Bekampfung der SARS-COV-2-Pandemie

Aktuelle Situation, erwartete Entwicklung und MalRhahmenplanung

Nachdem sich die pandemische Lage im Sommer 2021 etwas beruhigt hatte, steigen auch in
Nurnberg die Fallzahlen seit Mitte August und damit deutlich friher als allgemein erwartet er-
kennbar an. Das Gesundheitsamt hat die vergleichsweise ruhigen Sommermonate genutzt, um
angefallene Mehrarbeit und Urlaubsanspriiche der in der Pandemie-Bekampfung eingesetzten
Krafte abzubauen. Aufgrund der niedrigen Fallzahlen wurden aber auch Unterstiitzungskrafte von
ihren staatlichen Arbeitgebern, der Bundeswehr und den stadtischen Dienststellen und Betrieben,
die die Krafte fur die originaren Aufgaben dringend bendtigten, in erheblichen Umfang
abgezogen. Der Personalstand hat sich deshalb von 420 Vollzeitkraften im Februar 2021 auf 284
VK im August reduziert.

Durch die Reduzierung der Krafte konnte Anfang August auch ein Teil der in der Meistersinger-
halle belegten Flache fur die Nutzung durch MSH wieder frei gegeben werden. Aktuell werden
dort nur die kleine Halle und das kleine Foyer durch das Gesundheitsamt genutzt. Weitere
Standorte sind neben der BurgstralRe 4, Gebaude in der Breslauer StralRe 350, in der Gleisbihl-
stral3e 2, in der Lina-Ammon-Strafl3e 28 und ein Nebengeb&ude der ehemaligen Feuerwache 1
in ReutersbrunnenstralRe. Ein verfugbarer, vergleichbar gro3er Zentralstandort wie die Meister-
singerhalle konnte bisher nicht gefunden werden.

Der operative Wechsel von der bisher verwendeten Eigenentwicklung COVID-PIS zur bundes-
einheitlichen Software SORMAS konnte ebenfalls erfolgreich am 26. Juli 2021 bewaltigt werden.
SORMAS st seitdem die technische Grundlage fiir das Corona-Containment. So werden in
SORMAS alle Index- und Kontaktpersonen erfasst, in Quarantdne gesetzt, entlassen und Be-
scheinigungen erstellt. Auch die Meldung externer Kontaktpersonen erfolgt aus SORMAS heraus.
Als technisches Mittel wird Symptomtagebuch Climedo mdglichst grof3flachig eingesetzt, da dies
eine sehr komfortable Moglichkeit fur Personen in Quarantdne bietet, um den Gesund-
heitszustand bzw. das Auftreten von Symptomen melden kénnen. Nach einem zunachst weit-
gehend storungsfreien Betrieb kam es bei hoherer Belastung des Systems in letzter Zeit zu
mehreren Systemausfallen, die jedoch durch das SORMAS-Team bewaltigt werden konnten.
Hierbei hat sich gezeigt, dass der Support durch den Softwarehersteller und die beteiligten IT-
Dienstleister (Hosting, Betrieb) noch verbessert werden muss, um im Stérungsfall schnell und vor
allem zuverlassig Abhilfe schaffen zu kdnnen. Gh ist deshalb mit dem zustandigen ,Bereitsteller*
der Software beim Bundesgesundheitsministerium zugegangen, um hier Nachbesserungen in
Gang zu setzen. Die bisherigen Erfahrungen mit Software zeigen aber auch, dass die
Einarbeitung deutlich lAnger dauert und die Bearbeitungszeiten sich teilweise verdoppelt haben.
Weitere Einschrankungen ergeben sich aus fehlenden Funktionen, die bisher nicht in SORMAS
zur Verfugung stehen. Der Abruf von Labormeldungen erfolgt tber DEMIS (Deutschen Elektro-
nischen Melde- und Informationssystem des RKI) weiterhin in ASKULAB (Fachsoftware bei Gh).
AnschlieRend werden die Befundinformationen in SORMAS importiert. Da aus SORMAS keine
Meldungen an das LGL mdglich sind, erfolgen diese weiterhin aus ASKULAB heraus. Meldungen
von Reiserlickkehrern werden weiterhin im Altsystem COVID-PIS erfasst und verarbeitet, da
diese Funktion ebenfalls noch nicht vorhanden ist. Das bisher genutzte SMS-Gateway zur Vorab-
Information von Index-Fallen steht nach der Umstellung auf SORMAS nicht mehr zur Verfigung.
Die zustandige Containment-Steuerung hat deshalb grof3e Anstrengungen unternommen, die
nicht durch die Software vorgegebenen Arbeitsschritte zu vereinfachen und zu reduzieren, um
den gestiegenen Arbeitsanfall bewéltigen zu kénnen. Der Umfang der Tatigkeiten wurde dabei
bereits auf den gesetzlichen Mindeststandard reduziert. Dadurch konnte eine gewisse Entlastung
erzielt werden, die aber die oben genannten Effekte nicht véllig aufheben konnten. Ob sich der
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Aufwand durch die zunehmende Erfahrung mit dem System und Systemoptimierungen, die durch
den Softwarehersteller selbst vorzunehmen sind, erzielen lassen, bleibt abzuwarten.

