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GroRe Epidémien und Pandemien nach Zahl der Todesopfer

Global Regional
Agent Date Death toll | population | population Location
lost lost

1 Black Death Yersinia pestis 1346-1353 79-200 Mill  17-54%., 30%-60% Europe.

Epidemics/
Pandemics

Europaan Asia, and
North Africa
2 Spanish flu H1N1 Influenza A 1918-1920 17-100 Mill.  1-5,4% Worldwide
3 Plague of Justinian Yersinia pestis 541-549 15-100 Mill  7-56% 25%-60% Europe and
European West Asia
4 HIV/AIDS HI Virus 1981-prasent 36,3 Mill Worldwide
5 Third plague pandemic  Yersinia pestis 1855-1960 12-15 Mill n.a. n.a. Worldwide
B COVID-12 SARS-CaV-2 2019-present  5.4-21,4Mill  0.07-0,27% Worldwide
{12/2021)
7 Cocoliztli Epidemic Salmanella enterica 1545-1545 5-15 Mill 1-3% 27%-80% Mexico
8 Antonine Plague Yersinia pestis 165-190 S-10 Nl 3%-6% 25%-3% Roman
Roman ampire
9 Mexico smallpox Variola major 1519-1520 5-8 Mill n.a. 23%-37% Mexico
® Mexican
10 Russia typhus Rickeltsia 1918-1922 2-3 Mill 0,1%- 1>%-1 6% Russia
prowazekii 0,16% Russian

Source: en.wikipedia.org/wiki/List of epidemics; Zugriff 4.1.2022
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Covid 19 und der Organismus

Pt. m. 1953 Adipositas, Hypertonie, OSAS
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Covid 19 und der Organismus

Pt .m. 1956 sportlich, BMI 25, keine relevanten Nebenerkrankungen
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Covid 19 und der Organismus
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Covid 19 und Fatigue
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Covid 19 und Fatigue

Post-COVID-19 Symptom Burden: What is Long-COVID and How

Should We Manage It?
All Patients  Ward-based ICU (n=27) Male Female Follow-up  Follow-up  Follow-up  Follow-up
(n=134) (n=107) (n=288) (n=46) 47-75 Days 76-100 101125 126-167
(n=T) Days Days Days (n=23)
(n=26) (n=78)
Symptoms at follow-up (%)
Breathless- 80 (59.7) 60 (56.1) 19 (70.4) 51(58.0) 29 (63.0) 5(71.4) 19 (73.1) 43 (55.1) 13 (56.5)
ness
Myalgia 69 (51.5) 53 (49.5) 16 (59.3) 39 (44.3) 30(65.2) 6 (85.7) 18 (69.2) 33(42.3) 12 (52.2)
Anxicty 64 (47.8) 52 (48.6) 12 (44.4) 33(37.5) 31(67.4) 4(57.1) 16 (61.5) 34 (43.6) 10 (43.5)
Extreme 53 (39.6) 44411 9(33.3) 27 (30.7) 26 (56.5) 5(71.4) 13 (50.0) 26 (33.3) 9(39.1)
&3 ER fatigue
V Low mood 53 (39.6) 43 (40.2) 10 (37.0) 29 (33.0) 24 (52.2) 4(57.1) 11(42.3) 30 (38.5) 8(34.8)
Memory 50(37.3) 43 (40.2) 7(25.9) 24 (27.3) 26 (56.5) 3(42.9) 12 (46.2) 24 (30.8) 11(47.8)
MARTHA impair-
MARIA ment
tereh Sleep dis- 47 (35.1) 37 (34.6) 10 (37.0) 24(27.3) 23 (50.0) 4(57.1) 11(42.3) 27(34.6) 5(21.7)
niericnmen
Menschiichkeit turbance
Cough 47 (35.1) 42 (39.3) 5(18.5) 27 (30.7) 20 (43.5) 2(28.6) 11(42.3) 29 (37.2) 5(21.7)

Sykes et al. 2020




Covid 19 und der Organismus

Pt.m. 1956 Covid 19 11/2020
2/2021 weiterhin massive Beschwerden: Fatigue, Geschmack
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Covid 19 und der Organismus
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Covid 19 und der pneumologische Atemwegspatient

Clinical Characteristics of Japanese Patients with Moderate to

Severe COVID-19.

