungsverhinderung Pn (blau) zzgl. der individuellen Pa. Die griine Punktemenge zeigt die
kumulierte, synergetische Leistung Peff. wenn zwei gleichstarke Personen anfeinander treffen, vertieft
wie folgt beschrieben:
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3. Die giinstige Kumulation der Pg

Die grine Punktemenge zeigt, welche kumulierte Leistung sich eigibt, sofern
jeweils zwei Personen gleicher Pg aufeinander treffen, theoretisch derart
gerechnet, dass stochastisch aufeinanderfolgend ihre Pg wirkt, nach folgender
Formel, ebenso fiir unterschiedliche Leistungsgrade geltend:

Pqﬂ"=Pg1+(1-Pgl) * Pg2

Es steht im Raum, dass bei einer Information an die Bevélkerung, dass solch eine
positive Kumulation wirkt, eine generelle Motivation erfolgt.

Entsprechend Fig.1 lassen sich hypothetisch Fille betrachten:

Person 1 Pgi Person 2 Per  Per

Kiisst jeden Menschen 0% Kiisst jeden Menschen 0% 0%

Ambitioniert, aber Ambitioniert, aber

10% Misserfolg 90% 10% Misserfolg 20%  99%
ferhalten in Pandenmie Verhalten in Pandemie

nicht gedndert 20% nicht gedndert 20%  36%

Nur Teilnahme an Nur Teilnahie an

offentlichen Mafnahmen  50% offentlichen MaBnahmen 50%  75%

Ambitioniert, aber Verhalten in Pandemie

10% Misserfolg 90% nicht gedndert 20% 9RN2%

Fig.2: Tabelle fiktiver Beispiele



4. Relevanz einer Pg

Wie extrem Leistungen und ihre Auswirkung differieren kénnen, zeigt Fig. 2 .

Die jeweils geschilderten Umstinde sind — zur Beschreibung der Bandbreite -
fiktiv.

Beispiel 2 zeigt, dass zwei ambitionierte Menschen mit jeweils einer
angenommenen Pg von 90% eine dramatisch positive gemeinschaftliche Leistung
von 99% erreichen und nur 1% Verbesserungspotential offen lassen, im Gegensatz
zu Beispiel 4, wo 100%-75%=25% Verbesserungspotential verbleiben. Sofermn
also zwei Menschen Ihre Peg von 50% auf 90% erhéhen, sinkt das
Verbesserungspotential um 1% / 25% = 96% .

Beispiel 5 zeigt, dass ein ambitionierter Teilnehmer die fehlende Leistung seines

Gegeniibers ausgleichen kann.

Als Folgerung wire der Bevélkerung mitteilbar,
dass schon mittlere Leistungssteigerungen

einen erheblichen, gemeinschaftiich positiven Effekt haben.

5. Bestimmung einer Pg

5.1. Mogliche Methodik zur Bestimmung einer P,

Wiinschenswert wite, das theoretische Modell emner Pg mit verldsslichen Werten
zu filllen, empirisch zu untermauern, oder zumindest GréBenordmingen zu
erortemn. Als Studie legt sich nahe, einen wmfassenden Fragenkatalog zu
erarbeiten, der riickwirkend zur Pandemie Verhaltensweisen detailliert aufzeigt
und Erhebungen zu erfolgter Pg ermdglicht, bei Befragung eimer statistisch

hinreichend groBen Menschenmenge.
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Weitere Moglichkeiten wiéren, eine virtuelle Simulation durchzufithren, die der

Realitat méglichst nahe kommt, bzw. auch ein reale Nachstellung durchzufiihren.

5.2. Abschiitzung zur Bestimmung einer P, durch logische Betrachtungen

Anhand von Statistiken, die belegen, dass ,.die meisten Infektionen im Privaten
stattfinden®, lassen sich Abschitzungen zur Pg durchfithren.

Sofern eine Person in der Offentlichkeit die sinnvollen infektionsreduzierenden
MaBnahmen (ua. Tragen eine Medizinischen Maske, Einhalten des
Sicherheitsabstands) 1tiber eine Zeitspanme Ti duwrchfithrt, jedoch beim
Nachhausekomimen aus verstindlichen Griinden seine Familienmitglieder kiisst
und umarmt (T2), ist gewiss, dass zu beiden Zeitspannen erheblich
unterschiedliche Pe vorlagen Vergleichsweise auch der selbst mitverfolgte Fall
(T3), dass wihrend des Lockdowns zu Weihnachten 2020 sich acht Personen nach
einem Treffen mit in Summe 28 Kiissen verabschieden, was eine Zuordnung zu
Fig.l und Fig.2 offen ldsst. Auch ist der Fall zu betrachten, wie jeimand, bei dem
eine Infektion héchstwahrscheinlich ein Sterben venwrsacht (Risikogruppe), tiber
eine jahrelange, belastende Zeitspanne T4 eine womdglich sehr hohe Pg erbringt.
Das bisherige Fehlen empinscher Messwerte zur Pg andert nicht den Umstand,
dass es unterschiedliche Pg wihrend der Pandemie gab, und dass eine — oder auch
mehrere - Einschitzungen dazu als Eingangswerte zu einer z.B. virtuellen

Simulation zundchst verwendet werden kénnen.

8 Akscluter Antall an game daten Dren

Beispiel: Infektionen K\W41 / 2020 Baden Wiirttemberg W Artai nkl. urbekanrier O
g
) E £ ]
“a ® @ > n b=
5 5 & @ 4 3 .
- IRE I S g ; & 2 2
=3 5 = & 8 b £l £ E £
m e - -2 = £ r g S g % 2,
8 g £ i = L} g 3 c 3 = 5
’ : 3 28 g < 2 g £ b g 2 2
L @ o - 3 17 ] ] | =
BB i il s ol 3§ amd ad 3 S

Quelle: Ministerium fir Saziales unc Integration Baden-'Wirttemaerg

Fig.3: Orte, an denen laut Meldungen Infektionen stattfanden.



5.3. Einschiitzung einer P;

Fiir eine Einschitzung gilt, dass die Pg als ein Leistungsbereich betrachtet wird,
der soziologischen dem Grundsatz einer zu erwartenden Normalverteilung [2]
unterworfen ist

Demmach gibt es wenige Menschen, die eine auBerordentlich hohe oder niedrige
Pg vollbringen, und eine Haufung derer, die sich im Mittelfeld bewegen Es ist
anzunehmen, dass diese Nommalverteiling dwrch soziale Faktoren beeinflusst
wird, wie o. g., dass eine Hochrisikogruppe tendenziell engagiert handelt, im
Gegensatz zu sich gesund und abwehrstark fithlenden Menschen.

Innerhalb dieser sozialen Faktoren gibt es Menschen unterschiedlicher Leistung.
Auf Grundlage dessen mag anhand von Erfahrungswerten — also bisher ohne den
empirischen Nachweis, dem eine o. g. Studie abhelfen wiirde — folgendes skizziert

werden, zunachst als These (niachste Seite):
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Eine Einschdtzung, wie die Ansteckungsverhinderungsleistung
der Bevdlkerung 2020/21 verteilt war:

100% -

Integral des gemeinsamen Leistungsgrads

i beietwaig 40%

i

¥
Burger, die gern guten Willens
Pandemiemafinahmen umsetzten
10mia 20min 30min 40min SOmio 7amio
Eine Einschédtzung, wie die Ansteckungsverhinderungsleistung
bei einer Verpflichtung zu hoher Leistung verteilt ware:

(fir einen kurzen Zeitraum von 8 Tagen)

Integral des gemeinsamen Leistungsgrads

: bei etwaig 90 %

Biirger, diz gern guten Willens
uber 8Tage [hre Leistung erhohen wurden

20min SOmio 6Umio F0mio

Fig.4: Skizze einer Einschitzung zu Pg wihrend der Corona-Pandemie und die etwaige Auswirkung

auf das Leistungsprofil, sofern flichendeckend eine Motivationssteigerung erfolgt.



