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Abstract. SOSAD ist ein sogenanntes agentenbasiertes Simulationsmodell, in
welchem alle Personen einer Population mit jeweiligen Familienzusammenhén-
gen sowie typischen Tagesabldufen modelliert werden. Die Tagesabldufe bein-
halten etwa Berufstétigkeit, Schulbesuche oder Freizeitaktivititen, bei denen sich
diese Agenten begegnen und es somit zu infektionsrelevanten Kontakten kom-
men kann. Kombiniert mit einem Krankheitsmodell (hier fiir COVID-19) kann
so die Ausbreitung einer Infektionskrankheit abhéngig von den Aktivititen der
Bevolkerung simuliert werden. Dies erlaubt wiederum Analysen iiber die Wirk-
samkeit und mogliche Auswirkungen von Maflnahmen der Pandemiebekédmp-
fung, welche die moglichen Aktivititen der Bevolkerung einschrénken (z.B.
durch SchulschlieBungen) und somit die Kontaktmoglichkeiten verdndern.
Dadurch lassen sich daraus resultierende Reproduktionsraten der Krankheit aus
der Simulation ermitteln, welche in géngigen epidemiologischen Modellen ge-
schitzt oder aus der Vergangenheit beobachtet werden miissen. Zudem ist
SoSAD als kognitive Sozialsimulation angelegt, womit auch das Nichtbeachten
von Auflagen oder die freiwillige Selbstquaranténe im Fall von wahrgenomme-
nen Symptomen individuell simuliert werden kdnnen. Hiermit wird auch die Ver-
fligbarkeit von Information, die Lageeinschitzung innerhalb der Bevolkerung
und die gegenseitige Beeinflussung von Personengruppen in ihrem Verhalten in
die Analyse einer Lage miteinbezogen.
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1 Einleitung

Moderne Gesellschaften sind zunehmend durch wirtschaftliche, soziale und technolo-
gische Netzwerke miteinander verbunden. Moderne Transportmittel und Mobilitit ver-
ringern die Entfernung zwischen Menschen, Orten und Landern drastisch. So verringert
sich die Reisezeit von Informationen, Giitern und Menschen kontinuierlich und ermég-
licht in den letzten Jahrzehnten eine global verteilte hohere Spezialisierung mit zuneh-
mender Effizienz in weltweiten Produktions- und Dienstleistungsnetzwerken. Aller-
dings konnen sich in diesen Netzwerken auch Volatilitit, Storungen oder Fehler mit
hoher Geschwindigkeit verbreiten, was zu systemischen Risiken fiihrt, bei denen sich
kleine lokale Ereignisse potenziell zu Situationen aufschaukeln, die auf globaler Ebene
auller Kontrolle geraten (Lorig et al., 2019). Da die Technologie, d.h. die Informatik
und die Wirtschaftsinformatik, Netzwerke und Auswirkungen beschleunigt, hat die Ge-
sellschaft flir Informatik e.V. die Beherrschung systemischer Risiken in weltweiten
Netzwerken als eine der gro8en Herausforderungen fiir die frithen 2020er Jahre in der
Informatik und Wirtschaftsinformatik identifiziert. In der COVID-19-Pandemie wird
deutlich, dass selbst eskalierende Infektionskrankheiten als systematische Risiken be-
trachtet werden miissen, die nicht nur Auswirkungen auf die 6ffentliche Gesundheit
haben, sondern nahezu alle Bereiche des menschlichen Lebens betreffen. Die Beherr-
schung von Pandemieszenarien ist daher eine der grofen Herausforderungen fiir die
(Wirtschafts-)Informatik, insbesondere fiir die kiinstliche Intelligenz.

