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ALM-Datenerhebung stellt den signifikanten bundesweiten Datenbestand dar
106 ALM-Mitgliedslabore und 40 weitere Laboren liefern kontinuierlich wichtige Informationen

100%
90
80
T
60
50
4
3
2
1

0%

KW12 KWI3 KW14 KWI15 KWI16 KWI17 KWI18 KWI9 KW20 Kw21 Kw22 KW23 KWw24 KW25 KW26 KW27 KW28 KwW29 KW30 Kw3i
WALM-Anzahi Testungen  WAnzahl welterer Testungen (RKI)

» Breite Unterstiitzung durch ambulante und stationire Labore anderer Verbinden (BDL, BAMI)
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» Hohe Transparenz der Daten ermoglicht regionale/liberregionale Zusammenarbeit

» Bundeslandspezifische Auswertungen und Datenlieferung an Krisenstabe
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ALM-Datenerhebung in der KW 32 (03.08.-09.08.2020)

Verlauf der Testungen von 106 ALM-Mitgliedslaboren und 40 weiteren Laboren bundesweit

KW 28 KW 29 KW 30 KW33 KW10-32
06.-12.07. (13.-19.07.|20.-26.07.|27.07.-02.08. 03.-09.08.|10.-16.08. Summe

PCR-Tests 459.348 488.457 493.221 531.155| 655.944 7.921.644

2657  3.089  3.974 5219  6.696 211.533
06% 06% 08% 1,0 % 1,0 2,7%

CHUCIEIE AN 939.720 941.802 954.774  967.392| 985.074 1.008.420 AL
49%  52%  52% 5% 67% k. A.

» Bewertung

» Die Testkapazitaten je Woche der teilnehmenden Labore betragt aktuell ca. 1.008.000 Tests
» Steigende Auslastung der Labore mit regionalen Schwankungen erreicht ein hohes Niveau
» Medizinische Kapazitat der Facharztlabore reicht fiir den medizinischen Bedarf an Tests aus

/ Akkredi_tierie Hinweis: Die hier ermittelten Daten stellen ca. 90 % des gesamten Testgeschehens in Deutschland
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ALM-Datenerhebung in der KW 32 (03.08.-09.08.2020)

Hohe medizinische Kapazitat sichert Umsetzung der nationalen SARS-CoV-2-Teststrategie
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ALM-Datenerhebung in der KW 32 (03.08.-09.08.2020)

Maximale PCR-Testkapazitat fur kurzfristige besondere Anforderungen reicht fir ca. 10 Tage

Leistungsfahigkeit der SARS-CoV-PCR-Labore
(prozentuale Inanspruchnahme der Testkapazitat und Dauer der maximalen Auslastung)
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ALM-Datenerhebung in der KW 32 (03.08.-09.08.2020)

PCR-Testkapazitat ist nicht beliebig steigerbar — Fokussierung auf anlassbezogene Testung wichtig

Auslastung der SARS-CoV-2-PCR-Testkapazitaten
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ALM-Datenerhebung in der KW 32 (03.08.-09.08.2020)

PCR-Testkapazitat nicht beliebig steigerbar — Fokussierung auf anlassbezogene Testung wichtig
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ALM-Datenerhebung in der KW 32 (03.08.-09.08.2020)
SARS-CoV-2-Antikorpertest in den Laboren etabliert

_
29.06.-05.07. | 06.-12.07. | 13.-19.07. | 20.-26.07. | 27.07.-02.08. 03.-09.08. Summe
IgG-Antlkorper-Tests 54914 46.959 36.808 31.472 27.553| 27.715| 882.055

3.447 2.970 2.624 2.349 2.342 2.329 63.978
Befunde

130 130 129 129 129 131 k. A.

» Antikorpertests (IgG-Antikorper):
» Antikorperteste werden zum Nachweis einer vorausgegangenen SARS-Co-2-Infektion eingesetzt
» Serokonversion (Antikdrpernachweis in Verlaufsuntersuchungen) zeigt eine Infektion an

» Aussagen zur Infektiositat und Immunitdt/Immunstatus mit Antikdrpertests nicht sicher moglich
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Aktuell wichtige Themen zur SARS-CoV-2-Diagnostik

Facharztliche Labore sichern die Laborversorgung in der COVID-19-Pandemie ab

» Facharztliche Labore unterstitzten Dateniibermittlung an die Corona Warn-App
» Verfligbarkeit alternativer Konnektoren ist fiir den Gesamterfolg notwendig

» Zustimmung der Corona-Warn-App-Nutzer*innen zur Befundibermittlung zwingend erforderlich
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Nationale Teststrategie SARS-CoV-2
Ubersicht tber zu testende Personen

» Orientierungshilfe fiir alle Entscheider
» Wer soll getestet werden?

