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Die Prasidentin der Walliser Arztegesellschaft, Monique Lehky Hagen, erklart, warum man mit diesem Geld gescheiter den Restaurants sowie den Kultur-

und Sportveranstaltern helfen sollte.
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CORONA-SELBSTTESTS
«Man konnte das Geld auch zum Fenster rauswerfen»

Der Bundesrat will eine Milliarde fiir Selbsttests einsetzen. Die Prasidentin der
Walliser Arztegesellschaft, Monique Lehky Hagen, sieht diese Strategie kritisch.
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Monique Lehky Hagen, der Bundesrat will jeder Person pro Monat fiinf Selbsttests
kostenlos abgeben. Der Bundesrat rechnet mit zusatzlichen Kosten von einer
Milliarde Franken bis Ende Jahr. Was sagen Sie als Prasidentin der Walliser
Arztegesellschaft dazu?

Die Schweiz ist ein reiches Land. Aber auch ein reiches Land sollte sein Geld nicht
zum Fenster hinauswerfen. Massentests werden nicht zu schnelleren Lockerungen
fuhren. Sie werden im Gegenteil dazu beitragen, die Daten zu verfalschen, die
gebraucht werden, um die Pandemie mit einer minimalen Kontinuitat
weiterverfolgen zu konnen. Wenn so viel 6ffentliche Gelder ausgegeben werden,
sollte dadurch auch ein relevanter und messbarer Mehrwert fiir die Offentlichkeit



entstehen. Das ist mit solch ungezielten Massen-Schnelltests sicher nicht der Fall.
Alain Berset betonte ja selbst, diese Teststrategie sei kein «Gamechanger», der direkt
mit wirtschaftlichen Lockerungen verbunden werden kdnne. Gerade hierzu ware es
aber unerlasslich, endlich ein entsprechend verknipftes Daten- und Testkonzept zu
erstellen und umzusetzen.

Bei Massen-Selbsttests geht man davon aus, dass versteckte Herde gefunden
werden konnen. Also, dass Personen identifiziert werden, die positiv sind, aber
keine Symptome haben. Dadurch konnten doch Ansteckungen vermieden
werden?

Massentests gleichen der Suche nach einer Nadel im Heuhaufen. Und sie wiegen
Menschen in falscher Sicherheit oder belasten falsch positiv getestete Menschen
unnotig. Gerade bei der Komplexitat der Coronavirus-Testproblematik mussten
Massentests von einer intensiven Datenkompetenz-Kampagne begleitet werden, um
Fehlinterpretationen zu vermeiden.

Das miissen Sie naher erklaren.

Die Aussagekraft von Schnelltests, wie sie der Bundesrat verteilen will, hangt stark
vom jeweiligen Testumfeld, dem Anteil der Infizierten unter den getesteten Personen
sowie von der Sensitivitat und Spezifitat der Tests ab.

Sensitivitat und Spezifitat — konnen Sie das genauer erlautern?

Die Sensitivitat und die Spezifitat beschreiben, wie gut ein Test ist. Die Sensitivitat
gibt an, wie viel Prozent der tatsachlich Infizierten effektiv mit einem positiven
Testresultat unter optimalen Bedingungen erkannt werden kdnnen. Die Spezifitat
gibt an, welcher Anteil der nicht infizierten Personen korrekt mit negativem
Testergebnis als tatsachlich nicht infiziert erkannt wird. Kompliziert wird das Ganze
noch dadurch, dass die Voraussagekraft eines Tests immer auch vom Kontext
abhéangt. Vereinfacht gesagt: Je weniger Coronavirus-Félle es in einer Region gibt,
umso weniger wahrscheinlich ist es, dass ein positiver Test bei einer Person ohne
Risikoexposition und ohne Krankheitssymptome Uberhaupt stimmt. Umgekehrt
schliesst ein negativer Coronavirus-Test bei typischen Krankheitssymptomen nicht
aus, dass man nicht am Coronavirus erkrankt ist.

Verstehe ich Sie richtig? Damit tonen Sie an, dass langst nicht jeder gemachte
Schnelltest das richtige Resultat anzeigt?

Das ist so. Ein negatives Testergebnis schliesst eine SARS-CoV-2-Infektion nicht aus.
Das gilt allgemein fir alle Tests — mit mehr oder weniger Genauigkeit je nach
Testmaterial und Teststrategie. Es ist also extrem wichtig zu verstehen, warum man
wo, wann, wie und weshalb testet und wie man die Resultate dieser Tests sammel,
analysiert und interpretiert! Je unspezifischer und breiter man testet, umso
schwieriger wird es, sinnvoll brauchbare Aussagen und Daten zu generieren. «Blind»
drauflos zu testen, generiert immense Kosten ohne eigentlichen Mehrwert. Es kann
aber zu sinnlosen Verangstigungen und gefahrlicher falscher Sicherheit fihren.

