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Zusammenfassung

Das deutsche Versorgungssystem hat die Pandemie bisher relativ gut bewéltigt, ohne dass es
zu neuen Ungerechtigkeiten gekommen ware. Die Anstrengungen zur Pravention und
Einddmmung der Infektionen sind dagegen weniger erfolgreich. Zielgerichtete MafRnahmen
hatten schwere Krankheitsverlaufe und Todesfalle in den Risikogruppen besser reduzieren
kénnen. Die politische Steuerung der MaRnahmen und ihre Kommunikation sind
verbesserungsbedurftig. Ihre Informationsbasis ist (oft selbstverschuldet) ebenso unzureichend
wie ihre unklare und widersprichliche Zielbestimmung. Das Pandemiemanagement zeigt
einerseits gravierende Méngel des 6ffentlichen Gesundheitsdienstes (public health system) und
seiner Vorbereitung auf kritische Entwicklungen (Schutzausristungen, Meldewesen).
Andererseits bestatigt sich in vielen Fallen der bekannte Reformbedarf des VVersorgungssystems

(Ruckstand der Digitalisierung, Starkung der Krankenhé&user durch Zentralisierung etc.).

Abstract: Never so Highly Valued - The Health System in the Pandemic - Social Differentiation:
Concern, Care and Health Policy

The German health care system has managed the pandemic relatively well so far, without new
discriminations. However, efforts to prevent and contain infections are less successful. Targeted
measures would have been better able to reduce severe disease progression and deaths in the
risk groups. The political control of the measures and their communication need to be improved.
Their information base is (often self-inflicted) just as inadequate as their unclear and
contradictory objectives. On the one hand, the pandemic management shows serious
shortcomings of the public health system and its preparation for critical developments
(protective equipment, reporting). On the other hand, in many cases the well-known need for
reform of the care system is confirmed (backlog of digitalization, strengthening of hospitals by

centralization, etc.).
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