» Umfang der Testung

» Priorisierungsempfehlung bei Engpassen

» Erweiterung um Anspriiche und Pflichten:
» § 1 Absatz 4 (And Test-VO am 31.07.2020:

» Anspruch Reiseriickkehrer (< 72 Std. n. Einreise)

» Testpflichtverordnung vom 06.08.2020:

» Vorlage arztliches Zeugnis / Testung bei Einreise
aus Risikogebieten

Akkreditierte
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Ubersicht - Nationale Teststrategie SARS-CoV-2

Magliche

M\ Vereinfachte Darsteliung Stand 30.06.2020. Fir eine Aufribung

PCR-Testung

Priorisierung von
Regel-  Stichpro- Kosten-  Kapazititen bei
Akut*  miBig** benartig* regelung Engplissen

Symptomatische Personen
OVID-19 Fall (B, /7 RVO,
Grundsatzlich Waen-App) 3 K
it
ngen oder Untemehmen nach §§ 23 Abs.
) nd 36 Abs. 1 1SG, 2.B. Arztpraxen, Kitas, Schulen, Asylbewerberheime avo
1) Erweiterte
Basishygiene Bei Aufenthalt in Gebieten mit erhdhter lokaler Inzidenz Ober 50 /100.000in 7 -
Tagen
2) Symptom- Vor (Wi in sowie vor Operation /Y0,
Monitoring unter Berticksichtigung der epidemiologischen Lage K (XHG)
Alle P bei "VO
3) Gema
Vorscheiften
Bund/Uinder Alle Patienten/Bewohner/Betreut ohne COVID-19 Fall unter avo
Berlicksichtigung der epidemiologischen Lage
- Nutzung von
Mund-Nasen~
Schutz Eineic) Gesamtes Personal bel Ausbrichen RVO
- Abstandsgebot
Gesamtes Personal ohne COVID-19 Fall unter avo
Berlicksihtigung der epidemiologischen Lage
V0
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* Wiederhokung bis 1u. ¥ Testung empfohien g KHG = K haunSnanies ,“,.
Legense oe Wiederholung bis 1y einmalatie 14 T Testurg  Umtang der 2u test - RVO - RV 2um Anspach oufbessimmte Testrgen
Ermessenioialer Beblrden (Bundesand / GD) o Vorbagaeang tfarionims emCavonairs RS SOV

https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Teststrategie/Nat-Teststrat.html
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SARS-CoV-2-Diagnostik in Deutschland — jetzt konsequent Erfolge sichern
» SARS-CoV-2-Diagnostik zur Umsetzung der nationalen Teststrategie — wir bleiben bei diesem Weg
» Umsetzung der nationalen anlassbezogenen Teststrategie ist Kernaufgabe aller
» ,,AHA“-Regel (Abstand/Hygiene/Alltagsmasken) ist wichtigste Praventionsmalinahme
» ,Testen, testen, testen ... aber gezielt”: mit leistungsfahigen Facharztlaboren umsetzbar
» Anlasslose SARS-CoV-2-PCR-Tests fiir ,Jedermann” medizinisch/epidemiologisch nicht sinnvoll
» Globaler PCR-Testbedarf begrenzt auch maximale PCR-Testkapazitat fiir Deutschland
» IVD-Hersteller (Testkits, Gerate, Verbrauchsmaterialien) sind in der Leistungsfahigkeit begrenzt

» SARS-CoV-2-PCR-Tests und Vorhaltekosten hoher Testkapazitaten sind angemessen zu verguten
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Wenden Sie sich bei Fragen gern an uns

Akkreditierte Labore in der Medizin (ALM e.V.)
HELIX HUB, InvalidenstraRe 113, 10115 Berlin
Telefon: 0 30 — 516 959 — 310, Twitter: @ALMevTeam
m.mueller@alm-ev.de / team@alm-ev.de, www.alm-ev.de

www.corona-diagnostik-insights.de
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