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Die endlose Pandemie

Die den Anti-Corona-MaRRnahmen zugrundeliegenden Kriterien sind irrefiihrend und
manipulativ.

von Klaus Pfaffelmoser
Foto: Pcess609 /Shutterstock.com

Die Methoden, mit denen das Ausmaj$ der Covid-19-
Pandemie gemessen wird, taugen nicht, um die Lage
tatsdchlich zu beschreiben. Sie sind fehlerbehaftet und
bringen zu oft irreftihrende Werte hervor. Die Fehler



der verwendeten Test-Methoden sorgen dafur, dass
Infizierte gemeldet werden, auch wenn es keine mehr
gibt. Dennoch sind sie gerade deshalb nutzlich: Um die
Pandemie und die mit ihr verbundenen Anti-Corona-
Mafinahmen gegebenenfalls unendlich zu verldngern.
Das Ergebnis: Obwohl die Infektionswelle abebbt, halt
die Regierung an thren Maf3nahmen fest. Der Autor
zeigt auf, wie das funktioniert.

Derzeit sind der R-Wert und die Anzahl der gemessenen
Infizierten pro 100.000 Einwohner wesentliche Kriterien fir die
Lockerung oder Verscharfung der durch die Lander verordneten
Corona-Maf$nahmen. Bei Verschwinden der Krankheit konvergiert
jedoch der R-Wert grundsatzlich gegen 1, dem derzeit als kritisch
betrachteten Grenzwert, und die Anzahl der gemessenen Infizierten

hangt nur von der Anzahl der Tests ab.

Vorbemerkung zum Messverfahren

Ein Wahlforscher will das Wéhlerverhalten bezuglich einer Partei,
die allgemein als ,demokratiefeindlich® eingestuft ist, beobachten.
Beginnend mit Woche 1 macht er eine Umfrage unter 1.000
Personen und stellt dabei 100 Anhanger dieser Partei fest. In der 2.
Woche umfasst die Umfrage 2.000 Personen, die Anzahl der
Anhanger der Partei steigt nun auf 200 Personen. In Woche 3 wird
die Umfrage bei 4.000 Personen durchgefihrt, wobei sich nun 400
Personen fir die Partei aussprechen. (Anm. d. Verf.: Der Anteil der

Parteianhinger bei den Befragten ist jeweils 10 Prozent.)

Der Wahlforscher alarmiert Medien und Politik, aus bisher nicht



bekannten Griinden sei bei der extremistischen Partei eine
exponentielle Zunahme der Befirworter festzustellen.
Hochrechnungen ergiben, dass innerhalb von nur 17 Wochen, also
circa 4 Monaten, die gesamte Wahlerschaft diese Partei wahlen

wurde, in 18 Wochen sogar mehr.

Nach den Erfahrungen mit Covid-19 ist nicht auszuschliefsen, dass
grofde Teile der Presse und der Medien diese Meldung ernsthaft
aufgreifen wiirden, verbunden mit der Forderung, die gefahrliche
Partei zu verbieten. Wegen der gegebenen Dringlichkeit werden im
Eilverfahren Gesetze beschlossen, die ein Parteienverbot in einem

Schnellverfahren ermoglichen ...

Nach wie vor werden in Deutschland, aber auch weltweit die
absoluten Zahlen der gemessenen Infizierten als Mafsstab der
Bewertung der Ausbreitung der Krankheit herangezogen, eine
Relation zur Anzahl der Messungen, also sozusagen zur Anzahl der

befragten Personen, wird nicht hergestellt.

Auch die im Folgenden untersuchten Kriterien, die derzeit als
Mafsstab fir Lockerungen und Verscharfungen der von den
Landesregierungen verordneten MafSnahmen gelten, werden vom
Robert Koch-Institut (RKI) offiziell auf Basis der absoluten Zahlen der
gemessenen Infizierten ermittelt und nicht in Bezug zur Anzahl der
Messungen gesetzt, die nicht meldepflichtig

(https:/ /www.rki.de /SharedDocs /FAQ/NCOV2019 /FAQ_ Liste_Di
agnostik.html) ist.

Kriterien flir die MaRnahmen

Am 6. Mai 2020 einigten sich die Landerchefs mit Merkel auf neue

Eckpunkte und Regeln (https: //www.merkur.de /politik /corona-

deutschland-berlin-kontaktsperre-lockerungen-neue-regeln-



https://www.rki.de/SharedDocs/FAQ/NCOV2019/FAQ_Liste_Diagnostik.html
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bundeslaender-obergrenze-massnahmen-merkel-zr-13751937.html)

fur Lockerungsmafdnahmen.