Bereits im Juli hat das RKI darauf hingewiesen, dass die Gesundheitsamter Vorbereitungen fir
die im Herbst erwartete vierte Welle der Corona-Pandemie ergreifen sollen. (vgl.
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Downloads/Vorbereitung-
Herbst-Winter.pdf? _blob=publicationFile) Dieser Empfehlung ist Gh gefolgt und hat erste
Anstrengungen und Uberlegungen fiir das ,Wiederanfahren* der Corona-Pandemie nach der
~sommerpause“ unternommen. Friher als im Vorjahr stiegen die Fallzahlen allerdings bereits im
August wieder an, so dass bereits im Oktober ein starker Anstieg der Inzidenzen zu befiirchten
ist. Das RKI weist in seiner jingsten Veroffentlichung zum Herbst/Winter 2021/22 darauf hin,
,dass der Verlauf der vierten Welle die bisherigen Wellen im Hinblick auf die taglichen Meldefalle
wahrscheinlich deutlich ubertreffen® kann. (vgl.
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Downloads/Vorbereitung-
Herbst-Winter-Aktualisierung.pdf? _blob=publicationFile ) Dies wirde auf Grundlage der der-
zeitigen Impfquote und bei Beibehaltung der derzeitigen vergleichsweise niedrigschwelligen
Hygienevorschriften fir Nurnberg bedeuten, dass der Inzidenzwert von 400 zeitweise auch
deutlich tberschritten werden kann.

Der tagliche Eingang von Infektionsfallen lage dann bei maximal 296. Neben der Fallzahl ist fir
die Arbeitsbelastung des Containments die Anzahl der Kontaktpersonen eine wesentliche Grolie.
Diese liegt aktuell bei rund 3. Fir die Vorbereitungen auf die vierte Welle wird vorlaufig maximaler
Inzidenzwert von 400 als Rahmenparameter zugrunde gelegt. Die Entwicklung wird aber laufend
beobachtet.

400

7-Tage Inzidenz (Fille je 100.000)

