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Robert Koch-Institut: Die Historie (131 Jahre)

Gezielter Aufbau externer 
Netzwerke (national und 
international), Referenz- und 
Konsiliarlabore, PAE-Ausbildung, 
Arbeitsgruppen mit Bundes-
ländern, Beteiligung an Studien-
gängen, Kooperation mit 
ECDC, WHO, GOARN, IANPHI…

Bundestagsbeschluss: Das RKI wird zum
Nationalen Public-Health-Institut ausgebaut

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Robert Koch-Institut 2022: Die Standorte (5)

Hauptsitz, zentrale Verwaltung, Zentrum für 
Internationalen Gesundheitsschutz, Museum und 
Public-Health-Besucherzentrum, Historische 
Bibliothek

Hochsicherheitslabor, Infektionsepidemiologie, 
Epidemiologisches Lagezentrum, Zentrum für 
Biologische Gefahren und Spezielle Pathogene, 
Public-Health-Training, ÖGD-Kontaktstelle

Zentrum für Künstliche Intelligenz –
in der Public-Health-ForschungErkennung und Bekämpfung bakterieller 

Infektionskrankheiten

Gesundheitsmonitoring, Körperliche-
und psychische Gesundheit, 
Gesundheitsverhalten, Soziale 
Determinanten von Gesundheit, 
Gesundheitsberichterstattung

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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RKI – das Nationale Public-Health-Institut für Deutschland

10 Essential Public Health Operations (EPHOS)

Surveillance Monitoring
Health 

Protection
Health 

Promotion
Disease 

Prevention

Governance PH Workforce Funding Communication Research

Zentrale Anforderungen an Expertise und Aufgaben 
eines Nationalen Public-Health-Institut:

● Erhebung und Analyse gesundheitsrelevanter Daten
(laufende Überwachung und Bewertung 
des Gesundheitsstatus der Bevölkerung);

● Planung und Umsetzung von Maßnahmen
(Prävention bzw. Eindämmung von Gesundheits-
risiken und –gefahren);

● Kommunikation mit relevanten Zielgruppen 
zu Public-Health-Aspekten (evidenzbasiert und 
glaubwürdig; Politik, Wissenschaft, Öffentlichkeit, 
Presse);

● Grundlagen- und Anwendungsforschung (gesamtes 
thematisches Spektrum von Public Health)

Public Health – viel mehr als Infektionskrankheiten

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Surveillance und Monitoring als zentrale Aufgabe des 
nationalen Public-Health-Instituts RKI

2 von 10 essential public health operations

Surveillance dient der systematischen, kontinuierlichen Erhebung, 
Zusammenstellung, Analyse und Bewertung von Daten sowie 
zeitnaher, kontinuierlicher Berichterstattung der Ergebnisse

• Vorbereitung auf eine Pandemie, 
Nationaler Pandemieplan Teil I &II (2016/2017)

• Fünf Fragen, die im Rahmen der Surveillance oder durch 
Studien beantwortet werden sollen

• Notwendigkeit von historischen saisonalen Daten als 
Vergleich (Influenza Surveillance)

Zi-Congress
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Surveillance und Monitoring als zentrale Aufgabe des 
nationalen Public-Health-Instituts RKI

Surveillance dient der systematischen, kontinuierlichen Erhebung, 
Zusammenstellung, Analyse und Bewertung von Daten sowie 
zeitnaher, kontinuierlicher Berichterstattung der Ergebnisse

Fünf Fragen:
• An welchem Punkt im zeitlichen Verlauf der Pandemie befinden wir uns? 
• Wie ist die Dynamik des Geschehens?
• Wie ist die aktuelle Situation in Deutschland bezüglich 

i. Ausbreitung der Erkrankung; ii. Schwereprofil der Erkrankung; iii. Veränderung des Virus;
iv. Suszeptibilität der pandemischen Viren gegenüber antiviralen Arzneimitteln/Impfstoffen?

• Wie unterscheidet sich das Schwereprofil im Vergleich zu früheren Pandemien?
• Haben einzelne Bevölkerungsgruppen (Alter, Geschlecht, Risikofaktoren) ein höheres Risiko

i. sich zu infizieren; ii. zu erkranken; iii. schwer zu erkranken; iv. zu versterben?

