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Alle COSMO Ergebnisse B OO vornang et Thamen sl e
auf der Webseite

* WWW.COrona-monitor.de
* Zusammenfassungen und Foliensatze
pro Welle zum Herunterladen

® Clusterung nach Themen
* Bericht der Daten vorheriger Wellen COSMO — COVID-19 Snapshot Monitoring

d S U C h fU n kt i O n fu r T h e m e n Ergebnisse aus dem wiederholten querschnittlichen Monitoring von Wissen, Risikowahrnehmung,

° Schutzverhalten und Vertrauen wahrend des aktuellen COVID-19 Ausbruchsgeschehens
Explorer-Tool

o Grafiken selber erstellen und

 COSMO Explorer  Mittelwerte ~ Prozente  Korrelationen

herunterladen, jetzt inklusive Tl | = e o
Downloadoption der angezeigten et T | o
Daten als Tabelle

*  Darstellung der Ergebnisse als Prozente
(z.B. Ablehnung der MaRnahmen wird
als Anteil pro Antwortkategorie e e it R
angegeben) |
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http://www.corona-monitor.de/

Risikowahrnehmung und
Schutzverhalten
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Die wahrgenommene Ansteckungs-

19,030

wahrscheinlichkeit stabilisiert sich i

Infektionswahrscheinlichkeit

[€

Eine Infektion mit COVID-19 ist far mich...
Extrem/eher wahrscheinlich Teilsfeils Extrem/eher unwahrscheinlich
100% < Die wahrgenommene
20.04.2021 Ansteckungswahrscheinlichkeit ist relativ
80% ExFremfeher unwahrscheinlich: 45.8% (N = 457) sta bl | )
Teils/teils: 31.0% (N = 309)
Extrem/eher wahrscheinlich: 23.2% (N = 231)
. Ein GroRteil der Befragten (45.8%) halt es
0% 1 1
fir (extrem oder eher) unwahrscheinlich,
sich zu infizieren.
40%
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Interaktive Grafiken mit Prozentzahlen zu
jedem Zeitpunkt: www.corona-monitor.de
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Das affektive Risiko hat sich auf
erhohtem Niveau stabilisiert

Affektives Risiko
Das gefiuhite Risiko ist far mich...

(Eher) hoch Teils/teils (Eher) niedrig
100% -
80%
60% -
40% -
20.04.2021
(Eher) niedrig: 21.9% (N = 218)
209% - Teils/teils: 22.5% (N = 224)
“ (Eher) hoch: 55.7% (N = 555)
0“ o T T T T T
14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021
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Das affektive Risiko ist als Aktivator flr
Schutzverhalten und die Akzeptanz der
Malinahmen relevant.

Das geflihlte Risiko ist stabil auf erhohtem
Niveau. Es hangt kaum mit den aktuellen
Fallzahlen zusammen. Wer weil3, dass die
Mutation ansteckender ist, fihlt ein
hoheres Risiko (Ergebnis aus vergangenen
Erhebungen).

Affektives Risiko: Mittelwert aus besorgniserregend,
angstauslosend, dauernd daran denken missen.

Interaktive Grafiken mit Prozentzahlen zu
jedem Zeitpunkt: www.corona-monitor.de
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Einschédtzung des | den Infektionsgeschehens

"Was denken Sie: Werden heute in einer Woche mehr, weniger oder ca. gleich viele Neuinfektionen

pro Tag verzeichnet werden?

0 Weniger Infektionen Gleichbleibend [l Mehr Infektionen

23.5%
27.2%

100%+

80%

6096

409 44.2%

35.5%

20%+ 23.5%
0% 4
20.12.2020 26.01.2021 09.02.2021 23.02.2021 09.03.2021 23.03.2021 06.04.2021 20.04.2021
(n=1007) (n=1001) (n=1021) (n=1012) (n=004) (n=1014) (n=976) (n=997)
COVID-19 Snapshot Monitoring (COSMO) — www.corona-monitor.de (CC BY-SA 3.0 DE)

Uberzeugungen zu harteren Manahmen getrennt

nach wahrgenommenen Infektionstrend

Ethebung vom 20.04.21
Bewertet auf einer Skala von 1 (Stimme dberhaupt nicht zu) bis
7 (Stimme voll und ganz zu).