,2Die Lander sollen sicherstellen, dass in Landkreisen oder kreisfreien
Stadten mit mehr als 50 Neuinfektionen pro 100.000 Einwohner in
den letzten sieben Tagen sofort wieder ein konsequentes

Beschrdnkungskonzept umgesetzt wird.“

Seit 19. Mai sind die Gesundheitsamter in Bayern verpflichtet

(https://www.br.de /nachrichten /wissen /warnwert-obergrenze-

gemeldete-corona-infektionen-in-bayern,Rt7a9rb), das

Gesundheitsministerium ab 35 Neuinfizierten ,,... iber lokale

GegenmafSnahmen zu informieren®.

Daneben gilt die Reproduktionszahl (,R-Wert") als wichtiger
Indikator fir die Entwicklung der Epidemie in Deutschland. Aktuell
(Stand 29. Mai 2020) schreibt das RKI

(https: / /www.rki.de /SharedDocs /FAQ /NCOV2019 /FAQ_Liste_E

pidemiologie.html) dazu:

,2Die Reproduktionszahl beschreibt, wie viele Menschen eine infizierte
Person im Mittel ansteckt. Sie kann nicht alleine als Maf3 fur
Wirksamkeit /Notwendigkeit von MafSnahmen herangezogen werden.
Wichtig sind aufderdem unter anderem die absolute Zahl der tdiglichen
Neuinfektionen sowie die Schwere der Erkrankungen. Die absolute
Zahl der Neuinfektionen muss klein genug sein, um eine effektive
Kontaktpersonennachverfolgung zu ermoglichen, und die Kapazitaten

von Intensivbetten nicht zu uberlasten.”

Auch in den Medien wird uiber den R-Wert als wichtigem Indikator
fur die Entwicklung der Pandemie in Deutschland berichtet (1, 2, 3).

Fehlerquote der PCR-Tests


https://www.br.de/nachrichten/wissen/warnwert-obergrenze-gemeldete-corona-infektionen-in-bayern,Rt7a9rb
https://www.rki.de/SharedDocs/FAQ/NCOV2019/FAQ_Liste_Epidemiologie.html

Die Messungen mit dem PCR-Test sind grundsatzlich mit Fehlern

behaftet. Die Guite des Tests wird durch zwei Werte spezifiziert:

* Sensitivitat: Anteil der infizierten Personen, bei denen der Test
positiv ist,

» Spezifitat: Anteil der nicht infizierten Personen, bei denen der Test

negativ ist.

Neben diesen beiden Gruppen gibt es die, bei denen der Test falsche

Ergebnisse liefert:

» Falsch negativ: Anteil der infizierten Personen, bei denen der Test
negativ ist,

» Falsch positiv: Anteil der nicht infizierten Personen, bei denen der
Test positiv ist.

Es gelten dann folgende Gleichungen:

*  Sensitivitat + falsch negativ = 100 Prozent

*  Spezifitit + falsch positiv = 100 Prozent

woraus folgt:

e falsch negativ = 100 Prozent — Sensitivitit

e  falsch positiv = 100 Prozent — Spezifitat

Ein Test ist umso genauer, je naher Sensitivitat und Spezifitat bei
100 Prozent liegen. Der Anteil der gemessenen Infizierten in
Abhangigkeit von den tatsichlich Infizierten ist in folgender
Abbildung dargestellt, wobei zum besseren Verstandnis ein relativ
ungenauer Test angenommen wird mit Sensitivitat 90 Prozent und

Spezifitat 80 Prozent.



Anteil der gemessenen liber dem der tatsdchlich Infizierten
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Abbildung 1: Anteil der gemessenen in Abhdngigkeit von
den tatsdchlich Infizierten.

Der Test von Christian Drosten wurde in einem INSTAND
Ringversuch (https://www.instand-ev.de /System /rv-

files /340%20DE%20SARS-CoV-
2%20Genom%20April%202020%2020200502j.pdf) vom INSTAND

e.V. zertifiziert (aktualisierte Version vom 3. Juni 2020). Dabei

wurden die Sensitivitat fir vier und die Spezifitat fur drei
verschiedene Testszenarien festgestellt (Seite 12, Tabelle 3, jeweils

Zeile ,Gesamt”“ in 3. Spalte).

