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EINLEITUNG — DEFINITIONEN

1 Einleitung

Das vorliegende Dokument ergénzt das Obsan-Bulletin «Soziale
Ungleichheit und Covid-19» (https://www.obsan.ad-
min.ch/de/publikationen/2024-soziale-ungleichheit-und-covid-
19). Das Dokument umfasst Informationen zu den verwendeten
Definitionen, zusatzliche Ergebnisse sowie das Literaturverzeich-
nis mit allen im Bulletin referenzierten Quellen.

Im Bulletin werden soziale Unterschiede in Bezug auf das Ri-
siko einer Hospitalisierung wegen einer Covid-19-Erkrankung ana-
lysiert. Ein durch eine Covid-19-Erkrankung bedingter Spitalau-
fenthalt wird auch als «schwerer Verlauf» bezeichnet. Im Ab-
schnitt 2.1 ist erlautert, wie der Indikator «<Schwerer Verlauf von
Covid-19» operationalisiert ist und konkret welche Diagnoseko-
des daflir massgebend sind.

Schwere Vorerkrankungen haben einen massgeblichen Ein-
fluss auf das Risiko einer Hospitalisierung wegen einer Covid-19-
Erkrankung. Vorerkrankungen fiihren zu Unterschieden in der In-
fektionsanfalligkeit, z.B. chronische Atemwegserkrankungen. Im
Abschnitt 2.2 ist beschrieben, wie der Indikator zu den «schweren
Vorerkrankungen» fir die Analysen im Bulletin gebildet wird.

Als Datengrundlage fiir die Analysen im Bulletin dienen die Da-
ten aus der Strukturerhebung (SE) und der Medizinischen Statis-
tik der Krankenhauser (MS) des Bundesamtes fiir Statistik (BFS).
Die SE ist ein Element der Volkszahlung und ergéanzt die Informa-
tionen aus Registern mit zuséatzlichen Statistiken zur Bevdlke-
rungsstruktur anhand einer Teilerhebung. Die MS ist eine Voller-
hebung aller stationdrer Spitalaufenthalte in Schweizer Spitélern.
Der Analysezeitraum umfasst die Jahre 2015 bis 2021. Die Daten
der SE und der MS wurden mithilfe des anonymisierten Verbin-
dungskodes auf individueller Ebene verknlpft. Die verknlpften
Daten wurden anschliessend eingeschrankt auf Personen im Al-
ter von 20 bis 85 Jahren, die am 31.12.2019 ihren standigen
Wohnsitz in der Schweiz hatten. Der resultierende Datensatz ent-
spricht der «Bevolkerungskohorte» (N=1'445'576) und bildet den
Ausgangspunkt fir alle Analysen im Bulletin, die sich auf die ge-
samte Wohnbevolkerung beziehen. Manche Analysen im Bulletin
beziehen sich allerdings auf die Erwerbsbevdlkerung. Ausgangs-
punkt fUr diese Analysen bildet die «<Erwerbstatigenkohorte». Die
Erwerbstatigenkohorte umfasst alle Personen aus der Bevolke-
rungskohorte im Alter von 20-65 Jahren, die in der SE angegeben
haben, erwerbstatig zu sein (N=888'834). In Abschnitt 3.1 des vor-
liegenden Begleitdokuments sind die Bevdlkerungskohorte und
die Erwerbstatigenkohorte anhand von deskriptiven Analysen be-
schrieben.

Das Bulletin umfasst auch Analysen zu den einzelnen Phasen
der Impfstoffverfligharkeit respektive zu den sozialen Unterschie-
den in Bezug auf schwere Verldufe von Covid-19 je nach Phase
der Impfstoffverfiigbarkeit. Als Basis dafiir sind in Abschnitt 3.2
des Begleitdokuments die Unterschiede des Covid-19-Hospitali-
sierungsrisikos nach Phase der Impfstoffverfligharkeit und Alter
dargestellt.

Ebenfalls im Begleitdokument enthalten sind die detaillierten
Ergebnisse der logistischen Regressionsmodelle. Konkret sind in
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Abschnitt 3.3 Tabellen zu folgenden Regressionsmodellen enthal-

ten:

— Covid-19-Hospitalisierungsrisiken nach soziodemografi-
schen Merkmalen, Wohnsituation und schwerer Vorerkran-
kung (Bevolkerungskohorte).

— Covid-19-Hospitalisierungsrisiken nach Geschlecht, Bil-
dungsstatus, Wohnsituation, schwere Vorerkrankung, Be-
rufsgruppe und Arbeitsmarktstatus (Erwerbstatigenkohorte)

— Covid-19-Hospitalisierungsrisiken nach Geschlecht,
Wohnsituation, schwerer Vorerkrankung, sozioprofessionel-
lem Status und Arbeitsmarktstatus (Erwerbstatigenkohorte)

— Covid-19-Hospitalisierungsrisiken nach Geschlecht, Bil-
dungsstatus, Wohnsituation, schwerer Vorerkrankung, Eig-
nung Beruf fiir Home-Office und Arbeitsmarktstatus (Er-
werbstatigenkohorte)

— Covid-19-Hospitalisierungsrisiken nach Impfphasen sowie
nach soziodemografischen Merkmalen, Wohnsituation und
schwerer Vorerkrankung (Bevdlkerungskohorte)

2 Definitionen

Nachfolgend ist erldutert, wie die Indikatoren «schwerer Verlauf
von Covid-19» und «schwere Vorerkrankung» operationalisiert
sind. Dabei sind die massgebenden Diagnosecodes gemass in-
ternationaler statistischer Klassifikation der Krankheiten und ver-
wandter Gesundheitsprobleme (ICD) der Weltgesundheitsorgani-
sation (WHO) bezeichnet. Fiir den Untersuchungszeitraum ist die
10. Revision des ICD (ICD-10) relevant.

2.1 Schwerer Verlauf von Covid-19

Eine Person hat einen schweren Covid-19-Verlauf, wenn sie in den
Jahren 2020 oder 2021 (resp. in der jeweiligen Impfphase) min-
destens ein Mal wegen (und nicht nur mit) einer Covid-19-Erkran-
kung hospitalisiert war. Eine Hospitalisierung wegen Covid-19
liegt vor, wenn folgende zwei Kriterien erfillt sind:

1. Ein sekundarer ICD-Code UQ7.1! (COVID-19, Virus nachgewie-
sen) oder U07.2! (COVID-19, Virus nicht nachgewiesen) ist als
Diagnose in der MS codiert. Der Code UQ7.2! wird verwendet,
wenn COVID-19 klinisch-epidemiologisch bestatigt ist, das Vi-
rus nicht durch einen Labortest nachgewiesen wurde oder
kein Labortest zur Verfiigung steht.

2. Ein primérer ICD-Code, der kompatibel mit Covid-19ist, in den
ersten 5 Diagnosen in der MS erfasst ist. Die kompatiblen ICD-
10 Codes sind in Tabelle T 2.1 aufgefihrt.

Grafik G 1 zeigt anhand eines Flussdiagramms wie die Hospitali-
sierungen wegen Covid-19 bestimmt werden. Die Tabelle enthalt
ebenfalls die Quellen, auf die sich die Definitionen stiitzen.


https://www.obsan.admin.ch/de/publikationen/2024-soziale-ungleichheit-und-covid-19
https://www.obsan.admin.ch/de/publikationen/2024-soziale-ungleichheit-und-covid-19
https://www.obsan.admin.ch/de/publikationen/2024-soziale-ungleichheit-und-covid-19
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Definition Hospitalisierung wegen Covid-19: Liste der primaren und sekundaren ICD-10-Codes
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Primar ICD

Bezeichnung

Einschluss: wegen_cov=1

Sekundar ICD

Quellen

A08.3 Darminfektion, viral, sonstige U07.1! oder UO7.2! Datenbasiert’ KSW?