Zustimmung zu einem harten Lockdown

Zustimmung zu Schulschlieungen

Malinahmen ibertrieben finden

Effektivitat einer Ausgangssperre

Weniger Infektionen
n=150

4

B 7

Gleichbleibend Mehr Infektionen

n=387

n =460

Einschatzungen zum Infektionstrend

15% der Befragten sind der Uberzeugung, dass es in der
nachsten Woche weniger Infektionen geben wird. Anfang
Februar waren es noch 67%.

46% der Befragten glauben, dass die Infektionen in der
nachsten Zeit steigen, 39% denken die Zahlen stagnieren.

In den letzten beiden Erhebungen hangt der tatsachliche
Infektionstrend (laut RKI gemeldeten Neuinfektionen) nicht
mehr mit dem wahrgenommenen Infektionstrend
zusammen.

Die tatsachliche lokale Inzidenz(entwicklung) hat keinen
Einfluss auf das individuelle Schutzverhalten. Hingegen hat
die subjektive Wahrnehmung des Infektionstrends eine
positive Wirkung auf Schutzverhalten (wer z.B. annimmt,
dass die Zahlen steigen werden, tragt mehr Maske, meidet
eher Gedrange und Gruppen).

Die Einschatzung des Infektionsgeschehens hangt aullerdem
mit der Beflirwortung eines Lockdowns und weiterer strikter
MaRnahmen zusammen.



Verhalten Uber die Zeit: AHA-AL

(- 20 Sek. Handewaschen -~ Maske tragen ()~ 1,50m Abstand halten (- Geschlossene Raume Iiften Warn-App benutzen
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o AHA-AL Verhalten (Abstand, Hygiene, Alltagsmaske, App, Liften) sind stabil, Liften ist leicht gestiegen.
« Trotz steigender Fallzahlen beobachten wir keinen Anstieg im Schutzverhalten.

o Nur knapp die Halfte der Befragten nutzen die Corona-Warn-App Interaktive Grafiken mit Prozentzahlen zu

KW16 jedem Zeitpunkt: www.corona-monitor.de



Verhalten Gber die Zeit:
mit 3G Superspreader-Events vermeiden fodem Zeitpunkt: . corona monitor

(- Geschlossene Raume meiden -O— Gruppen und Gedrédnge meiden Gesprache mit engem Kontakt meiden
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Das Vermeidungsverhalten von moglichen superspreader Situationen (Vermeiden von
Gruppen, Gesprachen in engem Kontakt und Geschlossenen Raume — sogenannte 3G)
war nach den Lockerungen Anfang Marz etwas rucklaufig.
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Verhalten Uber die Zeit:
Offentliche Orte — Feiern — Reisen Vermeiden ek o .

(- Offentliche Orte meiden =)~ Feiern vermeiden ~( ) Reisen vermeiden
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 Der Verzicht auf Feiern, Reisen und den Besuch offentlicher Orte hat bereits vor dem Teil-
Shutdown im November eingesetzt und war seitdem relativ stabil

KW16 « Uber Ostern fanden kurzfristig etwas mehr Reisen und Feiern statt.



Handewaschen in verschiedenen Situationen

Haufigkeit des Handewaschens in verschiedenen Situationen

Ergebnisse der aktuellen Welle (2004 .21)
n=2997.