Konnen Sie das mit einem Beispiel aufzeigen?

Ich erklare das mit einem Troponin-Test, der bei Herzinfarkten gemacht wird. Wenn
ein junger sportlicher Mann in die Praxis kommt und sagt, er ware von einer Leiter
gestirzt und klagt, er habe Druck auf der Brust, schatze ich das Risiko, dass er einen
Herzinfarkt hat, in einer Wahrscheinlichkeitsskala nahe bei null ein. Eine



Rippenverletzung ist viel wahrscheinlicher. Deshalb werde ich bei ihm keinen
Troponin-Test machen. Dieser ware mit grosser Wahrscheinlichkeit falsch positiv.
Klagt eine 70-jahrige Ubergewichtige Raucherin Uber typische akute
Druckbeschwerden auf der Brust, hospitalisiere ich sie ohne Zeitverzogerung auch
ohne Troponin-Test sofort Ubers 144, da die Wahrscheinlichkeit, dass sie einen
Herzinfarkt erleidet, nahe bei 100 Prozent liegt. Kommt hingegen jemand im
mittleren Alter, mit einem stressigen Job und klagt wiederholt tber diffusen Druck
auf der Brust, liegt die Wahrscheinlichkeit eines Herzinfarkts im mittleren Bereich.
Hier hilft mir der Troponin-Test in meiner Beurteilung sinnvoll weiter. Es ist also
wichtig, Tests sinnvoll einzusetzen und zu interpretieren, damit es nicht zu sinnlosen
Kosten, Verzogerungen und Fehlinterpretationen kommt.

Und bei den Corona-Tests verhilt es sich dhnlich?

Ja. Testen, testen, testen um jeden Preis und ohne verstandliches und sinnvolles
Gesamtkonzept ist leider, wie wir in den letzten Monaten sehen konnten, nicht sehr
kosteneffizient. Es beschert uns einen riesigen Datenberg, der schwer interpretier-,
vergleich- und nutzbar ist und zu vielen Frustrationen und Missverstandnissen fihrt.

Ist es richtig, dass die Schnelltests unprazisere Daten liefern als die PCR-Tests?
Es kommt auf die Fragestellung drauf an. Die PCR-Tests konnen eine viel kleinere
Viruslast nachweisen als die Schnelltests. Aber es gibt keine Tests, die immer zu 100
Prozent richtige Resultate liefern. Wirden wir bei der ganzen Bevolkerung
Schwangerschaftstests durchfihren, gabe es auch hier bei den Mannern falsch
Positive. Es kame aber auch niemand auf die Idee, einen solchen Test bei der
gesamten Bevolkerung zu machen. Man sollte sich Uberlegen, wo das Testen
sinnvoll ist. Und das ware gerade bei den Covid-19-Selbsttests extrem wichtig.

Die Gleichung «mehr Tests, mehr Daten gleich bessere Erkenntnisse» geht also
bei Massen-Schnelltests nicht auf?

Ganz bestimmt nicht. Im Gegenteil. Die Massen-Schnelltests wirden sogar noch die
Datenanalysen verfalschen. Wir hatten bei der ersten Welle sehr wenige Tests zur
Verfiigung. Deshalb ist die Kurve der Covid-19-Félle nicht zu vergleichen mit der
Kurve der zweiten Welle, als sehr viel mehr getestet wurde. Bei der zweiten Welle
wurden in den Testorten teils standardisierte Daten erfasst. Diese Datenreihe, die
nun seit Juli 2020 lauft, riskiert man jetzt zu zerstoren, in dem bisher erfasste «Falle»
durch Selbsttests von der Bildflache verschwinden werden und vermehrte
Kontrolltests fir «falsch positive» Tests auftreten werden. Wir werden unseren
Blindflug also noch erschweren, weil es zu einer neuen Datenvermischung kommen
wird. Es brauchte mehr Grundverstandnis. Bevor man eine Datenreihe anlegt,
mussen dringend Fragen beantwortet sein. Was kann, soll, will ich tberhaupt und
weshalb messen? Wie messe ich sinnvoll? Welche Aussage kann und will ich damit
machen kdnnen? Wenn diese Logik zu Beginn der Datenerfassung und Teststrategie
nicht gegeben ist, kann man testen so viel man will. Man wird spater daraus nie
wirklich aufschlussreiche Aussagen machen kénnen.