A08.4 Darminfektion, viral, sonstige U07.1! oder UO7.2! Datenbasiert; KSW

A09 Gastroenteritis, infektioser Ursprung nicht naher bezeichnet U07.1! oder UO7.2! Datenbasiert; KSW

(A090 & A099)

A41.8 Sepsis U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°23 KSW

A41.9 Sepsis U07.1! oder UQ7.2! Johns Hopkins- Studie*

B33.8 Viruserkrankung U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2, KSW

B99 Sonstige Infekte U07.1! oder U07.2! Datenbasiert

E86 Dehydration: --> plausibler Zusammenhang mit Covid19 ® U07.1! oder UO7.2! Johns Hopkins- Studie
(nur wenn HD)

E87.1 Natriummangel: --> --> plausibler Zusammenhang mit Covid19° U07.1! oder U07.2! Johns Hopkins- Studie
(nur wenn HD)

100-199 Krankheiten des Kreislaufsystems U07.1! oder U07.2! Katsoularis”

JOo Akute Rhinopharyngitis U07.1! oder U07.2! BFS KommN°©2

J01.0 Akute Sinusitis maxillaris U07.1! oder U07.2! BFS KommN°®2

JO1.1 Akute Sinusitis frontalis U07.1! oder U07.2! BFS KommN°®2

J01.2 Akute Sinusitis ethmoidalis U07.1! oder U07.2! BFS KommN°®2

J01.3 Akute Sinusitis sphenoidalis U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°®2

Jo1.4 Akute Pansinusitis U07.1! oder U07.2! BFS KommN°®2

J01.8 Sonstige akute Sinusitis U07.1! oder U07.2! BFS KommN°©2

J01.9 Akute Sinusitis, nicht naher bezeichnet U07.1" oder UO7.2! BFS KommN°©2

J02.8 Akute Pharyngitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger U07.1! oder U07.2! BFS KommN°©2

J029 Akute Pharyngitis, nicht ndher bezeichnet U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2

J03.8 Akute Tonsillitis durch sonstige néher bezeichnete Erreger U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2

J03.9 Akute Tonsillitis, nicht ndher bezeichnet U07.1! oder UO7.2! BFS KommN°2

J04.0 Akute Laryngitis U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2

J04.1 Akute Tracheitis U07.1! oder UO7.2! BFS KommN°®2

J04.2 Akute Laryngotracheitis U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2

J05.0 Akute obstruktive Laryngitis U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2

J05.1 Akute epiglottitis U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2

J06.0 Akute Laryngopharyngitis U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2

J06.8 Sonstige akute Infektionen an mehreren Lokalisationen der oberen Atemwege U07.1! oder UO7.2! BFS KommN°®2

J06.9 Akute Infektion der oberen Atem-wege, nicht naher bezeichnet U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2

Jog Grippe, saisonale Influenza U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2

J10.0 Grippe mit Pneumonie, saisonale Influenza U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2

J10.1 Grippe mit sonstigen respiratorischen Manifestationen, saisonale Influenza U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°2

J10.8 Grippe mit sonstigen Manifestationen, saisonale Influenza U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2

T SD-Covid-Datenbank: tiberproportional viele Records bei «mit_covid=1»
2 Gemass Datensatz Kantonsspital Winterthur (KSW), Covid-19-Falle 03/2020 bis 03/2022
3 BFS, Offizielle Kommunikation 2021 Nr. 2, Kodierung COVID-19, 31. Marz 2021

4 Garibaldiet al. 2021: Real-World Effectiveness Of Remdesivir In Adults Hospitalized With Covid-19: A Retrospective, Multicenter Comparative Effectiveness Study

5 Healthcare Infection Society 2021 ,The danger of dehydration | spot it in COVID-19 patients”
6 Gheorghe et.al 2021, ,Is There a Relationship between COVID-19 and Hyponatremia?"

7 Katsoularis et al. 2021: Risk of acute myocardial infarction and ischaemic stroke following COVID-19 in Sweden: a self-controlled case series and matched cohort

study
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Primér ICD Bezeichnung Sekundar ICD Quellen
J10.9 Grippe, saisonale Influenza, nicht naher bezeichnet U07.1! oder U07.2! BFS KommN°2
J11.0 Grippe durch sonstige Influenzaviren U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°©2
J11.1 Grippe durch sonstige Influenzaviren mit Pneumonie U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN©2
J11.8 Grippe durch sonstige Influenzaviren mit sonstigen Manifestationen U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2
J11.9 Grippe durch sonstige Influenza-viren, nicht naher bezeichnet U07.1! oder U07.2! BFS KommN°®2
J12.0 Adenovirus-Pneumonie U07.1! oder UO7.2! BFS KommN©2
J12.1 Respiratorische Synzytial-Virus-Pneumonie U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°®2
J12.8 Pneumonie U07.1! oder UO7.2! BFS KommN©2
J129 Viruspneumonie, nicht naher bezeichnet U07.1! oder UQ7.2! BFS KommN°®2
J16.0 Chlamydien-Pneumonie U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2
J16.8 Pneumonie durch sonstige naher bezeichnete Erreger U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2
J16.9 Pneumonie, nicht naher bezeichnet U07.1! oder UO7.2! BFS KommN°®2
J18.0 Bronchopneumonie, nicht néher bezeichnet U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2
J18.1 Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2
J18.2 Hypostatische Pneumonie, nicht naher bezeichnet U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2
J18.8 Sonstige Pneumonie, nicht ndher bezeichnet U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2
J189 Pneumonie, nicht naher bezeichnet U07.1! oder U07.2! BFS KommN°®2
J20.8 Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger U07.1! oder U07.2! BFS KommN°©2
J20.9 Akute Bronchitis, nicht naher bezeichnet U07.1" oder UO7.2! BFS KommN°©2
J22 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht ndher bezeichnet U07.1" oder UO7.2! BFS KommN°©2
RO5 Husten U07.1" oder UO7.2! BFS KommN©2, KSW
JH: nur wenn HD John Hopkins- Studie
R06 Storung der Atmung U07.1! oder U07.2! Datenbasiert, KSW
RO7 Hals- Brustschmerzen U07.1! oder UO7.2! KSW
R10 Bauch- und Beckenschmerzen U07.1! oder U07.2! KSW
R11 Ubelkeit und Erbrechen U07.1! oder U07.2! KSW
R50.88 Fieber U07.1! oder U07.2! BFS KommN°2, KSW
R51 Kopfschmerz U07.1! oder UQ7.2! KSW
R53 Unwohlsein und Ermiidung U07.1" oder UO7.2! Datenbasiert, KSW
R55 Synkope und Kollaps U07.1! oder UQ7.2! KSW
U10.9 Multisystemisches Entziindungssyndrom U07.1! oder U07.2! BFS KommN©2
720.8 Verdachtsfall uo7.2! BFS KommN°®2
720.8 Verdachtsfall U07.2 UND U99.0! BFS KommN°2
Ausschluss: wegen_cov = 0
722.8 Asymptomatische Infektion uo7.1! BFS KommN°2, KSW

Quelle: Eigene Darstellung basierend auf den Grundlagen in der Spalte «Quellen» © Obsan 2024
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EINLEITUNG — DEFINITIONEN

G 2.1 Flussdiagramm fiir Indikator «<Hospitalisierung wegen Covdid-19», MS-Records der SE-Teilnehmenden (N=2'418'308), 2015-2021

'

Hospitalisierungen Kommen die ICD10-Codes «U701» Nein Variable
«mit Covid» definieren > oder «U702» in einer der Diagnosen «mit_cov» =0
- n=2402'68
’ Ja Yariable
> «mit_cov = 1
n=15610
Liste 1: Primare ICD-Codes, die kompatibel mit Covid-19 sind: Hospitalisierungen
- Aus ICD-Kapitel «Bestimmte infektidse und parasitére Krank- «wegen Covid» <
heiten»: A083, A084, AO90, A099, A418, A419, B338, B9 definieren
- E86, E871
- Alle Codes aus dem ICD-Kapitel «Krankheiten des Kreis- l
laufsystems»: 100—-199
- Aus ICD-Gruppe «Akute Infektionen der oberen Atemwege»:
J00, JO10, JO11, JO12, J013, JO14, JO18, JO19, JO28, JO29,
J038, J039, J040, J041, J042, JO50, JO51, JO60, J068, JO69
- Aus ICD-Gruppe «Grippe und Pneumonie»: J09, J100, J10T, ) .
J108,J110,J111,J118,J120, J121, J122, J123, J128, J129, © Blieelvesigiaiing
J160, J168, J180, J181, J182, J188, J189 Bl der [CDTCLpges 2 Lsie T
- Aus ICD-Gruppe «Sonstige akute Infektionen der unteren ‘ U urzer deE er§t§ggundeé€igg7n1osen "~ i Variable
Atemwege»: J208, J209, J218, J219, J22 vorkommen (Ausnahme: E86 und E87.1, nur HD). Nein «awegen_covs = 0
- Aus ICD-Gruppe «Symptome, die das Kreislaufsystem und . N = 2'418'308
das Atmungssystem betreffen»: R05, R060, R061, R062, Ausschlusskriterium:
R0O63, R064, R065, RO66, RO680, R0688, RO70, RO71, ROT2, Die beiden Codes 222.8 und U70.1
RO73 RO74 durfen nicht fir denselben
- Aus ICD-Gruppe «Symptome, die das Verdauungssystem und Fall ang_egeben
das Abdomen betreffen»: R100, R101, R102, R103, R104, R11 Sein.
- Aus ICD-Gruppe «Allgemeinsymptome»: R5088, R51, R53, R55
- Aus der ICD-Gruppe «Personen mit potentiellen Gesundheitsri-
siken hinsichtlich tibertragbarer Krankheiten»: Z208 Ja Variable
- Aus dem ICD-Kapitel «Schliisselnummern fiir besondere Zwe- »  «wegen_cov» = 1
cke»: U109 (Multisystemisches Entziindungssyndrom in Ver- n=13024
bindung mit COVID-19)
Quelle: Eigene Darstellung basierend auf den Grundlagen in der Spalte «Quellen» in Tabelle T 2.1 © Obsan 2024
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EINLEITUNG — DEFINITIONEN