Mach Kontakt zu Personen,
die Anzeichen einer
ansteckenden Krankheit haben

g7 %

* Nur 38% der Befragten
waschen vor und nach dem
Tragen einer Maske die
Nie Hande

83% setten * 54% - 66% der Befragten
Manchmal waschen sich nach dem

o » Husten in die Hand oder
e dem Naseputzen die Hinde

BE %
Immer

54%

Mach Benutzung |
dffentlicher Yerkehrsmittel B4%

“or dem Besuch von Personen,

die wegen einer Er- 4

krankung gesundheitlich geschwacht sind

4%

von draulien |
nach Hause kommen

Mach dem Besuch |
dffentlicher Platze

nach dem Husten |
in die Hand

nach dem Mase- |
putzen

“or dem Anlegen
und nach dem -
Ablegen einer Maske

38%

-100%  -75%  -50%  -25% 0% 25%  50%  758% 100%
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Antigen Schnelltests

Testnutzung im Zeitverlauf

¥
Anteil der Befragten, die schon einmal einen Schnelitest gemacht haben.
-O-Ja Nein
100% -
80% —
60% -
40% —
20%
0%
15.12.2020 04.01.2021 04.02.2021 07.03.2021 07.04.2021  20.04.2021
OVID-19 Sr ring ( 5 ) r 3 t € & E)
Testnutzung im Zeitverlauf ¥
Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle. Teilnehmende, die schon einmal einen Schnelltest gemacht haben.
MaBnahmen ; ~, MaBnahmen nicht
“O- (ibertrieben finden ~O- Indifferent ~O- ppertrienen finden
14 r 35,000
30,000
0.8
25,000
0.6
20,000
15,000
0.4
10,000
0.2
5,000

T L T T L T T 0
04/12/2020 04/01/2021 04/02/2021 07/03/2021 07/04/2021  21/04/2021

Der Anteil der Befragten, die schon einmal
einen Schnell- oder Selbsttest gemacht
haben, steigt auf 56%.

Im Vergleich gibt es dabei keinen
Unterschied zwischen Menschen, die die
MaRBnahmen nicht libertrieben finden und
denjenigen, die die Mallnahmen
ubertrieben finden.



Welche Regeln gelten?

Der Anteil der Befragten, , steigt und liegt bei 26%.

Wer die Ubersicht verliert, welche Regelungen aktuell gelten, hilt sich weniger an AHA+L, meidet weniger Gesprache und
Gedrange.

Subjektiver Informationsstand {iber Regelungen N

Originalfrage: Ich weiBl genau, welche Regelungen aktuell fir mich gelten.

-0~ Ja Nein

100% -

09.06.2020 06.08.2020 15.10.2020 23.12.2020 03.03.2021 20.04.2021
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Geltende Regeln kennen und Hygieneregeln befolgen

Es gibt einen Zusammenhang zwischen dem Wissen um aktuelle Regelungen und
dem freiwilligen Befolgen von Hygieneregeln im Alltag.

Subjektiver Informationsstand und AHA-AL-Regeln befolgen Subjektiver Informationsstand und GGG befolgen
Anteil der Personen, die die Regeln mindestens haufig befolgen (falls anwendbar). Anteil der Personen, die die Regeln mindestens haufig befolgen (falls anwendbar). Ergebnisse vom 20.04.21
Ergebnisse vom 20.04.21
Regeln kennen M Regeln nicht kennen Regeln kennen M Regeln nicht kennen
100%q 100%—
88.0%
80.3% 82.8%
80%+ -
72.4% 70.7%
65.1%
60%+
41.5%
40%+
20%+

0%-

1,50 Meter 20 Sekunden Corona-Warn-App Luften Maske tragen d
Abstand halten Hande waschen nutzen Geschlossene Raume meiden  Gesprache mit engem Kontakt meiden Gruppen und Gedrange meiden

Wer die Ubersicht verliert, welche Regelungen aktuell gelten, hilt sich weniger an AHA+L, meidet weniger Gespriche
und Gedrange und nur 60% dieser Personen meidet noch geschlossene Raume.