Die Corona-Pandemie unterscheidet sich von vorhergehenden Epidemien insbeson-
dere dadurch, dass einerseits Patientinnen und Patienten ohne Symptome bereits infek-
ti6s und andererseits beinahe keine Biirgerinnen und Biirger immunisiert sind. Das Kri-
senmanagement muss immer wieder Mallnahmen so ausrichten, dass eine Balance zwi-
schen Belastung des Gesundheitssystems und Belastung der Gesellschaft und Wirt-
schaft gefunden wird. Hier mangelt es an Werkzeugen zur Entscheidungsunterstiitzung:
Eine Pandemie ist ein ,seltenes Ereignis®, fiir das statistische Verfahren nur einge-
schriankt zur Prognose geeignet sind, da die Datenlage zu-néchst diirftig ist und sich
standig dndert. Die Einfithrung oder Lockerung von EinddmmungsmafBnahmen beein-
flusst diese Dynamik, je nachdem wie die Biirgerinnen und Biirger darauf reagieren
und welche Ansteckungswege in Schulen, Arbeitspldtzen und dem 6ffentlichen Leben
somit entfallen oder nach wie vor auftreten. Um die Eignung von MaBinahmen und ge-
eignete Zeitpunkte fiir ihr In- und AuBerkrafttreten zu beurteilen, bedarf es einer Ana-
lyse und Prognose dieser Zusammenhénge durch Computersimulation. Beziiglich mog-
licher Mafinahmen und deren Wirkung auf das Infektionsgeschehen sowie auf die wirt-
schaftlichen Folgen bedarf es kompetenter wissenschaftlicher Beratung. Da eskalie-
rende Infektionskrankheiten mit weltweiter Ausbreitung gliicklicherweise sehr selten
auftreten, sind nur wenige belastbare Daten und Erkenntnisse tiber die Wirksamkeit von
EinddmmungsmaBnahmen vorhanden. Zusitzlich sind die Ausloser von Epidemien o-
der Pandemien zum Zeitpunkt der Ausbreitung héufig noch wenig bekannt oder unter-
sucht.
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Das Krisenmanagement in einer Pandemiesituation héngt von den politischen Struk-
turen des jeweiligen Landes ab: Die WHO legt sechs Phasen fest entlang der drei we-
sentlichen Zeitrdume: Interpandemie, Pandemiealarm und Pandemie fest (WHO,
2005). Der globale Pandemieplan wird durch einen nationalen Plan fiir Deutschland
sowie weitere Pldne auf der Ebene der Bundeslidnder ergidnzt. Auf regionaler Ebene
sind die kreisfreien Stddte und Landkreise mit ihren Gesundheitsdmtern fiir die lokale
Umsetzung der nationalen oder bundesweiten Entscheidungen verantwortlich und miis-
sen gegebenenfalls iiber weitere lokale Maflnahmen in ihrem Zustdndigkeitsbereich
entscheiden. Auch GroBbetriebe miissen Notfallpline erstellen. Diese Plidne werden je-
doch hauptsichlich zur Risikoabschédtzung verwendet und haben eine starke Einschrén-
kung: Die meisten dieser Pldne werden nicht wirklich fiir die Anwendung erstellt, und
Tests werden nicht regelméfig organisiert.

Health System

Private Sector Public Sector

Fig. 1. Dilemma des Krisenmaangements

Die Bekédmpfung eines Virus in globalen Pandemien ist jedoch eine ernsthafte Her-
ausforderung und erfordert eine Anpassung des Verhaltens und der Prozesse durch fast
jeden Teil der Gesellschaft. Nicht nur die Regierung, die fiir die Offentliche Sicherheit
zusténdig ist, sondern auch der private und der 6ffentliche Sektor sowie die Menschen
selbst miissen so schnell wie moglich reagieren und handeln. Unmittelbarer individu-
eller Schutz mit Verhaltensénderung muss eingerichtet werden, noch bevor alle Ver-
waltungsvorschriften greifen. So ist es z.B. schon zu Beginn einer Pandemie wichtig,
dass betroffene Lander, Regionen, Gemeinden oder Unternehmen auf die ersten Anzei-
chen der Bedrohung reagieren und Vorsichtsmainahmen ergreifen, auch wenn die of-
fizielle Pandemie-Erklarung der WHO noch aussteht. Diese kann ndmlich erst dann
erfolgen, wenn der Nachweis einer globalen Ausbreitung und damit bereits eine eska-
lierende Situation vorliegt.

Die Organisation und Kapazitit des Gesundheitssystems spielen dabei eine entschei-
dende Rolle. Dramatisch wird die Situation, wenn das Gesundheitssystem nicht mehr
in der Lage ist, Patienten mit schweren Symptomen zu versorgen. In einer Pandemie-
situation miissen die 6ffentliche Gesundheit, die Kapazitit und Belastung des Gesund-
heitssystems einerseits und die Auswirkungen auf den privaten und 6ffentlichen Sektor
andererseits gegeneinander abgewogen werden (siche Abbildung 1).
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Dieses stellt ein Dilemma fiir das Krisenmanagement dar: Eine Uberlastung des Ge-
sundheitssystems wird zu schwerwiegenden Folgen, Todesféllen und Verldngerungen
von Infektionssymptomen fiithren. In der Folge sinkt die Zahl der verfiigbaren Mitar-
beiter im 6ffentlichen und privaten Sektor und destabilisiert diese Sektoren. Die Schlie-
Bung von Schulen oder Kindergérten hat dhnliche Auswirkungen auf Wirtschaft und
Verwaltung, hat jedoch das Potenzial, die Ubertragungsgeschwindigkeit zu verringern.
Dariiber hinaus schwichen BetriebsschlieBungen mit Unterbrechung der systemischen
Produktions- und Logistikketten das Gesundheitssystem durch den Mangel an Medika-
menten, Instrumenten, hygienischem Material oder Lebensmitteln. Ein pragmatischer
Ansatz besteht darin, sich auf die Kapazititen der Gesundheitsversorgung zu konzent-
rieren und zu versuchen, die Ubertragung maximal zu begrenzen, um eine Uberlastung
des Gesundheitssystems zu vermeiden. Die Auswirkungen auf das Unternehmen, Ver-
waltung oder die Menschen selber sind dabei nur schwer abzuschitzen. Aus wirt-
schaftsinformatischer Perspektive handelt es sich hierbei um eine Herausforderung fiir
das Informationsmanagement: Welche Informationen und in welcher Form miissen In-
formationen aufbereitet werden, um Entscheidungsfindung in den Krisenstében zu un-
terstiitzen. Fiir die Entscheidungsunterstiitzung in komplexen Systemen hat sich in den
letzten zwei Dekaden Simulation als wichtiges Instrument etabliert.

