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Schwerpunkt Ein Jahr Corona in Liechtenstein

«In Einzelfällen kam es vor, dass Personen 
mehrfach in Quarantäne mussten»
Interview Ein Monat nachdem die erste Coronainfektion in Liechtenstein bestätigt wurde, trat Amtsärztin Silvia Dehler ihre neue Stelle an und musste ein 
Contact-Tracing-Team auf die Beine stellen, um die Virusausbrüche zu verfolgen. Nun blickt sie zurück auf das Erreichte und voraus in die ungewisse Zukunft.

VON DAVID SELE

Frau Dehler, als Sie Ihre Stelle am 
1. April 2020 angetreten sind, hatte 
sich die Coronalage bereits wieder 
entspannt. Wie war das Contact 
Tracing in Liechtenstein damals 
aufgestellt?
Vor einem Jahr wurde das Contact 
Tracing vorwiegend durch Mitarbei-
tende des Amts für Gesundheit mit 
Unterstützung von Kolleginnen aus 
dem Amt für Soziale Dienste (ASD) 
und dem Amt für Lebensmittelkont-
rolle und Veterinärwesen (ALKVW) 
durchgeführt. Zudem hat das Lan-
desspital regelmässige Anrufe bei 
den Betroffenen vorgenommen. 

Über den Sommer haben Sie dann 
ein Tracing-Team aufgebaut. 
Wie sind Sie dabei vorgegangen?
Aus den Erfahrungen der ersten 
Welle war es offensichtlich, dass bei 
grösseren Fallzahlen dies längerfris-
tig nicht mit den vorhandenen Res-
sourcen innerhalb der Ämter ge-
stemmt werden kann. Auch in den 
Schweizer Kantonen, mit denen wir 
in engem Austausch stehen, wurden 
entsprechende Überlegungen ange-
stellt. Doch sind die Voraussetzun-
gen nicht überall gleich, sodass 
mehr oder weniger individuelle Lö-
sungen gefunden werden mussten. 
Wir sind sehr froh, dass wir mit dem 
Kriseninterventionsteam (KIT) ei-
nen optimalen Partner haben, der 
f lexibel auf kurzfristige Fallschwan-
kungen stets professionell und kom-
petent reagieren kann. 

Was waren die grössten 
Schwierigkeiten?
Ich würde es nicht als Schwierigkei-
ten, sondern eher als Herausforde-
rung bezeichnen. Zuallererst gab es 
für mich eine persönliche Herausfor-
derung. Wie Sie richtig erwähnt ha-
ben, habe ich am 1. April 2020 meine 
Stelle angetreten. Ich war neu im 
Land und kannte noch nicht die ver-
fügbaren Strukturen und Ressour-
cen. Doch man hat es mir sehr leicht 
gemacht. Die Unterstützung durch 
Kolleginnen und Kollegen innerhalb 
des Amts für Gesundheit, der Lan-
desverwaltung, durch die Ärzte-
schaft und vielen anderen in Liech-
tenstein war ausserordentlich und 
wertvoll. Das ist nicht selbstverständ-
lich, und darum schätze ich es umso 
mehr. Die nächste Herausforderung 
war die grosse Unsicherheit. Gibt es 
eine nächste Welle? Wie gross wird 
sie sein? Wann kommt sie? Entspre-
chende Ressourcen bereitzustellen 
bei einer Situation mit so vielen un-
bekannten Faktoren, war nicht ein-
fach. Umso dankbarer bin ich für die 
Solidarität und 
Flexibilität aller 
Beteiligten. Im 
Amt haben Kolle-
ginnen und Kolle-
gen zusätzlich zu 
ihren Kernaufga-
ben Contact-Tracing-Tätigkeiten 
übernommen, sei es administrativ 
oder bei der Betreuung der Reise-
rückkehrer. Als dann massiv die 
zweite Welle einsetzte, haben sich 
nicht wenige aus der Bevölkerung 
spontan gemeldet und ihre Unter-
stützung angeboten. Diese Personen 
wurden nahtlos in das bestehende 
Contact-Tracing-Team des KIT integ-
riert und somit das Team sukzessive 
ausgebaut. Seit Monaten arbeiten die 
Contact-Tracerinnen unermüdlich 
und kompetent, in den Spitzenzeiten 
sieben Tage die Woche ohne Pause. 
Ihnen möchte ich an dieser Stelle 
meinen ganz herzlichen Dank aus-

sprechen! Einige von ihnen kenne ich 
aufgrund der epidemiologischen La-
ge nur via Telefon oder Zoom-Mee-
ting. Ich freue mich auf die Zeit, 
wenn wir uns persönlich treffen und 
einen Kaffee trinken können. Dies 
gilt übrigens für alle, denen ich bis-
her nur mit Maske oder virtuell be-
gegnet bin. 

