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Der aha. Moment

Wie reagiert Osterreich auf Corona?

"

Die Corona-Pandemie in Osterreich begann am 25. Februar 2020, als die ersten beiden Krankheitsfille aus Innsbruck gemeldet
wurden. Daraufhin wurden am 11. Mérz Schul- und UniversitéitsschliefSungen sowie ein Veranstaltungsverbot eingeleitet. In spéterer
Folge wurden auch Restaurants und nicht-versorgungsrelevante Geschifte gesperrt. Der ,Lockdown® trug dazu bei, die Zahl der Neu-
infektionen zu reduzieren — mit wirtschaftlichen und gesellschaftlichen Folgen.

Die Gratik zeigt die Entwicklung des Infektionsgeschehens bis 25. Oktober 2020 in den 6sterreichischen Bundeslidndern und zwei
weitere Indikatoren, die MafSnahmen zur Einddmmung der Epidemie erfassen. Der ,Stringency Index” misst die Schwere der Ein-
schrinkungen zur Einddimmung der Corona-Pandemie in Osterreich. Dies betrifft SchulschlieSungen, Versammlungsverbote, Aus-
gangssperren, und Reisebeschrankungen. Je hoher der Index, desto strenger die Mafinahmen. Der ,Containment and Health Index"
erweitert den ,Stringency Index” um die Dimensionen Teststrategie und Nachverfolgung (,Contact Tracing”).

Die anfangs strengen Einschrankungen des 6ffentlichen Lebens wurden wihrend des Sommers laufend gelockert. Parallel dazu
wurden die Testkapazitaten erhoht und das Contact Tracing ausgebaut. Vor dem Hintergrund der erneut steigenden Infektionszahlen
befinden wir uns nun in einem neuerlichen Lockdown. Zentrales Ziel der Maffnahmen ist es, eine Uberlastung der Krankenanstalten
zu vermeiden. Die Hoffnung ist, dass die Infektionszahlen dadurch im selben AusmafS sinken wie im Friihjahr.

Taglich positiv Getestete pro 100.000 EW - geglattet — und Strenge der MaBnahmen, Goverment Response Indizes*,
bis 25. Oktober 2020
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* Regelungen, die das Tragen einer Schutzmaske im 6ffentlichen Raum verordnen, werden im Indikator nicht erfasst.
Quellen: BMSGPK, Hale et al. 2020, HS&l-eigene Darstellung.
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Wien. http/mwwhealthsysteminteligence.eu/ Perspektive von aha. orientiert sich am Gemeinwonhl. Die aha. sucht den
docs/HS|_PolicyBrief_AT4Health_October2020.pdf Dialog und kooperiert mit den entscheidenden Stakeholdern und Experten. p
in Kooperation mit Sie bekennt sich zum offenen Informations- und Ideenaustausch. Ziel der (

Bemuhungen ist eine gerechte, wirksame und effiziente Gesundheitspolitik.  aystrian Health Academy
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