5.3.1. Untermauerung der Einschiitzung einer

Ansteckungsverhinderungsleistung von 40%

Aus Fig.3 geht hervor, dass aufgrund dieser statistischen Erhebung in Baden-
Wiirttemberg 52% der Ansteckungen im privaten Umfeld stattfanden (somit 48%
Gftentlich), bis dato ohne Verfiigbarkeit von Impfstoffen.

Logische Grundlage: Sofern die Menschen privat und &ffentlich gleichviele
Kontakte gehabt hitten, wire auch ihre Leistung Pp und Pé nahezu gleich
(Pp=48/52*P3). Im Falle aber, dass die Menschen offentlich deutlich mehr
Kontakte gehabt hitten als privat, sanke die Leistung im Privaten erheblich entspr.
dieser Formel, die auch in den Tabellen Anwendung findet:

10
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E:

Maogliches Verhalinis
Kontakte PRIVAT  OFF.
1 2zu 30
1 zu 25
1 zu 20
1 zu 10
1 zu 7d
1 zu 6
1 zu 5
1 z2u 3
1 zu 2
izu 1
2 zu 1
3 zu 1
5 2u 1
Méagliches Verhaltnis
Kontakte PRIVAT  OFF.
1 zu 30
1 zu 25
1 zu 20
1 zu 10
1 zu 7/
1 zu B8
1 zu 5
1 zu 3
1 zu 2
1 zu 1
2 zu 1
3 zu 1
5 zu 1
Mbgliches Verhaltnis
Kontakte PRIVAT  OFF.
1 zu 30
1 zu 25
1 zu 20
1 zu 10
1 zu i
1 zu =]
1 zu 5
1 2u 3
1 zu 2
1 zu 1
2 zu 1
3 zu 1
5 zu 1
Mbgliches Verhditnis
Kontakte PRIVAT OFF.
1 zu 30
1 zu 25
1 zu 20
1 zu 10
1 zu T8
1 zu 8
1 zu s
1 zu 3
1 zu 2
1 zu 1
2 zu 1
3 zu 1
5 zu 1

48%

K,

©" 75200 T K,

Hypothetische demnach demnach demnach
Leistung OFF Ansteck. OFF Ansteck. PRIV Leistung PRIV
70% 9 9,75 2%
70% 75 8,13 5%
70% L3 6,50 3%
70% 3 3,25 B%
70% 21 2,28 8%
70% 1,8 1,95 11%
70% 15 1.63 13%
70% 0,9 0,98 22%
70% 08 0,65 32%
70% 03 033 65%
70% 03 0,33 129%
70% 03 0,33 194%
70% 0,3 0,33 323%
Hypothetische demnach demnach demnach
Leistung OFF Ansteck. OFF Ansteck. PRIV Leistung PRIV
80% 6 8,50 2%
80% 5 5.4z 3%
80% 4 4,33 4%
80% 2 217 7%
80% 14 1,52 11%
80% 1.2 1,30 12%
80% 1 1,08 15%
80% 0.6 0,65 25%
80% 04 0,43 37%
80% 02 0,22 T4%
80% 02 0,22 148%
80% 02 0,22 222%
80% 0,2 0,22 369%
Hypothetische demnach demnach demnach
Leistung OFF Ansteck. OFF Ansteck PRIV Leistung PRIV
90% 3 3,25 3%
90% 25 2.71 3%
20% 2 2,17 4%
290% 1 1,08 8%
90% 0.7 0,76 12%
90% 08 0ges 14%
90% 05 0,54 17%
80% 0,3 0,33 28%
90% 02 0,22 42%
20% 0.1 0.11 83%
90% 01 0,11 166%
0% 0.1 0.11 249%
20% 01 0,11 415%
Hypothetische demnach demnach demnach
Leistung OFF Anstsck. OFF Ansteck PRIV Lsistung PRIV
29% 0.3 0.33 3%
99% 0,25 027 4%
28% 02 022 5%
96% D1 0,11 0%
29% 0,07 0.08 13%
29% 0,06 0,07 156%
99% 0,05 0,05 18%
899% 0,03 0,03 30%
99% 0.02 0,02 46%
89% 0.01 0.01 91%
299% 0,01 0,01 183%
99% 0,01 0,01 274%
98% 0.01 0.01 a57%



Fig.4: Die 4 Tabellen zeigen die Fille, in denen P6 = 70% ; 80% ; 90% ; 99% ist,
also eine Bandbreite hypothetisch hoher Leistungen in der Offentlichkeit. Eine
private Leistung von nur ca. 10%-15% bestiinde dann, wenn das Verhéltnis an
Kontakten K&/Kp = 7 bis 10 lige.

Zur Variable Kp/Ké (Kontaktquote prvat/offentlich) liegt dieser Ausarbeitung
kein Messwert vor. Eine Studie dazu wire wimmschenswert, denn mit dieser

Variable lieBe sich exakt bestimmen, wie die private Leistung Pp jeweils war.

Folgerung: Da Menschen erfahrungsgemiB in der Offentlichkeit im Schnitt
deutlich melr Kontakte haben als im Privaten, ist die Leistung im Privaten
reziprok zur Leistung in der Offentlichkeit: Im Falle einer guten &ffentlichen
Leistung von P& = 70% und K&/Kp = 9 also bei nur P6/P/2 = (70%+10%)/2 =
40% . Selbst bei einer Optimalleistung von ca. 99% lage die kumulierte Leistung
héchstens bei Pé = 99% und K&/Kp = 9bei mur P6/P/2 = (99%+10%)/2 = 55% .

Diese Einschiatzung geht auch mit dem erarbeiteten, folgend abgebildeten
Schichtenmodell einher, dass kategtorisch die Problematik aufzeigt, der Menschen

in einer Pandemie ausgesetzt sind:



BENERELL GEWILLT,
AN PANDEMIEMABNAHMEN
TEILZUNERMEN ?

NP

i ?y‘ X Sl FOLGE: GENERELL KEINE HOHE

g AL ANSTECKUNGSVERHINDERUNGSLEISTUNG
VERAUSGABUNG O FOLGE: KEINE CHANGE AUF HOHE
LANGZEITMABN ANSTECKUNGSVERHINDERUNGSLEISTUNG

‘E EIGENER ANSTECKUG UN FOLGE: UNVERMEIDBAR SCHWACHE
'ﬂﬂmﬁﬁm ANSTECKUNGSVERHINDERUNGSLEISTUNG

= ALLES FUHRT ZWANGSLAUFIG INS 1"
DIE LOSUNG IST DIE KURZZEITIG VORGESCHRIEBENE LEISTUNG.

6. Generelles zur Motivationssteigerung und Verbesserung einer

Pe

Generell gelten inmere und duBere Faktoren, Bediirfisse, Wiinsche, Werte und
Ziele als motivierend [3]. Als innerer Faktor ist w.a. Selbstschutz zu sehen, als
duBerer Faktor die Erwartungshaltung anderer (Famnilie, Beruf), als Bedirfnis und
Wunsch die Aussicht auf ein Leben ohne einschrinkende MaBnahmen, eingerahmt
von grundsitzlichen ethischen, gelebten Grundsétzen.

Demotivierende Faktoren sind auch, dass trotz eines Leistungsaufkommens und
anhaltender Belastung innerhalb einer Pandemie ein Erfolgsgefithl ausbleibt,
sofern sich Ansteckungszahlen nicht wesentlich veréindemn, oder auch die

Erkenntnis, dass Menschen eine stark unterschiedliche Pg erbringen.