Mild Moderate Severe P-value
(n=199) (n=55) (n=46)
Age 61.1 (18.1) 67.9 (14.2) 72.2 (10.3) <0.001
Sex
Male 85 (42.7%) 24 (43 .6%) 14 (30 4%) 0.283
Female 114 (57.3%) 31 (56.4%) 32 (69.6%)
i Smoking history
V Current-smoker 27 (13.6%) 4(7.3%) 0 (0%) 0.007
MARTHA Ex-smoker 72 (36.2%) 24 (43 .6%) 28 (60.9%)
MARIA Never-smoker 100 (50.3%) 27 (49.1%) 18 (39.1%)

Unternehmen
Menschlichkeit

Otoshi et al. JInfekChemo 2021
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Covid 19 und der pneumologische Atemwegspatient

Severe outcomes of COVID-19 among
patients with COPD and asthma

Q

Percent

Asthma COPD
n=35%4 n=432

COVID-19 population
n=5104

Percent

Asthma COPD
n=270772 n=90492

General population
n=5920 253

Hansen et al. ERJ 2021
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Covid 19 und der pneumologische Atemwegspatient

Global Initiative for the Diagnosis, Management, and Prevention of
Chronic Obstructive Lung Disease

The 2020 GOLD Science Committee Report on COVID-19 and Chronic
Obstructive Pulmonary Disease
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Covid 19 und der Organismus

Pt.m. 1974 Sportler Covid 19: 1/2021 ohne Symptome

2/2021 Atemnot, Kardial: oB
betaMimetika Besserung - Einstellung auf Steroide/betaMimetikum
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Covid 19 und die Lunge

Pt. w. 1939 90 Kg bei 155 cm Covid 19 1/2021
Patho 11/2020: NSIP
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Covid 19 und die Lunge

Risk AND ouTcoME oF COVID-19 INFECTION IN SARCOIDOSIS
PATIENTS: RESULTS OF A SELF-REPORTING QUESTIONNAIRE

. P tin
DRUG Home | Hospital I;':;‘p'l‘ml HR 95% CI p
All patients 86 19 18.1%
Prednisone
Yes 29 5 14.7% 0.75 0.293-1.901 >0.10
No 57 14 19.7%
If prednisone
Prednisone > 10 mg 13 2 13.3% 0.76 0.186-3.106 >0.10
Prednisone < 10mg 47 10 17.5%
anti-TNF monoclonal antibodies (infliximab,
adalmumab)
Yes 5 2 28.6% 1.65 0.473-5.740 >0.10
No 81 17 17.3%

Baughman et al. 2020



A4

MARTHA
MARIA

Untermehmen
Menschlichkeit

Covid 19 und der pneumologische Atemwegspatient

Modeling Patential Autophagy Pathways in COVID-19 and
Sarcoidosis
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Covid 19 und die Lunge

Pt.m. 1961 Sarkoidose seit 2014

Patho: Ebus und Schleimhaut +
CD4/CDS8 6,8 bei 30% Lymphos

Reevaluation 2019: 3,6 bei 38% Lymphos

Imraldi 2019-2021
Fatigue und Atenot besser

Covid 19: 1/2021 ohne Verschlechterun

N 105 ==
c \
w all LS8
w ! \
= o\
& . ll \
- ) '\
%
A1
35— N
\.\
A
— \.:\‘
\

0.0 T I 'I
1

=1
.




A4

MARTHA
MARIA

Unternehmen
Menschlichkeit

v ra load 3;2-

Covid 19 und der Organismus
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Covid 19 und Gehirn

Possible mechanisms of pathogenesis for the neuropsychiatric manifestations of COVID-19
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Covid 19 und der Organismus

S

e
“r

Viral load

| Acute COVID-19 | Post-acute COVID-19 |
| Subacute/ongoing COVID-19 | Chronigpost-cOVID-19 |
| Detectioyunikely | PCR positive | PCR negative |
a Fatigue
' Nacina in aueality of ifa
i Muscular weakness
- Joint pain
, Nasopharyngeal /e
E - = % Persistent oxygeung requirement
] Viral isolation from '/ (LA Nusmletymmldeptuaﬂ;:
i respiratory tract E PTSD
E ilive disturbancess (Lain (ug)
SARS-CoV-2 E
exposure |
ﬁ ' Chrenic kidney disease
E Halr loss
| Week—2 | Week-1 | Week1 | Week2 | Week3 | Weekd | | Week12 | | 6months |

-

Before symptom onset

»

After symptomr onset

Nabaldian et al. 2021



A4

MARTHA
MARIA

Jnteriehmen
Mensch ichkeit

Covid 19 und Herz

Outcomes of Cardiovascular Magnetic Resonance Imaging in Patients
Recently Recovered From Coronavirus Disease 2019 (COVID-19)