2.2  Schwere Vorerkrankung

Personen mit Vorerkrankungen, die das Risiko eines schweren
Verlaufs einer Covid-19 Erkrankung erhdhen, wurden auf Basis
der MS 2015-2019 identifiziert. Konkret wurde der Indikator
«schwere Vorerkrankung» wie folgt definiert: Eine Person hat eine
relevante, schwere Vorerkrankung, wenn sie mindestens einmal
in den Jahren 2015-2019 mit der Hauptdiagnose einer Erkran-
kung hospitalisiert war, die nachweislich mit erhdhten Covid-19-
Risiken assoziiert ist (ICD-10 Code als Hauptdiagnose).

Die Logik der Selektion stiitzt sich u.a. auf den AOK-Bericht
aus dem Jahr 2020 zu relevanten Vorerkrankungen fir Covid-19
(Schroder et al,, 2020), erganzt mit Informationen aus den Impf-
empfehlungen des BAGs und des Robert-Koch Instituts (RKI) ge-
mass dem Stand im Herbst 2023. Zu den erfassten relevanten Er-
krankungen zahlen bestimmte Herzkreislauferkrankungen, Diabe-
tes mellitus, Asthma, Krebs, Lebererkrankungen, Nierenerkran-

kungen, bestimmte Infektionskrankheiten (z.B. HIV) sowie neuro-
logische und psychiatrische Erkrankungen. In Tabelle T 2.2. ist die
Liste der relevanten ICD-10 Diagnosecodes ersichtlich.

Wie bereits erwahnt, basiert der Indikator «schwere Vorer-
krankung» auf Informationen aus der MS. Es werden deshalb nur
Erkrankungen, die zu einer stationdren Behandlung geftihrt hat-
ten, berlicksichtigt. Dies erfasst allerdings nur einen Teil des ge-
sundheitlichen Geschehens, das fir die vorliegende Fragestellung
von Interesse ist. Einige der flir schwere Covid-19-Verldufe be-
kannten Vorerkrankungen (z. B. ein Herzinfarkt) fiihren in aller Re-
gel zu einer stationdren Behandlung und werden somit erfasst.
Andere chronische Erkrankungen (z. B. Diabetes) kdnnen in der
Regel ambulant behandelt werden und kdnnen anhand der ver-
fligbaren Daten nicht vollstdndig abgebildet werden. Es kann des-
halb davon ausgegangen werden, dass mit der vorliegenden Me-
thodik die tendenziell schweren Verlaufe relevanter Vorerkrankun-
gen mehrheitlich erfasst werden, leichtere Verlaufe — die zu keiner
stationdren Behandlung flhren — hingegen nicht.

T 2.2 Definition Indikator «<Schwere Vorerkrankung»: Liste der ICD-10-GM Codes der Hauptdiagnose

Bezeichnung Vorerkrankung
Bluthochdruck (arterielle Hypertonie)

ICD-10 Codes der Hauptdiagnose Quellen
110,111,112,113,115

BAGE, RKI°, AOK'°

Koronare Herzkrankheit 120,121,122, 123,124, 125 BAG, RKI, AOK
Herzinfarkt (akut, stationar) 121,122 BAG, RKI, AOK
Herzinsuffizienz 150,111.0,113.0,113.2 BAG, RKI, AOK
Schlaganfall 160, 161, 162, 163, 164 BAG, RKI, AOK
Diabetes mellitus E10,E11,E12,E13,E14 BAG, RKI, AOK
Asthma J45, J46 BAG, RKI, AOK
COPD-chronisch-obstruktive Lungenerkrankung J44,443.2,443.8,J43.9 BAG, RKI, AOK
Krebs - stationar C00-C99, exkl. C44 BAG, RKI, AOK
Lebererkrankungen inkl. chronischen Virushepatiden K70, K71, K72, K73, K74, K75, K76, K77;B18 BAG, RKI, AOK
Erkrankungen der Herzklappen 134,135, 136, 137 BAG
Herzinsuffizienz: Kardiomyopathie jeglicher Ursache 142 BAG
Arrhythmie: Vorhofflimmern 148 BAG, RKI
Kongenitale Herzerkrankung Q20,Q21,Q22,Q23,Q24 BAG
Erkrankungen/Therapien die Immunsystem schwachen:

-HIV-Infektion CD4+/T-Zellzahl<200

Amylidoss Lechtketten (L) Armylidose B20,821,822,823 B24

-Sichelzellkrankheit [E)gg [[))E?;ZDSA% ggg’ D84 BAG, z.T. RKI
-Stammzellentransplantation (CHOP?) T

-Knochenmarktransplantation

-Organtransplantation

Nierenerkrankung: chron. Niereninsuffizienz N18.3,N18.4,N18.5, N18.80, 799.2 BAG, RKI
Neurologische und psychiatrische Erkrankungen (z. B. Demenz) F-Diagnose RKI

Quelle: Eigene Darstellung basierend auf den Grundlagen in der Spalte «Quellen»

© Obsan 2024

8 BAG-Empfehlung fiir die Covid-19-Impfung (giltig ab 02.10.2023) und Kategorien besonders gefahrdeter Personen gemass BAG (Stand 02.10.2023)

9 Epidemiologisches Bulletin 21/2023, Mai, 2023; Mitteilung der Standigen Impfkommission beim RKI: Wissenschaftliche Begriindung der STIKO zur Implemen-
tierung der COVID-19-Impfung in die allgemeinen Empfehlungen der STIKO 2023, Mai 2023; Epidemiologischer Steckbrief zu SARS-CoV-2 und COVID-19, Stand

26.11.2021
10 Schréder et al. (2020)
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ERGEBNISSSE

3 Ergebnisse

Im Folgenden werden in Abschnitt 3.1 zuerst die Bevolkerungs-
und die Erwerbstatigenkohorte anhand von deskriptiven Analysen
beschrieben. Abschnitt 3.2 enthalt Auswertungen zum Covid-19-
Hospitalisierungsrisikos nach Phase der Impfstoffverfiigharkeit.
In Abschnitt 3.3 sind schliesslich die detaillierten Resultate der lo-
gistischen Regressionsmodelle dokumentiert. Letztere bilden die
Grundlage fur die Grafiken im Bulletin.

3.1  Deskriptive Analysen

T 3.1 bis T 3.3 beschreiben die Charakteristika der Bevolkerungs-
resp. der Erwerbstatigenkohorte, die aus den Teilnehmenden der
SE gebildet wurden. T 3.4 bis T 3.6 zeigen die Verteilungen der
Hospitalisierungen wegen Covid-19 nach soziodemografischen
Merkmalen, nach Wohnsituation, nach Vorerkrankungen und
nach Erhebungsjahrin der Bevolkerungs- und der Erwerbstatigen-
kohorte.