KW16



Wissen Uber Ubertragungswege

Wissen dber Infektionsweg

Einschétzung der Teilnehmenden; Mehrfachauswahl maglich. Befragte entscheiden flr jeden Ubertragungsweg,
ob dieser fir COVID-19 zutrifft (1) oder nicht (0). Mittelwerte und 95%-Konfidenzintervalle

tagesschau =

A > Inland » Forscher pranger Corona-Politik an: *Drinnen lauert die G

Mitte April:

Aerosolforscher
machen auf die
Gefahr durch
Aerosole aufmerksam

(&

Forscher prangern Corona-Politik an

"Drinnen lauert die Gefahr"

Tropfchen- fakal-orale sexuelle .~  Uber kleine Partikel weil
“O- infektion . ~O~ Infektion .~ infektion " in der Luft nicht ot o bt bt
1+ Dt etster i corana e hmen ander fleehen
WWW Stelle"an. Stattdessen miisse der Schutz in Innenrdumen
verstarkt werden.
0.8 . .
Das Wissen Uber
steigt. 73%
0.6 wissen, dass das Virus Uber
Aersosole Ubertragen wird.
0.4
Schmierinfektionen
0.2- schlieBen 74% der Befragten
aus
0 T - - - - _I—‘ - T - - - - - - T - T
14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021
COVID-19 Snapshot Monitoring (COSMQ) — www.corona-monitor.de (CC BY-SA 3.0 DE)

KW16 https://www.tagesschau.de/inland/coronavirus-forschung-auflagen-101.html



Wissen macht AHA-AL: Aerosolibertragung und Schutzverhalten

AHA-AL-Regeln befolgen

Anteil der Personen, die die Regeln mindestens héufig befolgen (falls anwendbar).

Ergebnisse vom 20.04.21

100%

80%

60%

40%

20%

0% -

kein Wissen iiber aerosolobasierte Ubertragung

89.1%

llal

1,50 Meter 20 Sekunden

3G-Regeln befolgen
Anteil der Personen, die die Regeln mindestens haufig befolgen (falls anwendbar).
Ergebnisse vom 20.04.21

100%

80%

60%

40%

20%

kein Wissen (iber aerosolobasierte Ubertragung

90.0%

Corona-Warn-App

M Wissen iber aerosolbasierte Ubertragung

93.3%
Laften Maske tragen

B Wissen iiber aerosolbasierte Ubertragung

81.5%
?6‘6::{: l

Gedrange meiden

Geschlossene Raume meiden

Gespréache in engem Kontakt meiden

Mitte April haben Aerosolforscher auf die
Aerosolibertragung von SARS-CoV-2 hingewiesen.

Wahrend Uber Monate relativ stabil ca. 65% der Befragten
wussten, dass das Virus durch Aerosole Uibertragen wird, ist

dieses Wissen in dieser Woche gestiegen (73% wussten
dies).

Gleichzeitig berichten die Befragten diese Woche, dass sie
etwas haufiger liften und geschlossene Raume vermeiden
als die Befragten aus friiheren Datenerhebungen.

Ein Vergleich der Verhaltensweisen zwischen Personen,
die von der Aerosoliibertragung wissen und nicht wissen,
zeigt, dass Personen, die von der Aerosoliibertragung
wissen, in der Tat mehr Schutzverhalten zeigen
(insbesondere: mehr Maske, mehr App, mehr Liiften,

Befolgen aller 3G Regeln).



Akzeptanz der MalBhahmen



Anteile der Befragungsteilnehmenden, die die MaBnahmen lbertrieben finden im Zeitverlauf
Bewertet auf einer Skala von 1 (stimme Uberhaupt nicht zu) bis 7 (stimme voll und ganz zu).

&

MafBnahmen nicht - MaBnahmen
O~ bertrieben finden Indifferent -~ ghertrieben finden

Ablehnung der Mallhahmen

 Der Anteil derer, die die MalRnahmen
ubertrieben finden, liegt aktuell bei 27%.

e Aktuell finden etwa 59% der Befragten
die MaRnahmen nicht libertrieben.

14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021

COVID-19 Snapshot Monitoring (COSMO) — www.corona-monitor.de (CC BY-SA 3.0 DE)

Die MaBnahmen zur Einddmmung der Corona-Pandemie...

