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1  Beschlussgrundlagen und Einstufung der Corona Kommission  

Tabelle 1: 
Beschlussgrundlagen und Einstufung der Corona Kommission 

 

**** Gemäß Gesundheitsbehörde OÖ kann für die Fälle mit Labordiagnose in der KW 48 bei 40% eine wahrscheinliche Infektionsquelle angenommen werden. Der von der AGES für die KW 48 erhobene Anteil an Fällen, der nach standardisierten infektions-

epidemiologischen Merkmalen einem Cluster zuzuordnen ist liegt bei 38%. Für die Berechnung der risikoadjustierten Inzidenz, Risikozahl und der jeweiligen Österreich-Werte wurde der von der AGES ermittelte Wert herangezogen. Dies hat jedoch für die 

KW 48 keinen quantitativ relevanten Einfluss auf die Risikoeinstufung für OÖ, welche auch bei einer Abklärungsquote von 100% bei der Einstufung "sehr hohes Risiko" verbleiben würde. 

Quelle: Corona Kommission
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Abbildung 1: 
Kumulative Inzidenz/100.000 EW nach Bezirk der vergangenen 7 Tage (08.12.2021 – 
14.12.2021). Es gilt die regionale Falldefinition.  

 

Quelle: AGES 
Tabelle 2:  
Anzahl der neu identifizierten Infektionsfälle und kumulative Inzidenz/100.000 EW der 
vergangenen 7 Tage (08.12.2021 – 14.12.2021) der Bezirke mit einer kumulativen Inzi-
denz über 200/100.000 EW 

 
Quelle: AGES 
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2 Verbreitungsrisiko  

Tabelle 3: 
7-Tages-Inzidenz und Reff, 08.12.21–14.12.21. Reff wird basierend auf den jeweils 
vorangegangenen 13 Tagen geschätzt. Fälle vom 14.12. sind exkludiert (eventuell 
unvollständige Daten) 

 

Quelle: AGES 

Abbildung 2:  
Aktive Fälle: Stand 15.12.2021 

 

Quelle: EMS: Datenübermittlung der Bundesländer an BMI und BMSGPK; Berechnung BMSGPK 
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Abbildung 3: 
Tages-weise 7-Tage Inzidenz der SARS-CoV2 Infektion (inkludiert asymptomatische, 
symptomatische Fälle sowie Fälle mit unbekannter klinischer Manifestation) per 
100.000 Individuen nach SARS-CoV2 assoziierten Immunschutz (ausreichend, 
unzureichend, keiner; Definition nach NIG Anwendungsempfehlung für COVID19 
Impfung) in den Altersgruppen 12-17, 18-59 und 60+ Jahre der Bevölkerung Österreich, 
von 01.07.2021 bis 14.12.2021. 

 

Quelle: AGES 

Die immunstatus-spezifische 7 Tage Inzidenz bezieht sich auf den „mid-term“ Immunsta-
tus der beobachtete Bevölkerung (Bevölkerung Österreich), d.h. der Immunstatus der 
Bevölkerung am Tag 4 der jeweilig beobachteten 7 Tage-Periode (Datenstand 
15.12.2021, Datenquellen EMS/AGESCovid-19 Datenbank und e-Impfpass). Für die grau 
markierte Zeitperiode ist in den Folgetagen noch mit Nachmeldungen betreffend labor-
bestätigende SARS-CoV2-Diagnose und Impfdaten für die Fälle zu rechnen. Aufgrund 
dessen sind Änderungen der Impfstatus-Einstufung dieser Fälle, und damit verbunden, 
Änderungen im rezenten Verlauf der 7-Tage Inzidenz nach Immunstatus nicht auszu-
schließen. 
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2.1 Quellen/Clusterabklärung und Symptomatik 

Tabelle 4: 
Österreich, Zusammenfassung der vergangenen 6 Kalenderwochen. Informationen 
betreffend Abklärung und Setting der Übertragung beziehen sich auf die Anzahl der 
Fälle von Österreich exklusive der Fälle mit Wohnort Bundesland Wien. 
Fälle nach Setting des Infektionserwerbs1 

