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Die Stimme der
Vernunft
„Ausgangssperren sind jetzt das falsche Mittel“, erklärt die renommierte Virologin Karin
Mölling im Interview.
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Die international renommierte Virologin Karin
Mölling warnt vor verschärften Maßnahmen in Folge



der Corona-Krise. Gegenüber SputnikNews erklärt sie,
wie sie die Lage einschätzt, was sie von einer
möglichen Ausgangssperre in Deutschland hält — und
was jede und jeder von uns jetzt tun kann. Rubikon
veröffentlicht das Interview in Kopie.

Dieses Virus hat zu einer Pandemie geführt, das heißt, es ist sehr
ansteckend und in vielen Ländern vorhanden. Aber das Virus ruft
keine schlimme Erkrankung hervor. Es gibt einen Verwandten dieses
Virus, Mers-Corona bei Kamelen. Da sterben 37 Prozent der
infizierten Kamele. Es gibt ja auch das Ebola-Virus: Wer infiziert ist,
ist zu 90 Prozent Todeskandidat. Diese Größenordnungen sind hier
nicht der Fall! Die Zahl der Infizierten und die genaue Sterberate
sind nicht ganz bekannt. Deshalb schwanken die Zahlen der
Sterberate, die aber gering ist.

Ich empfinde, was im Moment läuft, ist das, was wir mehr oder
weniger jeden Winter erleben. Das war vor zwei Jahren besonders
zu erleben, mit Influenza, der Grippe. Da kannte man den Test für
SARS-Corona 2 noch nicht. Das kann durchaus sein, dass da schon
ein bisschen dieses Virus mitgespielt hat. Das weiß keiner. Wir
haben jetzt eine Wintersaison, die ein bisschen verschoben ist. Die
Influenza geht schon zurück und SARS-Corona 2 geht noch hoch.
Die Ansteckung ist hoch. Aber die Krankheit ist aus meiner Sicht
nicht so schlimm wie die Influenza. Als ich die hatte, dachte ich, ich
sterbe. Das sagen mir alle, die die SARS-Corona 2-Infektion haben,

Frau Professor Mölling, Sie sind anerkannte und ausgezeichnete
Virologin. Sie haben ein Buch über Viren veröffentlicht. Wie
schätzen Sie die aktuelle Situation um den Virus SARS-Cov 2 ein?
Wie gefährlich ist dieser Corona-Virus?



dass das da nicht der Fall sei, normalerweise.

Sie haben bereits in Interviews gefordert, die Ereignisse um
SARS-Cov 2 ins Verhältnis zu setzen. Sie haben auch auf die rund
25.000 Toten durch die Grippewelle 2017/18 hingewiesen. Wie ist
das zu verstehen? Wie lässt sich das ins Verhältnis setzen?

Ich bin der Ansicht, dass man eigentlich hier selektiv nur eine Sache
anschaut und die mit einer gewissen Panik füllt. Sie kriegen jetzt
jeden Tag am Morgen mitgeteilt, wie viele SARS-Corona 2-Tote man
hat. Sie bekommen aber nicht gesagt, wie viele Influenza schon in
diesem Winter infiziert hat und wie viele Todesfälle es dadurch gab.

In diesem Winter ist die Influenza-Grippe gering, aber es sind rund
80.000 infiziert. Diese Zahlen kriegen Sie ja gar nicht. Es gab vor
zwei Jahren auch so etwas. Das wird nicht dazu in die richtige
Relation gebracht.

Jede Woche stirbt in Berlin ein Mensch an multiresistenten Keimen.
Das sind im Jahr rund 35.000 in Deutschland. Das wird überhaupt
nicht erwähnt. Ich bin der Ansicht, dass wir solche Situationen
schon mehrfach hatten und dass jetzt in Bezug auf die Maßnahmen
der Bogen überspannt wird.

Die Politik beruft sich bei ihren Maßnahmen, die inzwischen auch
durchgesetzt werden und das öffentliche Leben sehr stark
einschränken, gerade auf Virologen wie zum Beispiel wie
Professor Christian Drosten. Sie finden die Maßnahmen aber
nicht verhältnismäßig. Warum?