0 gehen zu weit sind angemessen [ gehen nicht weit genug L4 Der Anteil der Befragten’ denen die

. MalBnahmen nicht weit genug gehen,
liegt bei 40%.

60% -
43.8% 28.0%

31.7%
40%

30.2%
20% o
Interaktive Grafiken mit Prozentzahlen zu
0% T T T

KW16 000321 50021 060021 200021 jedem Zeitpunkt: www.corona-monitor.de




Lockdown vs. Eigenverantwortung

Einstellungen zu einem harten Lockdown und eigenverantwortlichem Handeln

Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle. ) ) ‘
Bewertet auf einer Skala won 1 (stimme Uberhaupt nicht zu) bis 7 (stimme wvoll und ganz zu)

(O~ Harten Lockdown einfilhren —(O- Eigenverantwortliches Handeln ist ausreichend

1 r 1 1 1 1
1 L L L L L 1 L

r 35,000

30,000

25,000

20,000

L 15,000

10,000

L 5,000

14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020

KW16
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e Die Akzeptanz eines harten
Lockdowns ist seit Ende letzten
Jahres stabil auf leicht erh6htem
Niveau.

e Die Uberzeugung, dass
eigenverantwortliches Handeln
ausreichend ist, um das
Infektionsgeschehen unter
Kontrolle zu behalten, ist tiber
den Verlauf der Erhebungen
leicht gesunken und befindet
sich auf mittlerem Niveau.



Reaktionen auf Einschrankungen stabil

{~ Reaktanz -~ Demonstrationsbereitschaft -~ MaBnahmen (bertrieben finden N

7 - 35,000

* 41% fiihlen Arger (Reaktanz) wegen - [ 20.000

der Mallnahmen (vor 2 Wochen : ot 000
42%) 5

* 28% finden die MalRnahmen o - i 20.000
ubertrieben (vor 2 Wochen: 29%) iy W N [ 15000

N~ /\/\__,__- - Sl
* 13% sind bereit, gegen MaBnahmen ?] \ - 7 <7y N | 10.000
demonstrieren zu gehen (vor 2 A%
WOChen: 14%) 2 - NWWOM—SDOU
1 T T T T T O
14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021
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Akzeptanz von Eindammungsmalinahmen

Akzeptanz stark einschrankender MaBnahmen

Mittelwert auf einer Skala von 1 (Stimme Gberhaupt nicht zu) bis 7 (Stimme voll und ganz zu).
Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle.

- Freiheitsrechte _~_Haus nur aus dringenden _ Katastrophenfall

einschranken Griinden verlassen ausrufen Vorsorgliche SchlieBung von Gemeinschaftseinrichtungen

74 - 35.000

30,000

* In der Gesamtschau sind seit den
25,000 ersten Lockerungen Anfang Marz
starker einschrankenden

(=]
1
S S

20,000 MaRnahmen wieder in der
4 .
& 000 Akzeptanz gestiegen und nun auf
. | ' mittlerem Niveau.
3‘ .. H 1 ]
SRR\ N s
o I e | \ ! '___.:-—’:/' 1 I I f
A IR e
, . ! ! : i ! : 0

14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021
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Freiheitsrechte zur Pandemiebekdmpfung einschrianken N Schulen und Kindergérten vorsorglich schlieBen L

(- MaBnahmen (eher) nicht ibertrieben finden -~ Indifferent ~(~ MaBnahmen (eher) Ubertrieben finden =~ MaBnahmen (eher) nicht ibertrieben finden -~ Indifferent ~(~ MaBnahmen (eher) tibertrieben finden

79 : 77 .
Lockeru_ngen Lockerdngen
6 - : 6 - :
5 5
4 : 4
J;W\/\/\——Mw—ﬂ
3 _// \/\\'/" . 34
‘f\/ \\ﬁ N A ,_._(_ﬁ__\’__‘_—‘\
24 . 24
1 T T T T - T 1 T T T T : T
14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 1 29.03.2021 14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 ;. 29.03.2021
QOVID-19 Snapshot Monitoring (COSMO www.corona-monitor.de (CC BY-SA 3.0 DE) COVID-19 Snapshot Monitoring (COSMO) — www.corona-monitor.de (CC BY-SA 3.0 DE)
Ausgangsbeschriankungen erlassen N

=~ MaBnahmen (eher) nicht ibertrieben finden =~ Indifferent (- MaBnahmen (eher) lbertrieben finden
7=
. Lockerungen
5+ . . . . .

