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Als die Corona-Pandemie wie ein Tsunami über uns herein-
brach, waren wir auf einen solchen Stresstest nicht gut 

vorbereitet. Nach drei Jahren Seuchen-Erfahrung können wir 
uns die Frage stellen: Was haben wir daraus gelernt? Das Virus 
hat eine Reihe von Schwachstellen unseres Gesundheitswesens 
und unserer Gesellschaft offen gelegt. Trotz eines Krieges in 
Europa mit all seinen Folgen, trotz der Klimakrise, die nicht 
wartet: Wir haben im Gesundheitswesen einige Aufgaben zu 
erledigen.
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Das Buch ist meinen Lehrern in Schule, Universität und
Klinik gewidmet, besonders aber meinen Patienten, von
denen ich am meisten gelernt habe.
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VORWORT

Die  Anfänge  meiner  Berufstätigkeit  als  Internist  und
Pneumologe liegen in der abklingenden Tuberkulose-Ära.
Wir konnten noch nachempfinden, welche Vorurteile und
Ängste unsere Patienten und vor allem deren Angehörige
angesichts dieser Seuche quälten. Und selbstverständlich
war  der  Roman  »Die  Pest«  von  Albert  Camus  ebenso
Pflichtlektüre wie »Der Zauberberg« von Thomas Mann.
Wir hatten allerdings damals schon gut wirksame Medika-
mente und konnten in den allermeisten Fällen diese In-
fektionskrankheit ausheilen.

Eine Seuche, die wie ein Tsunami über die Bevölkerung
hinweg rollt und gegen die zunächst kein Kraut gewach-
sen ist, hatte ich noch nie erlebt. Alle Mitarbeiter des Ge-
sundheitswesens  waren von der  SARS-CoV-2-Pandemie
schockiert, damit hatte niemand gerechnet. So griff man
auf die alten Hygieneregeln aus Tuberkulose-Zeiten zu-
rück:  Patienten  isolieren,  Abstand  halten,  Nase-Mund-
Schutz verwenden, Hände desinfizieren und reichlich lüf-
ten. Das schien nach wie vor wirksam.

In vielen Bereichen des Zusammenlebens deckte die neue
Pandemie Mängel auf, die man schon lange benannt hatte,
die jetzt aber gefährlich wurden. Man denke nur an die
Systemrelevanz der öffentlichen Versorgungsbetriebe, der
Nahrungsmittelindustrie,  der  Sicherheitsbehörden,  des
öffentlichen Gesundheitswesens.  Wo aus  Effizienzgrün-
den Personal reduziert worden war, entstanden Leistungs-
lücken. Und so war es auch in den Krankenhäusern, wo
man sich vor allem in der Krankenpflege lange Zeit »ge-
sund geschrumpft« hatte. 
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Die Corona-Pandemie hat eine ganze Reihe von medizin-
ethischen Fragen aufgeworfen. Einigen dieser Fragen will
ich anhand der Pandemie-Zeitachse von Herbst 2019 bis
Herbst 2022 nachgehen. Abschließende Antworten wird
es nicht geben. Ich habe aber die Hoffnung, dass wir aus
dieser Seuche lernen können.

Höchberg im Januar 2023
Michael Schmidt

VORBEMERKUNG

In allen meinen Texten verwende ich das sogenannte ge-
nerische Maskulinum. Dies dient lediglich dem Textfluss
und  der  besseren  Lesbarkeit.  Damit  verbinde  ich  keine
politische  Aussage,  sondern  schließe  alle  sozialen  Ge-
schlechter mit ein. 
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DER BEGINN

Seit November 2019, manche sagen schon früher, verbreitet
sich in Wuhan, einer Großstadt in der chinesischen Provinz
Hubei,  ein  neues  Corona-Virus,  das  heute  SARS-CoV-21

heißt. Auffallend ist die hohe Rate an Todesfällen durch eine
interstitielle Pneumonie2 und ein Multiorganversagen, heute
COVID-193 genannt. Die chinesischen Behörden und die
regierende Partei unterdrücken die Nachricht und so breitet
sich die Krankheit schnell aus. Das örtliche Gesundheitssys-
tem ist rasch überfordert. Erst ab Januar 2020  darf die Er-
krankung öffentlich bekannt gemacht werden. 

Der Augenarzt Li Wenliang warnt schon am 30. Dezember
in den Online-Medien vor der neuen Krankheit. Er wird
aber von den örtlichen Behörden mit massiven Drohungen
mundtot gemacht. Er infiziert sich und stirbt am 7. Februar
2020 in Wuhan an COVID-19. Wir sollten dem 34-jähri-
gen mutigen Mediziner ein ehrendes Andenken bewahren.

1 Bezeichnung für das Virus SARS-CoV-2: severe acute respiratory
syndrome  coronavirus  type 2‚  schweres  akutes  Atemwegssyn-
drom Coronavirus Typ 2.

2 Bezeichnung für eine Lungenentzündung, die hauptsächlich das
Stützgerüst des Lungengewebes betrifft, den Sauerstofftransport
massiv beeinträchtigt und Narben hinterlässt.

3 Bezeichnung für die Erkrankung COVID-19: coronavirus disease
2019, Coronavirus-Krankheit 2019.
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