Sie sind übertrieben! Herr Drosten ist ein sehr guter
Naturwissenschaftler. Der kennt auch die Zahlen besser als andere.
Er hat ja auch den Test entwickelt. Der Test hat uns gebracht, dass
wir jetzt wissen, dass die Leute nicht nur Influenza haben, sondern
auch noch ein anderes Virus.



Herr Drosten fällt aber nicht die Entscheidungen. Er sagt: Kann sein,
kann auch nicht sein! Und vermeidet Vorhersagen. Er war
zumindest zu Beginn nicht der Befürworter, dringend die Schulen
zu schließen. Inzwischen soll er gesagt haben, er wäre wohl doch
dafür und das wäre doch in Ordnung. Es gibt auch verschiedene
Meinungen unter Virologen. Darunter gibt es auch Scharfmacher,
die lassen wir jetzt mal weg. Das Robert Koch-Institut prescht etwas
weiter voran. Das ist eine Gesundheitsbehörde und von der
Wissenschaft her anders strukturiert.

Am Mittwoch habe ich gehört, Herr Wieler vom Robert Koch-
Institut erwartet zehn Millionen Infizierte. Dazu muss ich sagen: Die
Infizierten sind noch nicht mal das große Problem. Die Alten muss
man schützen! Und die großen Umschlagplätze. Virologie heißt im
Zweifelsfall Eingrenzung, Abschirmung. Das tun wir an Flughäfen.
Aber wie weit das im Privatleben gehen muss, im Restaurant, in der
Familie, im Kindergarten und vor allem auf Spielplätzen, da sehe ich
nicht eine solche Notwendigkeit wie vielleicht meine Kollegen.

Ich setze den Schnitt beim Alter. Ich gehöre ja zu den Alten. Ich bin
der Ansicht, dass man vielleicht auch nicht so stark dagegen
angehen sollte, dass die jungen Leute untereinander ihre Parties
machen und sich untereinander anstecken. Wir müssen doch
irgendwie auch Immunität aufbauen. Wie soll das ohne Kontakte
möglich sein? Die Jüngeren stecken die Infektion viel besser weg.
Aber wir müssen die Alten schützen und wir schützen sie in einer
Weise, die man hinterfragen kann: Ist das angemessen, was wir jetzt
tun, die Streckung der Epidemie in einer Weise, die die gesamte
Weltwirtschaft fast lahmlegt?

Das heißt also: Die Kindertagesstätten, die Schulen, auch die
Gaststätten müssten nicht geschlossen werden, wie es derzeit
geschehen ist? Es wird ja inzwischen von einer möglichen
Ausgangssperre gesprochen.



Das wird kommen wie das Amen in der Kirche. Wir werden jetzt
darauf eingestimmt. Herr Söder hat das am Donnerstag gesagt. Frau
Merkel hat das auch offengelassen, aber das Wort nicht benutzt. Sie
hat von „Augenmaß“ gesprochen. Augenmaß ist in meinen Augen
etwas Anderes.

Die Zahlen liefert das Robert Koch-Institut. Da sitzt man dann als
Zuhörer oder Zuschauer: Schon wieder 20 Tote, wie schrecklich!
Wissen Sie, wann ich anfange, Panik zu bekommen? Wenn es 20.000
sind. Dann kommen wir in die Nähe von dem, was vor zwei Jahren
völlig geräuschlos über die Bühne gegangen ist.

Die Influenza-Epidemie von 2018 mit 25.000 Toten hat die Presse
überhaupt nicht aus den Fugen gebracht. 60.000 Patienten hatten
die Kliniken zusätzlich zu bewältigen, auch das war kein Problem in
den Kliniken gewesen!

Aber das wird ja als Argument benutzt. Die Politik sagt: Wir
wollen verhindern, dass es zu 20.000 Toten kommt. Deshalb
müssen wir jetzt drastisch in das Leben der Gesellschaft
eingreifen.