Welche technischen Hilfsmittel 
braucht es, um das Contact Tracing 
zu organisieren? 
Bezüglich einer Software zum Ma-
nagement des Contact Tracings stan-
den und stehen wir in engen Aus-
tausch mit den Schweizer Kantonen. 
Liechtenstein wählte eine Software, 
die auch in der Mehrheit der Schwei-
zer Kantone im Einsatz ist. Dies hat 
den Vorteil, dass man von gemeinsa-
men Erfahrungen und Weiterent-
wicklungen der Software profitiert. 
Die Software ist webbasiert, das 
heisst, man ist nicht an einen fixen 
Büroplatz gebunden. Dies kommt 
insbesondere unseren Contact-Tra-
cerinnen, die sieben Tage die Wo-
che, meist auch noch abends tätig 

sind, entgegen. In 
der Regel werden die 
Daten von neu posi-
tiv getesteten Perso-
nen bei uns im Amt 
in die Software ein-
gelesen. Die Contact-

Tracerinnen teilen sich dann die Fäl-
le auf. Der weitere Verlauf wird do-
kumentiert und auch die entspre-
chenden Anordnungen zu Isolation 
und Quarantäne aus der Software 
generiert. Dieser Ablauf gewährt ein 
gut funktionierendes Zusammen-
spiel zwischen den Contact-Trace-
rinnen und den Mitarbeitenden im 
Amt. Die Contact-Tracerinnen unter 
der koordinierenden Leitung von 
Vanessa Schaffhauser-Kindle organi-
sieren sich sehr gut selbst. Es gibt 
pro Tag eine diensthabende Contact-
Tracerin, die die Fälle verteilt. Wer 
Kapazitäten frei hat, meldet sich und 
übernimmt einen Fall inkl. Kontakt-

personen. Bei grösseren Ausbrü-
chen oder Clustern ist eine gegensei-
tige Unterstützung und Zusammen-
arbeit selbstverständlich. Es ist mir 
wichtig zu betonen, dass wir auch 
bei den extrem hohen Fallzahlen, 
die wir um Weihnachten hatten, im 
Contact Tracing niemals kapitulie-
ren mussten. Wir konnten alle Fälle 
immer zeitnah bearbeiten.

Wie viele Personen waren in der 
Hochphase der zweiten Welle für 
das Contact Tracing im Einsatz?
Wie bereits erwähnt, wurde das 
Contact-Tracing-Team mit der Zu-
nahme der Fallzahlen sukzessive 
ausgebaut. Dies betrifft nicht nur die 
Contact-Tracerinnen «an der Front», 
sondern auch die administrative Un-
terstützung im Amt. So waren in 
Spitzenzeiten knapp 40 Personen im 
Contact Tracing aktiv. Ein Grossteil 
(rund 30) sind Kolleginnen vom KIT 
sowie vom ASD und ALKVW, die die 
direkte Betreuung von Erkrankten 
und Kontaktpersonen übernehmen. 
Im Amt für Gesundheit sind je nach 
Arbeitsanfall auch mehrere Mitar-
beitende in die administrativen Tä-
tigkeiten des Contact Tracings inkl. 
dem Management der Reisequaran-
täne involviert. 

In Liechtenstein wurden alle 
Infizierten während der Isolation 
einmal täglich von einer 
Contact-Tracerin kontaktiert. Ist 
das nicht ein übertrieben hoher 
Aufwand? Immerhin verlaufen die 
meisten Infektionen sehr mild. 
Eine tägliche Kontaktaufnahme der 
Infizierten ist die Regel, und das 
nicht nur in Liechtenstein. Hier im 
Land kann je nach Verlauf der Er-
krankung der tägliche Kontakt durch 
die Contact-Tracerin flexibel gestal-
tet werden. Es gibt Menschen, für die 
ist ein täglicher telefonischer Kontakt 
wichtig. Bei anderen hingegen kann 
auch eine kurze elektronische Rück-
meldung des Gesundheitszustands 
vereinbart und die Telefonanrufe in 

grösseren Abständen vorgenommen 
werden. Im Ausland wurde die Erfah-
rung gemacht, dass Personen, die in 
Isolation geschickt wurden, sich bei 
Verschlechterung ihres Zustands zu 
lange nicht meldeten und dann erst 
in einem schlech-
ten Zustand ins 
Spital aufgenom-
men werden 
mussten. Ver-
schlechterungen 
geschehen sehr 
schnell, deshalb 
ist ein enger Kon-
takt wirksam bei 
der Verhinderung von schweren Fäl-
len. In manchen Ländern setzt man 
inzwischen auf voll automatisierte 
Apps, die den Gesundheitszustand 
abfragen. In Liechtenstein haben wir 
den Vorteil, dass die Infizierten und 
ihre Kontaktpersonen durchgängig 
von derselben Contact-Tracerin be-
treut sind. Damit ist es möglich, indi-
viduelle Vereinbarungen zu treffen.