 
 

1 Gemäß aktuellem Datenstand 
2 Fälle ohne wissentlicher Quelle 
3 Vermutete Quelle des Clusters 
4 Clusterfälle (exkl. Indexfälle), Screeningfälle, sporadisch importierte Fälle 
5 Fälle zugehörig zu einem Cluster (inkl. Indexfälle) 
6 Clusterfälle exkl. Indexfälle 

Quelle: AGES  

 

 

1 Angesichts der aktuell vergleichweise niedrigen Abklärungsquoten sind die Daten zu Clustersettings derzeit mit entspre-

chender Vorsicht zu interpretieren. 
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2.2 Testungen 

Abbildung 4: Testungen Überblick 

Österreich A: roter Balken: tägliche Anzahl an gemeldeten PCR-Testungen, B: grüner Balken: 
tägliche Anzahl an gemeldeten Antigentestungen (Quelle: Ämter der 9 
Landesregierungen/BMI), C: grüner Balken: Anzahl der Apothekentestungen nach Tag der 
Durchführung, D: grüner Balken: Anzahl der Betriebstestungen nach Tag der Durchführung. 
(Quelle: Register für Screeningprogramme (§5b), E: grüner Balken: Anzahl der Schultestungen 
nach Tag der Durchführung (Quelle: BMBWF). Bei Abbildungen A-E: schwarze Linie = 
rollierender 7-Tage-Durchschnitt der Anzahl der Testungen auf 100 Einwohner. F: Testungen 
gesamt; rote Linie = rollierender 7-Tage Durchschnitt der durchgeführten Testungen pro 
identifizierten bestätigten Fall; seit 01.03.2021 

 

CAVE: Meldeverzögerung bei Schultest von einer Woche 

Quelle: AGES 
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Tabelle 5: 
Antigen (AG) und PCR Schultestungen nach Schulstufe; Anzahl Antigentests (N), Anzahl der positiven Antigentests (n), Anzahl PCR Tests (N), Anzahl 
der positiven PCR Tests (n), Gesamtanzahl der Testungen, Positivrate (n/N) in Schülerpopulation und 7-Tages Inzidenz/100.000 Schüler 

 

Qelle: Ages
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2.3 Entwicklungen in den Altersgruppen 

Abbildung 5: 
Altersverteilung der Fälle (in Prozent) nach Kalenderwoche der Labordiagnose 

 

Quelle: AGES 

Abbildung 6: 
Inzidenz der Altersgruppen nach Kalenderwoche der Labordiagnose 

 

Quelle: AGES 

In der KW 48 ist die höchste Inzidenzwert in der Altersgruppe der 6-14-Jährigen (649 
/100.000) zu beobachten.   
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2.4 Altersdurchschnitt 

Abbildung 7: 
Österreich (exklusive Wien), Fälle nach Tag der ersten Labordiagnose bei ≥ 65-Jährigen 
mit Übertragungs-Setting Gesundheit & Soziales, mit anderem Übertragungs-Setting, 
Indexfall oder keinem Cluster zugeordnet; seit 2020 KW 36 

 

Quelle: AGES 

Abbildung 8: 
Mortalität pro 100.000 EW nach Altersgruppe und Kalenderwoche, seit 2020 KW 12 

 

Quelle: AGES   
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Tabelle 6:  
Vergleich der Inzidenz der vergangenen 14-Tagesperiode (01.12.2021-14.12.2021) zur 
Inzidenz der 7 Tage überlappenden 14-Tagesperiode (24.11.2021-07.12.2021) bei den 
über 65-Jährigen. (Methode gemäß ECDC weekly report July 2020) 

 

Bei unter 10 Fällen je 100.000 EW in der Referenzperiode und weniger als 10%- Änderung kommt es zur Klassifikation „stable“ 

Quelle: AGES  

• Der Altersdurchschnitt inzidenter Fälle ist von 46,7 Jahre in KW 2 auf 29,2 Jahre in 
KW 28 gesunken. Seither steigt das Durchschnittsalter wieder und lag in KW 49 bei 
34,9 Jahren (leichter Rückgang gegenüber KW 48, in der der Schnitt bei 35,3 Jahren 
lag). 