Ich sage Ihnen: Vor zwei Jahre hat das auch keiner getan. Wo ist
jetzt die Notwendigkeit? Ist das nur ein Imitationseffekt gegenüber
China? Ich setze das, was jetzt passiert, in Relation zu anderen
Situationen. Ich weiß, die Leute sagen mir: Influenza ist etwas
Anderes als Krankheit. Aber sie ist eine sehr schwere Krankheit. Das
wollen wir mal stehen lassen. 25.000 Tote ist eine sehr schwere
Last, die wir nicht haben wollen. Aber die Kliniken haben das
geschafft. Und jetzt haben sie Angst, die Kliniken schaffen das nicht,
wir brauchen mehr Ventilatoren, haben aber 4.700 Schwestern
abgeschafft. Das wird noch kompliziert genug. Die Hersteller
können gar nicht so schnell liefern.



Man will das Ganze zeitlich strecken. Meine ganze Hoffnung bei
dem Zeitgewinn ruht auf Schnellteste von Hoffmann-La Roche –
sei’s geklagt. Die haben immer die schnellsten und besten Teste
gehabt. Ich habe in Zürich den Influenza-Schnelltest mitentwickelt,
an meinen Patienten geprüft. Wenn das kommt, ist die heiße Luft
schon mal ganz stark raus.

Impfstoffe dauern mindestens ein Jahr. Als erstes muss ein
Schnelltest kommen. Ich bin HIV-Forscherin gewesen und war ganz
stark involviert. Da haben die Schnellteste sehr geholfen. Wenn jetzt
jeder weiß, im Flugzeug oder in der Eisenbahn sitzen nur
Nichtinfizierte, dann kann man sich ohne Angst reinsetzen, dass
man morgen angerufen wird und hat 14 Tage in Quarantäne an
irgendeinem Ort der Welt steckt.

Das ist doch die Hauptangst: Die Krankheit wird als eine
schreckliche Krankheit in den Raum gestellt. Die Krankheit per se
ist wie eine Grippe in einem normalen Winter. Sie ist sogar in der
ersten Woche schwächer. Das Problem dieser SARS-Corona 2-
Epidemie ist, dass sie vierzehn Tage inapparent ist: Die Leute
merken es nicht und stecken andere an.

Es wird immer auf das Beispiel Italien verwiesen, wo ja die Zahlen
der Toten im Verhältnis deutlich höher sein sollen. Wie sehen Sie
das?

Sie haben es richtig formuliert. Wir wissen es nicht! Die Zahlen
sollen höher sein, aber genau wissen wir es nicht. Es gibt in Italien
zwei Viren. Eine Journalistin der Zeitung „La Repubblica“ hat auf das
ganz andere Familienleben in Italien hingewiesen, wo die Menschen
viel Zeit miteinander verbringen und sich dadurch untereinander
viel besser anstecken können.

Vielleicht ist auch das Gesundheitssystem in dem Land nicht ganz
so gut aufgestellt wie unseres. Das weiß ich nicht. Die Lombardei



wird beim Vergleich der Luftverschmutzung, der Pollution, und
sonstigen Parametern als eine der stärksten Industrieregionen
aufgeführt. Ich habe über Luftverschmutzung in China publiziert. Da
wird immer ein Vergleich gezogen mit der U-Bahn in New York und
der Lombardei.

Jetzt kann man fragen: Ist in Italien die Zahl vielleicht falsch, sind sie
uns in der Epidemie neun Tage voraus? Was wissen wir denn, wie
viele sich testen ließen? Gab es den Test, wie lange gibt es den Test?
Man kann diese Wachstumskurven angucken und sehen, wo man
steht. Bei uns wächst es im Moment weiter. Aber wie groß ist in
Italien die Dunkelziffer der Infizierten? Wenn deren Zahl
hundertmal höher ist, dann ist die Sterberate wie sonst auch.

Wie würden Sie die Lage in China einschätzen, von wo ja dieser
Virus und die von ihm ausgelöste Krankheit ausgegangen ist? Das
wird ja jetzt oft als Beispiel genannt, wie gut das in den Griff zu
kriegen wäre.