Verhaltensinderung — Ja - - Nein
bei Beginn 4. Welle

Impfquote 12- bis 5g-Jahrige = 75 Prozent — 85 Prozent 95 Prozent

Quelle: RKI, 22.07.2021

Aufbauend auf bereits vorliegenden Uberlegungen der Containment-Steuerung hat das Statistik-
Team Anfang September ein Tool zur Prognose der Inzidenzwerte und davon abgeleitet des
Personaleinsatzes im sog. Kernprozess entwickelt. Der Kernprozess umfasst im Wesentlichen
die Arbeiten zur Fallerfassung und -verwaltung, die Bearbeitung der IsolationsmalRnahmen der
infizierten Person sowie das Management der Kontaktpersonen und der Quarantédne sowie die
notwendigen Nacharbeiten wie Entlassung und Ausstellung von Bescheiden. Der Personalbedarf
in den anderen Teilen ist weniger abhéngig von den Inzidenzwerten. Hier wirken sich teileweise
anderen Faktoren starker auf die Arbeitsbelastung aus. Beispielhaft sind hier auf die
Sonderteams Reiseriickkehrer, Erntehelfer, Schulen/Kita zu nennen.
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Der Prognose fir die Inzidenzen liegt der Algorithmus ,pandemic calculator zugrunde, fir den
eine Reihe von Parametern notwendig sind, die zum Teil nur geschétzt werden kénnen. Der
wichtigste Parameter ist dabei der sog. R-Wert, der vom Statistik-Team jeweils aktuell neu zu
ermitteln ist. Zwischenzeitlich zeigen Nachberechnungen, dass die Vorhersagen fiur die kom-
mende Woche auf Basis der Daten der Vorwoche mit hoher Zuverlassigkeit méglich sind. Dies
ermoglicht Gh den Personaleinsatz mit einem Vorlauf von zwei Wochen zu steuern.

Planungsmodell beriicksichtigt den NURNBERG
Einfluss von neuen IDX auf Bedarfskapazitdten
@Uberblick Planung (Kapazitét) / Inputfaktoren

Ubersicht Planungsmodell, Variablen und Zusammenhang

Planungsmodell Variablen Ergebnis (Bsp. AB_15)
- = Zusatzliche neue ’
2 ) Kapazititsplanung Falle / Tag
Auswahi Baseline KW —>] 35 |9Einast @3KPs / neuer IDX
Auswahl Baseline Tag ->| Sonntag |*)Eingabswoc.. - KPS pro neue IDX > | 3 |* | 150 | =150 neue KPs / Tag
IDX / Tag ->| 50 “)2unshme nevet [Da, . . .
a#KP /DX >3 |"Quele kPproFal =KPs pro Ereignis ’
w #KP / Ereignis —>| 25 “)Quelle: Interview Ab._. . .
Ereignisse/neue IDX —> 5% “JQuelle: KPproFAH = Anteil mit } m
pClCe /M S k| T Kontaktabbruch
Planzeit FTE in h —>, 6 “JEF, ArbeitszeitlF TE: ~
=Nettozeit h / VK ’ lIl
A ‘A;;a:"fj e (eff. Arbeitszeit)
ufgaben in AB_10 —>| eams
# Aufgaben in AB_15 —>| 2 Tean..
et 2 = # Aufoab Bsp. AB 15 [ 30, B 50 neue IDX resultieren
« Auigaben in AB_30/40 —>| r 0 L] ufgaben pro } | 2.6 100 in 100 (best) bzw.
# Aufgaben in AB_45 >0 2 |Teare IDX | KP Lei 300 (worst) Aufgaben
# Aufgaben in AB_60 —>| 0 1 [Tean
FEFevInoigcs e =Zeitaufwand pro Muttiplikation mit Zeit/Aufgabe
5 } Umrechnung in VK (1VK=6h)
Aufgabe [min]

v

Berechnungslogik (vereinfacht) =Best/\Worst- Best/’Worst Neue Aufgaben resultieren
Neue IDX/KPs x #Aufgaben x Zeit/Aufgabe - jorsl in 5 (best) bzw.
Schatzung VK

WorsUBesl EES 37 (worst) VKs

|:| Datenbasis: Riickmeldungen aus Teams |:| Datenbasis: Analyse Daten
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Unter Zugrundelegung der vom Statistik-Team ermittelten minimalen und maximalen Anzahl an
Arbeitsschritten, die je Verlauf der Infektion bei Indexfallen und der Entwicklung bei den Kon-
taktpersonen variieren kann, sowie der minimalen und maximalen Bearbeitungszeiten lasst sich
der Personalbedarf fur die Arbeitsbereiche im Kernprozess rechnerisch bestimmen. Dabei wird
zwischen der gunstigsten, der ungunstigsten und einer mittleren Fallgestaltung unterschieden.
Die praktischen Erfahrungen zeigen, dass der tatsachliche Personalbedarf sich oberhalb des
mittleren Werts bewegt. Auf dieser Basis wird eine wdchentliche Vorausschau erstellt.