• Die Inzidenz in der Altersgruppe der über 65-Jährigen zeigt über die vergangenen 
vier Wochen eine rückläufige Entwicklung. 
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2.5 Virusvarianten 

Abbildung 9: 
Anteile B.1.1.7 und B.1.351 PCR-bestätigten oder Sequenzierungs-bestätigten Fälle in 
Österreich über den Zeitraum KW 35-48 2021 (per 15.12.2021) 

 
Quelle: AGES 

• In KW 49 wurden österreichweit 38 Fälle der Virusvariante B.1.1.529 (Omikron) de-
tektiert 

• Insgesamt wurden bis 15.12.2021 77 Omikron-Fälle dedektiert (65 PCR-basiert, 12 
sequenzbasiert) 
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3 Systemrisiko 

3.1 Kapazitätserhebung - Hospitalisierungen 

Abbildung 10: 
Hospitalisierungen und Intensivbetten, Stand: 15.12.2021 

 

Quelle: Datenübermittlung der Bundesländer an BMI und BMSGPK; Berechnung BMSGPK 

Abbildung 11: 
Täglicher Zuwachs Hospitalisierungen und täglicher Zuwachs Intensivbetten, 7 Tägiges-
Mittel seit 02.11.2020, Stand: 15.12.2021 

 

Quelle: Datenübermittlung der Bundesländer an BMI und BMSGPK; Berechnung BMSGPK  
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Dieser Abschnitt stellt die Ergebnisse der täglichen Kapazitätserhebung des BMSGPK per 
15.12.2021 dar. Des Weiteren enthält die Darstellung eine 7-Tagesübersicht inkl. Prog-
nosedaten. Die Daten für Wien werden der täglichen SKKM-Meldung entnommen. 

Da die Erhebungen zu Personal im Intensivbereich und Geräteausstattung vorüberge-
hend (für die Sommermonate) ausgesetzt sind, wurde auch der tägliche Report entspre-
chend angepasst. Die Darstellung der Kennzahlen des Normalpflegebereiches und des 
Intensivpflegebereichs sind ab sofort kompakt auf einer Seite dargestellt. Bis auf weite-
res entfällt auch die Darstellung der „Maximal verfügbaren Betten im Vergleich zur Prog-
nose“. Die Prognose-Fallentwicklungszahlen für den Intensivpflegebereich sind aller-
dings weiterhin auf den einzelnen Bundesland- und Summendarstellungen verfügbar 
(S4-Kapazitätsmeldung per 15.12.2021). 

1717/AB XXVIII. GP - Anfragebeantwortung - Kommission 20211216 Sitzungsergebnis18 von 33

www.parlament.gv.at



 

Seite 19 von 33 
 

Abbildung 12: 
Reporting zur Kapazitätserhebung – Normal- und Intensivpflegestationen per 
15.12.2021 

 

Quelle: BMSGPK, Stand: 15.12.2021 
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Abbildung 13:  
Reporting zur Kapazitätserhebung – Überblick per 15.12.2021 

 

Quelle: BMSGPK, Stand: 15.12.2021  
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3.2 Aktuelle Prognose des COVID Prognose Konsortiums 

Am Dienstag, 14.12.2021 wurde eine neue Prognose der Entwicklung der COVID-19-
Fälle errechnet. 

Die Prognose geht davon aus, dass sich der Abwärtstrend in den Fallzahlen fortsetzt, 
jedoch zunehmend verlangsamt. Auf den Intensivstationen wird weiterhin von einem 
rückläufigen Belagsstand ausgegangen. Gegen Ende des Prognosezeitraums (29.12.) 
wird österreichweit die Auslastungsgrenze von 10 % nach wie vor mit großer Wahr-
scheinlichkeit überschritten. 