Solche Infektionen, auch Influenza, gehen ja oft von China aus. Das
hat bei Influenza bestimmte Gründe. Da entsteht das Virus aus
einem brisanten Gemisch von Viren aus Schweinen, Vogel und
Mensch. Dieses ist jetzt nicht der Fall und trotzdem geht das neue
Virus von China aus, weil Viren durch die Populationsdichte
entstehen.

Ebola blieb immer im Urwald, bis dann die Mobilität kam: Das
Reisen, die Schiffe, die Bahn, die Mobilität in die Wochenmärkte und
in die Schulen. Und dann wurde Ebolas plötzlich in drei Ländern
nachgewiesen. Die Mobilität ist es. Beim Neujahrsfest musste China
reagieren, da wären ja Hunderttausende gereist. Das war sicher ein
Problem.

Es gibt zwei Infektionsraten: In Wuhan-Stadt ist sie um den Faktor
Zehn größer als im Umland. Da gibt es einen Unterschied zwischen



Stadt und Land. Warum? Das kommt durch die Populationsdichte,
die Verschmutzung der Luft, die Dichte in den Wohnungen. Im Fall
China wird ja die Luftverschmutzung nie erwähnt, durch die
Industrie, die zum Teil noch in den Städten ist.

Als ich vor zwei Jahren in Peking war, war das auch von der
Tageszeit abhängig, und vom Wind, wie stark die
Luftverschmutzung ist. Die Leute in China haben alle Husten. Das
nennt man Peking-Cough. Das ist der Husten, weil sie durch die
Luftverschmutzung schon geschädigte Lungen haben. Aber das sind
nicht die Viren, sondern das sind die Partikel durch den Staub. Das
ist sicherlich ein Faktor, den ich noch nirgendwo gelesen habe. Aber
ich war in China und ich habe eine Arbeit dazu geschrieben.

Dazu muss man noch sagen: Da wohnen tausend Leute in einem
Hochhaus und die Hochhäuser stehen eng beieinander. Das ist wie
ein Dorf mit 10.000 Leuten auf einem kleinen Quadranten. Wenn die
alle rausgehen, besteht Ansteckungsgefahr. Aber drinnen, in den
Räumen ist die Ansteckungsgefahr natürlich gigantisch. Innenräume
sind ja viel ansteckender als draußen die frische Luft. Die
Ausgangssperre kann eigentlich eher negativ wirken. Wir dürfen das
nicht mit China vergleichen. Smog, Bevölkerungsdichte und
Ähnliches, das Land in China hat eine andere Struktur. Das ist nicht
bei uns gegeben.

Sodass die Ausgangssperre, die langsam ins Gespräch kommt…

Ja, das ist das, wogegen ich anrede. Das ist das Einzige, wovor ich
Angst habe. Das ist falsch! Deshalb engagiere ich mich. Das ist ja das
Einzige, wo man den Geist noch in die Flasche bringt. Das Andere ist
ja alles gelaufen, was muss ich mich da aufregen. Wir brauchen Luft
und Sonne, Luft verdünnt die Viren und Sonne mit UV Licht tötet
sie. Aber bloß keine Ausgangssperre! Auf der Straße steckt man sich
nicht an!



Ansonsten hoffe ich auf Schnellteste. Aber die sind schwer zu
machen. Man muss die sogenannte Validierung machen, prüfen, ob
die geforderten Leistungen erbracht werden. Soweit ich weiß ist
auch der SARS-Corona 2-Test nicht validiert, nicht wirklich
überprüft worden. Die Chinesen haben den Test sogar selber
korrigiert. Der ist auch schwierig zu machen. Das muss das Personal
können.

Sie warnen ja auch vor einer Panikmache, wie Sie in Interviews
sagten. Welche Rolle spielen dabei aus Ihrer Sicht die Medien?

Ich glaube, dass wir eine neue Situation haben, seit ein paar Jahren.
Das war bei SARS-Corona 1 noch nicht so. Das ist die Art der
Information der jungen Leute untereinander. Das verändert unsere
Welt. Im Moment werden alle virologisch trainiert. Das finde ich
noch schön und gut. Händewaschen ist auch in Zukunft gut. In die
Ellenbogen zu niesen, das habe ich schon vor zehn Jahren in Zürich
eingeführt. Das finde ich alles gut.