6.1. Extremwertbetrachtung zu Motivation und Pg

Fiar die Erérterung einer  gruppendynamischen — Betrachtung  ein

Gedankenexperiment:
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a) Es soll von einer kleinstméglichen Bevélkerung ausgegangen werden, ndmlich
zwei Menschen. Beide seien hochmotiviert, mit jeweils einer angenommenen Pg
von 90%, also einer kumulierten Leistung Peffvon 99%. Beide vereinbaren iiber
einen infektiGsen Zeitraum von 7 Tagen [4], lunreichenden Abstand zu waren.
Folglich versiegt innerhalb der Bevélkerung die Krankheit. Gleiches passiert,
wenn einige Personen, wie z.B. drei so vorgehen. Bei einer Mimmalbetrachtung

erscheint also die Linderung einer Pandemie einfach.

b) Nun kommt eme vierte Person hinzu, die bisher eine extreme Pg von 0% lebt,
weil sie permanent hinterriicks Menschen kiisst. Fir die bisherigen drei
Teilnehimer 1st absehbar, ihre Pg nicht beibehalten zu kénnen. Also beschlieBen
sie, die vierte Person zu motivieren, durch eine Gratifikation von 1.000,- Euro in
dem Falle, dass die Krankheit versiegt. Die Motivation klappt, die Pandemie 1st
gelindert (die Motivation kann hier gleichsam als Begiinstigung als auch als

Erschwernis betrachtet werden, ein Delta von 1.000,- Euro).

¢) Nun sollen 78 Menschen die Aufgabe losen, davon 70 mit Pg von 90% und 8
mit geringer Pg. Die Strategie ist mit b) deckungsgleich, funktioniert aber nicht,
weil ein Teilnehmer einen Fehler macht Es konmumt zu einer ungewollten
Ansteckung, trotz gesteigerter Motivation. Das erschwerende Delta von 1.000,-

tritt also ein, obwohl das gemeinsame Bemiithen maxirmiert war.

Waihrend bei a) und b) das gemeinsame Ziel erreicht wird, ergibt sich bei ¢) eine
ungilinstige Situation, die 1m Sinne einer Gerechtigkeit zu optinmieren ist. Als

Lasung folgende These:
Das erschwerende Delta entfilll,

wenn die Gruppe eine gemeinsam festgelegte Zielserzung erreichi,

beispielsweise wenn die Pandemie hinreichend, anteilig gelindert ist.
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6.2. Historische Betrachtung zu Motivation und Synchronisation

In einer historischen Betrachtung der Spanischen Grippe von 1918-1920 wird
deutlich, dass aufgrnund mangelnder Kommunikationsmedien die tiefergehende
Synchronisation einer gemeinsamen Leistung zur Infektionsverhinderung nicht
moglich war [5]. Demmnach wwrde eine Pandemie als etwas Grassierendes
angesehen, etwas, bei dem man grundsatzlich chancenlos ist und nur in Teilen
Linderung erzielen kann. Es steht im Raum, dass sich diese Betrachtungsweise
wihrend der Corona-Pandemie nicht wesentlich gedndert hat. Dabei sind wir
heutzutage in vielen Bereichen hochgradig synchronisiert, wenn ein Online-
Dozent an seine Tausenden Studenten postet ,,Wir beginnen heute eine halbe
Stunde spiter”, dann handeln Tausende dementsprechend synchronisiert.
Beispiclhaft sind auch Verkehrsleitsysteme, die im StraBenverkehr Staus

verhindern und im Flugverkehr Landungen im Minutentakt ermdéglichen.

Zu den Ansatzen einer Synchronisation wihrend der Corona-Pandemie zihlen u.a.
die Corona-App des Bundesgesundheitsministeriums und die /uea App der
neXenio GmbH, jeweils wa. mut Inhalten zu Verhaltensregeln, aktuellen
Ereignissen oder Statistiken zu Infektionsorten. Der Ansatz einer Synchromsation
bestand bei der /ueca App mindestens darin, Orte mit ethéhtem Infektionsnsiko zu
lokalisieren und Nufzern nahezulegen, solche Orte nicht aufzusuchen, bzw. auch

Nutzer sogenannt zu , fracken”, wer sich wo gerade aufhalt.

6.3. Inhdirentes zur Motivation innerhalb einer Pandemie

Es bedarf einer Erérterung, welche Moglichkeiten bestehen, um die Motivation
wiihrend einer Pandemie zu steigemn. ,Motivation kann entweder infrinsisch oder
extrinsisch sein [6]. Ersteres ist der Fall, wenn die Aktivitdt vom Handelnden
deshalb angestrebt wird, weil sie thm als an sich selbst interessant oder angenehm
erscheint, letzteres, wenn das Ziel des Handelnden eine Belohnung ist, die sich

von der Aktivitit selbst unterscheidet.* (Motivation, Wikipedia, 2024)



Als infrinsisch motiviert ist beispielsweise anzusehen, wenn eine Person weilf3,
dass eine andere Person - in Reichweite — eine tédliche, ansteckende Krankheit
hat und man daher die Nahe meidet. Als extrinsisch, wenn jemand eine finanzielle

Belohnung ethielte, wenn er sich nicht ansteckt.

Wihrend der Corona-Pandemie waren die Menschen individuell unterschiedlich
intrinsisch und extrinsisch motiviert, mit dem bekannten kumulierten Resultat bei
den Ansteckungszahlen [7]. Die Summe aus intrinsischer und extrinsischer
Motivation hat nicht dazu gefitlrt, dass sich die Ansteckungszahlen im Winter
2020/2021 mimmierten. Stattdessen sicht man in der Statistik, dass - parallel zu
den bekannten adaptiven MaBnahmen — tiberschligig eine Konstanz erwirkt
worden 1st und zumnundest eine sonst anzunehmende exponentielle Steigerung

vermieden wurde.
Logische Folgerung:

Wenn die Summe aus intrinsischer und extrinsischer Motivation die Fallzahlen
nicht minimiert hat, war auch alleinig die intrinsische nicht hinreichend hoch

genug, die Ansteckungszahlen zu minimieren.

Ein Belohnungssystemn fiir eine stattdessen extrinsische Motivation innerhalb
einer Pandemie ist aus mehreren Griinden fraglich: Zum einen scheint es nicht
bezahlbar, eine Bevolkerung in der Gréfie mehrerer Millionen Menschen fiir den
Erfolgstall attraktiv zu vergiiten. Zum anderen wiirde eine Belohnung schwerlich
eine Motivation bewirken, wenn der Teilnehmer weil3, dass er sich ohnehin nur in

einem Ausnahmefall anstecken kann und er die Belohnung meist ohnehin erhalt.

These:

Es ist als inhdrent, also unweigerlich anzusehen,
dass eine extrinsische Belohnung innerhalb einer Pandemie

keine wesentliche Motivation erwirken kann.
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Eine sprichwortliche Briicke bietet das in 6.1. genannte erschwerende Delta.
Dabei wird davon ausgegangen, dass eine nicht eintretende Belohnung oder die
Bezahlung eines Buligelds gleichsam ein Erschwernis (einen Unterschied im
Vermogen) darstellen, und damit ebenso von einer extrinsischen Motivation
auszugehen ist. BuBgelder finden Anwendung: Wer im StraBenverkehr in einer
Zone 30 mit 61km/h geblitzt wird, erhilt ein erhebliches BufBgeld von 288,50
Euro [8]. Das Uberschreiten der Hochstgeschwindigkeit wird als vermeidbar
angesehen, und es bedarf einer Klanmg, ob auch ein Buflgeld fir eine Ansteckung

innerhalb einer Pandemie statthaft ist.