Mit dem hier vorgestellten Simulationssystem SoSAD soll eine solche simulations-
basierte Entscheidungsunterstiitzung realisiert werden. Auf der Basis umfangreicher
Erfahrung in der Modellierung und Simulation, die fiir Aus-breitungsdynamik eskalie-
render Infektionskrankheiten geeignet sind, wird am DFKI und der Universitdt Trier
das neue Simulationsmodell SOSAD-COVID-19 (Social Simulation for Analysis of In-
fectious Disease Control) entwickelt, welches auf Ergebnissen einer agentenbasierten
Simulation der Ansteckungsdynamik einer Influenza-Epidemie von 2013 basiert. Das
Modell beriicksichtigt wesentliche Lebensbereiche, wie Freizeit, Beruf, Schule, und
basiert insbesondere auf Informationen und Daten des Imperial College in London, der
Europiischen Infektionsschutzbehdrde (ECDC) und des Robert-Koch-Instituts. Der
Vorteil der vorgeschlagenen Methode liegt darin, dass Expertenwissen und empirische
Informationen in ein komplexes Modell eingefiigt und so Losungsansétze in virtuellen
Szenarien verglichen werden konnen.

Das iibergeordnete Ziel von SoSAD ist die Entwicklung eines Werkezugs zur Ent-
scheidungsunterstiitzung fiir die Politik, damit diese in einer konkreten Situation unter-
schiedliche Handlungsoptionen (Maflnahmen zur Einddmmung) auch ohne historische
Daten bewerten kann. Neben der Nutzung durch die Politik sollte das System als Seri-
ous Game auch die Bevolkerung dabei unterstiitzen, Entscheidungen tiber Maflnahmen
nachvollziehen zu konnen.
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2 Kognitive Sozialsimulation

2.1  Agentenbasierte Modellierung (ABM)

Agentenbasierte Modellierung (ABM) hat sich fiir die Simulation von komplexen So-
zialsystemen etabliert, in denen insbesondere globale Effekte durch die lokale Interak-
tion von Akteuren resultieren. Solche Ansétze sind vereinzelt bereits fiir die Simulation
der Ausbreitungsdynamik entwickelt worden, bspw. (Jang & Ahn, 2016). Mit einem
netzwerkbasierten Simulationsansatz untersuchen Huang et al. (2010) die Epidemien
SARS und HIV in Taiwan auf der Basis demographischer und geographischer Infor-
mationen. Venkatramanan et al. (2017) schlagen eine datengetriebene agentenbasierte
Modellierung fiir die Ausbreitungsdynamik sowie das soziale Verhalten von Menschen
am Beispiel der Ebola Epidemie in Liberia von 2014-2015 vor. Dariiber veranschauli-
chen einige Arbeiten das Potenzial agentenbasierten Modellierung und Simulation fiir
die Bewertung von Mafinahmen zur Einddimmung, wie (Maharaj & Kleczkowski, 2012)
anhand von social distancing. Zhong (2017) betrachtet das individuelle Verhalten, dass
aus der offentlichen Krisenkommunikation folgt am Beispiel der Influenza Pandemie
2009/10. Diese Beispiele zeigen die grundsétzliche Eignung von agentenbasierter Mo-
dellierung und Sozialsimulation fiir die Simulation von Epidemien. Es mangelt hier
aber an integrierten Ansétzen, die neben sozialem auch kognitives Verhalten bertick-
sichtigen.