Aber, dass man ohne einen Bezug die einzelnen Toten und die Zahl
der Infizierten meldet, heute 16 Tote, heute 1.000 mehr infiziert, das
schürt Ängste. Es werden uns Zahlen präsentiert, die Angst machen.
Sie werden nicht in Relation zu andern Zahlen gesetzt. So ist es.
Dann sagt mir der Taxifahrer, er könne seinen Laden schließen, er
gehe zugrunde und könne sich nur noch den Strick nehmen. Das
muss man auch mal sehen. Ich bin keine Ökonomin. Ich bekomme
da nur des Volkes Stimme mit. Die sagen alle: Machen Sie doch
irgendwas! Ich will nur die Ausgangssperre verhindern.

Wofür plädieren Sie? Welche Alternativen sehen Sie und was
können die Einzelnen tun, die nicht unbedingt dieser Angstmache
folgen wollen?

Ich bin im Fernsehen gefragt worden, was ich denn dazu sage, dass
die Alten spazieren gehen. Ich kann nur sagen: Ja, sie sollen es



machen. Frische Luft ist gut, das verdünnt. Das kann sich jeder
vorstellen. Das Zweite, was daran gut ist, ist die Sonne.
Ultraviolettes Licht tötet Viren. Das ist auf Kinderspielplätzen gut,
das ist für die Kinder im Sport gut, wenn sie draußen sind. Draußen
ist gut! Immer draußen sein, das ist das Beste.

Was noch zu tun ist, ist Mundschutz. Viren sind klein, die können
durch manches hindurchdringen. Ein Mundschutz schützt aber vor
Tröpfcheninfektion – so nennt man das. Warum sollen Sie denn 1,5
Meter Abstand halten? Nur aus diesem Grund.

Das Virus allein kommt nicht so weit. Das Virus sitzt auf den
Speicheltröpfchen. Wenn ich mit einem schicken Schal zum
Einkaufen gehe, ziehe meinen Schal über Mund und Nase, kaufe ein,
rede nicht so viel und gehe wieder hinaus und ziehe den Schal
runter – das sollte jeder Deutsche tun! Das hat Jogi Löw vor ein paar
Tagen im Fernsehen getan: Immer wenn er jemanden angesprochen
hat, hat er sich einen kleinen schwarzen Schal vom Hals zum Mund
gezogen und dann wieder runter, allerdings nicht hoch genug. Er
hätte die Nase auch noch schützen müssen.

Wichtig ist, die Alten isolieren und schützen. Dann frische Luft und
UV so viel wie möglich. Weiterhin, Kindergärten und Schulen
aufmachen, statt die jungen Familien ins Chaos zu stürzen. Schulen
sind die beste Stelle, wo man sie alle beisammenhat und wo man
weiß, wie die Infektionskette läuft. Das kann man kontrollieren und
da kann man reagieren. Die Jugendlichen gehen heute alle Eis essen.
Nein, sie müssen etwas Heißes trinken. Das dringt ja gar nicht
durch.

Und unter keinen Umständen eine Ausgangssperre! Die Leute sollen
auch ins Restaurant gehen, auf eigene Verantwortung. Bei dem
schönen Wetter kann man doch die Leute nicht einschließen. Ich
höre in der Familie: Wo sollen denn die Kinder hin bei dem schönen
Wetter? Das hält man doch nur eine Woche oder höchstens zwei



durch. Außerdem muss sich auch eine Immunität aufbauen, nur
Kontakte erlauben das.

Sie haben ein Buch über die Viren als „Supermacht des Lebens“
geschrieben. Ist das eine grundgefährliche Supermacht, wie es
jetzt manchem erscheint? Ich habe vor kurzen den Faktenthriller
Hot Zone“ von Richard Preston über das Ebola-Virus gelesen. Was
sind die Viren, wenn sie das kurz beschreiben lässt?