T3.1 Beschreibung der Bevdlkerungskohorte (N=1'445'576) nach soziodemografischen Merkmalen, Wohnsituation, schwerer
Vorerkrankung und Erhebungsjahr (N und Anteil in %), SE 2015-2021
Geschlecht Gesamt
Merkmal Frau Mann
N % N % N %
TOTAL 752165 100,0% 693 411 100,0% 1445576 100,0%
20 bis 29 96 107 12,8% 90 340 13,0% 186 447 12,9%
30 bis 39 129012 17,2% 119909 17,3% 248 921 17,2%
10-Jahres 40 bis 49 136564  18,2% 129042  186% 265606  184%
Altersgruppen 50 bis 59 146 968 19,5% 143071 20,6% 290039 20,1%
(31.12.2019) 60 bis 69 116513 155% 106818 154% 223331 15,4%
70 bis 79 96 743 12,9% 81713 11,8% 178 456 12,3%
80 bis 84 30258 4,0% 22518 3.2% 52776 37%
Tertidrstufe 233198 31,0% 285 069 41,1% 518267 35,9%
Bildungsstatus Sekundarstufe Il 360 191 47 9% 303 883 43.8% 664 074 459%
obligatorische Schule 1658776 21,1% 104 459 15,1% 263 235 182%
Oberes Kader, Selbsténdige, Akademiker/innen 129179 17,2% 184 865 26,7% 314044 21,7%
Intermediare Berufe 120107 16,0% 137 693 19,9% 257 800 17,8%
Qualifizierte nichtmanuelle Berufe 128515 17,1% 56 615 8,2% 185130 12,8%
Qualifizierte manuelle Berufe 12132 1,6% 59 251 8,56% 71383 4,9%
Sozio- Ungelernte Angestellte/Arbeiter/innen 36419 4,8% 27190 3,9% 63 609 4,4%
professioneller Erwerbslose 22 431 3,0% 23334 3,4% 45765 3,2%
Status Nichterwerbspersonen in Aus-/Weiterbildung 21213 2,8% 19 750 2,8% 40963 2,8%
Nichterwerbspersonen im Ruhestand 178 373 23, 7% 137744 19,9% 316117 21,9%
Invalide Nichterwerbspersonen 14144 1,9% 14819 21% 28 963 2,0%
Nichterwerbstatige Hausfrauen/-manner 59 393 79% 2451 0,4% 61844 4,3%
Anderer Status (Lernende, nicht zuteilbar) 30 259 4,0% 29 699 4,3% 59 958 41%
Haushaltszusam- HH nur mit Erwachsenen 510 487 67,9% 478 927 69,1% 989 414 68,4%
mensetzung HH mit Kindern & Jugendliche (0—19) 241 678 32,1% 214 484 30,9% 456 162 31,6%
. Mehrfamilienhaus 547217 72,8% 497 417 71,7% 1044634 72,3%
Gebaudeart - "
Einfamilienhaus 204948 27,2% 195994 28,3% 400942 27,7%
o nicht beengter Wohnraum 601 152 79,9% 546 742 788% 1147894 79,4%
Wohnverhaltnisse
beengter Wohnraum 151013 20,1% 146 669 21,2% 297 682 20,6%
Schwere Nein, hat keine schwere Vorerkrankung 706122 93,9% 640 515 92,4% 1346637 93,2%
Vorerkrankung Ja, hat schwere Vorerkrankung 46 043 6,1% 52 896 7,6% 98 939 6,8%
2015 92 052 12,2% 84014 12,1% 176 066 12,2%
2016 97 615 13,0% 89 558 12,9% 187173 12,9%
2017 100 586 13,4% 91 630 13,2% 192216 13,3%
Erhebungsjahr (SE) 2018 104 652 13,9% 96 822 14,0% 201 474 13,9%
2019 111131 14,8% 102 608 14,8% 213739 14,8%
2020 126 796 16,9% 118393 17,1% 245189 17,0%
2021 119333 159% 110 386 159% 229719 15,9%

Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE

© Obsan 2024
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T 3.2 Beschreibung der Erwerbstatigenkohorte (N=888'834) nach soziodemografischen Merkmalen, Wohnsituation, schwerer
Vorerkrankung und Erhebungsjahr (N und Anteil in %), SE 2015-2021

Geschlecht
Merkmal Frau Mann Gesamt
N % N % N %
TOTAL 429 566 100,0% 459 268 100,0% 888834 100,0%
10-Jahres 20 bis 29 67 062 15,6% 63 645 13,9% 130707 14,7%
Altersgruppen 30 bis 39 103 836 24,2% 109 748 23.9% 213584  24,0%
(8112.2019) 40 bis 49 110123 25,6% 118525 25,8% 228 648 25,7%
50 bis 59 115009 26,8% 126973 27,6% 241982 272%
60 bis 64 33536 7.8% 40377 8,8% 73913 8,3%
Bildungsstatus Tertiarstufe 171710 40,0% 210883 45,9% 382593 43,0%
Sekundarstufe Il 202 755 47,2% 193 295 42,1% 396 050 44,6%
obligatorische Schule 55101 12,8% 55090 12,0% 110191 12,4%
Haushaltszusammensetzung  HH nur mit Erwachsenen 253 576 59,0% 271887 59,2% 525 463 59,1%
HH mit Kindern & Jugendliche (0—19) 175990 41,0% 187 381 40,8% 363371 40,9%
Gebaudeart Mehrfamilienhaus 313985 731% 333461 72,6% 647 446 72,8%
Einfamilienhaus 115581 26,9% 125807 27,4% 241 388 27,2%
Wohnverhaltnisse nicht beengter Wohnraum 330 391 76,9% 343157 T47% 673 548 75,8%
beengter Wohnraum 99175 231% 116111 25,3% 215 286 24.2%
Schwere Nein 416338 96,9% 442 991 96,5% 859 329 96,7%
Vorerkrankung Ja 13228 31% 16 277 3,5% 29 505 33%
Erhebungsjahr (SE) 2015 52163 12,1% 55093 12,0% 107 256 12,1%
2016 55129 12,8% 59 006 12,8% 114135 12,8%
2017 58 077 13,5% 60931 13,3% 119008 13,4%
2018 59518 13,9% 63 444 13,8% 122 962 13,8%
2019 63 847 14,9% 68 521 14,9% 132 368 14,9%
2020 72294 16,8% 78503 171% 150 797 17,0%
2021 68 538 16,0% 73770 16,1% 142 308 16,0%

Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE
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T 3.3 Beschreibung der Erwerbstatigenkohorte (N=888'834) nach Geschlecht und Indikatoren der beruflichen Exposition,

SE 2015-2021
Geschlecht
Merkmal Frau Mann Gesamt
N % N % N %

TOTAL 429566 100,0% 459268 100,0% 888834 100,0%
Sozio- Oberes Kader, Selbstandige und Akademiker/innen 123082 287% 170354 371% 293436 33,0%
professioneller Intermediére Berufe 117862  274% 134303 292% 252165  284%
Status Qualifizierte nichtmanuelle Berufe 125011 291% 54961 120% 179972 202%

Qualifizierte manuelle Berufe 11 843 2,8% 57 603 12,5% 69 446 7,8%

Ungelernte Angestellte und Arbeiter/innen 35076 8,2% 26 525 58% 61 601 6,9%

Anderer Status (Lernende, nicht zuteilbar) 16 692 3,9% 15522 3,4% 32214 3,6%
Berufsgruppen Reinigungsberufe, Abfallentsorgungspersonal, sonstige 21 665 50% 6 409 1,4% 28 074 32%

Hilfsarbeitskrafte

Bedienen von Anlagen u, Maschinen und Montageberufe 5568 1.3% 28 868 6,3% 34 436 3,9%

Handwerkliche Berufe 9672 2,3% 41 953 9,1% 51625 5,8%

Bau- und Ausbauberufe 7289 1,7% 45 364 9,9% 52 653 5,9%

Land- und Forst-, Gartenbauberufe 3951 0,9% 13451 2,9% 17 402 2,0%

Lebensmittel- und Gastgewerbeberufe 17 621 41% 14948 3,3% 32 569 3.7%

Buroberufe (ohne Kundenkontakt) 65 551 15,3% 32975 7.2% 98 526 11,1%

Berufe mit Kundenkontakt (Dienstleistung, Verkauf, 61724 14,4% 45316 99% 107040 12,0%

Buroberufe, Sicherheitsberufe)

Juristische und sozialwissenschaftliche Berufe, 13363 3,1% 11819 2,6% 25182 2.8%

Kulturberufe

Lehrkrafte/Soziales/Betreuung 57 852 13,5% 22 2565 4,8% 80107 9,0%

Gesundheitsberufe 62 994 14,7% 14863 3,2% 77857 8,8%

Wiss, Berufe, technische und gleichrangige 89 462 20,8% 170111 37,0% 259573 29,2%

nichttechnische Berufe inkl, Fiihrungskrafte onA)