2.2 Trierer Ansatz der kognitiven Sozialsimulation

Eine Besonderheit der Forschung in der Verteilten Kiinstlichen Intelligenz ist, dass sich
die Forscher hier mit der Kombination von individuellen Verhalten auf der Basis psy-
chologischer und philosophischer Entscheidungsmodelle und soziologischer Modelle
der Interaktion beschiftigen. Dennoch findet der Transfer bisher beinahe ausschlieBlich
aus der Soziologie, Psychologie und Philosophie in die Agentenforschung statt. In Trier
haben wir vor rund 12 Jahren begonnen, diese Modelle fiir die Simulation von Sozial-
systemen zu adaptieren. Hierbei soll die kognitive Komponente helfen, dass sich die
Akteure differenzierter und weniger stochastisch verhalten. Durch die Modellierung
von Zielsystem und Aktionsmoglichkeiten werden die néchsten Aktionen auf der Basis
der bisherigen Erfahrung des Akteurs, der Wahrnehmung des aktuellen Zustands und
der Interaktion mit anderen Akteuren abgeleitet. Diese Art der Simulation ist insbeson-
dere dann interessant, wenn untersucht werden soll, wie sich Menschen unter dem Ein-
fluss bestimmter Vorgaben verhalten. Wir gehen dabei nicht von automatischer Kon-
formitét aus sondern modellieren konfligierende Interessen von Akteuren, die in den
Entscheidungssituationen aufgelost werden miissen. Beispielsweise haben wir auf die-
ser Basis Verkehrssimulationen abgeleitet, in denen Menschen fiir die individuelle Ziel-
verfolgung auch Regeln iiberschreiten konnen, wie ein Fullginger der die Stra3e nicht
am Zebrastreifen oder Ampel sondern beliebig an der Strae iiberquert. Solches Ver-
halten wird aber beispielsweise durch einen herankommenden Bus auf der gegeniiber-
liegenden Spur ausgelost, so dass das Verhalten sich nicht stochastisch sondern bewusst
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bzw. nach Russel & Norvig strategisch darstellt (Russel & Norvig, 2020). Sollen MaB-
nahmen einer Einddmmungspolitik im Kontext einer eskalierenden Infektionskrankheit
untersucht werden, ist eine solche Mdglichkeit der Verhaltensmodellierung sehr wich-
tig, da sie einen relevanten Einfluss auf die Ansteckungsraten haben kann.

Kognitive Modellierung (Rationalitat)
Menschliches (Fehl-) Verhalten

Sozialverhalten (Gruppendynamik)

Fig. 2. Dimensionen in der kognitiven Sozialsimulation

2.3  Reprisentation von Akteuren und Umgebung

Die Grundlage der Modellierung bilden Agenten, welche die Einwohner in der zu be-
trachtenden Stadt repréasentieren. In Anlehnung an das ,,Social Mirror Identities“-Kon-
zept fiir die Simulation von Epidemien von Huang et al. (2005) wird die Umgebung in
der Stadt nicht vollstdndig geographisch repréasentiert. Vielmehr werden ansteckungs-
relevante Orte identifiziert. Nun wird von jedem Agenten zu jedem Ort in der Stadt, der
ansteckungsrelevant ist und der potentiell von diesem Agenten besucht werden kann,
Verbindungen im Graphen hergestellt. Im Ablauf der Simulation muss so nicht die Be-
wegung von Menschen in einer Stadt berechnet werden, sondern lediglich der Tages-
plan, in dem entschieden wird, wo sich der Agent an diesem Tag aufhalten wird. Tref-
fen mehrere Agenten aufeinander von denen mindestens ein Agent ansteckend und
mindestens ein weiterer infizierbar ist, wird die mogliche Ansteckung berechnet.

In SoSAD werden aktuell Haushalte, Arbeitsstitten, Freizeitstitten, Krankenhiuser
und Schulen modelliert und in der Ansteckungsberechnung beriicksichtigt.
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Fig. 3. Modellierung potentieller Ansteckungsorte in SOSAD
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3 Influenza-Modell, 2013 (Timm-Lasner)

Im Nachgang zur Influenza-Pandemie von 2009/10 hat die Professur fiir Wirtschaftsin-
formatik I in drei internen Projekten mit Studierenden die agentenbasierte Simulation
fiir eine Influenza-Epidemie entwickelt. Dabei stand die Frage im Vordergrund, wie die
Mafnahme ,,Kindergarten/Schule wird geschlossen, wenn X Kinder krank sind* nach-
zubilden und zu plausibilisieren ist. 2013 haben Lasner & Timm ein Modell entwickelt,
welches beispielsweise gezeigt hat, dass SchulschlieBungen bereits ab einem erkrank-
ten Kind sinnvoll sein kdnnen, um die Ausbreitungsdynamik in einer Stadt nachhaltig
zu mindern. Das Ergebnis ist plausibel und auf einem sorgfiltig recherchierten und zu-
sammengetragenen Modell aufgebaut. Die Implementierung erfolgte in MASON!
(Agententoolkit fiir Simulation) (Lasner, 2013).
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Fig. 4. Verlauf der Influenza-Pandemie ohne Mafinahmen zur Einddmmung