Szenario Verdiinnung Sensitivitit | falsch negativ
SARS-CoV-2 1:1.000 99,7 Prozent | 0,3 Prozent
SARS-CoV-2 1:10.000 98,8 Prozent | 1,2 Prozent
SARS-CoV-2 1:100.000 98,9 Prozent | 1,1 Prozent
SARS-CoV-2 1:1.000.000 93,0 Prozent | 7,0 Prozent

| Tabelle 1: Sensitivitdat des SARS-CoV-2 PCR-Tests

Szenario Verdinnung | Spezifitat falsch positiv
Nicht infizierte Zellen - 98,6 Prozent | 1,4 Prozent
Mit HCoV OC43 infizierte Zellen | 1:2500 97.8 Prozent | 2,2 Prozent
Mit HCoV 229E infizierte Zellen 1:2500 98,1 Prozent | 1,9 Prozent

| Tabelle 2: Sperzifitiit des SARS-CoV/-2 PCR-Tests.

Da sich der Anteil der Infizierten unter den getesteten Personen im



https://www.instand-ev.de/System/rv-files/340%20DE%20SARS-CoV-2%20Genom%20April%202020%2020200502j.pdf

einstelligen Prozentbereich bewegt (zuletzt 1,0 Prozent, siehe
Tabelle 3), interessiert fur diese Untersuchung vor allem die

Spezifitat des Tests, also die Inhalte von Tabelle 2.

Fur die Tests werden sogenannte Lyseprodukte (Zerfallsprodukte)
von Zellen verwendet. In Tabelle 2 sind die Proben aus Zellen
gewonnen, die nicht mit Viren infiziert waren beziehungsweise mit
den (mit SARS-CoV-2 verwandten) Viren HCoV OC43
beziehungsweise HCov 229E infiziert waren. Die Lyseprodukte
infizierter Zellen sind durch Lyseprodukte nicht infizierter Zellen im

jeweils angegebenen Verhaltnis verdinnt.

Im Fall der nicht infizierten Proben werden 1,4 Prozent als infiziert
(»falsch positiv“) getestet, in den Fallen der mit HCoV OC43
beziehungsweise HCov 229E Proben ist dieser Anteil 2,2 Prozent

beziehungsweise 1,9 Prozent.

Die genaue Gilte des Tests in der Praxis ldsst sich nicht eindeutig
bestimmen. Die aktuellen Werte des RKI zeigen, dass der Anteil der
Infizierten inzwischen auf 1 Prozent gesunken ist. Im Folgenden
wird daher mit Sensitivitat 99,9 Prozent und Spezifitat 99,5 Prozent
eine — gemessen an den Ergebnissen des INSTAND Ringtests — sehr
hohe Giite angenommen. Fir den Anteil der gemessenen Infizierten
in Abhangigkeit von den tatsachlich Infizierten ergibt sich dann
folgende Grafik.
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Abbildung 2: SARS-CoV-2: Anteil der gemessenen in
Abhdngigkeit von den tatsdchlich Infizierten.

Das bedeutet, dass, selbst wenn SARS-CoV-2 verschwunden ist, bei

100.000 Tests immer noch circa 500 Infizierte gemessen werden.

Werte des RKI

Die folgende Tabelle ist dem tédglichen Lagebericht

(https:/ /www.rki.de /DE /Content /InfAZ /N /Neuartiges_ Coronavi
rus/Situationsberichte /2020-05-20-de.pdf?
__blob=publicationFile) des RKI vom 3. Juni 2020 entnommen
(Tabelle 7, Seite 12).

KW Tests Positive | Anteil

10 124.716 3.892 3,10 Prozent
1 127.457 7.582 5,90 Prozent
12 348.619 23.820 6,80 Prozent
13 361.515 31414 8,70 Prozent
14 408.348 36.885 9,00 Prozent
15 389.197 30.791 8,10 Prozent
16 331.902 22.082 6,70 Prozent
17 363.890 18.083 5,00 Prozent
18 326.788 12.608 3,90 Prozent
19 403.875 10.755 2,70 Prozent
20 432.666 7.233 1,70 Prozent
21 346.470 5.121 1,50 Prozent
22 392437 | 4107 1,00 Prozent

Tabelle 3: Anzahl der SARS-CoV-2-Testungen in
Deutschland (Stand 2. Juni 2020).