Andere / Nicht zuteilbare Berufe 12 854 3,0% 10936 2.4% 23790 2.7%
geeigneter Beruf Beruf eher nicht geeignet fiir Home-Office 248 336 60,5% 233427 52,8% 481763 56,5%
fiir Home-Office Beruf eher geeignet fiir Home-Office 162232  395% 208 544 472% 370776  435%
Arbeitsmarktstatus, Teilzeiterwerbstatige (weniger als 90%) 232 643 54,2% 50961 11,1% 283604 31,9%
invers Vollzeiterwerbstéatige (90-100%) 196 923 458% 408307 889% 605230 68,1%
Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE © Obsan 2024
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T 3.4 Hospitalisierungen wegen Covid-19 nach soziodemografischen Merkmalen, Wohnsituation, schwerer Vorerkrankung und
Erhebungsjahr (N und Anteil in %). Bevolkerungskohorte (N=1'445'576), 2020 und 2021

Spitalaufenthalt wegen Covid19

2020-2021 Gesamt
Merkmal .
Nein Ja
N % N % N %
TOTAL 1435938 99,3% 9638 0,7% 1445576  100,0%
Geschlecht Frau 748118 99,5% 4047 0,5% 752 165 100,0%
Mann 687 820 99,2% 5591 0,8% 693 411 100,0%
10-Jahres 20 bis 29 186 285 99,9% 162 0,1% 186 447/ 100,0%
Altersgruppen 30 bis 39 248 438 99,8% 483 0,2% 248 921 100,0%
(31.12.2019) 40 bis 49 264 642 99,6% 964 0,4% 265606  100,0%
50 bis 59 288 253 99,4% 1786 0,6% 290039/ 100,0%
60 bis 69 221238 99,1% 2093 0,9% 223 331 100,0%
70 bis 79 175678 98,4% 2778 1,6% 178456/ 100,0%
80 bis 84 51 404 97,4% 1372 2,6% 52776/ 100,0%
Bildungsstatus Tertidrstufe 516 024 99,6% 2243 0,4% 518 267 100,0%
Sekundarstufe Il 659912 99,4% 4162 0,6% 664 074/ 100,0%
obligatorische Schule 260 002 98,8% 3233 1.2% 263235 100,0%
Sozio- Oberes Kader, Selbstandige, Akademiker/innen 312807 99,6% 1237 0,4% 314 044 100,0%
professioneller Intermediare Berufe 256990 99,7% 810 0,3% 257800/ 100,0%
Status Qualifizierte nichtmanuelle Berufe 184519 997% 611 03% 185130 100,0%
Qualifizierte manuelle Berufe 71044 99,5% 339 0,5% 71383 100,0%
Ungelernte Angestellte und Arbeiter/innen 63 200 99,4% 409 0,6% 63609/ 100,0%
Erwerbslose 45533 99,5% 232 0,5% 45765 100,0%
Nichterwerbspers, Aus-/Weiterbildung 40911 99,9% 52 0,1% 40963 100,0%
Nichterwerbspersonen im Ruhestand 311219 98,5% 4898 1,6% 316117, 100,0%
Invalide Nichterwerbspersonen 28 528 98,5% 435 1,5% 28 963 100,0%
Nichterwerbstatige Hausfrauen/-manner 61513 99,5% 331 0,5% 61844 100,0%
Anderer Status (Lernende, nicht zuteilbar) 59 674 99,5% 284 0,5% 59958  100,0%
Haushaltszusam- ' HH nur mit Erwachsenen 981 707 99,2% 7707 0,8% 989 414 100,0%
mensetzung HH mit Kindern & Jugendliche (0—19) 454 231 99,6% 1931 0,4% 456162/ 100,0%
Gebaudeart Mehrfamilienhaus 1037 246 99,3% 7388 0,7% 1044634, 100,0%
Einfamilienhaus 398 692 99,4% 2250 0,6% 400942/  100,0%
Wohnverhaltnisse  nicht beengter Wohnraum 1140098 99,3% 7796 0,7% 1147894,  100,0%
beengter Wohnraum 295 840 99,4% 1842 0,6% 297 682 100,0%
Schwere Nein, hat keine schwere Vorerkrankung 1338916 99,4% 7721 0,6% 1346 637 100,0%
Vorerkrankung Ja, hat schwere Vorerkrankung 97 022 98,1% 1917 1.9% 98939  100,0%
Erhebungsjahr (SE) 12015 174 807 99,3% 1259 0,7% 176 066,  100,0%
2016 185 865 99,3% 1308 0,7% 187173 100,0%
2017 190917 99,3% 1299 0,7% 192216 100,0%
2018 199 994 99,3% 1480 0,7% 201474, 100,0%
2019 212214 99,3% 1525 0,7% 213739, 100,0%
2020 243 697 99,4% 1492 0,6% 245189, 100,0%
2021 228 444 99,4% 1275 0,6% 229719,  100,0%
Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE © Obsan 2024
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T 3.5 Hospitalisierungen wegen Covid-19 nach soziodemografischen Merkmalen, Wohnsituation, schwerer Vorerkrankung und
Erhebungsjahr (N und Anteil in %). Erwerbstatigenkohorte (N=888'834), 2020 und 2021

Spitalaufenthalt wegen Covid19

2020-2021 Gesamt
Merkmal Nein Ja
N % % N %
TOTAL 885 771 99,7% 3063 0,3% 888834  100,0%
Geschlecht Frau 428 498 99,8% 1068 0.2% 429 566 100,0%
Mann 457 273 99,6% 1995 0,4% 459 268 100,0%
10-Jahres 20 bis 29 130 601 99,9% 106 0,1% 130707  100,0%
Altersgruppen 30 bis 39 213225 99,8% 359 0,2% 213584  100,0%
(31122019) 40 bis 49 227903 99,7% 745 0,3% 228 648 100,0%
50 bis 59 240 653 99,5% 1329 0,5% 241982  100,0%
60 bis 64 73389 99,3% 524 0,7% 73913  100,0%
Bildungsstatus Tertiarstufe 381577 99,7% 1016 0,3% 382593 100,0%
Sekundarstufe I 394 644 99,6% 1406 0,4% 396050  100,0%
obligatorische Schule 109 550 99,4% 641 0,6% 110191 100,0%
Haushaltszusammen- HH nur mit Erwachsenen 523739 99,7% 1724 0,3% 525 463 100,0%
setzung HH mit Kindern & Jugendliche (0—19) 362 032 99,6% 1339 0,4% 363371 100,0%
Gebaudeart Mehrfamilienhaus 645192 99,7% 2254 0,3% 647 446 100,0%
Einfamilienhaus 240 579 99,7% 809 0,3% 241 388 100,0%
Wohnverhaltnisse nicht beengter Wohnraum 671 443 99,7% 2105 0,3% 673 548 100,0%
beengter Wohnraum 214 328 99,6% 958 0,4% 215286  100,0%
Schwere Nein 856 506 99,7% 2823 0,3% 859 329 100,0%
Vorerkrankung Ja 29265 99,2% 240 0,8% 29505  100,0%
Erhebungsjahr (SE) 2015 106 839 99,6% 17 0,4% 107256  100,0%
2016 113738 99,7% 397 0,3% 114135 100,0%
2017 118 586 99,6% 422 0,4% 119008  100,0%
2018 122 531 99,6% 431 0,4% 122962  100,0%
2019 131898 99,6% 470 0,4% 132 368 100,0%
2020 150293 99,7% 504 0,3% 150797  100,0%
2021 141 886 99,7% 422 0,3% 142308  100,0%

Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE
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T 3.6 Hospitalisierungen wegen Covid-19 nach Indikatoren der beruflichen Exposition (N und Anteil in %) in der
Erwerbstatigenkohorte (N=888'834), 2020 und 2021

Spitalaufenthalt wegen Covid19 Gesamt
2020-2021
Merkmal Nein Ja
N % N % N %

TOTAL 885771 99,7% 3063 0,3% 888834 100,0%
Sozio- Oberes Kader, Selbstandige, Akademiker/innen 292 480 99,7% 956  0,3% 293 436 100,0%
professioneller Sta-  |ntermediare Berufe 251408 997% 757 03% 252165 1000%
tus Qualifizierte nichtmanuelle Berufe 179398  997% 574 03% 179972  1000%