Die nachstehende Abbildung zeigt, die Vorausschau fur die 39. Kalenderwoche, die auf den
Daten der 37. KW basiert.



Planung KW 39 (Inzidenz 110; 82 IDX/d) NURNBERG

@ Planungsmodell Kapazitatsbedarf? . : 20.09.2021
Zukuinftige Bedarfe (Total VK) — Inzidenz ~110 (82 IDX/d)
Best-Case: 45 (A-57 VK ggu. genehmigter Plankapazitat)

§ § Middle-Case 114 (A+12 VK ggu. genehmigter Plankapazitat)
Plan-/Ist-Kapazitdten (VK?) & zukiinftige Bedarfe (VK)|Worst-Case: 185 (A+73 VK ggui. genehmigter Plankapazitat)

AB_10  AB_15/45  AB_20  AB_30_40 AB_ 60  AB 90  AB_99 Total ~—  Aktuelle Plankapazitat
o o ; e 485 180 g+ andere Behorden/
7 37 14 7 74 29 17 + Stadt Niimberg
s 3@l 4Bl 7 HE @ 2088 108l 114 {08 e Zeitaret
so Bl Bz Bz B BEo BEzx B 45 85 :
() () o () [} [ ) () +78VK
250 =
70 ggu. Plan
60 200 50

50 ,.,_Zus Zeitarbeit (tbd)

e 150 53 “TBiszu 50VK
__Abruf Kontingente
30 25 anderer Behorden
100 __Einstellung durch
20 Stadt Nirnberg
o- Plankapazitat
_Istbesetzung
AB_10 AB_15/45 AB_20 AB_30_40 AB_60 AB_90 AB_99 Tonal Totaltrie
- Plan VK " Ist VK - Zukunftiger Gesamtbedarf Zukinftiger Gesamtbedarf -Zukunftiger Ges;mtbedan‘ flf \r}fpazm
VKs im "Best Case" VKs im "Middle Case" VKs im "Worst Case"

“~Plan/Ist VK vs. Aufgabenspeicher
AB AB
1) Scope siehe Abb. rechts 45 80
2) VK=Volizeitkraft

3) Inkl. Bundeswehr (bereits angefragt)
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Auf der Grundlage des Modells I&sst sich auch der Personalbedarf fur die erwartete vierte Welle
naherungsweise ermitteln.

Planung ,,Herbst“ (Inzidenz 400; 296 IDX/d) LEEES

KW 38 (Herbst)
Zukinftige Bedarfe (Total VK) — Inzidenz ~400 (296 1DX/d)
Best-Case: 163 (A+61 VK ggl. genehmigter Plankapazitat)
Middle-Case 412 (A+310 VK ggu. genehmigter Plankapazitat)
Plan-/Ist-Kapazitaten (VK?) & zukiinftige Bedarfe (VK)|Worst-Case: 669 (A+567 VK ggu. genehmigter Plankapazitat)

@Planungsmodell Kapazitatsbedarf?

AB_10 AB_15/45  AB_20 AB_30_40 AB_60 AB_90 AB_99 Total Aktuazlle Péar;lkaréailltat
. . 69 + andere Behorde
25 135 49 25 268 106 51 554 g‘ + Stadt Narmberg
13 a7l 400 2s5HE 1348 10628 37 6N 412 ohne Zeitarbeit
s0 s W7 @17 el @1 652 10 & 163 85
() O ( ( (] () () - |+78VK
250 ggl. Plan
700
200 600
~..2us. Zeitarbeit (tbd)
- 20 “-""Bis zu 50VK
400 __Abruf Kontingente
““anderer Behdrden
100 300 __Einstellung durch
‘Stadt Nurnberg
200 50 | @- _Plankapazitat
o ‘ 53 Aktuell
100 _Istbesetzung
0 | —— - = ‘ e . . i O Aktuell
AB_10 AB_15/45 AB_20 AB_30_40 AB_60 AB_90 AB_99 - -
Plankapazitat