€] +igh-semsitwity troponin T Studie mit 100 Patienten, post-Corona (71 Tage
o post), 78% kardiale Beteiligung im CMRT
£ . . e 60% zeigen entzlindliches Geschehen — ongoing
2 1 » . Myokarditis, gefolgt von regionalen Narben oder
g 12 - Perikarditis ahnlichen Auffalligkeiten
;‘,f 9 o Typische Parameter: LVEF, RVEF, ventrikulares
B .l . . Volumen > eher normal bis gering verandert
5
Y .—L——.&.— B In der Studie befanden sich tiberwiegend
. ' ' _ _ Patienten, die sich zu Hause erholten (67%) und
comrol “ﬁ sy Gosptalin) nicht stationar blieben, im MRT zeigte sich jedoch
: — eine fast gleich schwere Beteiligung des Herzens

(stationar—17 NIV, 2 IB)

Puntmann et al. JAMACardiology 2020
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Covid 19 und Herz

Cardiovascular

Persistent symptoms may include palpitations, dyspnea and
chest pain

Long-term sequelae may include increased cardiometabolic
demand, myocardial fibrosis or scarring (detectable via cardiac
MRI), arrhythmias, tachycardia and autonomic dysfunction
Patients with cardiovascular complications during acute infec-
tion or those experiencing persistent cardiac symptoms may
be monitored with serial clinical, echocardiogram and electro-
cardiogram follow-up
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Covid 19 und der Organismus

S

e
“r

Viral load

Acute COVID-19 |

Post-acute COVID-19

| Subacute/ongoing COVID-19 | Chronigpost-cOVID-19 |

Detection unikely

PCR positive |

PCR negative

Viral isolation from
respiratory tract

F

atigue
Nacina in aueality of ifa
Muscular weakness

Joint pain

Cough
Persistent oxygen requirement

Anziety/depression
Sleap disturbances

Headaches

ons
Chest

Thromboemboksm

[ week—2 | Week-1

| Week2 | Week3 | Weeka |

-

Before symptom onset

»

After symptomr onset

Halr loss

PTSD
Cognilive disturbances (bain lug)

kidney disease

| Week12 |

| &months |

Nabaldian et al. 2021



A4

MARTHA
MARIA

Jnteriehmen
Menschiichkeit

Covid 19 und Embolie

Pt. w. 1961
Covid 19 12/20
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Covid 19 und Embolie

Pt.m. 1946 Atemnot
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Covid 19 und der Organismus

Hematologic

Thromboembolic events have been noted to be <5% in
post-acute COVID-19 in retrospective studies

The duration of the hyperinflammatory state induced by infec-
tion with SARS-CoV-2 is unknown

Direct oral anticoagulants and low-molecular-weight hepa-
rin may be considered for extended thromboprophylaxis
after risk-benefit discussion in patients with predisposing
risk factors for immobility, persistently elevated p-dimer lev-
els (greater than twice the upper limit of normal) and other
high-risk comorbidities such as cancer

Nabaldian et al. 2021



Covid 19 und der Organismus
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Covid 19 und der Organismus

COVID-19-associated acute kidney injury: consensus report of
the 25th Acute Disease Quality Initiative (ADQI) Workgroup

* Inflama tion

Nadim et al. 2020
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Covid 19 und der Organismus

Renal

Resolution of AKI during acute COVID-19 occurs in the
majority of patients; however, reduced eGFR has been reported

at 6 months follow-up

COVAN may be the predominant pattern of renal injury in
individuals of African descent

COVID-19 survivors with persistent impaired renal function
may benefit from early and close follow-up in AKI survivor
clinics

Nabaldian et al. 2021



Covid 19 und der Organismus
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Covid 19 und Haarverlust

Long COVID-19—it's not over until?

Long COVID-19; proportions of main symptoms as reported in different cohorts

Xiong et al. [1]

Carfi et al. [2)

Townsend et al. [3]

No. of recovered individuals 538

Median time of follow up (days) 97 (IQR 95-102)
from discharge

Fatigue 28.3%

Dyspnoea 26.0%

Chest pain 12.3%

Joint pain 76%

Palpitations 11.2%

Anosmia and disgeusia NA

Hair loss 28.6%

Cognitive symptoms NA

Psychosocial distress 227%

143
60 (SD 14) from
COVID-19 onset

128

72 (IQR: 62-87) from
discharge (or from

14 days following the
diagnosis for outpatients)
52.3%

£££222s¢

Yelin et al. 2021
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Covid 19 und Haarverlust