Fallprognose 

Für den letzten Prognosetag wird eine 7-Tages-Inzidenz im Bereich von 160 bis 270 Fäl-
len je 100.000 EW (68%-KI) erwartet. Als Mittelwert kann ein Punktschätzer von 200 
angegeben werden, der jedoch nur in Zusammenhang mit der angegebenen Schwan-
kungsbreite aussagekräftig ist. Mit einer Wahrscheinlichkeit von 2,5 Prozent ist auch 
eine 7-Tages-Inzidenz von über 360 oder unter 120  möglich. Die geringste Inzidenz wird 
in Burgenland (68% KI: 82-140)  und die höchste Inzidenz in Vorarlberg (68% KI: 380-630) 
erwartet.  

Gemäß aktueller Informationen zur Variantensurveillance (AGES Institut für Infektions-
epidemiologie) ist die momentane Ausbreitung der Virusvariante Omikron (in KW 49 
wurden 0,5 % der untersuchten Proben anhand einer Vorsequenzierung auf diese Vari-
ante zurückgeführt) noch nicht auf einem Niveau um für den vorliegenden Prognose-
zeitraum maßgeblich zu sein. Aufgrund der bisher verfügbaren Evidenz zur erhöhten 
Transmissibilität wird auch in Österreich mit einer starken Verbreitung dieser Variante 
gerechnet. Mit hoher Wahrscheinlichkeit wird der bisherige Höchststand an Neuinfekti-
onen der vierten Epidemiewelle deutlich übetroffen werden, sollte sich die bisher ver-
fügbare Evidenz erhärten. Dies könnte unter pessimisti-schen Annahmen bereits Anfang 
Jänner eintreten. Die Auswirkungen auf den Spitalsbelag sind aufgrund mangelnder Evi-
denz noch nicht abschätzbar. Das Prognosekonsortium arbeitet derzeit an Mittelfrist-
szenarien um das Risiko besser quantifizieren zu können.  

Belagsprognose 

Die vorliegende Belagsprognose geht von einem Rückgang des Belages auf Intensiv- 
und Normalstationen aus. Dies erfolgt jedoch nach wie vor auf teilweise systemkritisch 
hohem Auslastungsniveau. Die 33%-Auslastungsgrenze der Intensivstationen wird 
österreichweit Ende der Prognoseperiode mit 0,5% Wahrscheinlichkeit überschritten, 
unter der Annahme, dass das Aufnahme- und Entlassungsregime in den Spitälern 
unverändert bleibt. Das Risiko des Überschreitens der Auslastungsgrenze von 10 %, 33 
% oder 50 % nach einer oder zwei Wochen kann Tabelle 7 entnommen werden.  
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Die Überschreitung der 33% Auslastungsgrenze ist am 22.12. in allen Bundesländern 
möglich. Am geringsten ist die Wahrscheinlichkeit in Wien (0,5 %) und am höchsten in 
Vorarlberg (50 %). Darüber hinaus berücksichtigt die Prognose keine Verlegungen von 
COVID-Patienten über die Bundeslandgrenze hinweg.  

Tabelle 7:  
Wahrscheinlichkeit, dass der COVID-19 ICU Belag die Auslastungsgrenze von 10%, 33% 
bzw. 50% übersteigt 

 

Quelle: COVID Prognose-Konsortium, Datenstand 14.12.2021 

 

. 
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Tabelle 8:  
Konsolidierte Prognose der 7-Tages-Fallzahl je 100.000 EW (Mittelwert sowie 68%-Konfidenzintervall)  

 

Tabelle 9:  
Konsolidierte Prognose des 7-Tages-Schnittes der Neuinfektionen (Umrechnung der 7-Tages-Inzidenz in 7-Tages-Schnitt)  
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Tabelle 10:  
Belagsprognose Intensivpflege (Mittelwert sowie 68%-Konfidenzintervall 
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Tabelle 11:  
Belagsprognose Normalpflege (Mittelwert sowie 68%-Konfidenzintervall) 
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Rückschau auf die Prognose der Vorwoche 

Im Bereich der Fallprognose lagen die beobachteten Werte sehr nahe an der Prognose 
(innerhalb der angegebenen Schwan-kungsbreite des 68%-Intervalls), mit Ausnahme 
von B (unter dem 68%-, innerhalb des 95%-Intervalls, wobei auf eine substanti-elle, 
nachträgliche Datenbereinigung für den 6.12. hinzuweisen ist) und OÖ (über dem 68%-
, innerhalb des 95%-Intervalls). 