6.4. Generelles zur Entwicklung eines Pg-Motivationskonzepts

Es ist zu erértern, inwiefem ein Leistungskonzept entwickelt werden kann, das
mit ethischen und juristischen Erfordernissen einhergeht und somit von Gruppen
angewendet werden kann Grundsitzlich ist dabei zu unterscheiden, ob ein
motivationssteigerndes  Leistungskonzept  freiwillig von  einer  Gruppe
rechtskonform angewendet wird, oder etwaig 1m Rahmen einer Rechtsgrundlage
flichendeckend zum Einsatz kommen mag. Zu beriicksichtigen ist aber auch,
inwiefern das Gebot der Angemessenheit aufrecht erhalten werden kann, wenn ein
Pg-Motivationskonzept rechtskonform und praktikabel 1st, aber nicht angewendet
wird, insbesondere fir den Fall, dass eine zukiinftige Pandemie statt einer
Sterblichkeit von unter 0,47% [9] einen markant héheren Wert wie z.B. 5%
aufweist, das Motivationsprofil der Bevélkerung jedoch vergleichbar bliebe. Eine
umfangliche Behandlung solcher Fragen u. a. in den Feldem Epidemiologie,
Soziologie, Rechts- und Wirtschaftswissenschaften scheint empfehlenswert, in
einem Umfang, wie es die Struktur dieses Aufsatzes nicht leisten kann und soll.

Bei den im folgenden geschilderten Losungen wird davon ausgegangen, dass das
Verhangen eines Bufigelds oder eines vergleichbaren Erschwemisses statthaft sein
kann, sofern 1mnere und duflere Umstinde die Verhinderung einer

Selbstansteckung erméglichen.
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6.5. Logische Herleitung eines Pg-Motivationskonzepts

Ansteckungsverhinderungsleistung der Menschen ab.

Ziel
Wenn alle Menschen eine gro3e Leistung bei der
Ansteckungsverhinderung erbringen, sind die Ansteckungszahlen
wiinschenswert niedrig.

“Logische Herleitung”

LangzeitmaBBnahmen demotivieren, so dass selbst bei Menschen,
die Willens sind, keine grofle Ansteckungsverhinderungsleistung
erbracht werden kann.

Die Lésung kann daher nur das Gegenteil einer
LangzeitmaBnahme sein, namlich eine KurzzeitmaBnahme.

Da aber selbst bei einer Kurzzeitmafinahme die hohe
Ansteckungsverhinderungsleistung aller Menschen nicht garantiert
(bzw. noch nicht einmal anzunehmen) ist, muss diese Leistung
sichergestellt werden.

Zu entwickeln ist daher eine Methode,
die die hohe Ansteckungsverhinderungsleistung
innerhalb einer Kurzzeitmatnahme garantiert.

KUH beschreibt eine Losung, die diese Anforderung erfillt. Und ggf. ist
KUH die einzige Methode, die das leisten kann.

Denn ein Belohnungssystem kann nicht fir die notwendig hohe
Motivation sorgen. Im Umkehrschluss muss ein Erschwernissystem her,
was im moderatesten Fall ein erhebliches BuRRgeld ist. Fiir das Erheben

eines Bufgelds ist jedoch notwendig, das Verschulden (die Ansteckung)
nachzuweisen. Das 16st KUH durch “Test-BuBgeldphase-Test”

Also ist die Entscheidung fiirs kleinere Ubel die richtige.
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7. Konzepte zur Motivationssteigerung einer Pn

7.1. P.-Konzept mit zwei Tests

Dieses Konzept ist im Rahmen der Patentanmeldung [10] beschrieben und
womodglich die erste Niederschrift einer Vorgehensweise, die ein Erschwernis als

Mittel zur Motivation innerhalb einer Pandemie vorsieht.

8 Tage
verordnete

Vernunft

) i  Zweite()Test(s),

\ paarTe age ,wo eine Ansteckung Zwi -

Enpeeat, ein ho'la-llsgBuBge'ld nach sich zieht, wohelp:;nlsm :

wo alle testen, und jeder einzelne eine 4 ieE
i'&'ﬁfﬁlﬁ" y. "'Nullansteckungsstraiegie"enm'lckelnmuss. Bg T

Fig. 6: Innerhalb eines Tages - oder kurzen - Zeitfensters erfolgt der erste Selbsttest aller Teilnehmer,
wor aufhin eine Periode folgt, in der das Sichanstecken ein Erschwernis — z.B. Bufigeld - mit sich bringt,

sofern der zweite Selbsttest eine Veriinderung im Antikérperstatus aufzeigt.

Das Zwei-Test-Konzept ist einzusetzen, sofern das Testverfahren eine
Verdnderung des Antikérperstatus' erfordert. Zudem ist der erste Test auch ein
Kennzeicnen fiir den Teilnehmer, das von da ab eine Verhinderung der eigenen

Ansteckung zu erfolgen hat.
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7.2. P.-Konzept mit einem Test

Dieses Konzept i1st 1im Rahmen der verschiedener Patent- wnd
Gebrauchsmusteranmeldungen dokumentiert, deren Offenlegung noch mcht

erfolgt ist.

I ANS
s — |
ITﬂg L ITag . IT‘;\g 'Tag ) Tag L ITag . Tag . Tag . .
Zeil(t)
V Vi S| E| E E| E

Fig. 7: Schema zum Ein-Test- Konzept

Nach dem Zeitpunkt einer gemeinsamen Vereinbarung wird der Start der
MaBnahme den Teilnehmern mitgeteilt, worauthin eine Periode folgt, in der eine
Selbstansteckung zu verhindern ist, da sonst dem Teilnehmer das vereinbarte
Erschwernis droht. Dabei wird vorausgesetzt, dass der einmalige, abschliefende
Selbsttest Gewissheit daritber bringt, ob der Teilnehmer die Aufgabe der
Ansteckungsverhinderung erbracht hat.



_ KUH Projekt

8. Der angestrebte Effekt

Fig. 8: Das erste Diagramm zeigt den tatsiichlichen Ansteckungsverlauf im Winter 2020/21 [11], das

akte zu Tinimiers

T e e e B e e B e L
pez Jan, Febt. Witz April Ma| Junt i Aug,

Der lange gelbe Balken zeigt den bisherigen, realen Verlauf des Winters 2020/2021. Am 02 November wurden
MabBnahmen eingeleitet und je nach Infektiansgeschehen angepasst. Dennoch blieb das Infektionsgeschehen auf
einem hohen Nivaau. Die Folge: Ein dramatisch hoher wirtschaftlicher Schaden, und fiir die Biirger eine stark
eingeschrinkte qualitat, durch die bekannten, menschanbelastenden MaBnahmen, bis hin zu hoher
Witleidenschaft flr ndnr und Jugendliche durch steigende hdusliche Gewalt etc..

Neue Strategie

»

i

I

Febr, Marz. Apnl Mal Juni Jult Aug.

Dle kurzen alken zeigen die zeitlich kirzeren

MaBnahmen, also den Zweck der Patentanmeldung:

Jeder Brger wird am Anfang der gelben kurzen Phase getestet -
oder macht ersatzweise eine dokumentierten Selbsttest, Dann
muss jeder Blirger filr die ca.2 Wachen lange Bulgeldphase
sicherstellen, sich nicht anzust: Am Ende der Bugeldphase
bestehtwiederum die Testpflic

Angestrebter Effekt: Innerhalb dieser kurzzeitigen MaBnahmen
sinkt die Anzahl der Angesteckten drastisch.