Dermatologic
Hair loss is the predominant symptom and has been reported

in approximately 20% of COVID-19 survivors

Nabaldian et al. 2021
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Impfung von Covid - 19

Ubersicht Gber aktuell verfiigbare Impfstoffe

Name des Impfstoffs A Hersteller Zulassung
Comirnaty Biontech/Pfizer seit 26.12.2020
Covid-19 Vaccine Janssen sarssen-Liag/Jonnson & seit 26.04.2021

Johnsaon
&3 ER
V Covid-19 Vaccine Moderna Moderna Biotech seit 14.01.2021
MARTHA Vaxzevria/Covid-19 Vaccine AstraZeneca AstraZeneca seit 08.02.2021
MARIA | _

P Nuvaxovid NVX-CoV23732 Novavax seit 20.12.2021
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Impfung von Covid - 19

Wirkweise mRNA-Impfstoff
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Die Corona-Impfstoffe im Uberblick - IdeenFinderBlog




Impfung von Covid - 19

Wirkweise Vektorimpfstoff
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Impfung von Covid - 19

Wirkweise Nuvaxovid
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Empfehlungen der STiKO Stand 20.01.22

Impfung gegen Covid-19 fiir alle Menschen ab 18 Jahre

o flir 18 bis 30-Jahrige sowie flr Schwangere: Biontech

« ab 30 |ahre: mRNA-Impfstoffe von Bianteen nder Moderna

o ab 60 Jahre: mRNA-Implstoffe von Elontech oder Mcderna. Alternativ Vektor-lmpfstoff von Johinson
& lohnsan oder AstraZenaea (Lieferung hereits ausgelaufen) und Zweitimpfing mit mRNA-Impfstoff

Fiir Kinder ab 12 lahre: RBiontech
Fur Kinder ab 5 Jahre: mit Vorerkrankungen: Eiontech

Auffrischungsimpfungen fiir alle ab 12 Jahre (Booster)

« nzch 3 Monaten mit mRNA-Impfstoff (unter 30 Jahre nur Biontech, uber 60 Jahre mit gleichern
Imprstoff wie Zweitimpfung)

Fir zlle, die eine lmpfung mit dem Vakzin von Jobhnson & Johnson erhalten haben: Zweilimpfung nach 4
warhen mit einem mRNA-Impfstaff, Auffrischungsimpfurg im Mindestabstand van drei Monaten mit
mRNA-Impfstoff

www.NDR.de
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Impfung von Covid - 19

Typische Impfreaktionen
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Impfung von Covid - 19

Verimpfte Dosen nach Hersteller in Deutschland
Stand 28.01.2022
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Impfung von Covid - 19

Verimpfte Dosen und gemeldete Verdachtsfalle
fir impfbedingte Nebenwirkungen Zeitraum
27.12.20-30.11.21

Impfstoff Anzahl verimpfter gemeldete
Dosen Verdachtsfalle

www.pei.de
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Impfung von Covid - 19

mogliche impfbedingte schwerwiegende
Nebenwirkungen

1. Myokarditis/Perikarditis
- mglw. héufiger bei Moderna vs. BionTech

2. Anaphylaxie
- <1Fall/100000 Imfpungen
- Risiko fiir Frauen héher bzw. nach 1. Impfung

3. Thrombose mit Thromozytopenie (TTS)
- bei Vektorimpfstoffen, AstraZeneca bei 2.Dosis

4. Guillain-Barré-Syndrom (GBS)
22 2R - bei Vektorimpfstoffen

5. Immunthrombozytopenie (ITP)

MARTHA - mglw. In Zusammenhang mit Vektorimpfstoffen
MARIA
6. Thrombosen
et - seltene Fiille venéser Thrombembolien nach J&J
- bei AstraZeneca Sinusvenenthrombose

www.pei.de
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Impfung von Covid - 19

haufig zitierte alternative Medien...
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(_ Ein guter Einstieg )
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Therapie von Covid-19
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Therapie von Covid-19
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Therapie von Covid-19
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Therapie von Covid-19

Kemilwe an i
ievisloiicmz imen lwiglen
Arsicarocrs gegen Sp be Frotzin

Empfchiurg fur don
[insatz in der
friihevitigren
Ihcrapes [ber
Mateten ofns
2usdcalichan O2-
Becart]