Der Anteil der positiv Getesteten liegt bereits im Bereich der zu

erwartenden falsch positiv Getesteten.


https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Situationsberichte/2020-05-20-de.pdf?__blob=publicationFile

KenngrofRen zur Bestimmung der
MafRnahmen

Die Gite des PCR-Tests zur Bestimmung von SARS-CoV-2 hat
Auswirkungen auf die Kenngrofen, die zur Bestimmung der
Mafsnahmen herangezogen werden. Im Folgenden wird beispielhaft
die Entwicklung des R-Werts und der Anzahl der Neu-Infizierten fur
zwei Szenarien betrachtet. Im ersten wird angenommen, dass es
keine Infizierten mehr gibt, im zweiten, dass die Anzahl der Neu-
Infizierten exponentiell abnimmt. Das erste Szenario, bei dem es
keine tatsachlich Infizierten mehr gibt, ist eventuell schon
eingetreten, verldssliche Zahlen zur Gute des PCR-Tests sind vom
RKI nicht veroffentlicht..

Wie oben erwahnt, wird mit einer Sensitivitit von 99,9 Prozent und
einer Spezifitdt von 99,5 Prozent eine sehr hohe Giite des PCR-

Tests angenommen.

Fur die beispielhaften Modellrechnungen zum zeitlichen Verlauf des
R-Werts wird — ebenfalls beispielhaft — der Zeitraum vom 22. Mai
bis 31. Juli 2020 betrachtet. Die zu erwartende Anzahl der positiv
Getesteten wird direkt aus der Anzahl der Tests bei konstanter Giite
des PCR-Tests berechnet. Eine durch Messfehler oder statistisch
bedingte Streuung der Werte ist dabei nicht bertcksichtigt.

Der R-Wert gibt an, ob die Anzahl der als infiziert Getesteten

. steigt: R-Wert > 1,
. gleich bleibt: R-Wert =1,
: fallt: R-Wert < 1.

Bei dem ,sensitiveren“ Verfahren des RKI wird die Summe der

gemessenen Neu-Infizierten der letzten 4 Tage (0, 1, 2 und 3 Tage



zuvor) durch die Summe der Neu-Infizierten 4, 5, 6 und 7 Tage zuvor
geteilt. Um beispielsweise den (,,sensitiveren) R-Wert fur den 8.
Juni 2020 zu bestimmen, wird die Anzahl der Neu-Infizierten vom 5.
bis 8. Juni durch die Anzahl der Neu-Infizierten vom 1. bis 4. Juni
geteilt.

Die verwendete Formel gemafs den Erlauterungen
(https://www.rki.de /DE /Content /InfAZ /N /Neuartiges_ Coronavi
rus /Projekte_RKI /R-Wert-Erlaeuterung.pdf?
__blob=publicationFile) des RKI ist (siehe Seite 3):

SARS-CoV-2 nicht mehr vorhanden

Betrachtet man den Fall, dass es keine Infizierten mehr gibt, dann
hangt sowohl die Anzahl der gemessenen Infizierten als auch der R-
Wert nur von der Anzahl der Tests ab. Die Anzahl der gemessenen
Infizierten betragt bei der angenommenen Gite des Tests 500
Infizierte pro 100.000 Tests.

Um den Grenzwert von 50 Infizierten pro 100.000 Einwohner zu
erreichen, sind Gber den durchschnittlichen Zeitraum der aktiven
Infektion (7 Tage) circa 10.000 Tests pro 100.000 Einwohner
erforderlich, fir den Grenzwert 35 sind es entsprechend circa 7.000

Tests.

Fir den R-Wert werden beziglich der Anzahl der Tests folgende

vier Szenarien betrachtet:

1 Anzahl konstant
2 Anzahl fallend
3 Anzahl steigend

4 Anzahl alternierend


https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Projekte_RKI/R-Wert-Erlaeuterung.pdf?__blob=publicationFile

Die folgenden Abbildungen zeigen jeweils in der oberen Hélfte den

zeitlichen Verlauf der Anzahl der Tests. In der unteren Halfte sind

die Anzahl der positiv Getesteten und der R-Wert zu sehen. Die

Anzahl der tatsachlich Infizierten ist immer O.
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Abbildung 3: R-Wert ohne tatsdchlich Infizierte bei
konstanter Anzahl der Tests.
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Abbildung 4: R-Wert ohne tatsdchlich Infizierte bei

fallender Anzahl der Tests.
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Abbildung 5: R-Wert ohne tatsachlich Infizierte bei

steigender Anzahl der Tests.
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Abbildung 6: R-Wert ohne tatsdchlich Infizierte bei

alternierender Anzahl der Tests.