Qualifizierte manuelle Berufe 69 135 99,6% 311 0,4% 69 446 100,0%

Ungelernte Angestellte und Arbeiter/innen 61219 99,4% 382  0,6% 61 601 100,0%

Anderer Status (Lernende, nicht zuteilbar) 32131 99,7% 83 0,3% 32214  100,0%
Berufsgruppen Reinigungsberufe, Abfallentsorgungspersonal, sonstige 27925  99,5% 149  0,5% 28074  100,0%

Hilfsarbeitskrafte

Bedienen von Anlagen u, Maschinen und Montageberufe 34209 99,3% 227 0,7% 34 436 100,0%

Handwerkliche Berufe 51415  99,6% 210 04% 51625 100,0%

Bau- und Ausbauberufe 52410 99,5% 243  0,5% 52 653 100,0%

Land- und Forst-, Gartenbauberufe 17342 99,7% 60 0,3% 17402  100,0%

Lebensmittel- und Gastgewerbeberufe 32427  99,6% 142 04% 32569  100,0%

Buiroberufe (ohne Kundenkontakt) 98252  99,7% 274  0,3% 98526  100,0%

Berufe mit Kundenkontakt (Dienstleistung, Verkauf, Buroberufe, 106670  99,7% 370 03% 107040  100,0%

Sicherheitsberufe)

Juristische und sozialwissenschaftliche Berufe, Kulturberufe 25121 99,8% 61  02% 25182  100,0%

Lehrkrafte/Soziales/Betreuung 79909 99,8% 198  02% 80107 100,0%

Gesundheitsberufe 77582  99,6% 275 0,4% 77857  100,0%

Wiss, Berufe, technische und gleichrangige nichttechnische 258815  99,7% 758  0,3% 259573  100,0%

Berufe inkl, Fihrungskrafte onA)

Andere / Nicht zuteilbare Berufe 23 694 99,6% 96  04% 23790 100,0%
geeigneter Beruf fir Beruf eher nicht geeignet fiir Home-Office 479889 996% 1874 04% 481763  100,0%
Home-Office* Beruf eher geeignet fiir Home-Office 369717 997% 1059 03% 370776  100,0%
Arbeitsmarktstatus, Teilzeiterwerbstatige (weniger als 90%) 282 765 99,7% 839 0,3% 283604  100,0%
invers Vollzeiterwerbstéatige (90-100%) 603006 99,6% 2224 04% 605230  100,0%

* N= 852'5639. Fehlender Wert bei Kulturberufen und Anderen/nicht zuteilbaren Berufen, da diese nicht klar einer Kategorie zugeordnet werden kdnnen
(N=36'295).

Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE © Obsan 2024
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3.2  Covid-19-Hospitalisierungsrisiko je nach Phase
der Impfstoffverfiigbarkeit

Um den Einfluss der Impfverfligbarkeit auf schwere Covid-19-Ver-
ldufe zu untersuchen, werden drei Impfphasen unterschieden: In
Phase | gab es keine Covid-19-Impfung (1.1.2020 bis 31.12.2020).
In Phase Il konnten sich tber 65-Jahrige und Risikogruppen imp-
fen lassen (1.1.2021-30.4.2021). In Phase Il hatten alle Zugang
zur Covid-19-Imfpung (1.5.2021-31.12.2021). Grafik G 3.1 zeigt
die Hospitalisierungsraten pro 30 Tage in den drei Phasen. Dar-
aus geht hervor, dass die Altersunterschiede zu Beginn sehr aus-
gepragt waren. Fur 80-84-Jahrige war das Risiko im Vergleich zu
den 20-29-Jahrigen um den Faktor 50 erhdht. In der zweiten
Phase erhohte sich das Risiko in den jiingeren Altersgruppen,
wiahrend es in der tber 70-jahrigen Bevolkerung stabil blieb. In der
dritten Phase, mit breiter Impfverfligbarkeit und zunehmender Im-
munisierung der Bevolkerung, auch aufgrund durchgemachter In-
fektionen'!, gingen die Hospitalisierungsraten der tber 70-Jahri-
gen massiv zuriick, wahrend die Raten der 50-59-Jahrigen wieder
das tiefere Niveau von Phase | erreichten.'? Fir Personen unter
50 Jahren lasst sich hingegen fir die dritte Phase keine Reduktion
des Hospitalisierungsrisikos ausmachen. Dies kénnte damit zu-
sammenhangen, dass diese Altersgruppe im Ubergang zur Nor-
malisierung und mit der Aufhebung der Massnahmen schneller

wieder Aktivitaten und Kontakte aufnahm, sich aber spéter imp-
fen liess als die Giber 50-Jahrigen und bis Ende Dezember 2021
auch eine etwas tiefere Impfquote erreichte.’

Es mag kontraintuitiv erscheinen, dass die Hospitalisierungs-
raten in Phase Il (gegeniber Phase I) in allen Altersgruppen ten-
denziell hdher liegen und in Phase Il kein Riickgang der Hospita-
lisierungsraten bei den unter 40-J3hrigen zu verzeichnen ist. Die
Hospitalisierungsraten in Grafik G3.1 sind in Relation zur Wohn-
bevélkerung ausgedriickt, die Zahl der Infektionen wird dabei
nicht einbezogen. Hinzu kommt, dass je nach Phase die Kontroll-
massnahmen (Lockdown, Social Distancing, Homeoffice-Emp-
fehlung etc.) und damit das Kontaktverhalten unterschiedlich wa-
ren. Anhand von Grafik G3.1 kdnnen demnach keine Schlussfol-
gerungen zur Wirksamkeit der Impfung im Allgemeinen gemacht
werden, die Grafik zeigt aber den Zusammenhang zwischen den
Phasen der Impfverfligharkeit und dem Alter, was nicht weiter
Uberraschend ist, insbesondere weil in Phase Il der Zugang zur
Impfung u.a. mit Altersbeschrankungen verbunden war. Im Hin-
blick auf die Analysen im Bulletin zu den Zusammenhangen zwi-
schen sozialen Ungleichheiten, den Phasen der Impfverfiigbarkeit
und den Covid-19-Hospitalisierungsrisiken verdeutlicht Grafik
(3.1 vor allem, wie wichtig die Korrektur fir Alterseffekte ist.»

G 3.1 Covid-19-Hospitalisierungsraten (pro 30 Tage, in %) nach Alter und Impfverfiigbarkeit in der Schweiz, 2020-2021

0.16%

0.12%

0.08%

0.04%

Covid-19-Hospitalisierungsraten (in %)

0.00%

20 bis 29 30 bis 39 40 bis 49 50 bis 59

60 bis 69

e |mpfphase |
——— |mpfphase |
= |mpfphase IlI

70 bis 79 80 bis 84

10-Jahres Altersgruppen (31.12.2019)

Bevolkerungskohorte 20-84 Jahre, N = 1'445'676
Anteil in % mit 95% Konfidenzintervallen
Impfphase I: keine Impfung verfiigbar (1.1.2020 bis 31.12.2020).

Impfphase II: Impfung verflighar fiir 65plus und Risikogruppen (1.1.2021-30.4.2021)

Impfphase Il Impfung fur alle verfligbar (1.5.2021-31.12.2021)
Eine Person kann in mehr als einer Impfphase hospitalisiert gewesen sein

Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE

https://www.corona-immunitas.ch/programm/resultate/ (Zugriff am
15.05.2024)

Zu beachten ist, dass Menschen in Alters- und Pflegeheimen in der vorlie-
genden Studie nicht berticksichtigt sind, da diese nicht an der Strukturerhe-
bung teilnehmen.