DerVorteil: Letztlich sind nur 2-3 Phasen pro kaHerJahre'
notwendig, In all der dbrigen Zeit blelbt die Lebensquali
gewahrt, und die Wirtschaft stabil und unbelastet.

zweite den angestrebten Effekt, die die Konzepte aus 7. erzielen sollen: Innerhalb der
Leistungsperioden eine drastische Abnahme der Infektionen. aulierhalb dieser Perioden die
Maéglichkeit anf weniger belastende Langzeitmafinahmen, wobei ein erneufes Steigen der

Ansteckungszahlen zugelassen wird, bis ein Grenzwert eine neue Leistungsperiode ausldst.



9. Aspekte fiir eine ethische und juristische Finordnung

9.a) Die Vorstellung, dass ein Sichanstecken ein Erschwernis oder gar Bufigeld
nach sich zeht, erscheint mindestens auf den ersten Blick obskur Andererseits
erfolgt das Erschwemnis nicht fir das Kranksein, sondem fir das nicht erfolgte

Verhindem einer eigenen Ansteckung, was dem Kranksein voraus geht.

9.b) Ist einzuordnen, ob das Verhindern des Sichansteckens gezielt von einem

Menschen zu erreichen ist, im Sinne einer Machbarkeit?

9.¢) Ist das Versdumnis des Verhindem der eigenen Ansteckung vergleichbar mit
anderen BuBgelddelikten, wie einer Geschwindigkeitstiberschreitung im

Strafenverkehr oder einem Verstof gegen die Corona-Verordnung [12]?

9.d) Mag es eine schrittweise Einfithrung einer solchen Vorgehensweise geben, in
der Form, dass Freiwillige sich einer Gruppe zuordnen, die das Verfahren
praktiziert: Mit einem freiwilligen Erschwernis/Geldeinsatz jedes Teilnehimers?

9.¢) Inwiefern kann man wissenschaftlich eine Machbarkeitsstudie durchfiihren,

und wie wirde man eine solche gestalten?

9.f) Gibt es eine Nichtmachbarkeit, die juwistisch bedingt ist: Grundgesetz,
Gesetze, Verordnungen, mit denen das Konzept nicht vereinbar ist? Bzw. lieflen

sich solche Gesetzesgrundlagen in einem solchen Falle dndern?

9.g) Gibt es sinnvolle Einschrinkungen, die noch nicht beriicksichtigt sind?
Kénnte man bestimmte Menschengruppen sinnvollerweise ausschlieBen, wie z.B.
Krankenhauspersonal und Pflegekrifte? Kann man eine BuBgeldregelung so
gestalten, dass bei Ermeichen eines gemeinsamen Ziels generell Bufigelder

entfallen, weil die Gesamtleistung entsprechend hoch ist?

2
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10. Aspekte einer Umfangsanalyse und Tragweitenbetrachtung

10.1. Generell

Im Gegenzug zu in 9. geduBlerten Aspekten ist zu berticksichtigen, inwiefern die
Nutzung eines Verfahrens aus 7. Vorteile mit sich bringt. Denn wenn der Effekt so
ist, wie unter 8. beschrieben, dann bestiinde die Chance, dass der Verlauf emer
Pandemie in erheblicher Form anders gestaltet werden kann, mit méglicher groBer
Tragweite fiir Ansteckungszahlen und medizinische Umstinde (z.B. auch bzgl.
Durchseuchung und Inununitat), Wirtschaft und Entspannung sozialer Problemen

innerhalb einer Pandemie.

Demzufolge ist abzuwagen, inwiefern simulationsgestiitzte Umfangsanalysen
hiertiber Aufschluss geben kénnen und somit eine Tragweite fundiert abgeschitzt

werden kann.

Die in 9. geschilderten Aspekte machen deutlich, dass eine Anstrengung seitens
der Bevdlkerung notwendig wirde, die gleichsam eine Belastung darstellen.
Hingegen zeigen die oben in 10. genannten Aspekte, dass erhebliche Vorteile im

Raume stehen. die entlasten.

Demzufolge sind Belastung und Enflastung zu erértern.

10.2. Unter wirtschaftlichen Aspekten

In dieser Betrachtung verkiirzt, soll die Berichterstattung des ZDF einen Eindruck
vermitteln, welche GréBenordnung an Schaden die Corona-Pandemie erwirkte,
und wie erstrebenswert Konzepte wiren, die eine gemeinsame, gesellschaftliche

Leistungsfihigkeit markant erhohen [1].

https://www.zdf de/nachrichten/wirtschaft/corona-wirtschaft-schaden-verluste-

pleite-100.html



11. Nachweis inhiirenter Ineffektivitiit bisheriger Pandemie-

Strategien

11.1. Wahrscheinlichkeit auf Infizierte zu treffen

Entsprechend der in 2. definierten Begriffe wird ein Tag im Winter 2020/2021
betrachtet, der 07. Dezember mit 36.059 registrierten Neuansteckungen von
SARSCoV-2/Covid-19 in Deutschland [13].

Zugrunde gelegt wird auch die Dunkelziffer an Ansteckungen von in diesem
Zeitfenster 43% (vgl. [16], Seite 12), sowie die Infektiositit von einer Woche ( [4]

, 8. 60), bei einer Bevélkerung von 83,2 Millionen Menschen [14].

Demzufolge lisst sich mindestens itberschligig errechnen, jeder wievielte Mensch
zu diesem Zeitpunkt infiziert war, bzw. wie hoch die Wahrscheinlichkeit p 1st,

dass ein Mensch auf einen anderen infizierten Menschen triffi:
p= 36.059 * 7 * 143% / 83.200.000 = 0,404%

Jeder Mensch traf somit im Miftel in jedem 231. Fall auf einen infizierten

Menschen.

11.2. Verhilimis Leistung Ps zu Ansteckungsverhinderungsarbeit W in der
Offentlichkeit

Angelehnt an die Definitionen zu Leistung und Arbeit aus 2. lasst sich daraus
folgern, dass ein Mensch bei Durchfithrung infektionsverhindernder Mafinahmen
im Mittel nur zu 0,404% zum Einsatz seiner Ps kam, und im Umkehrschluss
stattdessen zu 99,596% infektionsverhindernde Arbeit W durchfithite, bei der
keine Infektion hiatte stattfinden kémnnen Im Falle dessen, dass seine Ps in der
Offentlichkeit durch MaBnahmen wie Masketragen und Sicherheitsabstinde bei
90% lag, hat sich der Mensch im statistischen Mittel bei jeder 2.310. Begegnung
angesteckt, also eine Pe von 2.309 / 2.310 = 99,96% . Geht man bei einem

beispielhaften Menschen, der wa. 6ffentliche Verkehrsmittel benutzt, von ca. 40



Begegnungsfillen pro Tag in der Offentlichkeit aus, wirde er sich demmach

gemittelt nach 58 Tagen anstecken.

11.3. Verhiiltmis Leistung Ps zu Ansteckungsverhinderungsarbeit W im

Privaten

Masketragen und Sicherheitsabstande finden u.a. dann nicht statt, wenn die
Person wiein 11.1 erwdhnt

a) nach Hause kommt und seinen Lebenspartner kiisst.

b) nach Hause kommt und seine Familienmitglieder kiisst.

¢) Liebe mit einem Lebenspartner oder Fremden praktiziert.

d) Freunde umarmt.

e) Gesellschaftsabende durchfiihrt.

f) vergleichbare immanente Rituale/Bediirfiisse durchfithrt,

wobel a) bis f) jedem der von Klaus Grawe definierten Grundbediirfnisse
zugeordnet werden kénnen: . Bindungsbediufiis, Bediuwfius nach Orientierung
und Kontrolle, Bediwrfnis nach Selbstwerterhchung und Selbstwertschutz,
Bediufiis nach Lustgewinn und Unlustvermeidung™ [15].