In folgender Tabelle 4 ist das Verhalten des R-Werts in Abhangigkeit

vom Verlauf der Anzahl der Tests beschrieben.

Anzahl Tests | Verhalten des R-Wertes

konstant konstant gleich 1

fallend annahernd konstant kleiner 1

steigend annahernd konstant gréer 1

alternierend schwankt um 1, gibt die 4 Tage zurickliegende Steigung der geglatteten
Anzahl der Messungen wieder

Tabelle 4: Verhalten des R-Wertes in Abhdngigkeit vom
zeitlichen Verlauf der Anzahl der Tests.

Anzahl der Infizierten abnehmend
gegen 0

Betrachtet man den Fall, dass die Anzahl der Neu-Infizierten
abnimmt und schliefSlich auf 0 zurtiickgeht, dann hangt sowohl die
Anzahl der gemessenen Infizierten als auch der R-Wert zunehmend
von der Anzahl der Tests ab. Die Anzahl der gemessenen Infizierten
betragt bei der angenommenen Giite des Tests mindestens 500
Infizierte pro 100.000 Tests.

Der Grenzwert von 50 Infizierten pro 100.000 Einwohner wird mit
circa 10.000 Tests pro 100.000 Einwohner tber den
durchschnittlichen Zeitraum der aktiven Infektion (7 Tage) erreicht,
fir den Grenzwert 35 sind entsprechend circa 7.000 Tests

erforderlich.

Fur den R-Wert werden bezuglich der Anzahl der Tests wieder vier

Szenarien betrachtet:

1 Anzahl konstant

2 Anzahl fallend



3 Anzahl steigend

4 Anzahl alternierend

Die folgenden Abbildungen zeigen jeweils in der oberen Hélfte den

zeitlichen Verlauf der Anzahl der Tests. In der unteren Halfte sind

die Anzahl der positiv Getesteten und der R-Wert zu sehen. Die

Anzahl der tatsichlich Neu-Infizierten nimmt ab und geht gegen O.
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Abbildung 7: R-Wert mit abnehmender Anzahl der

Infizierten und konstanter Anzahl der Tests.
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Abbildung 8: R-Wert mit abnehmender Anzahl der

Infizierten und fallender Anzahl der Tests.
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Abbildung 9: R-Wert mit abnehmender Anzahl der

Infizierten und steigender Anzahl der Tests.
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Abbildung 10: R-Wert mit abnehmender Anzahl der
Infizierten und alternierender Anzahl der Tests.

In folgender Tabelle 5 ist das Verhalten des R-Werts in Abhangigkeit

vom Verlauf der Anzahl der Tests beschrieben.

Anzahl Tests | Verhalten des R-Wertes

konstant konvergiert von unten gegen 1

fallend konvergiert von unten gegen einen Wert kleiner 1

steigend konvergiert von unten gegen einen Wert gréRer 1

alternierend schwankt um einen Mittelwert, der von unten gegen 1 geht, gibt die 4 Tage
zuriickliegende Steigung der geglatteten Anzahl der Messungen wieder

Tabelle 5: Verhalten des R-Wertes in Abhdngigkeit vom
zeitlichen Verlauf der Anzahl der Tests.

Das in Tabelle 4 und Tabelle 5 beschriebene Verhalten gilt
grundsatzlich auch fir andere Verlaufe der Abnahme der (Neu-
)Infektionen und fir die anderen, in den Erlduterungen des RKI

beschriebenen Verfahren zur Berechnung des R-Wertes.

Fazit



Die derzeit als KenngrofSen fir die Verhdngung von MafSnahmen
verwendeten Werte — die Anzahl der gemessenen akut Infizierten
pro 100.000 Einwohner und der R-Wert — haben bei einem
geringen Anteil von akut Infizierten an der Gesamtbevolkerung
keinen Aussagewert beztglich der epidemiologischen Entwicklung
der Krankheit. Insbesondere ware zur Beurteilung der Anzahl der
Infizierten pro 100.000 Einwohner, die pro Landkreis
beziehungsweise kreisfreier Stadt erhoben werden, die Anzahl der
dort durchgefithrten Tests zwingend erforderlich. Da die Anzahl der
Messungen nicht meldepflichtig ist, liegt diese Anzahl systematisch
bedingt nicht vor.

Der R-Wert tendiert bei Verschwinden der Krankheit
grundsdtzlich gegen 1, also gegen den derzeit als
kritisch betrachteten Wert.