Wie konnte man lhrer Meinung nach diese Milliarde sinnvoller einsetzen?

Die Massen-Schnelltests missten da eingesetzt werden, wo sie konkret einen
sinnvollen Mehrwert fir die Gesellschaft haben. Das ware bei Restaurants, Sport-
und Kulturveranstaltungen der Fall. Personen ohne Krankheitssymptome mit einem
negativen Schnelltest konnten mit den aktuell geltenden Schutzkonzepten wieder ins



Restaurant essen gehen. Kulturelle Veranstaltungen waren ohne erhohtes Risiko
wieder moglich. Belastende Einschrankungen unseres Soziallebens und schwere
wirtschaftliche Einschrankungen fir gewisse Berufsgruppen kénnten somit durch
sinnvoll und gezielt eingesetzte Schnelltests rasch verbessert werden. Es konnte ein
Stichproben-Konzept und Begleitstudien vorgesehen werden. In einer konstruktiven
Zusammenarbeit mit Erfassern, zum Beispiel der Restaurateure, konnte eine gute
Qualitat der Daten und sinnvolle Auswertungen erreicht werden. Lockerungen bei
Restaurants, Kultur- oder Sportveranstaltungen waren so viel schneller moglich und
die Milliarde hatte so einen messbaren Impakt auf die Wirtschaft, statt aus dem
Fenster geworfen zu werden.

Aber Sie sagten doch, dass es eine relativ hohe Fehlerquelle gibt bei diesen
Tests. Wiirde man dann nicht riskieren, dass falsch negativ Getestete andere
Personen im Restaurant anstecken wiirden?

Wichtig ist, dass Personen mit Krankheitssymptomen zu Hause bleiben. Bei diesen
ist das Risiko, dass sie bei falsch negativem Test andere Personen anstecken
konnten, erhoht. Bei asymptomatischen Personen geht man davon aus, dass die
zugelassenen Antigen-Schnelltests, zumindest hoch infektiose, zum Zeitpunkt des
Tests relativ sicher entdecken. Daher ist ein negatives Ergebnis in den Stunden direkt
nach dem Test Oinsofern verlasslich, als auch ein nicht erkannter Infizierter dann
noch kaum ansteckend ist. Wenn der Test negativ ausfallt, kann man davon
ausgehen, dass sich in dem Moment zu wenig Viren auf den Schleimhauten
befinden, um erkannt zu werden. Auch wenn diese Person vielleicht am Tag darauf
erkrankt, ist die Wahrscheinlichkeit, dass sie mit dieser geringen Virenmenge in den
nachsten drei Stunden nach dem Test jemanden ansteckt, insbesondere wenn die
Abstands- und Hygieneregeln korrekt eingehalten werden, sehr unwahrscheinlich.

Wiaren demnach Schnelltests als Erganzung durchaus sinnvoll?

Ja, aber eben richtig eingesetzt. Wenn Sie sich nicht krank fuhlen, keine Symptome
haben und ihre noch nicht geimpfte Grossmutter besuchen wollen, kdnnen Sie einen
Test machen. Wenn der negativ ausfallt, konnen Sie einen Besuch verantworten.
Wenn Sie sich jedoch krank fiihlen und Sie Husten haben, sollten Sie ihre
Grossmutter trotz eines negativen Resultats nicht besuchen. Die Regel ist eigentlich
ganz einfach: Wer sich krank fihlt und Symptome hat, bleibt zu Hause mit oder ohne
Test.
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MEHR ZUM THEMA

Coronatest Coronavirus Monique Lehky Hagen
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Dieser Bericht zeigt einmal mehr ,das beim Gesundheitswesen immer
mehrWirtschaftlich entschieden wird.Aber das schlimme ist, als Laie und68
jahriger gesunder Mensch weiss man nicht mehr was man eigentlichglauben
kann.Nach meiner Logik undgesunden Menschenverstand binich der Meinung
,vorausgesetzt derder Impfstoff hat keine groRe Nebenwirkungen, sollte alle
geimpftwerden fiir die der Virus gefahrlich werden konnte.Wer die Impfungbraucht
missten ja die Arzte wissen.Das Geld dort einsetzen um zu erforschen obes
Spatfolgen haben kann,fiir dieMenschen die den Virus nicht merken.
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