Im Bereich der Normalpflege lagen die beobachteten Werte nahe an der Prognose (in-
nerhalb der angegebenen Schwankungs-breite des 68%-Intervalls) mit Ausnahme von B 
(unter dem 68%-, innerhalb des 95%-Intervalls), sowie NÖ und T (über dem 68%-, inner-
halb des 95%-Intervalls). 

Im Bereich der Intensivpflege lagen die beobachteten Werte sehr nahe an der Prognose 
(innerhalb der angegebenen Schwan-kungsbreite des 68%-Intervalls) mit Ausnahme von 
S (unter dem 68%-, innerhalb des 95%-Intervalls).  

 

 

 

Abbildung 14: 
Prognose vom 07.12.2021 

 

Quelle: GÖG Prognose & Kapazitätsvorschau  
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4 Maßnahmen in ausgewählten Ländern/Ländervergleich 

Abbildung 15: Ländervergleich 7-tägiges Mittel Inzidenz  

 

Quelle: OurWorldInData; 7-tägiges Mittel pro 1 Mio. EW; Stand 14.12.2021 

Die nachfolgende Maßnahmenübersicht basiert auf den rezent von den österreichi-
schen Botschaften der Nachbarstaaten übermittelten Berichten (letzte Übermittlung am 
07.12.2021, 7:30 Uhr). 

Es zeigen sich rezent teilweise markante Anstiege der Inzidenz in fast ganz Europa, meh-
rere europäische Staaten berichten von sehr ange-spannten Situationen im stationären 
Bereich, die sich in Überlastungssituationen, dem Stopp planbarer Eingriffe bis hin zu 
Triagen manifes-tieren. Damit einhergehend kam es rezent in zahlreichen Staaten zur 
Verschärfung von Maßnahmen, beginnend bei der (Wieder)Einführung von Masken-
pflichten oder 2/3-G-Regelungen bis hin zur Verhängung von Lockdowns oder dem Aus-
rufen eines Notstandes, wie in Österreich, der Slowakei oder Tschechien. Auffallend ist, 
dass im Zuge dieser Maßnahmen Schulen und Kindergärten in allen Staaten geöffnet 
bleiben.  

In Italien, Slowenien, Deutschland und Österreich gilt die 3G-Nachweispflicht für Arbeit-
nehmerInnen am Arbeitsplatz. Homeoffice-Empfehlungen gibt es in Norwegen (regio-
nal) und Tschechien, der Lockdown in der Slowakei geht mit einer Homeoffice-Pflicht 
einher.  

Einhergehend mit den rezent gesetzten Maßnahmen konnte eine Zunahme der Inan-
spruchnahme von Impfungen verzeichnet werden, die aber zu einem überwiegenden 
Teil den zunehmenden Booster-Impfungen geschuldet ist. Lediglich im Kontext neuer 2G 
oder 3G-Regelungen kann ein Anstieg von Erstimpfungen verzeichnet werden. Einher-
gehend mit der Zulassung des Impfstoffes für Kinder ab 5 Jahren werden zunehmend 
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Impfangebote für diese Altersgruppe geschaffen. Eine Impfpflicht, wie sie für Österreich 
vorgesehen ist, wurde bislang in dieser Art in keinem anderen Staat avisiert, steht aber 
vielfach in Diskussion bzw. wurde bereits für spezifische Gruppen eingeführt wie etwa 
die Impfpflicht für Pflegepersonal und NHS Personal in Großbritannien, die bei einer 
Nichteinhaltung mit einer Kündigung einhergeht. 