Grundsitzlich konnen durch Anderung der Anzahl der Messungen
die Kenngrofden so beeinflusst werden, dass eine willkirliche

Verhangung von MafSnahmen moglich ist.

Die Aussagen bezuglich des R-Wertes gelten grundsatzlich auch fur
andere Werte der Spezifitat des PCR-Tests. Bei der Bestimmung der
Anzahl der Infizierten pro 100.000 Einwohner verandert sich die
Anzahl der Messungen, ab der die Grenzwerte — 50
beziehungsweise 35 Infizierte pro 100.000 Einwohner — erreicht

werden.

Diese Aussagen wirden auch dann gelten, wenn die ganze

Bevolkerung zu 100 Prozent wirksam gegen Covid-19 geimpft ware.

Fur eine objektive Beurteilung der epidemiologischen Lage ist es
erforderlich, den Messfehler der Tests aus den Ergebnissen
herauszurechnen. Dazu sind verlassliche Werte der Spezifitat des
PCR-Tests erforderlich, die (derzeit) nicht verfugbar sind.



Um die Abhangigkeit von der Anzahl der Tests zu beseitigen, musste
jeweils mit den relativen Werten, also der Anzahl der Infizierten im

Verhaltnis zur Anzahl der Tests, gerechnet werden.

Auch wenn diese beiden Voraussetzungen erfullt waren, ist eine

Relevanz des R-Werts bei ausklingender Krankheit nicht erkennbar.

(https:/ /www.rubikon.news /spenden)

Quellen und Anmerkungen:

(1) https:/ /www.welt.de /vermischtes /article206504969 /Corona-
aktuell-Reproduktionszahl-in-Deutschland-steigt-am-Montag-
auf-1-2.html

(https:/ /www.welt.de /vermischtes /article206504969 /Corona-
aktuell-Reproduktionszahl-in-Deutschland-steigt-am-Montag-auf-
1-2.html)

(2) https:/ /www.bz-berlin.de /berlin /aktuell-6838-corona-faelle-
in-berlin-reproduktionszahl-erneut-hoch (https: / /www.bz-
berlin.de /berlin /aktuell-6838-corona-faelle-in-berlin-

reproduktionszahl-erneut-hoch)

(3) https:/ /www.swr.de /swraktuell /coronavirus-aktuell-zahlen-

und-fakten-zur-lage-in-deutschland-100.html

(https://www.swr.de /swraktuell /coronavirus-aktuell-zahlen-und-

fakten-zur-lage-in-deutschland-100.html)



https://www.rubikon.news/spenden
https://www.welt.de/vermischtes/article206504969/Corona-aktuell-Reproduktionszahl-in-Deutschland-steigt-am-Montag-auf-1-2.html
https://www.bz-berlin.de/berlin/aktuell-6838-corona-faelle-in-berlin-reproduktionszahl-erneut-hoch
https://www.swr.de/swraktuell/coronavirus-aktuell-zahlen-und-fakten-zur-lage-in-deutschland-100.html

Dieser Artikel erschien bereits auf www.rubikon.news.

Klaus Pfaffelmoser, Jahrgang 1956, ist promovierter
Mathematiker und erstellte Konzepte, Algorithmen und
Software in den Bereichen Rundfunk und Mobilfunk. In
diesem Zusammenhang war er Teilhaber und
Geschaftsfiihrer verschiedener Software-Hersteller. Fur
die FH Weihenstephan trug er den statistischen Teil zu
mehreren Studien lber den Einfluss von Witterung und
Schadstoffbelastung auf das Waldwachstum bei. Mehrere
Jahre war er als Unternehmensberater tatig.

Dieses Werk ist unter einer Creative Commons-Lizenz (Namensnennung -
Nicht kommerziell - Keine Bearbeitungen 4.0 International
(https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/deed.de)) lizenziert.
Unter Einhaltung der Lizenzbedingungen diirfen Sie es verbreiten und
vervielfaltigen.



https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/deed.de

	Die endlose Pandemie
	Die den Anti-Corona-Maßnahmen zugrundeliegenden Kriterien sind irreführend und manipulativ.
	Vorbemerkung zum Messverfahren
	Kriterien für die Maßnahmen
	Fehlerquote der PCR-Tests
	Werte des RKI
	Kenngrößen zur Bestimmung der Maßnahmen
	SARS-CoV-2 nicht mehr vorhanden
	Anzahl der Infizierten abnehmend gegen 0
	Fazit