* 1 Wanl[nshen

Reimdzs v, do chinel
rewrelcizrende =8 we.
recusmrie” [otrevirat)
rdas funlaner
(Cesivmimebilniovinch)
Witkserbe zegen
Umioror 55,2 ters Upaor
rarerslien [Sarraviman gt
cls Kon b clivioosilns
;e dors]

Nz | warspiealiear stivm,
alic Remdsduir ks ne

Ot vndustel 11D hoiz
iv. Tacragic Uber 3Tazz
magleh| une gewhaeitg

1 Vashl inehen
Na meachvinds) Je svesl
nevtrsloicreadz m/AB wz.
reduaecter totroumas|
e ‘shiansas
[CasrivisbAndevie )
Wishaomkat zzpen Oricon
B2 ke ne Uptcn darzte len
[Serroviman gzt sk
Kendistvaape ner.cicie
derty

Mz Ihersp saltarrative,
a1z M rmwes et [t oslae
Optan: dorateit{: 0. b
Kerarmindikatisnen ccer
Hcks aﬂrmm

acnvapvdeneodi

Impfusragen avalng rier
TROAnAcwpshivage
* Ecizchr

Foham ko plerem
Firpmf s rh
Leivolulzndiges
Irpfurgin
Ereaging amren

hwv-uduMnn) und
im Cabe ber 3Tage

maghcr ot

Bmey ner gomn ien

Cecizrang unc

Iharaziscaver e

o avywmpramackrhern Par
wder wileskier
Symptomatdh heine

3 Wahl norftalic ROV crier
Nwwstcval heie
Option derstcl ca (= B. bzi
hantrancicabonen ode”
BRita erivus~wlsomrrier
I'dziaviren valer
N rmistchinNesneis, bz
hantrancicabon et 3u
Romrdehis ve=)
Indz Witkse nhetmAl,
NOA und Narmetichirr
unterlagen e n cireicer
Verghich)
Imrmerndacsral b
hvhianwrspeice
Noksp-od dtcrrativ:
Inecspan (Nerratrabers
AfacRIVS [puele of- maP)
bevwicwgzn

Pireser rol
v avpr plurotcdhen Pe.
cder mit wilder
Yymgtomatt (came
ey e 0=
Suppenmnicivil. de
3 arvelAzndy
gumpttzrdined l
Fickafsirar maals hal
Fel.ust Inho
Wahsoc el chtet fur
Impvsraagen sasicg ter
ST~
m*w
3a xckr
ot er ozl
= Rllerpratl 8 rh
mwliangs

*  PAnzasr sl Msnerheraris
et bz Infchimmen ni.
empfndicher Veavesiants
[eore Moncir vm
GralicAmse \4silher

der dicgnestiz crten SRS

LeVeiiruzyarmrde thidel

el

« asraplumaodden Pel
ader wit rikecr
yyptomnd kene
rzteiche OO
Saxlmstalnn).oie
urmcimafyunvalltancig
gempttunc Jnc 21
Ricarfalernir 4l r » ren
abmesen COAD-13-
Veriow® ~okeafve.be
Imm e ppesctlne) conde
b Fol. nit. Inke
‘Waheathain ichheit Fr
ImgSsarcagen anaizg de-
ST oyt el et

o “wlioer
wd crdhengloaan
Ysieoprefil swch bei

szlctandge
myfurg s
Tmigung ot
*  3cilafcetica mit
Aracvacmrte wit redunerter
Tranfiedlchesir zemariher
S ek,
rardiKorbirctioropertner oo
Vwoctabha [c. usten) bai Fat mt
hanse WakrewrheirBrhiosn Air
laplve seges anavg ves STEO-
I=picrpfchhrgent

8 Fireser hal Aachuek aderbel
o Ihen Waks saheinfickivzit
cancr lefcktion mit Vawveriants
mat nachgewnacener
Wirkeamenlr [* ® Dems-uln©)
sche Manblrciz Aibong,
Megizhzr Eroetzin
Ashangwioar: vor Ser
dAspanipmree IS aV-0.
Lu.suumlm

caympicacSachen
Vat. cder et mider
ywpanassic (beine
aeldie 32-
Supacrentetion), Sic
ungeurpit/urveliztand
Iggeimpfrdntunds |
Roilulehw Micie
ad-werzn CIVID 10
Vefact hasen (v.a Ea
Immanzinprecian
wowie ki Pal mit
hoher
Wakrscharhchked ~ur
Inplfvarcagan snsag
ver STIKS-
lwaferpfchbhrgent




A4

MARTHA
MARIA

Unteriehmen
Menschiichkeit

Therapie von Covid-19
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Covid 19 und der Organismus
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