
Medizinische 
Versorgung

Ambulant

SARS-2-negativ

Regelversorgung

Aufrechterhaltung der
normalen Versorgung
Vermeiden von stationären
Behandlungen

Übernahme
der stationären
Verläufe

Zusammenarbeit von
Pneumologen und
Hausärzten

Abstriche zur
frühen Isolierung

SARS-2-positiv

Ambulante Betreuung durch
Haus- und Fachärzte so lange
wie möglich

80% Entlassung 20% Überführung in
stationäre Behandlung

Ambulante Palliative
Versorgung

Isolierung in SARS-Hotels
Betreuung durch
ambulante Ärzte bei zu hohem
Patientenaufkommen

80% Entlassung 20% Überführung in
stationäre Behandlung

Stationär

SARS-2-negativ

Regelversorgung

Aufrechterhaltung der
normalen Versorgung

Abstriche zur
frühen Isolierung

SARS-2-positiv

Stationäre und intensivmedizinische
Betreuung

Frühe Auslagerung klinisch
stabiler Patienten in
Reha-Kliniken

Überführung in
ambulante Behandlung
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