Den Fillen a) bis f) ist eine Ps zuznordnen. Bei hoher Infektiositét ist bei a) eine
verschwindend geringe GréBenordnung von 3-10% anzunehmen. Daraus folgt,
dass beun taglichen Kuss des Lebenspartners, welcher sich ja selbst in der

Offentlichkeit 58 Tagen im Mittel ansteckt, zuhause eine Pe von 57/ 58 =98,3% .

11.4. Vergleich der Ps und Pc in Offentlichkeit und Privatem

Daraus folgt ein Nachweis durch Ringschluss: Denn die gelebte, gesamte
(nominale) Ansteckungsverhinderungsleisting Pes  in der Offentlichkeit von
99.97% fithrt im Privaten — durch die wegen 11.2.a)-f) fast nicht zu verhindemde
Ansteckung - zwangslaufig zu einer Peh von ca. 98,7%. Die Verhinderung im
Privatem ist um so viel schwicher, wie Kontakte in der Offentlichkeit vorliegen,

entsprechend Formel Nr. 5 aus 11.04. .

52
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11.5. Formelsammlung zu einer Leistungsbetrachtung fiir Pandemien

Fig 9: Formeln
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KUH P

11.6. Fallstudien

Fig 10: Falls
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99%, unabhiingig der Anstrengung, und die orangene Leistung zuhause unmittelbar davon abhiingig.

‘Wobei im Moment, wenn ein Angesteckter nach Hause kommt, nur dann aktuelle Leistung von 3%-8%

zu erwarten sind. Die Leistung in der Offentlichkeit und zuhause klafft also immens.



11.7. Bewertung der Fallstudien und Diskussion

Die markanteste Merkmal der Fallstudien 1st; dass die nomnale
Leistungsfihigkeit Pes unabhingig des eigentlichen Leistens hoch wverbleibt,
namlich selbst bei dem Umstand aus 11.6.3. , dass obwohl jeder 231. angesteckt
ist, die Pes 99,57 betrdgt, obwohl der Proband eme Ps von 0% hat
(gleichbedeutend mit ,.Kiisst in der Offentlichkeit jeden™), wodurch im Mitte] eine
Ansteckung in der Offentlichkeit nach 5,78 Tagen erfolgt.

11.6.3. zeigt aber ebenso, dass hohe Pes von itber 80% statistisch jahrelang eine
Ansteckung verhindern.

Die stets hohe Pes ist aber gleichsam auch die kritische Startbedingung dhnlich
des aus der Chaostheorie bekannten Schimetterlingseffekts, denn sofern eine
Ansteckung in der Offentlichkeit erfolgt, ist beim Tragen der Ansteckung ins
eigene Zuhause eine dortige Ansteckungsgefahr — entsprechend 11.3.a)-f) — sehr

hoch, womdglich auch bei mehreren Familienmitgliedern.

Demnach ergibt sich eine Polarisierung fir das Ansteckungsgeschehen: In der
Offentlichkeit ist beim vorliegenden Einhalten der sinnvollen MaBnahmen - wie
Masketragen und Abstandhalten — kaum eine Ansteckung zu realisieren, hingegen
zuhause fast garantiert, dass eine oder mehrere Ansteckungen erfolgen, sofem der
Proband eine Familie hat oder er Single ist, welcher vergleichbar nahe Kontakte
zuhause pflegt. Das hohe Ansteckungsvolumen im Privaten — wie in Fig.3 mit
iiber 50% dortiger Ansteckung zeigt — geht mit der Fallstudie 11.6. einher, ebenso

wie mit der Einschitzung zu Leistung aus 5.3. .

Eine dramatische Anderimg in den Ansteckungszahlen wire also nur dann zu
erwarten, wenn zuhause in dramatischer Weise wenger Ansteckungen stattfanden.
Jedoch sind natirliche Bediwfmisse — entsprechend 11.3.a)-f) — immanent,
insbesondere dann, wenn MaBnahmen wie im Winter 2020/2021 mehrere Monate
ohne absehbares Ende andauern. Insofern ist auch fraglich bzw. mindestens nicht
nachgewiesen, ob eine héhere Letalitit zu mehr Motivation fithren wiirde, da die

Problematik im Privaten herkémmlich nicht auszuréumen scheint.
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Folgerung:

Demnach ist eine Pandemie entweder kategorisch nicht markant besser zu
gestalten als die aktuelle, oder man findet eine Lisung, die mindestens
kurzfristig eine dramatische Erhéohung der Ansteckungsverhinderungsleistung
im Privaten erméglicht. Denn sofern sich itberhaupt natiirliche Bediirfnisse —
entsprechend 11.3.a)-f) — einschrinken lassen, dann doch nur iiber wenige

Tage (in Anlehnung an 6.5. Fig.5).

Die Einschitzung, dass eine wie in China praktizierte No-Covid-Strategie oder
eine Ausgangssperre stattdessen Abhilfe schaffen kénnte, widerlegt sich dadurch,
dass die ebengleiche Problematik der hohen Ansteckungen im Privaten vorliegt.
Bei Start einer No-Covid-MaBnahme gibt es einen Bestand von Infizierten, der
statt eines halben Tags (wie bei Berufstitigen) nun einen ganzen Tag zuhause
bleibt, dort anzunechmenderweise im Mehrfamilienhaus aus Langeweile Besuche
bei Flurnachbarn abstattet, oder die Vorgaben widerrechtlich umgeht, mindestens

aber einen intensiveren Kontakt zu den eigenen Familienmitgliedern hat.

12. Empfehlung

In Anlehming an die Folgerung aus 11. ist es empfehlenswert, die Konzepte aus
7.1. und 7.2. mindestens technisch jetzt schon als Option vorzubereiten, um solche
Verfahrensweisen wegen Ihrer monate- oder jahrelangen Entwicklungszeit
moglichst zeitnah wenigstens optional im Zugriff zu haben. Denn die aktuelle
Pandemie hat gezeigt, mit welch beschrankter Effizienz sich Fallzahlen positiv
innerhalb einer Pandemie entwickeln. Auch ist in Betracht zu zu ziehen, dass trotz
der Letalitit von 1% [4], bzw. 0,47% [9], eine héhere primare Motivation der
Bevdolkerung mnicht vorlag. Und es ist keineswegs garantiert, dass bei einer
Pandemie von etwaig 5% Letalitit die priméare Motivation héher ware. Auch ist zu
berticksichtigen, dass die Konzepte aus 7.1. und 7.2. einen jeglichen Bedarf an
Infektionsminderung  erwirken, auch ber Epidemuen oder etwaigen

Problemstellungen in Verbindung mit biologischen Waffen.
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Der jahrelange Weg zu den Ergebnissen

Allgemeines

Uber den jahrelangen Weg zu den Ergebnissen kénnte man ein
zweites Buch, eher sogar einen Roman schreiben. Fir das
Unverstandnis, auf das ich reihenweise stief3, erstellte ich oft
Grafiken, um meine Gedanken besser zu illustrieren.

Provokativ misste ich sagen, dass ich die erklarenden Grafiken im
Grundschulstil erstellt hatte, in der Hoffnung, vielleicht doch auf
Verstandnis zu stofRen.

Einen groRen Teil dieser Grafiken finden sich am Ende des Buches.