Zi-Congress
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Surveillance und Monitoring als zentrale Aufgabe des 
nationalen Public-Health-Instituts RKI

Surveillance dient der systematischen, kontinuierlichen Erhebung, 
Zusammenstellung, Analyse und Bewertung von Daten sowie 
zeitnaher, kontinuierlicher Berichterstattung der Ergebnisse

• Vorbereitung auf eine Pandemie, 
Nationaler Pandemieplan Teil I &II (2016/2017)

• Fünf Fragen, die im Rahmen der Surveillance oder durch 
Studien beantwortet werden sollen

• Notwendigkeit von historischen saisonalen Daten als 
Vergleich (Influenza Surveillance)

Zi-Congress
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Wie funktioniert die Surveillance am RKI?

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKI

Datenquellen Epidemiologische 
Einordnung

Datenanalysen und 
Anwendung

Zi-Congress
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Meldewege laut Infektionsschutzgesetz (IfSG)

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Deutsches Elektronisches Melde- und Informationssystem für den 
Infektionsschutz (DEMIS)

https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/IfSG/DEMIS/DEMIS_node.html

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Überblick über Surveillance-Systeme und Studien des Robert Koch-Instituts zur 
Lage- und Maßnahmenbewertung während der COVID-19-Pandemie

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Erfassung von Infektionsdynamik, Krankheitshäufigkeit, Krankheits-
schwere und Belastung des Gesundheitsversorgungswesens mittels 
verschiedener Surveillance-Systeme

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Prinzip der syndromischen Sentinel-Surveillance in 
Ergänzung zum Meldewesen

• Welchen Anteil haben die Meldefälle unter 
allen COVID-19 Erkrankungen?

• Wie ist das Infektionsgeschehen akuter 
respiratorischer Erkrankungen insgesamt und 
welchen Anteil hat SARS-CoV-2?

Dynamik des 
Infektionsgeschehens, 
Krankheitslast und -schwere

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress 13
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Datenflüsse im Meldewesen und in der syndromischen und 
virologischen Surveillance

Datenbereitstellung

AIS

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Die COVID-19-Surveillance als Abteilungsübergreifende Aufgabe:
Team-Work

Virologische 
Surveillance

Meldesystem 
nach IfSG

Syndromische
Surveillance

Notaufnahme 
Surveillance

Mortalitätssurveillance

Etablierung 
RKI Panel

DIVI-
Intensivregister

Integrierte 
Genomische
Surveillance

KV-
Impfsurveillance

Abwasser-
surveillance

SARS-CoV-2 Laborbasierte 
Surveillance /Testzahlerfassung

Genomische 
Surveillance

Zi-Congress

Epidemic
Intelligence

Serologische
Studien

Daten-
spende

Mobilitäts-
Monitor

Corona-
WarnApp



Die COVID-19-Trends (Stand 02.09.22)
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https://www.rki.de/DE/Content/Inf
AZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Situ
ationsberichte/COVID-19-
Trends/COVID-19-
Trends.html?__blob=publicationFile
#/home

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress

https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Situationsberichte/COVID-19-Trends/COVID-19-Trends.html?__blob=publicationFile#/home


Rolle des RKI bei nationalen und internationalen Gesundheitskrisen

 Informationsverarbeitung

 Daten erheben, analysieren & bewerten (u.a. Lageberichte)

 Empfehlungen erarbeiten

 Auf Anfrage Ausbruchsuntersuchungen durchführen (Amtshilfe)

 Kommunikation & Koordination 

 Horizontal & vertikal

 National & international

 Public-Health-Akteure in Deutschland (BMG, Landesbehörden, Institute)

 Supranationale Institutionen (WHO, ECDC) 

 Fachöffentlichkeit

 Öffentlichkeit

17

FÖDERALISMUS
Zuständigkeit für die Umsetzung der Maßnahmen liegt bei lokaler Ebene!

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Zukünftige und nachhaltige Surveillance!

