
COVID-19 –
Herausforderung für die Forschung



Evidence Based Medicine (Prevention)

Instrument, um wissenschaftliche Erkenntnisse in die klinische Praxis umzusetzen

„Die Praxis der `evidence´-basierten Medizin bedeutet die 
Integration individueller klinischer Expertise mit der 
bestmöglichen externen `evidence´ (oft fälschlicherweise mit `Evidenz´
übersetzt) aus systematischer Forschung.“

Sackett 1998



Evidence Based Medicine (Prevention)
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Wirksamkeit von Impfungen

Grad I a: 

Evidenz aufgrund von überein-
stimmenden Ergebnissen von 
Metaanalysen randomisierter, 
kontrollierter Studien

Zheng et al. (2022) Real-world effectiveness of COVID-19 vaccines: a literature review and meta-analysis

Impfungen



Grad I b: 

Evidenz aufgrund von Ergebnissen  
einer randomisierten, 
kontrollierten Studien

Wirksamkeit von Remdesivir

Medikamente



2022

Grad I a: 

Evidenz aufgrund von überein-
stimmenden Ergebnissen von 
Metaanalysen randomisierter, 
kontrollierter Studien

Testungen

Sensitivität Spezifität
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Wirksamkeit von Masken



Wirksamkeit von Masken



Wirksamkeit von Masken



Wirksamkeit von Maßnahmen

Evidencegrad V = Expertenmeinung



Wirksamkeit von Luftreinigern



Herausforderung für die Forschung –
1. Zwischenfazit 

Wissenschaftliche Daten und Erkenntnisse lagen vor (z. B. Wirksamkeit der 

Masken bei CoV-1-Epidemie 2002/03)

oder wurden schnell generiert (z.B. Wirksamkeit der Impfstoffe und

Atemwegswiderstandserhöhung durch die Masken).

aber für die Interpretation der Daten schien Expertenwissen verzichtbar

=> Verbesserung der Wissenschaftskommunikation
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Sozialmedizinische Folgen des Post-Covid-Syndroms

1. Absentismus (krankheitsbedingter Verlust von Arbeitszeit) 

2. Präsentismus (krankheitsbedingte Einschränkung während der Arbeit) 

=>Gesamte, krankheitsbedingte Einschränkung der Arbeit (Absentismus + Präsentismus) 

3. Krankheitsbedingte Einschränkung alltäglicher Tätigkeiten. 

4. Minderung der Erwerbsfähigkeit 

5. Erwerbsunfähigkeit



Nach Ott, Hiller, Schmitz-Spanke, Drexler, Becker (ASU 03/2023)

Diagnostische Einordnung



Herausforderung für die Forschung –
2. Zwischenfazit 

Systematische Forschungsarbeit zu arbeits- und sozialmedizinischen
Aspekten des Post-COVID-Syndroms

• Betriebliche Wiedereingliederung

• Erhalt der Beschäftigungsfähigkeit

• Positive und negative Belastungsprofile

• Richtlinien für die Begutachtung

• Evidence-basierte  Rehabilitation



Vielen Dank
für Ihre Aufmerksamkeit!
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