
Corona-Pandemie im Landkreis 
Aurich

Sachstandsbericht



Infektionsgeschehen

Positivfälle insgesamt:

69.926

Quarantänefälle insgesamt:

88.446

Verstorbene insgesamt:

160

Aktuell Infizierte:

852     Inzidenz LK: 186,7 / Inzidenz Bund: 230,5



Neuinfektionen Vergleich II. Quartal 2021 und 2022

2020/2021

 April: 612 Neuinfektionen /   5 Sterbefälle

 Mai: 440 Neuinfektionen / 5 Sterbefälle

 Juni: 124 Neuinfektionen /   8 Sterbefälle

Insgesamt: 1 176 Neuinfektionen / 18 Sterbefälle

2021/2022

 April: 12 215 Neuinfektionen / 17 Sterbefälle

 Mai: 6 917 Neuinfektionen / 37 Sterbefälle

 Juni: 5 355 Neuinfektionen /   0 Sterbefälle

Insgesamt: 24 487 Neuinfektionen / 54 Sterbefälle



Betroffene Einrichtungen

 Pflegeheime: 12 (57 BewohnerInnen/15 MitarbeiterInnen)

 KiTa´s: 6 (6 Kinder)

 Schulen: 5 (6 SchülerInnen)



Mobiles Impfteam (MIT)

Umzug vom EEZ nach Schirum am 01.07.2022

Aktuell noch 2 MIT im Landkreis Aurich

Ein MIT besteht aus 6-8 MitarbeiterInnen

Reduzierung der Impfkabinen von 12 auf 5



Mobiles Impfteam (MIT)

Bekannte Informationen zu angepassten BA 1 

Impfstoffen von Moderna und Biontech:

Zulassung erfolgte am 01.09.2022

Bestellung ist ab heute dem 05.09.2022 möglich/ Lieferung 

nach Verfügbarkeit zum 12.09.2022

Besonders Personen, für die eine vierte Impfung 

empfohlen wird, sollte der neue Impfstoff verimpft werden



Mobiles Impfteam (MIT)

Übersicht der aktuellen Impfzahlen von Mai-Aug. 2022:



Ordnungswidrigkeiten im 
Zusammenhang mit Corona
Verstöße insgesamt: 2 666

Bußgelder insgesamt: 1 984

Verwarngelder insgesamt: 91

Einstellungen insgesamt: 387

Offene Verfahren: 204

(d.h. die Ermittlungen, wie Zeugenvernehmung, Anhörungsverfahren

u.ä. sind noch nicht abgeschlossen)



Aktuelle CoronaVO



Testverordnung
 Im Landkreis Aurich existieren derzeit noch 33 Testzentren

Anspruch auf kostenlose Tests:

 Kinder bis zur Vollendung ihres fünften Lebensjahres

 Personen, die sich aus medizinischen Gründen nicht impfen lassen 

können, unter anderem Schwangere im ersten Trimester

 Personen, die zum Zeitpunkt der Testung an klinischen Studien zur 

Wirksamkeit von Impfstoffen gegen das Coronavirus teilnehmen

 Personen, bei denen ein Test zur Beendigung der Quarantäne 

erforderlich ist (z.B. Pflegerinnen/Krankenschwester) 

 Besucher, Behandelte oder Bewohner in stationären bzw. ambulanten 

Pflege- und Krankeneinrichtungen 

 Leistungsberechtigte, die im Rahmen eines Persönlichen Budgets nach 

dem § 29 SGB IX Personen beschäftigen, sowie, Leistungsberechtigte im 

Rahmen eines Persönlichen Budgets 

 Pflegende Angehörige

 Haushaltsangehörige von nachweislich Infizierten



Testverordnung
MA von Pflegeheimen und Krankenhäusern testen sich 

weiterhin in den Einrichtungen.

Bürgertest gegen 3 Euro Eigenbeteiligung erhalten Bürgerinnen/ 

Bürger:

 Personen, die am Tag der Testung eine Veranstaltung in 

Innenräumen besuchen wollen

 Personen, die am Tag der Testung Kontakt zu Personen haben, 

die ein hohes Risiko haben, schwer an Covid-19 zu erkranken 

(Menschen ab 60 Jahren und/oder mit Vorerkrankungen)

 Personen, die durch Corona-Warn-App einen Hinweis auf ein 

erhöhtes Risiko erhalten haben.

Laut BMG:

Symptomatische Patientinnen und Patienten wird empfohlen sich in 

einer Praxis untersuchen/testen zu lassen.



Ausblick
Der Corona ExpertInnenrat der Bundesregierung geht 

von drei möglichen Szenarien im Herbst aus.

Günstigstes Szenario

 Eine neue Virusvariante dominiert im Vergleich zur Omikron-

Variante weniger krankmachenden Eigenschaften.

 Stärker eingreifende Infektionsschutzmaßnahmen sind nicht oder 

nur für den Schutz von Risikopersonen notwendig.

 Es kann zu höheren Infektionszahlen durch andere 

Atemwegserreger wie Influenza kommen.

 Infektionshäufungen belasten Gesundheitswesen im Bereich der 

Pädiatrie.



Szenario 2

Mittelschweres Szenario (Basisszenario)

 Die durch SARS-CoV-2 hervorgerufene Krankheitslast bleibt ähnlich wie 

bei den jüngst zunehmenden Omikron-Varianten BA.4, BA.5 und 

BA.2.12.1.

 Über die gesamte kältere Jahreszeit kommt es zu einem gehäuften 

Auftreten von Infektionen und Arbeitsausfällen.

 Trotz COVID-19-Belastung der Intensivmedizin könnten Arbeitsausfälle, 

Maßnahmen des Übertragungsschutzes sowie der Kontaktreduktion nach 

regionaler Maßgabe erforderlich machen.



Szenario 3

Ungünstigstes Szenario

 Neue Virusvariante mit Kombination aus verstärkter Immunflucht bzw. 

Übertragbarkeit und erhöhter Krankheitsschwere.

 Vollständig Geimpfte könnten ohne Zusatzimpfung bei Vorliegen von 

Risikofaktoren schweren Verlauf entwickeln.

 Gesundheitssystem ist durch COVID-19-Fälle auf Intensiv- und 

Normalstationen stark belastet.

 Erst gegen Frühjahr 2023 könnten allgemeine Schutzmaßnahmen 

zurückgefahren werden.

 Basierend diesen Überlegungen, erscheint Szenario 2 als 

wahrscheinlichstes Corona-Herbst-Szenario.



Die Ziele der Corona-Herbststrategie

 Impfkampagne

 Testkonzepte

 Optimierung der medizinischen Behandlung 

 Schutz vulnerabler Gruppen (insbesondere 

Pflegeeinrichtungen und Pflegedienste)

 Tägliche Daten (verbesserte Datenqualität)

 Schutzkonzept für Kinder und Jugendliche

 Novelle des Infektionsschutzgesetzes (IfSG)



Vielen Dank