Zukunftiger Gesamtbedarf Zukinftiger Gesamtbedarf -Zukinftiger Gesamtbedarf ~7 VK
B Pen VKPR st vk I Uy s'im "Best case” VKsim "Middle Case”

"Plan/Ist VK vs. Aufgabenspeicher

VKs im "Worst Case"
1) Scope siehe Abb. rechts
2) VK=Vollzeitkraft

AB AB
IIIIHIIII
3) Inkl. Bundeswehr (bereits angefragt)
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Auf Grundlage einer Inzidenz von 400 ergibt sich ein Personalbedarf im besten Fall von 61, im
schlechtesten Fall mehr als 500 zuséatzlichen Vollzeitkraften. Gh geht aktuell von einem Mehr-
bedarf von bis zu 300 Kraften im Kernprozess aus, soweit sich die Rahmenbedingungen Impf-
quote und Kontaktbeschrankungen nicht grundlegend andern.

Um sich auf diese enorme Herausforderung vorzubereiten, wurden von Gh verschiedene Mal3-
nahmen ergriffen, die sich aber noch in der Umsetzung befinden.

So wurden alle verfigbaren Kontingentkréfte staatlicher Behérden zwischenzeitlich wieder in die
Pandemiebekampfung zurtickberufen. Eine Anfrage bei der Bundeswehr wurde bisher noch nicht
abschlie3end beantwortet, da der Einsatz der Bundeswehr erst aber einer Inzidenz von 200
vorgesehen ist. Zusatzlich werden nach Abstimmung mit der Referentenrunde zunachst 100
Krafte aus einem von Gh und Personalamt (PA) bereits im Juli angelegten Pool von
Bewerberinnen und Bewerbern eingestellt, befristet bei der Stadt eingestellt. Die notwendigen
Akguisemafllnahmen (Gesprache, Ausstellung der Arbeitsvertrage) dauern allerdings noch an, da
die dafur verfligharen Kapazitaten bei Gh und PA bereits stark belastet sind. Es ist zu erwarten,
dass ein Grof3teil der Krafte vor allem aufgrund von Kindigungsfristen erst Ende Oktober zur
Verfligung stehen wird. Zusatzlich wurde eine Rahmenvereinbarung mit mehreren
leistungsfahigen Dienstleistern fur die Uberlassung von Leiharbeitskraften europaweit
ausgeschrieben und abgeschlossen, so dass ab Anfang Oktober kurzfristige Bedarfe auch auf
diesem Weg gedeckt werden kdnnen. Die folgende Abbildung zeigt die personelle Lage in der
KW 37.

Ist-Besetzung bei ~83% (-17VK ggu. Plan) LEREEES
Arbeitsplatze zu 76% ausgelastet