Das Buch ist anders gemeint, es geht nicht um die großen Gefahren.
Die Viren gehören wie die Mikroorganismen und die Bakterien zu
unserem Leben. Sie sind länger auf der Welt als wir. Die Viren sind
so flexibel und anpassungsfähig und so innovativ. Sie haben
mitgeholfen, uns zu machen. Ich siedle sie in der Evolution ganz
unten bzw. ganz früh an.

Was wir im Moment sehen ist Evolution im Zeitraffer. Viren sind die
stärksten und schnellsten evolvierenden, sich entwickelnden
Elemente, die es auf der Welt gibt. Sie sind auch die größte
Population, die es auf der Welt gibt: 10 hoch 33. Die Zahl ist viel
höher als die Sterne am Himmel und die Sandkörner am Wasser.
Diese Riesenzahl von Viren macht prinzipiell nicht krank. Es sind
nur rund 250 Viren, die potenziell krankmachen. Die Krankmachung
entsteht durch menschliche Parameter.

Es ist auch in diesem Fall ganz sicherlich so und es wird auch öfter
kommen. Wenn man die Menschen ins Wohnzimmer sperrt, dann
geht das Virus nicht zugrunde, sondern weicht auf die Hunde und
Katzen aus. Das findet immer einen Ausweg. Wir können so etwas
nicht stoppen. Das Virus wird mit uns bleiben und nicht
verschwinden. Das ist meine Prognose.

Es gibt Zika-Viren. Es gibt das Westnil-Fieber-Virus, das von in fünf
Jahren von New York nach San Francisco kam, aus einem einzigen
Vogel, der in New York tot vom Himmel fiel. Die Viren sind so



anpassungs- und veränderungsfähig. D

as Corona-Virus ist noch nicht das Schlimmste, denn es verfügt
über ein Korrektursystem wie der Mensch, so etwas wie Tipp-Ex für
das Erbgut. Das Virus ist so groß, wenn es zu stark mutieren würde,
würde es sich selbst zugrunde richten.

Die Viren sind eine Quasi-Spezies, nicht nur ein Typ. Die Impfung
wird deshalb sicherlich nicht einfach werden. Sie sind vielleicht
auch unsere Retter. Ich schreibe gerade ein neues Buch darüber,
dass die Viren, die wir als Bakteriophagen kennen, Bakterien töten
können. Das machen sie, wenn sie sich vermehren. Dann bilden die
ja vielleicht zusammen mit uns eine Allianz, um die multiresistenten
Keime zu bekämpfen. Das wird unsere nächste ganz große
Herausforderung.

Haben Sie vielen Dank für das Gespräch.

Redaktionelle Anmerkung: Das Interview erschien zuerst auf
SputnikNews
(https://de.sputniknews.com/politik/20200320326645709-
virologin-ueber-corona-krise/).

https://de.sputniknews.com/politik/20200320326645709-virologin-ueber-corona-krise/


Prof. Dr. Karin Mölling, Jahrgang 1943, ist eine international
renommierte Virologin und Aids-Forscherin. Sie ist ehemalige
Direktorin des Instituts für Medizinische Virologie in Zürich, wo sie
bis 2008 tätig war. Zudem leitete sie die Virusdiagnostik am
Universitätsspital in Zürich. Seit den 1980er Jahren forscht Karin
Mölling an Aids. Sie führte klinische Impfstudien durch und
entwickelte eine neuartige Aids-Therapie. 2007 erhielt sie den
Swiss-Award, mit dem herausragende Schweizer Persönlichkeiten
ausgezeichnet werden. 2018 wurde ihr das Verdienstkreuz 1. Klasse
des Verdienstordens der Bundesrepublik Deutschland verliehen.
2014 hat sie das Buch „Supermacht des Lebens – Reisen in die
erstaunliche Welt der Viren“ veröffentlicht, das auch auf Englisch
und auf Russisch erschienen ist. Die Redaktion betont ausdrücklich,
dass sich Prof. Dr. Karin Mölling nur als Privatperson geäußert hat.

Dieser Artikel erschien bereits auf www.rubikon.news.
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