Abbildung 2 zeigt den Verlauf einer Simulation im Durchschnitt aus 20 Durchléufen.
Verwendet wurden ,,Standard“-Influenzaparameter. Die griine Linie stellt den Verlauf
der gesunden, nicht immunen Agenten dar, die rote Linie den Verlauf der infizierten
Agenten und die schwarze Linie beschreibt die Anzahl der genesenen, immunen Agen-
ten. Am Zeitschritt 20 erkennt man deutlich den Infektionsbeginn durch die initialen
Infektionen

! https://cs.gmu.edu/~eclab/projects/mason/
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Fig. 5. Verlauf der Influenza-Pandemie bei SchulschlieBungen ab einem erkrankten Kind

Abbildung 3 zeigt den Verlauf der Gesundheitszustdnde der Kinderpopulation mit einer
SchlieBung aller Schulen bei bereits einem sich in Quaranténe befindlichen Kind. Griin
stellt den Bevolkerungsanteil der infizierbaren, rot den der infizierten und schwarz den
der genesenen/verstorbenen dar. Die Kurve ist deutlich verdndert im Vergleich zu den
bisherigen Verldufen. Die Anzahl der Infizierten ist eher homogen und sehr flach. Die

Gesamtdauer der Infektion verléngert sich jedoch um 2 Tage.

Wesentliche Parameter Wert
Population (Anzahl Agenten) 10.000
- Anteil Kinder 16%
- Anteil liber 65-jahrige 22%
Impfquote
- Kinder 10%
- Erwachsene 17%
- liber 65-jdhrige 48%
Infektionsrelevante Kontakte (pro Person)
- Schule 4
- Freizeit/Kind 6
- Freizeit/Erwachsene 4
- Arbeit 3
Initial Infizierte 0,5%
Inkubationszeit 1
Zeitspanne Infektios 5
Ansteckungswahrscheinlichkeit 30%
- bei antiviraler Behandlung 15%
Ab wann wird Schule geschlossen (default) 30%

Timm, L.J.; Berndt, J.O.: Kognitive Sozialsimulation fiir das kommunale Krisenman-
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4 SoSAD-COVID-19 (NetLogo)

Fiir die Entwicklung des SoSAD-Systems wurde das Influenza-Modell von 2013 als
Ausgangsbasis genutzt. In einem ersten Ansatz wurde dieses Modell im Mérz 2020 in
dem agentenbasierten Sozialsimulationsframework NetLogo? reimplementiert. Neben
dem Influenza-Modell wurde ein erstes Modell fiir SARS-COV-2 entwickelt.
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Fig. 6. Screenshot von SoSAD in NetLogo

Dieses Modell beriicksichtigt eine Population, welche nicht spezifisch auf eine Re-
gion angepasst ist. Diese wird durch Altersverteilung (Kinder 0-18 Jahre, Erwachsene
19-65 Jahre und Pensionédre 66+ Jahre), Populationsgrofle und Verhaltensparameter,
insbesondere Kontaktanzahl pro Person in verschiedenen Kontexten definiert. Die me-
dizinische Infrastruktur wird durch Anzahl der Krankenhausbetten und Intensivpflege-
betten. Weitere Teile des Modells sind die Infektionsmodule fiir Influenza und SARS-
COV-2, bei denen die Wahrscheinlichkeit von Symptomen mit unterschiedlichen Aus-
pragungsstufen pro Alterskohorte, der Krankheitsverlauf mit den wesentlichen Para-
metern, wie Inkubationszeit, Dauer der Infektion und Krankheit, Wahrscheinlichkeit
schwerer Verldufe, Hospitalisierungsgrade usw., festgelegt werden. Da das Modell auf
Influenza basiert, sind bereits Impfquoten fiir die Alterskohorten einstellbar. Die an-
fangs implementierten Maflnahmen umfassen Kontaktbeschrankung, Home-Office-
Anweisung, SchulschlieBungen und auch das Zuriicknehmen von MaBBnahmen. Auf

2 https://ccl.northwestern.edu/netlogo/
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dieser Basis lassen sich vielfdltige Szenarien simulieren. Aufgrund des genutzten
Frameworks lassen sich Szenarien mit mehreren Tausend Menschen simulieren.
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Fig. 7. Darstellung gleichzeitig infizierter Personen bei Influenza in % (ohne Maflnahmen).
Blau: Ergebnisbereich, Schwarze Linie: Durchschnittlicher Verlauf