Monitoring Kw 37
Plan/ist-Kapazitit Flex-Kapazitt A Plan-Kapazitat 02/22 Auslastung Arbeitsplitze | « |st-Kapazitit bei ~83%
K] . -
VK] 1 o] VK] VK 6% | (-17 VK ggl. Plankapazitat
1
P I — 120 120 20 von 102 VK
100 100 100 - » Flex-Kapazitat von 68 VK
80 80 80 einsetzbar in >1 AB
60 &0 & « Plan-Kapazitit sinkt zum
40 40  ea Y 76% 31.01.2022 um 68%
g 20 i ..
23 20 7 . » Arbeitsplitze zu 76%
KW36 KW a7 0 o . HPT“?A o o ausgelastet; 74 Arbeitsplatz-
apazitat ian H
e 77/ Flex-Kapazitit [VK] [ Kapazitat Pian (02/2022) -:eadﬁ‘ufum 1L 0P i anm_letungen geplant
A Plan/lst KW [ Pian Kapazitat [VK] A Plan AKT / 02/2022 [%] Azﬁimjﬁéﬁg?adelg,{,} « Speicher um 273 Aufgaben
esunken auf 2902 per
p
Monitoring Aufgaben pro AB - KW 37 [#] Wochenfrist
6 16 175 365 3 400 575 1602 = 1602 Aufgaben sind uberfallig
o g = el =258 ; = = » Davon mehrheitlich in
1200 e e 4000 a3 AB_30_40 (23%), AB_90
19 o (25%), AB_99 (36%)
800 727 = ey : s
600 4 - 512 5498512 g 2000
0o by 1500 022 « VK=Volizeitkraft
144 1000 i
- 50 w2 i I 6 % g I £ B - DP=Dienstplan
AB_10 AB_15/45 AB_20 AB_30_40 AB_60 AB_90 AB_SS Total = AKT=Aktuelle Ist-Zahlen
l # Erledigte Aufgaben in Berichiswoche # Offene Aufgaben im Speicher . davon # Aufgaben fallig in néchsten 7 Tagen Uberfallige Aufgaben im Speicher . Plan = vertraglich gebundenes
A Speicher vor KW Personal
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Fur neue Krafte missen in ausreichendem Umfang geeignete Arbeitsplatze und IT-Ausstattung
zur Verfuigung gestellt werden. Stadteigene Flachen stehen nur sehr geringem Mal3 zur Verfi-
gung, da alle stadtischen Dienststellen und die Schulen zum Regelbetrieb zurtickgekehrt sind. In
Zusammenarbeit mit Ref. VII konnten zwischenzeitlich ausreichend dimensionierte Burogebaude
auf dem Mietmarkt identifiziert werden, die die Unterbringung der neuen Unterstitzungskréafte
ermoOglichen koénnten und im Idealfall auch die Ra&umung der belegten Flachen in der
Meistersingerhalle erméglichen. Voraussetzung ist jedoch, dass die in der Prifung befindlichen
Burogebaude auch kurzfristig durch FW an das stadteigene IT-Netzwerk angeschlossen werden
kénnen und eine funktionierende Gebaudeverkabelung vorhanden ist. Zudem wird in erheblichem
Umfang Buro- und zusatzliche IT-Ausstattung benétigt. Hierzu ist eine enge Zusammenarbeit mit
IT und der Beschaffungsstelle bei ZD erforderlich.

Um ggf. kurzfristig auftretende Engpéasse auffangen zu kénnen, wurde von Gh vorgeschlagen,
auch stadtische Krafte als Kapazitatsreserve fur die Pandemiebekdmpfung vorzubereiten. Dabei
sollen vor allem Arbeiten erledigt werden, die nur einen geringen Schulungs- und Ein-
arbeitungsaufwand verursachen, aber im operativen Betrieb eine hohe Ressourcenbindung ver-
ursachen. Dazu gehoren aktuell die Zuordnung eingehender Testergebnisse zu den Indexfallen
und Kontaktpersonen, die Erstellung von Quarantanebescheinigungen und weitere Hintergrund-
arbeiten z. B. fur Sonderfall-Teams. Wesentliche Vorteile sind bei dieser Losung, dass die Krafte
keine zuséatzlichen Kosten ausldosen, wenn sie nicht zum Einsatz kommen. Es werden keine
zusatzlichen Flachen und keine zusatzliche Ausstattung benétigt. Im Einsatzfall ware allerdings
der Betrieb in der Stammdienststelle Einschrédnkungen unterworfen. Da derzeit in vielen
Dienststellen eine angespannte Personalsituation vorliegt, kann von diesem Instrument nur
beschrankt Gebrauch gemacht werden. In der Referentenrunde am 22.09.2021 konnte vereinbart
werden, dass zunéchst jeweils 5 Vollzeitkrafte aus jedem Geschaftsbereich fur die Reserve
ausgebildet werden.

Sollte die pandemische Entwicklung wie prognostiziert eintreten, missen spatestens Mitte Okto-
ber weitere Schritte zur Kapazitatserweiterung zur Entscheidung gebracht werden. Gh wird die
tatsachliche Entwicklung weiter beobachten und die erforderlichen Schritte einleiten.

Nurnberg, 24.09.2021
Gesundheitsamt



