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SELBST DENKEN, KRITISCH INFORMIEREN, OFFEN BLEIBEN

So konnen wir die
Pandemie verstehen

Wenn wir die inzwischen
bekannten Fakten betrachten,
so hat die COVID-19-Pandemie sehr viele

Merkmale mit typischen Naturkatastro-

phen wie einem Erdbeben gemeinsam:

1. Diedirekte auslosende Ursache ist natiir-
lichen Ursprungs.

2. Der Ausbruch kam tberraschend und
war nicht vorhersehbar.

3. Verlaufund Konsequenzen der Katastro-
phe entziehen sich weitgehend unserer
Kontrolle. Obwohl viele Linder mit Maf3-
nahmen (AHA-Regeln oder Lockdown)
zwischenzeitlich die Infektionszahlen
lokal drastisch senken konnten, gab und
gibt es grofie globale Ausbriiche. Die Co-
rona-Pandemie ist wegen Einfliissen
vieler Faktoren schwer beherrschbar. So
bleibt die Gefahr bestehen, dass durch
neue Mutationen die Impfstoffe ihre
Wirkung verlieren.

4. Esbetrifft eine vergleichsweise grofie Re-
gion—-mit globaler Tendenz.

5. Es gibt einschneidende Folgen fiir Leib
und Leben: In absoluten Zahlen waren
weltweit am 9. Mai 2020 ca. 158 Millio-
nen Infektionen offiziell gemeldet sowie
ca. 3,3 Millionen Menschen, die an oder
mit COVID-19 gestorben sind, und viele,
die am Long-Covid-Syndrom leiden.

6. Es besteht ein deutlicher Riickgang des
Bruttoinlandsprodukts (BIP): Nehmen
wir als Vergleichsbeispiel die Schiaden
bei tropischen Wirbelstiirmen, so liegen
diese zwischen 0,5 Prozent flir die reichen
Industrielander bis hin zu 2,6 Prozent flir
armere Linder. Die Corona-Pandemie
hat in 2020 einen Ruickgang des BIP in
Deutschland von 5 Prozent verursacht.

Alle diese Merkmale sind typisch fiir eine

Naturkatastrophe. Bei der Pandemie finden

sich nun auch einige Besonderheiten, die

uns helfen, zu verstehen, warum wir uns so
schwertun, die Krise in ihrem vollen Aus-
maf wahrzunehmen:
— Es gibt offensichtlich keine direkte Zer-
storung von Infrastruktur.
— Die Pandemie ist nicht kurzfristig. An-

Was ist die Pandemie? Sie ist eine andauernde
Naturkatastrophe, aus der wir uns nur mithilfe
der Impfungen langsam herausbewegen.

ders als ein Erdbeben dauert sie schon
uber ein Jahr und wird weltweit noch
andauern, bis sie durch Impfungen ein-
geddmmt werden kann.

— Die Pandemie ist als ablaufende Katas-

trophe nur indirekt beobachtbar, denn
wir nehmen das Virus nicht wahr, son-
dern konnen es nur mit Tests erfassen.

FESTHALTEN AM BEWAHRTEN
Wie gehen wir Menschen kognitiv mit
Herausforderungen im Alltag um und
warum fallt es uns so schwer, angemessen
mit grofien Krisen umzugehen? Wenn wir
mit Problemen konfrontiert sind, dann
sind wir geneigt, nur moglichst geringe An-
passungen vorzunehmen und unser lange
bewihrtes Verhalten beizubehalten.

Das ist auch in der Regel eine gute Stra-
tegie: Wenn wir uns auf gut bewéhrtes Ver-
halten stiitzen und das nicht so schnell auf-
geben, ist dieses bei kleineren Problemen
effektiv und oft auch angemessen, weil klei-
nere Anpassungen viele Probleme losen
kénnen. Dazu passt, dass der Mensch vie-
le kognitive Strategien entwickelt hat, die
ein Festhalten an durch Erziehung erlern-
ten, bewdhrten Denk- und Verhaltensstra-
tegien fordern. Aus der Psychologie kennen
wir drei Tendenzen:

1. Bestatigungstendenz: Wir neigen dazu,
Informationen so auszuwahlen, zu er-
mitteln und zu interpretieren, dass diese
die eigenen Erwartungen erfiillen.

2. Autoritatshorigkeitstendenz: Wir neigen
dazu, Meinungen von Autoritaten eine
groRere Verlasslichkeit zuzuschreiben,

3. Planausfihrungstendenz: Wir neigen
dazu, einen einmal gefassten Plan um-
zusetzen und hochstens ein wenig anzu-
passen —komme, was wolle.

Alle diese kognitiven Tendenzen unter-

stiitzen unsere Neigung, unsere Gewohn-

heiten fortzusetzen. Der Mensch ist durch
und durch ein Gewohnheitstier, aber dies
ist in Krisen nicht angemessen. Wir han-
deln die meiste Zeit nach eingeschliffenen
Verhaltensmustern.