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKI
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Themen für die fachliche Weiterentwicklung 

Gesetzliche Fristen gemäß § 14 
Abs. 8 IfSG

Verbesserung bestehender 
Funktionen/ Erhöhung 
Nutzerfreundlichkeit

Integration GA-Software
Integration weiterer Datenflüsse 

(§ 13 IfSG)

DEMIS-
Weiterentwicklung

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Themen für die fachliche Weiterentwicklung (Auswahl) 

Gesetzliche Fristen gemäß § 14 Abs. 8 IfSG

•01.01.2023 alle Meldungen elektronisch über DEMIS

•Anbindung der Meldepflichtigen (einschl. OZG-Anbindung)

•Umsetzung weiterer Melde- und Benachrichtigungspflichten (z.B. 
auch §§ 34, 36 IfSG)

•Nach 01.01.2023 nichtnamentliche Meldung

•Meldeportal als kostenlose Softwarelösung
(§ 14 Abs. 1 IfSG)

Verbesserung bestehender Funktionen/ Erhöhung 
Nutzerfreundlichkeit

•Weiterleiten von Meldungen sowie Austausch weiterer Daten aus 
dem Meldesystem zwischen den GÄ

•Integration in PVS und KIS

•Terminologieserver, Erkennen zusammengehöriger Meldungen (§ 14                                            
+++++++++++++++    Abs. 4 IfSG), Signalerkennung (§ 14 Abs. 5 IfSG)

Integration GA-Software

•ÖGD-Plattform

•Stärkere Integration der ÖGD-Software

Integration weiterer Datenflüsse (§ 13 IfSG)

•Molekulare Surveillance, einschließlich DESH

•DIM 

•Syndromische Surveillance

•ARS

•….

DEMIS-Weiterentwicklung

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Was fehlt?

1. Ressourcengestützte Vorbereitung auf zukünftige Pandemien, Nachhaltigkeit 
(Überarbeitung/Anpassung des Pandemieplans) 

2. Intensivierung der Digitalisierung im ÖGD (Pakt für den ÖGD) 

3. Einheitliche Meldesoftware

4. Nachhaltig finanzierte Systeme der syndromischen Surveillance, die bei Bedarf erweitert werden 
können (auch personell-gestützt)

5. Nachhaltig finanziertes RKI-Panel mit Omnibus-Struktur für zielgenaue ergänzende Analysen

„Nach der Pandemie ist vor der Pandemie“ 
(Klimawandel, Mobilität, Verlust der Biodiversität = Spill-Over nimmt an Häufigkeit zu)

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress
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Fazit: Nützlich vs. Mengen (Qualität vs. Quantität)

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKI

The Lego Data Story, adapted from original image by Monica 
Rosales Ascenio https://redd.it/pexts2 https://bit.ly/3gOtUFH

• Deutschland besitzt Echtzeit-Daten, sie sind natürlich 
"nur" so gut, wie sie übermittelt werden

• Das RKI konnte und kann aufgrund der verschiedenen 
Quellen zu jedem Zeitpunkt der Pandemie eine sichere 
Abschätzung zur Gefährdung der Bevölkerung treffen 
(Dabei geht es nicht um EINEN Wert, sondern um die 
Gesamtschau der Daten)

• Deutschland hat für KEINE andere Infektionskrankheit so 
gute und umfassende Daten wie für COVID-19 (und vor 
allem so flächendeckend). Eine Kompletterfassung von 
ALLEN Infizierten ist weder notwendig noch zielführend.

Zi-Congress

https://t.co/3ssw6eiMF3
https://t.co/horjqbYk12
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Teilausschnitt aus Tabellenübersicht

https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/Epid
Bull/Archiv/2022/Ausgaben/29_22.pdf?__b
lob=publicationFile

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKI

COVID-19-Pandemie: Surveillance und Studien des Robert Koch-
Instituts zur Lage- und Maßnahmenbewertung, Juli 2022

Zi-Congress

https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/EpidBull/Archiv/2022/Ausgaben/29_22.pdf?__blob=publicationFile
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit

Einblick in die epidemiologische Surveillance am RKIZi-Congress

Folgen Sie uns auf