Inspiriert: Wir konnen doch ,Miteinander*

Das vorbildlichste Miteinander der Menschheit mag der
Strallenverkehr sein. In Deutschland gibt es 49 Millionen Autos, die
jeden Tag im Einklang miteinander fahren. Die Fahrer:innen handeln
im Zehntelsekundentakt: Abbremsen, Einscheren, Handzeichen zum
Einfadeln, ReiRverschlussverfahren, kurz auf die rechte Spur,
Uiberholen lassen, wieder ausscheren, ein nettes Handzeichen, um
am Zebrastreifen zu signalisieren ,Ich habe Dich gesehen”.
Unterstitzend wirken  Geschwindigkeitsschilder, die (ber
Autobahnen die Geschwindigkeitsvorgabe an die Verkehrsdichte
anpassen. Im StraBenverkehr sind wir hochgradig erfolgreich
miteinander. Eben leistungsorientiert.
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Wahrend einer Pandemie halten sich Menschen weitestgehend an
offentliche Pandemievorgaben, wie Masketragen im Supermarkt. Im
privaten Umfeld jedoch habe ich die Erfahrung gemacht, dass fast
alle Menschen die Pandemievorgaben unterwandern, auch
wahrend der Lockdowns: Erlebt habe ich GroRfamilien, die sich
wahrend Lockdowns trotzdem treffen und zudem mit Kisschen
jeweils verabschieden. Erlebt habe ich Arbeitergeber, die ihre
positiv getesteten Mitarbeiter trotzdem zur Arbeit kommen lassen,
obwohl sie im direkten Kundenverkehr arbeiten, Menschen, die
gefdlschte Impfpasse benutzen und an andere weiterverkaufen,
Menschen, die trotz Verbots Privatparties organisieren. Und ich
habe mich erlebt, den, der nach Wochen ebenso die Einladung zu
einem Kartenspielabend annahm und sich sagte ,,Ach, wenn sich die
anderen an nix halten, dann mache ich das auch nicht”.

Toricht wird es erst dann, wenn Menschen von sich glauben, dass
sie in Pandemie so gut sind wie im StraBenverkehr.

Das erste Gegenargument, was einem Leser bestimmt durch den
Kopf geht, ist ,Das war ja gar keine richtige, gefdhrliche Pandemie.
Bei einer gefdhrlichen Pandemie passt man dann ja richtig auf.”

Diese Einschatzung ist nachweislich falsch, was ich in meiner
wissenschaftlich formulierten Arbeit ,Theorie einer
leistungsorientierten Strategie in Pandemien” beschreibe.

Meine Hoffnung ist, dass sich der Leser sagt ,,Wenn wir in Pandemie
so gut waren wie im StraBenverkehr, ware ja schon ganz cool.”

Fir meine kreativen Arbeiten rund um das Thema Pandemie ist der
StraRenverkehr das gedankliche Absprungbrett.
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Der von Pandemie traumatisierte Mensch

Hatte ich 2019 — also vor der Pandemie - einem Freund erzahlt, dass
ich mich gerade mit zwei Themen beschéaftige, namlich der
Errichtung von Wasserkraftwerken in Simbabwe und der
Kosteneinsparung in Pandemien, dann hatte mir dieser Freund
geantwortet: ,Ja das sind ja zwei ganz sinnvolle Themen,
interessieren mich beide nicht so, aber ist 'ne gute Sache.”

Wenn ich hingegen heutzutage erzdhle, dass ich mich mit
Losungsansatzen rund um das Thema Pandemie beschaftige, sehe
ich, wie beim Gegenliber die Halsschlagader anschwillt, sich ein
posttraumatischer Zustand einstellt, eine Alphatierwut entsteht und
ein Feuerwerk von Aggression und Unverstandnis auf mich
einprasselt.

Da ich jedoch nur das Gleiche mache wie seit Jahrzehnten, namlich
Innovationsarbeiten zum Wohle des Menschen, muss wahrend der
Pandemie ja eher eine Verdanderung bei meinem Gegeniber
eingetreten sein, als bei mir selbst.

Aber bemerkt es seine eigene Verdanderung?

Der Allgemeinheit den Spiegel vorhalten?

Meine Devise ist eigentlich, niemals jemandem einen Vorwurf zu
machen, und nicht nachtragend zu sein. Dann klappt ein
Zusammenleben verbliffend gut.
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Hingegen sollte man generell versuchen, Menschen positiv
mitreiBend fiir eine Sache zu gewinnen und abzuholen.

Beim Thema Pandemie geht das nicht.

Denn bei der Pandemie hat die Allgemeinheit — bestehend aus den
Bilrgern und der Fachwelt — offenbar nicht hinreichend geleistet.

Gut geleistet haben Kinder und Jugendliche. Aufgrund ihres Alters
konnte man ihnen ohnehin keine gesellschaftliche Verantwortung
auferlegen, und man muss explizit sagen: Die Kinder und
Jugendlichen waren wahrend der Pandemie toll. Sie haben taglich in
verstopften Schulbussen tapfer bei bis zu 45 Grad Masken getragen
und im Winter bei offenem Fenster in der Schule gefroren. Kinder
und Jugendliche sind der Sonnenschein unserer Gesellschaft, vor
allem bringen sie Frohsinn in die Welt, z.B. wenn sie in der grof3en
Pause in den Supermarkt gehen, und stets dabei Spalle machen und
ein Lacheln auf den Lippen haben.

Uber alle Erwachsenen kann man das nicht sagen. Erwachsene
verhielten sich wahrend der Pandemie teils gruselig. Und wenn
sprichwortlich eine Mannschaft in der Halbzeit eines FuRballspiels
0:7 zuriickliegt, dann kann man nicht sagen , Der Wassertrager war
Schuld, und der Sportwart war Schuld, und...“, sondern dann muss
man sich an die eigene Nase fassen und sagen ,Hey, da waren wir
echt schlecht.”

Wir stehen in der Verantwortung, Neuerungen, die Menschenleben
retten konnten sowie die Wirtschaft starken, zu fordern. Sofern das
von mir beschriebene Verfahren solches ist, haben wir - also auch
die zustandigen Institute, Instanzen und die Allgemeinheit - eine
solche Verantwortung bisher nicht wahrgenommen.
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Schwarz oder Weif3?

Es mag sein, dass meine Ausarbeitungen falsch und schlecht sind. In
dem Falle liegt die Verfehlung bei mir. Ich erlebte Stille,
Bagatellisierung, Leugnung, Falschreden, Schlechtreden, Ignoranz,
Freundschaftsaufkiindigungen, Verhéhnung, Beleidigungen,
Diskriminierung, Ghosting und Gaslighting. Falls meine
Ausarbeitungen doch nicht verfehlt sind, ware das ein guter Anlass
fur den einen oder anderen, sein Handeln zu tGiberdenken.
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Bunte Bilder

Wie zuvor erwahnt, begleitete ich meine Arbeiten mit dem
Erstellen von Grafiken und Illustrationen. Und diese Bilder sollen der
eigentlich ,farbige” Ausklang dieses Buches sein, trotz des
SchwarzweiRdrucks.

Zwei Menschen auf einer Insel
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Platt gesagt:
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MENSCHEN,

DER FUR 8 TAGE
NICHT MITMACHT.
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Ein Erlebnis.
Weihnachten 2020, mitten im Lockdown...

“Wahrend man g Nach einem Familientreffen
alleine Auto fahrt,... 8 Menschen mit 28 Kiissen."