© Obsan 2024
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3.3 Resultate der multivariaten logistischen Regres-
sionsmodelle

Im Folgenden werden die adjustierten Risiken (Odds Ratios und
95% Konfidenzintervalle) fiir einen Spitalaufenthalt wegen Covid-
19 in den Jahren 2020 und 2021 nach demografischen, sozialen

ERGEBNISSE

und gesundheitlichen Faktoren dargestellt. Alle Regressionsmo-
delle sind systematisch fiir Alter und Erhebungsjahr adjustiert.
Aufgrund des nicht-linearen Zusammenhangs zwischen Alter und
den Covid-19-Hospitalisierungsrisiken wird das Alter mit 4 Variab-
len modelliert (Alter zentriert und 3 Spline-Variablen'4). Bei der
Evaluation von mdglichen Interaktionen zwischen Geschlecht

T 3.7 Covid-19-Hospitalisierungsrisiken (Odds Ratios und 95% Konfidenzintervalle (KI)) nach soziodemografischen Merkmalen,
Wohnsituation und schwerer Vorerkrankung. Bevolkerungskohorte, 2020 und 2021

Bevdlkerungskohorte, 20-84 Jahre* Modell A.1 Modell A.2 (mit IA Geschlecht*Bildung)
Niotai=1'445'576, Nevents=9'638 Sig. Exp(B) 95% K Sig. Exp(B) 95% K

Unterer Oberer Unterer Oberer

Wert Wert Wert Wert

Geschlecht
Frau (Ref.) 1
Mann 0,00 1,69 1,62 1,77 0,00 1,58 1,44 1,73
Bildungsstatus
Tertiarstufe (Ref.) 1
Sekundarstufe |l 0,00 1,23 1,16 1,30 0,06 1,09 0,99 1,20
Obligatorische Schule 0,00 1,90 1,79 2,03 0,00 1,88 1,71 2,07
Sozioprofessioneller Status
Oberes Kader, Selbstandige, Akademiker/innen (Ref.) 1
Intermediare Berufe 0,73 0,98 0,90 1,08 0,72 0,98 0,90 1,08
Qualifizierte nichtmanuelle Berufe 0,70 1,02 0,92 113 0,45 1,04 0,94 1,16
Qualifizierte manuelle Berufe 0,13 1,10 097 1.25 0,22 1,08 0,95 123
Ungelernte Angestellte und Arbeiter/innen 0,45 0,95 0,84 1,08 0,54 0,96 0,85 1,09
Erwerbslose 0,00 1,36 118 1,57 0,00 1,37 118 1,58
Nichterwerbspersonen in Aus-/Weiterbildung 0,68 1,06 0,79 1,44 0,66 1,07 0,79 1,44
Nichterwerbspersonen im Ruhestand 0,77 0,92 1,11 0,72 1,02 0,93 1,11
Invalide Nichterwerbspersonen 0,00 214 1,90 2,40 0,00 215 191 2,42
Nichterwerbstatige Hausfrauen/-manner 0,00 1,40 1,23 1,59 0,00 1,40 1,24 1,60
Anderer Status (Lernende, nicht zuteilbar) 0,01 118 1,03 1,35 0,01 119 1,04 1,36
Haushaltszusammensetzung
Haushalt mit Erwachsenen (Ref.) 1
Haushalt mit Kindern oder Jugendliche (0-19 Jahre) 0,00 1,36 1,27 1,46 0,00 1,36 1,27 1,46
Gebaudeart
Einfamilienhaus (Ref.) 1
Mehrfamilienhaus 0,00 1,26 1,20 1,32 0,00 1,26 1,20 1,32
Wohnverhaltnisse
Nicht beengt (Ref.) 1
Beengt 0,00 1,47 1,38 1,56 0,00 1,47 1,38 1,56
Schwere Vorerkrankung
Nein, hat keine schwere Vorerkrankung (Ref.) 1
Ja, hat schwere Vorerkrankung 0,00 1,72 191 0,00 1,81 1,72 1,91
Interaktion Geschlecht * Bildungsstatus 0,00
Geschlecht * Sekundarstufe II 0,00 1,19 1,06 1,33
Geschlecht * Obligatorische Schule 0,77 0,98 0,87 1,70
* Adjustiert flr Alter (Alter zentriert und 3 Splines) und Erhebungsjahr SE
Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE © Obsan 2024

14 Splines unterteilen die Daten in Segmente und passen in jedes Seg-
ment separate Polynomfunktionen ein. Dieser Ansatz erfasst lokale
Nichtlinearitdten. Die Splines tragen der Tatsache Rechnung, dass der
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Zusammenhang zwischen Alter und dem Covid-19-Hospitalisierungs-
risiko nicht linear ist.
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und sozialen Variablen zeigt sich, dass sich zwischen Mannern fir Home-Office und sozioprofessioneller Status) werden sepa-
und Frauen nur der Effekt des Bildungsstatus auf die Covid-19- rate Modelle berechnet (vgl. T3.8-T3.10), da diese Indikatoren
Hospitalisierungsrisiken unterscheidet. Fir die drei Indikatoren hochkorreliert sind.

der beruflichen Exposition (Berufsgruppen, Eignung des Berufs

T 3.8 Covid-19-Hospitalisierungsrisiken (Odds Ratios und 95% Konfidenzintervalle (K1)) nach Geschlecht, Bildungsstatus, Wohn-
situation, schwere Vorerkrankung, Berufsgruppe und Arbeitsmarktstatus. Erwerbstatigenkohorte, 2020 und 2021

Erwerbstatigenkohorte, 20-64 Jahre* Modell B.1 Modell B.2 (plus Bildung)
Ntotai= 888'834, Nevents=3'063 Sig. Exp(B) 95% KiI Sig. Exp(B) 95% K

Unterer ~ Oberer Unterer Oberer

Wert Wert Wert Wert

Geschlecht
Frau (Ref.) 1 1
Mann 0,00 1,62 1,47 1,77 0,00 1,69 1,54 1,86
Bildungsstatus
Tertiarstufe (Ref.) 1
Sekundarstufe Il 0,00 1,32 1,21 144
Obligatorische Schule 0,00 1,73 1,53 1,94
Haushaltszusammensetzung
Haushalt mit Erwachsenen (Ref.) 1 1
Haushalt mit Kindern oder Jugendliche (0—19 Jahre) 0,00 1,30 1,19 1,42 0,00 1,32 1,20 1,44
Gebaudeart
Einfamilienhaus (Ref.) 1 1
Mehrfamilienhaus 0,00 1,19 1,09 1,30 0,00 1,16 1,06 1,26
Wohnverhaltnisse
Nicht beengt (Ref.) 1 1
Beengt 0,00 1,61 1,38 1,65 0,00 1,44 1,32 1,58
Schwere Vorerkrankung
Nein, hat keine schwere Vorerkrankung (Ref.) 1 1
Ja, hat schwere Vorerkrankung 0,00 1,83 1,60 2,09 0,00 1,82 1,59 2,08
Berufsgruppe
Wiss. Berufe, technische und gleichrangige 1 1
nichttechnische Berufe inkl. Fihrungskrafte (REF)
Reinigungsberufe, Abfallentsorgungspersonal, sonstige 0,00 1,78 1,48 214 0,00 1,37 1,13 1,66
Hilfsarbeitskrafte
Bedienen von Anlagen u. Maschinen und Montageberufe 0,00 1,73 1,49 2,01 0,00 1,37 117 1,61
Handwerkliche Berufe 0,00 1,32 113 1,54 0,19 1,11 0,95 1,30
Bau- und Ausbauberufe 0,00 1,35 117 1,56 0,24 1,10 0,94 1,28
Land- und Forst-, Gartenbauberufe 0,87 0,98 0,75 1,27 019 0,84 0,64 1,09
Lebensmittel- und Gastgewerbeberufe 0,00 1,56 1,30 1,87 0,01 1,27 1,05 1,53
Buroberufe (ohne Kundenkontakt) 016 1,11 0,96 1,28 0,72 0,97 0,84 1,13
Berufe mit Kundenkontakt (Dienstleistung, Verkauf, 0,00 1,29 114 1,47 0,06 113 0,99 1,29
Biroberufe, Sicherheitsberufe)
Juristische und sozialwissenschaftliche Berufe, 0,40 0,89 0,69 116 0,48 0,91 0,70 1,18
Kulturberufe
Lehrkrafte/Soziales/Betreuung 0,88 0,99 0,84 1,16 0,81 1,02 0,87 1,20
Gesundheitsberufe 0,00 1,62 1,31 1,75 0,00 1,49 1,29 1,73
Andere / Nicht zuteilbare Berufe 0,00 1,42 115 1,76 014 1,18 0,95 147
Arbeitsmarktstatus
Arbeitet Teilzeit (<90%) (Ref.) 1 1
Arbeitet Vollzeit (90%—100%) 0,06 1,10 1,00 1,21 0,05 1,10 1,00 1,21

* Adjustiert fUr Alter (Alter zentriert und 3 Splines) und Erhebungsjahr SE

Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE © Obsan 2024
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T 3.9 Covid-19-Hospitalisierungsrisiken (Odds Ratios und 95% Konfidenzintervalle (KI)) nach Geschlecht, Bildungsstatus,
Wohnsituation, schwerer Vorerkrankung, Eignung Beruf fiir Home-Office und Arbeitsmarktstatus. Erwerbstatigenkohorte,

2020 und 2021

Erwerbstatigenkohorte, 20-64 Jahre*
Ntotal= 852'539, NEvents=2'933

Geschlecht

Sig.