Als erste Untersuchungen wurden Vergleiche von Influenza und SARS-COV-2 vor-
genommen. Die Ergebnisse sind hier beispielhaft durch Abbildungen veranschaulicht.
Detaillierte Ergebnisse zusammen mit den detaillierten Paramatern werden in spezifi-
schen Schriften zu einem spéteren Zeitpunkt publiziert. In Abb. 7 finden sich die Er-
gebnisse des Infektionsverlaufs im Influenza-Fall, ohne dass MaBinahmen zur Einddm-
mung der Ausbreitungsdynamik getroffen werden.
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Fig. 8. Darstellung gleichzeitig infizierter Personen bei SARS-COV-2 in % (ohne MaBnah-
men). Blau: Ergebnisbereich, Schwarze Linie: Durchschnittlicher Verlauf
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Abb. 8 und 9 zeigen die Ergebnisse der Simulation von SARS-COV-2 ohne (Abb.
8) und mit (Abb. 9) Malnahmen zur Eindimmung der Pandemie. Als Maflnahmen wur-
den hier Kontaktbeschriankung auf zwei-Personen, Home-Office eines groflen Anteils
der Bevdlkerung und SchulschlieBung gewéhlt

Infections
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Fig. 9. Darstellung gleichzeitig infizierter Personen bei SARS-COV-2 in % (ohne Mafnah-
men). Blau: Ergebnisbereich, Schwarze Linie: Durchschnittlicher Verlauf

Die Modelle wurden anhand von verfiigbaren Daten kalibriert und haben sich als
plausibel gezeigt. Mit den Abbildungen 7 und 9 ldsst sich das Dilemma der Vorsorge
erkennen: werden die starken MaBinahmen bei SARS-COV-2 getroffen, ist der Infekti-
onsverlauf dem von Influenza nicht undhnlich. Der Infektionsverlauf bei SARS-COV-
2 ohne Malinahmen hétte — zumindest auf den im Friihjahr verfiigbaren Daten iiber
Infektions- und Krankheitsverldufe bei SARS-COV-2 — ein hohes Risiko enthalten,
dass ein groBer Anteil der Bevolkerung gleichzeitig erkrankt wére (15-20%) und
dadurch das Gesundheitssystem iiberlastet worden wére. Einschrankend muss hier aber
festgestellt werden, dass die Simulationen nur statische Mainahmen, die zu Beginn
festgelegt wurden und dann unverdndert gelassen werden, beriicksichtigt hat. In der
Realitdt hitte die Politik bei zunehmenden und eskalierenden Infektionsgeschehen
Mafnahmen zur Einddmmung ergriffen.

5 SoSAD-COVID-19 (Repast Simphony)

Seit April besteht eine enge Kooperation mit der Stadt Kaiserslautern. In diesem Rah-
men wurde angeregt, dass Modell an eine reale Stadt anzupassen und so Entscheidungs-
unterstiitzung im kommunalen Krisenmanagement leisten zu konnen. Auf der Basis der
bestehenden Kooperation des DFKI und insb. des Smart City Living Labs mit der Stadt-
verwaltung Kaiserslautern konnten kurzfristig die realen Bedingungen in Kaiserslau-
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tern mit Fokus auf Haushalte und Schulen nachgebildet werden. Durch eine Reimple-
mentierung des Systems in Repast Simphony? ist jetzt auch die agentenbasierte Simu-
lation von einigen Hunderttausend Einwohnern mdglich.

Aktuell wurden und werden unterschiedliche Fragen mit dem Modell untersucht.
Angefangen im Sommer mit der Frage, ob die Offnung von Freibddern und wenn ja mit
wievielen Kunden mdglich ist, werden alternative Schulbetriebsformen simuliert und
in Kiirze auch potentielle Impfszenarien. Eine Anpassung des Modells an weitere Kom-
munen, bspw. Trier, sind in Vorbereitung.

Weitere Details zu diesem Modell und seinen Parametern wird ab Herbst in weiteren
Versionen dieses Dokuments bereitgestellt.