RATSEL:

Erbringen Autofahrer und Menschengruppe
die gleiche Ansteckungsverhinderungsleistung? [figifl

Wie hoch ist zu diesem Zeitpunkt die Ansteckungs-
verhinderungsleistung des Fahrers in %? [100%

Wie hoch ist zu diesem Zeitpunkt die Ansteckungs-
verhinderungsleistung der Menschengruppe in %? [61%]

Kann man bei dieser Leistungsverteilung eine
Pandemie gemeinsam erfolgreich bekdmpfen? [h&ifl

Kann eine FuRballmannschaft, bei der sich
6 abrackern und 5 Blimchen pflicken,

Und dafir gibt es bereits eine patentrechtlich geschitzte Losung.

www.pandemiemuseum.com
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DAS KERNPROBLEM

EINER PANDEMIE

VERWEIGERUNG

an Hilfsmitteln wie Masken oder Impfung. &%
(ohne Bewertung hier geschllden)

MANGELNDE TEILNAHME

LANGZEIiMABNAHMEN

Die 3 Tage™
Ansteckbarkeit
innerhalb der
Inkubationszeit,
wo das
Familienmitglied
nach Hause kommt
und hilflos sowie
unwissentlich
0HNE Es Zu WISSEN andere ansteckt.
(6ffentliche
MaRnahmen
|6sen dieses
Problem zu 0%)

Und allein schon dadurch den R Wert in Richtung 1 trelben'
% o

Photo by Freepik and fabrikas

* Dieser Wert bezieht sich beispielhaft auf COVID19
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TROTZDEM GLAUBEN MAN HABE ES GANZ GUT GEMAGHT.

DAS PROBLEM: BEIM NACHSTEN MAL HANDELN WIR NICHT BESSER.
OBWOHL WIR ES KONNTEN.
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zukiinftige Pandemien
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TROTZDEM GLAUBENMAN HABE ES GANZ GUT GEMACHT.

DAS PROBLEM: BEIM NACHSTEN MAL HANDELN WIR NICHT BESSER.
OBWOHL WIR ES KONNTEN.

MUSEUM
DER GEMEINSAMEN I- M U N G

zukiinftige Pandemien
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TROTZDEM GLAUBEN MAN HABE ES GANZ GUT GEMACHT.

DAS PROBLEM: BEIM NACHSTEN MAL HANDELN WIR NICHT BESSER.
OBWOHL WIR ES KONNTEN.

MUSEUM
DER GEMEINSAMEN I. Q U N G

zukiinftige Pandemien
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LEERE FITNESS STUDIUS

4
ny
DAFUR VULLE TASSEN BEIM KAFFEEKLATSCH
"

TROTZDEM GLAUBEN MAN HABE ES GANZ GUT GEMACHT.

DAS PROBLEM: BEIM NACHSTEN MAL HANDELN WIR NICHT BESSER.
OBWOHL WIR ES KONNTEN.

MUSEUM
DER GEMEINSAMEN I. \ U N G

zukiinftige Pandemien
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DAFUR KUCHABEND BEl HURST
"
TROTZDEM GLAUBEN MAN HABE ES GANZ GUT GEMACHT.

DAS PROBLEM: BEIM NACHSTEN MAL HANDELN WIR NICHT BESSER.
OBWOHL WIR ES KONNTEN.

MUSEUM
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zukiinftige Pandemien
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BEIM THEMA PANDEMIE ?

NERBESSERUNGSRESISTENZ"

MUSEUM
i!ERGEHEIRS.lM.ENLﬁ ;SUNG

81



EINE
LEISTUNGSGESELLSCHAFT,
DIE DENKT,
PANDEMIE GINGE
i OHNE LEISTUNG.
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Die Veranderung des Menschen

im Zuge der Pandemie

Zeit
2019

Fir die Menschen ist Pandemie kein Thema. _l
Somit sind alle Menschen vorerst neutral eingestellt. |~}
) Beginn Pandemie
Bei Pandemiebeginn sind die Menschen interessiert und

I6sungsorientiert (auch wegen Furcht). ‘

2020

Im Zuge des Pandemieverlaufs retten sich
die Menschen mental in ein oder mehrere Lager:

Bagatellisierung

“Das ist alles gar nicht
so schlimm, wie es

dargestellt wird.”

2021

Opferrolle

“Der Staat denkt
sich etwas aus
und ich bin der,

der darunter leidet.”

Egozentrik-Konzept) 1rauma

“Hauptsache ich. Lass die by s
anderen mal machen. Uber 8oo Tage hére ich

Ich selbst halte mich an nichts. | _tdglich ein Dutzend
Aber merkt ja keiner.” Pandemienachrichten,
aber von den 10.000
Nachrichten hilft mir
keine.”

2022

2023

Isolation

“Da kommt jemand und arbeitet daran,
wie man Pandemielinderung
besser gestalten kann? Was fir ein Honk.
Von dem Thema will ich nichts wissen.”

Die entscheidende Frage:
Hétten die Menschen bei
Lasungsvorschldgen in 2019

| ebenso im Kopf so “zugemacht”?

Ausarbeitung vom 13.12.2024

www.pandemiemuseum.com
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Das TV-Format Entwurf (geschiitzt)

G E SICH UITZ T ES TV-FORMAT

Noch nie war ein TV-Format so stark geschiitzt, da es sich um eine Idee handelt,
zu der es Patentanmeldungen gibt. Und genau diese Patent-ldee wird
in der TV-Show mit 100 Kandidaten getestet.

Das mega
v)Pandemie

periment

HELDEN DER NACHSTEN PANDEMIE

“Wenn das Experiment klappt,
haben wir - die Kandidaten -
zusammen eine neue Leistungsfahigkeit erschaffen,
die Geschichte schreibt.”

Im TV-Studio leben
beispielsweise

100 Kandidaten
alitagsiiblich
Zusammen:
Schlafbereiche,

Biiros, ein Zugabteil,
u.s.w., und das fiir 8 Tage,
aus einem

besonderen Grund.

Die Living-Area kann auch
die Form des Landes haben,
auf das der TV-Sender
fokussiert.




Denn die 100 Kandidaten
simulieren das,
was in einer Pandemie passiert,
noch besser,
sie |ldsen das Problem! ;)

Am Anfang nehmen

alle Kandidaten etwas zu
sich. 20% der Kandidaten
stecken sich so mit einem
harmlosen Erreger an.
Aber wer angesteckt ist,
weil keiner.

Fiir jeden Kandidat gibt es
ein finanzielles Desaster,
wenn er sich wahrend der
8 Tage ansteckt.




|\, Ohneindividuelle Strategie
/' gehtdas in die Hose.
Also entwickelt jeder
eine Strategie.

Begleitet wird das Ganze
‘Y von Moderatoren,
A Experten, Gdsten,
auBerhalb der Living-Area.

Nach 8 Tagen der groBe
Showdown:

Wer hat sich angesteckt,
wer nicht?

Fiir jeden, der sich angesteckt hat,
das Geld-Desaster,
aufler,wenn z.B.nur 3 Personen
noch infiziert sind.

Dann entféllt fiir jeden der Nachteil.

Dann rettet die gemeinsame Leistung alle!

Ein groBes Finale mit Ehrungen.




Meine viertbeste Arbeit:

Software/Algorithmus

zur Optimierung von
mehrschaliger Warmedammung
fiir beliebig komplexe Grundrisse.

Solar fiir Deutschland l’

Bundesweites Projekt

Meine drittbeste Arbeit:

Software-Robot

zur automatischen Verarbeitung
von 3D-Geodaten (Dachpolygonen)
in 7-seitige Photovoltaikplanungen

Meine zweitbeste Arbeit:

Die Erfindung einer besonders einfach herzustellenden
Behelfsmaske am 23.03.2020,

was Fehlausgaben in Milliardenhohe hatte verhindern konnen,
da die Maske von der Giite her einer OP-Maske sehr dhnelt. |

Mein Konzept
fiir die damaligen Entscheider als VIDEO.

Meine hoffentlich beste Arbeit: Das in diesem Buch
beschriebene Konzept.

Das Buch dokumentiert einen Auszug meiner Arbeiten und das Konzept, an dem ich auch selbst gern teilnehmen wiirde. 03.06.2025 (c) Alle Rechte vorbehalten
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