Modell C.1

Exp(B)

95% K

Unterer
Wert

Oberer
Wert

Sig.

Modell C.2 (plus Bildung)
95% Kl

Exp(B)

Unterer
Wert

Oberer
Wert

Frau (Ref.)

Mann

0,00

1,61

1,47

1,76

0,00

1,65

1,561

1,81

Bildungsstatus

Tertiarstufe (Ref.)

Sekundarstufe I

0,00

1,31

1,21

1,43

Obligatorische Schule

0,00

1,75

1,57

1,96

Haushaltszusammensetzung

Haushalt mit Erwachsenen (Ref.)

Haushalt mit Kindern oder Jugendliche (0—19 Jahre)

0,00

1,30

1,43

0,00

134

1,22

1,47

Gebaudeart

Einfamilienhaus (Ref.)

Mehrfamilienhaus

0,00

122

1,33

0,00

1,16

Wohnverhaltnisse

Nicht beengt (Ref.)

Beengt

0,00

141

1,69

0,00

1,45

1,32

Schwere Vorerkrankung

Nein, hat keine schwere Vorerkrankung (Ref.)

Ja, hat schwere Vorerkrankung

0,00

1,60

2,11

0,00

182

1,68

2,09

Beruf geeignet fiir Home-Office

Beruf ist fiir Home-Office geeignet (REF)

Beruf ist nicht fiir Home-Office geeignet

0,00

124

1,44

0,00

1,20

1,30

Arbeitsmarktstatus

Arbeitet Teilzeit (<90%) (Ref.)

Arbeitet Vollzeit (90%—100%)

0,01

1,02

1.24

0,02

112

1.23

*Adjustiert fr Alter (Alter zentriert und 3 Splines) und Erhebungsjahr SE

Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE
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T 3.10 Covid-19-Hospitalisierungsrisiken (Odds Ratios und 95% Konfidenzintervalle (KI)) nach Geschlecht, Wohnsituation, schwe-
rer Vorerkrankung, sozioprofessionellem Status und Arbeitsmarktstatus. Erwerbstatigenkohorte, 2020 und 2021

Erwerbstatigenkohorte, 20-64 Jahre*
Ntotal= 888'834, NEvents=3'063

Geschlecht

Sig.

Modell D
Exp(B)

95% Cl
Unterer Wert

Oberer Wert

Frau (Ref.)

Mann

0,00

1,62

1,48

1,77

Haushaltszusammensetzung

Haushalt mit Erwachsenen (Ref.)

Haushalt mit Kindern oder Jugendliche (0—19 Jahre)

0,00

131

119

1,43

Gebaudeart

Einfamilienhaus (Ref.)

Mehrfamilienhaus

0,00

1,19

1,09

1.29

Wohnverhaltnisse

Nicht beengt (Ref.)

Beengt

0,00

1,51

1,38

1,66

Schwere Vorerkrankung

Nein, hat keine schwere Vorerkrankung (Ref.)

Ja, hat schwere Vorerkrankung

0,00

183

1,60

2,09

Sozioprofessioneller Status

Oberes Kader, Selbstandige, Akademiker/innen (REF)

Intermediare Berufe

0,31

1,05

0,96

1,16

Qualifizierte nichtmanuelle Berufe

0,00

124

1,11

138

Qualifizierte manuelle Berufe

0,00

1,34

117

1,62

Ungelernte Angestellte und Arbeiter/innen

0,00

173

1,53

1,95

Anderer Status (Lernende, nicht zuteilbar)

0,03

129

1,02

1,62

Arbeitsmarktstatus

Arbeitet Teilzeit (<90%) (Ref.)

Arbeitet Vollzeit (90%—100%)

0,04

1,10

1,00

1,21

*Adjustiert fr Alter (Alter zentriert und 3 Splines) und Erhebungsjahr SE

Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE

© Obsan 2024

SOZIALE UNGLEICHHEIT UND COVID-19 — BEGLEITDOKUMENT



ERGEBNISSE

T 3.11 Covid-19-Hospitalisierungsrisiken (Odds Ratios und 95% Konfidenzintervalle (KI)) nach Impfphasen sowie nach

soziodemografischen Merkmalen, Wohnsituation und schwerer Vorerkrankung. Bevolkerungskohorte, 2020 und 2021

Bevdlkerungskohorte, Impfphase | Impfphase Il Impfphase IlI
20-84 Jahre* (1.1.2020-31.12.2020; Nevents=5'033)  (1.1.2021-30.4.2021; Nevents=2'217) (1.5.2021-31.12.2021; Nevents=2'506)
(Ntotai=1'445'576) Sig.  Exp(B) 95% K Sig.  Exp(B) 95% K Sig.  Exp(B) 95% K
Unterer- Oberer- Unterer-  Oberer- Unterer- Oberer-
Wert Wert Wert Wert Wert Wert

Geschlecht

Frau (Ref.) 1 1 1

Mann 0,00 1,83 1,72 1,94 0,00 1,71 1,56 1,87 0,00 1,42 1,30 1,54

Bildungsstatus

Tertiarstufe (Ref.) 1 1 1

Sekundarstufe Il 0,00 1,15 1,07 1,25 0,00 1,32 117 1,49 0,00 1,31 117 1,47

Obligatorische Schule 0,00 1,80 1,65 1,96 0,00 2,23 1,95 2,54 0,00 1,88 1,65 213

Sozioprofessioneller Status

Oberes Kader, Selbstandige, 1 1 1

Akademiker/innen (Ref.)

Intermediére Berufe 0,51 1,05 0,92 1,19 0,65 0,96 0,79 1,16 0,26 091 0,78 1,07

Qualifizierte nichtmanuelle 0,95 1,01 0,86 118 0,43 1,09 0,88 1,35 0,73 097 0,80 117

Berufe

Qualifizierte manuelle Berufe 0,95 1,01 0,83 122 0,39 112 0,87 144 0,08 1,22 0,98 1,51

Ungelernte Angestellte und 0,50 0,94 0,78 113 041 0,90 0,70 1,15 0,78 0,97 0,78 1,21

Arbeiter/innen

Erwerbslose 0,00 1,40 113 1,73 0,07 1,31 0,98 1,76 0,04 1,31 1,02 1,69

Nichterwerbspersonen in 0,23 1,29 0,85 1,97 0,72 1,12 0,60 2,09 041 0,79 0,46 1,38

Aus-/Weiterbildung

Nichterwerbspersonen im 0,74 0,98 0,87 1,11 0,11 117 0,96 1,43 0,66 0,96 0,79 1,16

Ruhestand

Invalide Nichterwerbspersonen 0,00 217 1,84 2,65 0,00 2,22 1,76 2,80 0,00 1,98 1,58 2,47

Nichterwerbstatige Hausfrauen/- 0,01 1,32 1,08 1,60 0,02 1,37 1,06 1,79 0,00 1,44 1,16 1,79

manner

Anderer Status (Lernende, nicht 0,18 1,14 094 1,39 0,74 1,05 0,79 1,40 0,02 1,31 1,04 1,65

zuteilbar)

Haushaltszusammensetzung

Haushalt mit Erwachsenen (Ref.) 1 1 1

Haushalt mit Kindern oder 0,00 118 1,07 1,31 0,00 1,29 112 1,49 0,00 1,68 1,48 1,90

Jugendliche (0-19 Jahre)

Gebaudeart

Einfamilienhaus (Ref.) 1 1 1

Mehrfamilienhaus 0,00 1,22 114 1,31 0,00 1,42 1,28 1,58 0,00 1,23 112 1,35

Wohnverhaltnisse

Nicht beengt (Ref.) 1 1 1

Beengt 0,00 1,62 1,39 1,66 0,00 1,50 1,33 1,70 0,00 1,35 1,21 1,62

Schwere Vorerkrankung

Nein, hat keine schwere 1 1 1

Vorerkrankung (Ref.)

Ja, hat schwere Vorerkrankung 0,00 1,90 1,77 2,03 0,00 1,71 1,53 1,91 0,00 1,66 1,48 1,85

*Adjustiert fur Alter (Alter zentriert und 3 Splines) und Erhebungsjahr SE

Quelle: BFS — MS, SE / Auswertung: ISAGE
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