Wir haben viele hiervon verinnerlicht.
Gemafd der Kognitionsforschung kénnen
wir diese durch den Unterschied von zwei
Verarbeitungssystemen gut beschreiben:
Wahrend System 1 fiir schnelles, emotiona-
les und automatisches Verarbeiten von In-
formation zustindig ist und damit unsere
Gewohnheiten in Gang setzt, ermoglicht
System 2 ein langsames und reflektiertes
Verarbeiten von Information, also ein ex-
plizites Nachdenken.

PANDEMIE ALS BLINDER FLECK

Unser Alltagsverhalten ist sehr stark vom
schnellen System 1 bestimmt und wir be-
ginnen nur intensiv nachzudenken, also
daslangsame System 2 einzuschalten, wenn
etwas stark von unseren Erwartungen ab-
weicht. Bei einer offensichtlichen Naturka-
tastrophe werden Erwartungen klar durch-
brochen.

Allerdings ist die Pandemie nur indi-
rekt sichtbar, ndmlich durch Berichte iiber
Intensivstationen, Todeszahlen etc., von
denen lange nur wenige Menschen person-
lich betroffen waren. So hat sich die Wahr-
nehmung als eine Katastrophe bei vielen
noch immer nicht durchgesetzt.

Damit ignorieren oder unterschitzen
viele das Risiko der Erkrankung, sodass sie
einfach ihren Alltag weiterleben, als gidbe es
das Virus nicht. Sie wollen es auch nicht als
Katastrophe sehen, weil es nicht in die Pla-
nung passt: Man will Freunde treffen, ver-
reisen oder seine Geschiafte machen und
dabei nicht gestort werden.

Wenn wir nun etwas als Katastrophe er-
leben, sind wir dann geneigt, System 2, also
unser Denken, einzuschalten? Keineswegs:
Wenn wir zu stark von Angst gepragt sind,
dann Ubernimmt System 1 das Ruder: Wir
schitzen das Risiko zu hoch ein und akti-
vieren automatische Angstreaktionen. So
haben viele, vor allem altere Menschen aus
Angst vor dem Virus fast jeden personli-
chen Kontakt zu anderen abgebrochen.

AUTOMATISMEN UBERWINDEN

Wie konnen wir diese automatischen Re-
aktionen aufgrund von Gewohnheiten
und Angsten iberwinden und einen vor-
sichtigen, aber nicht panischen Umgang
mit dem Virus entwickeln? Wir konnen
uns auf explizites Nachdenken und Wissen-
schaft als zentrale Quellen stiitzen, um ein-
geschliffene Neigungen (System 1) zu tber-
winden.

In einer Demokratie konnen wir sowohl
dem Leugnen, Wegschauen und Ignorie-
ren entgegentreten als auch tberzogene
Angste eingrenzen, um so den Verhaltens-

spielraum fiir vorsichtige personliche Be-

gegnungen neu auszuloten. Diesen Weg

muss eine offene Gesellschaft als Ganzes
beschreiten und dabei grundlegende Ge-
fahren flr freies Denkens vermeiden:

1. In-Group-Bias: Wir sind geneigt, die
Kernmeinungen der Gruppe zu uber-
nehmen, zu der wir uns zugehorig flih-
len.

2. Wir suchen uns vorrangig Gruppen,
deren Meinungen und Bewertungen
zu uns passen. Zusammen mit der Ten-
denz, Autoritaten in einer Gruppe zu
folgen, landen viele Menschen in einer
Meinungsblase. Sie nehmen nur noch
einen Ausschnitt der Welt wahr.

Diese Neigungen lassen sich nicht einfach
abstreifen. Wir haben diese, weil wir zu-
tiefst soziale Wesen sind und mit Gruppen-
zugehorigkeiten unsere Identitét verbinden.
Aber wir konnen dieser Tendenz entgegen-
wirken, indem wir bewusst offen bleiben
fir neue Erfahrungen und Beobachtungen,
uns vielfdltig informieren, auch kritische
Gesprache fithren und unser Weltbild nicht
ideologisch abschotten. Nur so bleiben wir
dafir offen, die Welt neu zu sehen und unse-
re Bewertungen zu verandern. Freies Denken
und Selbstbestimmung bestehen wesent-
lich darin, dass wir es schaffen, auch wissen-
schaftliche Bewertungen, die unbequem
sind, anzuerkennen und dann alte Gewohn-
heiten durch neue passende abzuldsen.

Die Geschichte der Medizin und die
gegenwartige Wissenschaft lehren uns,
dass wir eine relativ schnelle Wende der
Pandemie nur mithilfe umfassender Imp-
fungen erreichen konnen. Erst dann kann
das alte Leben zurtickkehren.

Welche neuen Gewohnheiten und neu-
en Mafinahmen wir brauchen und wie lan-
ge wir sie umsetzen sollten, das miissen
Wissenschaft und Politik mithsam aushan-
deln—und zwar unter Beteiligung der Be-
volkerung und deren Vertretungen. Dabei
sollten wir uns von Alltagsvernunft und
Wissenschaft sowie Weitblick und Gemein-
schaftssinn leiten lassen, denn eine Pan-
demie konnen wir nur tiberwinden, wenn
(fast) alle mitmachen.

Prof. Dr. Albert Newen lehrt Philosophie an der
Ruhr-Universitdt Bochum
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