Mehr als 2500 Personen haben 
sich in Liechtenstein bereits mit 
dem Coronavirus infiziert und 
wurden folglich auch durch das 
Tracingteam betreut. Wie waren 
die Rückmeldungen, die Sie von 
diesen Personen erhalten haben?
Wie schon erwähnt, haben wir in 
Liechtenstein eine persönliche Be-
treuung der Personen, die konstant 
von einer Contact-Tracerin durch-
geführt wird. Dadurch baut sich 
meist eine gute zwischenmenschli-
che Beziehung aus, die sich mitun-
ter durch eine grosse Dankbarkeit 
ausdrückt. Gelegentlich wurden die 
Contact-Tracerinnen nach Beendi-
gung der Isolation mit einem Blu-
menstrauss überrascht. Obwohl ich 
nicht mehr direkt «an der Front» tä-
tig bin, erreichen mich auch hin 
und wieder freundliche Zeilen des 
Dankes. Eine solche Wertschätzung 
tut dem ganzen Contact-Tracing-Te-
am gut und motiviert uns für unse-
re Weiterarbeit. 

Auch die Kontaktpersonen der 
Infizierten, die Sie in Quarantäne 
schicken, werden durch das Contact 
Tracing betreut. Wie viele waren 
das bislang? Und gab es hier auch so 
viel Zuspruch für Ihre Arbeit?
Seit dem Einsatz der neuen Software 
im Juli 2020 haben wir auch die Kon-
taktpersonen erfasst und bisher 
rund 5 400 Personen betreut. Davon 
wurden circa 750 während der Qua-
rantäne positiv getestet. Das heisst, 
bei diesen Infizierten konnte erfolg-
reich die Infektionskette unterbro-
chen werden, weil sie sich bereits in 
Quarantäne befunden haben. In der 
Regel machen die Kontaktpersonen 
ebenfalls gut mit, auch wenn es ver-
ständlicherweise manchmal müh-
sam ist, die Quarantänezeit durch-
zustehen. In Einzelfällen kam es so-
gar vor, dass Personen mehrfach in 
Quarantäne mussten, weil sie wie-
derholt enge Kontakte zu Infizierten 
hatten. 

Ein Jahr nachdem der erste 
Coronafall in Liechtenstein aufge-
treten ist: Haben wir das schlimmste 
bereits hinter uns? Was ist Ihre 
 Prognose als Amtsärztin für den 
weiteren Verlauf der Pandemie? 
Es wäre schön, wenn man auf diese 
Fragen eine klare Antwort geben 
könnte. Wer hätte vor einem Jahr ge-
dacht, wo wir heute stehen? Anfangs 
war das Virus weit weg, dann kam es 
immer näher, schliesslich war es da 
und damit die erste Welle. Letztes 
Jahr im Sommer eine kurze Ver-
schnaufpause und dann früher und 
unerwartet die zweite und für Liech-
tenstein sogar die dritte Welle in ei-
nem heftigeren Ausmass. Jetzt aktu-
ell beschäftigen uns die verschiede-
nen Virusmutationen, von denen vor 
wenigen Monaten noch niemand ge-

sprochen hat. 
Doch es gibt auch 
Erfolge im ver-
gangenen Jahr. So 
haben wir jetzt 
reichlich Schutz-
material und kön-
nen uns mit Mas-
ken im Alltag 
schützen. Es ste-

hen auch genügend Testkapazitäten 
zur Verfügung. Neuere Testverfah-
ren sind auf dem Markt gekommen 
und werden zunehmend optimiert, 
damit sie verlässliche Ergebnisse an-
zeigen. Und letztendlich sind seit En-
de letzten Jahres Impfstoffe zugelas-
sen, die hoffentlich bald in ausrei-
chender Menge verfügbar sind, um 
alle Impfwilligen zu versorgen. Doch 
trotz dieser Erfolge überrascht uns 
das SARS-CoV-2-Virus immer wieder, 
zum Beispiel mit dem Auftreten von 
neuen Mutationen. Unsere globali-
sierte Gesellschaft macht es dem Vi-
rus leicht, sich mit seinen diversen 
Varianten über den Erdball zu ver-
breiten. Aber wir haben dem etwas 
entgegenzusetzen, auch wenn wir al-
le allmählich coronamüde sind. Ich 
bin zuversichtlich, dass wir die Fall-
zahlen in den Griff bekommen, wenn 
wir uns alle bemühen. Das heisst, 
weiterhin die bekannten Schutz-
massnahmen einhalten wie Abstand 
(auch wenn man Maske trägt, Masken 
schützen zwar, aber nicht zu 100 Pro-
zent), Hygiene und (korrektes) Mas-
kentragen sowie regelmässiges Lüf-
ten von Innenräumen. Mit einer zu-
nehmenden Durchimpfungsrate in 
der Bevölkerung sollte es dann hof-
fentlich möglich sein, dass wir uns 
bald wieder mehr in Richtung Nor-
malität bewegen. 

Das Interview wurde schriftlich geführt.

«Ich freue mich auf die Zeit, wenn wir uns persönlich treff en und einen Kaff ee trinken können», sagt Amtsärztin Silvia 
Dehler, die seit ihrem Stellenantritt am 1. April 2020 hauptsächlich digital und per Telefon kommunizierte. (Archivfoto: MZ)

«Ich war neu im Land 
und kannte noch nicht die 

verfügbaren Strukturen 
und Ressourcen.»

«Seit Juli haben wir rund 
5400 Kontaktpersonen
betreut. Davon wurden

circa 750 während
der Quarantäne

positiv getestet.» 
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