6 Abgrenzung zum Stand der Forschung und Vorarbeiten

6.1  Stand der Forschung

Seit Ausbruch der COVID-19-Pandemie werden Systeme zur Informationsgenerie-
rung und -vermittlung auf unterschiedlichen Ebenen zur Verfligung gestellt. Dabei
kommen vor allem Dashboards zur geographischen Verfolgung und Vermittlung der
Gesundheitslage in Landern (RKI 2020a, Singapur 2020, Frankreich 2020, Kanada
2020) sowie auf globaler Ebene (WHO 2020, Johns Hopkins 2020) zum Einsatz. Zur
Unterstiitzung des Gesundheitssystems auf Ebene klinischer Einrichtungen liefern Sys-
teme Informationen zur aktuellen Belastung von Gesundheitseinrichtungen (z.B. das
Verhiltnis von freien zu belegten Betten) (NPGEO 2020) sowie zur Entscheidungsun-
terstiitzung beim Ressourceneinsatz und der Kapazititsplanung (Reeves et al. 2020,
Whitelaw et al. 2020, Becker’s Health Information Technology 2020). Die Me-
thoden der Visualisierung der meist interaktiven Informationssysteme erstrecken sich
von einer Auflistung der Infektionszahlen nach Landkreisen (RKIa 2020) bzw. Léndern
(WHO 2020, John Hopkins 2020) tiber das Kennzeichnen geographischer Schwer-
punkte der Infektion bis hin zur Représentation der zeitlichen Entwicklung der Infekti-
onszahlen (RKI 2020a, WHO 2020, John Hopkins 2020). Neben den direkten Auswir-
kungen der Pandemie (z.B. Infektionszahlen und Sterbefille) sowie der umgesetzten
Mafnahmen zur Pandemiebekdampfung (EC 2020, Flaxman et al. 2020) kénnen auch
indirekte Konsequenzen fiir andere Bereiche des 6ffentlichen und privaten Lebens iden-
tifiziert werden. Auswirkungen auf Bildung (The World Bank 2020, Amorim & Laut-
harte jr. 2020), Mobilitit (COVID-19 Mobility Data Network 2020, Eckert & Mi-
kosch 2020), Wirtschaft (CID 2020), Industrie (Awasthi et al. 2020, Stephany et
al. 2020) und Gesundheit (Awasthi et al. 2020) werden etwa bereits analysiert und
visualisiert. Jedes der Informationssysteme fokussiert jedoch auf einzelne Aspekte
(z.B. Bildung oder Wirtschaft), eine umfassende Betrachtung der Konsequenzen fiir
die vier eingangs genannten Bereiche (Gesundheitssystem, 6ffentliches Leben / Indust-
rie / Wirtschaft, kritische Infrastruktur / BOS sowie die Gesundheit der Bevolkerung)
und mogliche Interdependenzen zwischen diesen fehlt bislang.

3 https://repast.github.io/

Timm, I.J.; Berndt, J.O.: Kognitive Sozialsimulation fiir das kommunale Krisenman-
agement: Social Simulation for Analysis of Infectious Disease Control (SoSAD)
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Insbesondere visualisieren Informationssysteme und Dashboards die aktuelle und
historische Entwicklung. Entscheidungen beziiglich der Umsetzung oder Lockerung
von MaBinahmen miissen jedoch auch mit Blick auf die mittelfristigen zukiinftigen Ent-
wicklungen getroffen und Konsequenzen abgeschdtzt werden. Etablierte Methoden,
wie z.B. randomisierte kontrollierte Studien zum Testen moglicher Szenarien kdnnen
in der Planung im Kontext einer Pandemie kaum eingesetzt werden, da diese sowohl
zeit- als auch ressourcenintensiv sind und die Ergebnisse stark vom jeweiligen Kontext
der Experimente abhiangen koénnen (Schaat et al. 2020, Gilbert et al. 2018). Andere
Erkenntnismethoden wie Befragung und qualitative Analysen reichen auf dieser Ebene
ebenfalls nicht aus, um belastbare Handlungsempfehlungen zu formulieren (Schaat et
al. 2020). Hier eignet sich stattdessen die Nutzung von Computersimulation (Schaat
et al. 2020, Bortz et al. 2020, Squazzoni et al. 2020). Klassische epidemiologische
Simulationsmodelle, die das Infektionsgeschehen auf Basis von Differenzialgleichun-
gen nach dem SEIR-Ansatz prognostizieren (Bortz et al. 2020, RKI 2020b), kénnen
durch Analyse des Ist-Zustandes und der Prognose des Infektionsgeschehens zur Un-
terstiitzung von Entscheidungen beitragen. Diese Ansétze basieren allerdings auf Re-
produktionsraten von Infektionen, die von den Maflnahmen abhidngen und schwer im
Voraus abzuschitzen sind. Diese héngen von individuellen Verhaltensweisen und den
daraus resultierenden Dynamiken der betroffenen Personen und Gruppen in der Bevol-
kerung ab (Squazzoni et al. 2020, Epstein 2009). Zu deren Reprisentation hat sich
die Agentenbasierte Modellierung (ABM) etabliert (Bortz et al. 2020, Lorig &
Timm 2020). ABM wurde bereits in vergangenen Infektionsgeschehen auf politischer
Ebene bereits genutzt, um Mafnahmen vor deren Umsetzung auf Wirksamkeit zu un-
tersuchen (Bortz et al. 2020, Law 2003, Axelrod 1997, Lee et al. 2010) und wird
auch im Kontext der COVID-19-Pandemie eingesetzt (Axelrod 1997, Chang et al.
2020, Klein et al. 2020, The Washington Post 2020). Ahnlich zu den vorgestellten
Informationssystemen legen diese Projekte jedoch einen Fokus auf einige wenige Fak-
toren (Gesundheit oder Okonomie) (Bontempi et al. 20202). Zudem vernachléssigen
die Modelle entweder die Integration unterschiedlicher Datenquellen zur ausreichenden
Kalibrierung oder die Reprisentation der sozialen Umstdnde sowie Verhaltensweisen
individueller Akteure (z.B. Reaktionen auf Interventionen) (Axelrod 1997).