Vor dem Hintergrund der dort initial detektierten Omikron-Variante haben rezent meh-
rere Staaten die Einreisebestimmungen für einige südafrikanische Staaten verschärft. Es 
mehren sich aber in den letzten Tagen Berichte über nachgewiesene Fälle dieser Vari-
ante auch in europäischen Staaten.
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Abbildung 16: 
Kurzübersicht aktuell gültiger Maßnahmen und 7-Tages-Inzidenz der Nachbarstaaten (Stand: 07.12.2021) 

  

 

1) Hinweis: Lebensmittelhandel überall geöffnet / 2) Ferienzeit nicht dargestellt / 3) Quelle: https://ourworldindata.org/covid-stringency-index / Status: Kurzbeschreibung der aktuellen Situation 

GÖG - eigene Darstellung 
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5 Impfung2 

Tabelle 12: Anteil von Personen mit mindestens einer Teilimpfung in % nach 
Altersgruppe und KW per 15.12.2021 

 

 Quelle: E-Impfpass, Berechnungen BMSGPK 

Tabelle 12 zeigt die Durchimpfungsrate für Personen mit mind. einer Teilimpfung je Al-
tersgruppe und Kalenderwoche und Tabelle 13 zeigt die Durchimpfungsrate für Perso-
nen mit abgeschlossener Impfserie (exkl. Genesene mit 1. Impfung), wobei zu berück-
sichtigen ist, dass die dargestellten Raten vom Erfassungsgrad der Impfungen im E-Impf-
pass abhängen.  

Tabelle 13: Anteil von Personen mit abgeschlossener erster Impfserie in % nach 
Altersgruppe und KW per 15.12.2021  

 

 Quelle: E-Impfpass, Berechnungen BMSGPK 

 

 

2 Die vorrübergehende Verlängerung der Gültigkeit von Impfzertifikaten genesener Personen, die zumindest einmal geimpft 

sind, wurde mit 11. Dezember 2021 beendet. Mit 12. Dezember 2021 wurde die Gültigkeit der Impfzertifikate dieser Perso-

nengruppe vereinheitlicht und beträgt nun 270 Tage ab Impfung. 
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Tabelle 14: Anteil an Personen mit Erhalt von drei Impfdosen (beinhaltet heterologe 
und homologe Impfschemata) sowie zwei Impfdosen bei Johnson&Johnson-
Erstimpfung in % nach Altersgruppe und KW per 15.12.2021  

 

Quelle: E-Impfpass, Berechnungen BMSGPK 
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6 Empfehlungen der Corona Kommission 

Die analysierten Daten zeigen für die vergangenen 13 Epidemietage (01.12.2021-
13.12.2021) eine Änderungsrate von -7,33% (per 15.12.2021). Die 7-Tagesinzidenz ist in 
Österreich im Zeitraum 08.12.2021-14.12.2021 auf 287,7 pro 100.000 EW – im Vergleich 
zu einer 7-Tagesinzidenz von 474,5/100.000 EW der Vorwoche – gesunken. Die effektive 
Reproduktionszahl (Reff) lag zuletzt bei 0,75 (per 13.12.2021). 

Bezogen auf die Gesamtbevölkerung lag der Anteil an jenen Personen, die per 
15.12.2021 die Impfserie (2 Dosen) abgeschlossen haben, bei 68,78 %. Der Anteil der 
Personen, die eine COVID-19-Auffrischimpfung erhalten haben (weitere Impfung nach 
abgeschlossener Impfserie frühestens 4 Monate nach der letzten Impfung) liegt bei 
33,24 %, in der Gruppe der über 65-Jährigen bei 67,01%.  