6.2  Vorarbeiten an der Universitit Trier und am DFKI

Der Forschungsbereich Smarte Daten & Wissensdienste (Leitung: Prof. Dengel) am
Standort Kaiserslautern verfiigt tiber weitreichende Erfahrung in den Bereichen Seman-
tische Technologien, Machine Learning, Wissensmanagement und partizipative Sys-
teme, insbesondere im Kontext raum-zeitlicher Daten. An der Auf3enstelle Trier beste-
hen insbesondere Erfahrungen in dem Themenfeld Kognitive Sozialsimulation (Lei-
tung: Prof. Timm), welche zu dem Trierer Ansatz der kognitiven Sozialsimulation
gefiihrt haben (Berndt & Timm 2018). Hier wird mittels KI-Methoden individuelles
Verhalten auf der Basis von Kognition (Berndt et al. 2019a) und komplexer Interak-
tion mit Hilfe von sozialen Mechanismen (Timm & Hillebrandt 2006) modelliert,
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bspw. von Menschen (eXplore 2020) oder Unternehmen (Berndt et al. 2019b,
Timm et al. 2019). Diese Erfahrungen sind fiir die Bewertung von Mafinahmen zur
Einschrankung der Ausbreitung eskalierender Infektionskrankheiten geeignet. Seit
Mirz 2020 wird hier das neue Simulationsmodell SOSAD-COVID-19 (Social Simula-
tion for Analysis of Infectious Disease Control) entwickelt, welches auf Ergebnissen
des 2013 in der Arbeitsgruppe entwickelten Influenza-Modells beruht (Lasner 2013).
Seit August 2020 wird dieses Modell in Kooperation mit dem System EpideMSE des
Fraunhofer ITWM fiir das Krisenmanagement der Stadt Kaiserslautern an ausgewéhl-
ten Szenarien eingesetzt. In der praxisorientierten Entwicklung von Systemen zur in-
telligenten Assistenz solcher Simulationen und der Datenassistenz in der Simulation
hat die Arbeitsgruppe umfangreiche Projekterfahrung (AssistSim, HessenAgentur), (E-
DASim HessenAgentur), (AdaptPro, DFG). Das DFKI SmartCity Living Lab (Lei-
tung: Dr. Memmel) hat am Standort Kaiserslautern seit Jahren in enger Kooperation
mit Partnerinstitutionen und der Stadtverwaltung erforscht, wie sich moderne Techno-
logien im stédtischen Raum sinnvoll und systematisch einsetzen lassen, um in verschie-
denen Bereichen zu einer nachhaltigen Stadtentwicklung beizutragen (Hoffken et al.
2019, Joffken & Memmel 2019, Andres et al. 2018, Radicchi et al. 2018, Memmel et
al. 2016, Hoffken et al. 2014, Allbach et al. 2011). Hier wurden insbesondere zahlreiche
fiir das geplante Projekt relevante Vorarbeiten entwickelt, bspw. Spatial Profiling
(Memmel et al. 2017, Smart Regio 2020), Interaktive Analyse sozio-6konomischer Da-
ten (Andres et al. 2018, Memmel et al. 2017, SmartRegio 2020, GaNEsHA 2020), Kon-
zeption und Umsetzung generischer Architekturen fiir hochperformante Analysen &
Visualisierungen raum-zeitlicher Daten (Memmel et al. 2017, Salbty et al. 2013, Berg-
ner et al. 2013a, Bergner et al. 2013b). Diese Vorarbeiten fanden unter anderem in den
Forderprojekten RADAR (Allbach et al. 2011, Zeile et al. 2012, Memmel & Grof3
2011), SmartRegio (Memmel et al. 2017, Memmel 2015, RADAR 2020) und Ga-
NEsHA (GaNEsHA 2020) statt.
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