Die Belastung des Gesundheitssystems ist im Vergleich zur Vorwoche gesunken und lag 
per 15.12.2021 bei einer COVID-spezifischen Auslastung der Intensivstationen von 
26,2 % bezogen auf alle gemeldeten Erwachsenen-Intensivbetten Österreichs. Die Prog-
noserechnungen zeigen weitere Rückgänge der Auslastung von Intensivstationen auf ein 
Niveau von 15,2 % im Punktschätzer der Prognose (323 ICU-Betten) gegen Ende der 
Prognoseperiode (COVID Prognose Konsortium). Laut Prognoserechnung sinkt mit ho-
her Wahrscheinlichkeit damit das österreichweite Systemrisiko in den kommenden zwei 
Wochen wieder auf mittleres Systemrisiko. Die ICU-Auslastung sinkt in allen Bundeslän-
dern auf unter 30 %. Der prognostizierte Rückgang ist jedoch noch mit vielen Unsicher-
heiten behaftet. Die derzeit noch hohe Belastung der Spitäler führt zu weitreichenden 
Verschiebungen im Bereich der Regelversorgung, die nur in dem Maß aufgeholt werden 
können, in dem der Rückgang des Covid-Intensivbelags tatsächlich und nachhaltig er-
reicht wird. Dies betrifft in besonderem Maß jene Länder, die schon über längere Zeit 
eine sehr hohe Spitalsbelastung aufweisen. 

Noch ist die medizinische Versorgungskapazität in weiten Teilen des Landes stark belas-
tet, wobei auch in den nächsten zwei Wochen Rückgänge der Belagszahlen in den Spitä-
lern wahrscheinlich sind. In Anbetracht der zu erwartenden Omikron-Welle, können die 
derzeit beobachteten Rückgänge jedoch nur von kurzer Dauer sein. Erste Modellrech-
nungen zeigen, dass bereits per Anfang Jänner ein Fallzahlenniveau über dem bisherigen 
Höhepunkt der vierten Welle erreicht werden könnte. 

Das Verbreitungs- sowie Systemrisiko, das vermutlich von der Omikron-Variante ausge-
hen wird, ist als sehr hoch einzustufen. Mit hoher Wahrscheinlichkeit wird die Omikron-
Variante binnen weniger Wochen Dominanz im österreichischen Infektionsgeschehen 
erlangen und zu einer hohen Infektionswelle führen, die erhebliche wirtschaftliche und 
gesellschaftliche Beeinträchtigungen mit sich bringen kann. Insbesondere gilt es zu be-
rücksichtigen, dass die Belagsstände auf Intensiv- und Normalstationen aufgrund der 
vierten Epidemiewelle in Österreich nach wie vor eine hohe Belastung aufweisen, die 
sich voraussichtlich zu langsam reduziert, um neuerliche starke Zugänge ohne Versor-
gungseinschränkungen bewältigen zu können. Ausdrücklich wird darauf hingewiesen, 
dass selbst bei möglicherweise reduzierter Krankheitslast der Omikron-Variante, alleine 
aufgrund der erwarteten hohen Anzahl an gleichzeitig infizierten Personen, Überlastun-
gen des Gesundheitssystems eine realistische Gefahr darstellen. 
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Als unmittelbare Handlungsoptionen stehen die bewährten Präventionsmaßnahmen zur 
Verfügung, die rasch zur Anwendung kommen sollten. Aufgrund der bisher verfügbaren 
wissenschaftlichen Literatur ist eine weitere Beschleunigung der Durchimpfung (Er-
stimpfungen, Auffrischungsimpfungen, Impfungen bei Genesenen und Drittimpfungen) 
als effektivste Maßnahme zu nennen. Essentiell sind auch kontaktreduzierende Maß-
nahmen sowie weitere nicht pharmazeutische Interventionen (z.B.: Vermeidung von 
Menschenansammlungen, Homeoffice (wo möglich), FFP2-Maske in allen Settings, in-
tensiviertes Contact Tracing bei Omikron-Verdachtsfällen, Teams in Schichtdiensten, -
Testen auch bei Geimpften insbesondere vor größeren Treffen während der Weih-
nachtsfeiertage). Darüber hinaus werden Planungen empfohlen, inwiefern im Gesund-
heitswesen und in anderen Bereichen der kritischen Infrastruktur und versorgungsrele-
vanten Unternehmen den möglicherweise hohen Fallzahlen begegnet werden kann.   
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