Die Zustimmung stieg v.a. bei den Personen, die
4 die MaRnahmen nicht libertrieben finden und
3 ist nun groler als noch vor den Lockerungen.
2_
1 T T T T = T
14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 -+ 29.03.2021
COVID-19 Snapshot Monitoring (COSMO www.corona-monitor.de (CC BY-SA 3.0 DE)
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Ich bin bereit, an einer Demonstration gegen
die einschrankenden MaBnahmen teilzunehmen.

Stimme (Uberhaupt) nicht zu Teilsfteils Stimme (voll und ganz) zu

Bereitschaft, gegen die

60% —

20.04.2021
Stimme (voll und ganz) zu: 13.4% (N = 134)

Teils/tells: 7.4% (N = 74)

40%
Stimme (Uberhaupt) nicht zu: 79.1% (N = 789) b
20%
[ )
0% T T T T T 1
28.05.2020 06.08.2020 15.10.2020 23.12.2020 03.03.2021 20.04.2021
Ich bin bereit, an einer Demonstration gegen 7
die einschrankenden MaBnahmen teilzunehmen. =
Subanalyse fir diejenigen, die die SchutzmaBnahmen Obertrieben finden o
Stimme (Uberhaupt) nicht zu Teils/teils Stimme (voll und ganz) zu
100% <
80%
60%
40% -
20.04.2021
20% 4 Stimme (voll und ganz) zu: 36.2% (N = 102)
- Teilsfteils: 12.1% (N = 34)
Stimme (Uberhaupt) nicht zu: 51.8% (N = 146)
0% T T T T T 1
28.05.2020 06.08.2020 15.10.2020 23.12.2020 03.03.2021 20.04.2021
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Mallknahmen zu demonstrieren

13,4% sind derzeit bereit, an einer Demonstration gegen
die einschrinkenden MaRnahmen teilzunehmen (stabil).

Unter den Personen, die die MaRnahmen zur Pandemie-
Eindammung ablehnen, ist die Bereitschaft deutlich hoher
und liegt derzeit bei 36% (die Gruppe derer, die die
Malnahmen ablehnen, macht aktuell ca. 27% der

Befragten aus)

Wer eine héhere Bereitschaft hat, an Demonstrationen
teilzunehmen ...

* Findet die Malinahmen eher Ubertrieben: r =0.53

e Hat weniger Vertrauen in die Bundesregierung: r =-0.21

* Hat weniger Vertrauen in das RKIl: r =-0.41

* Argert sich mehr (iber die MaRnahmen (Reaktanz): r= 0.43
* ergreift selbst weniger Schutzmalinahmen: r = -0.47

* hat (etwas) mehr Sorgen um den Arbeitsplatz: r=0.21

(r sind Korrelationskoeffizienten und driicken einen Zusammenhang aus, erlauben
aber keinen Rickschluss auf Ursache-Wirkungsbeziehungen).

Interaktive Grafiken mit Prozentzahlen zu
jedem Zeitpunkt: www.corona-monitor.de



Ausgangssperre



Veranderung in den Erwarteten Kontakten nach Szenario

Vergleich der Angegebenen Kontakte vor
und wahrend des Experiments.
100% 1

39% 34%
75% 1 43% 49%
50% 1
25% 1 7% 15%
0% T r
Ausgangssperre Ausgangssperre
eingeflhrt nicht eingeflhrt
Weniger Kontakte Unverandert Mehr Kontakte
Anzahl der taglichen privaten Kontakte
Violinenplots der Verteilungen und Mittelwerte der taglichen, privaten Kontakte aufRerhalb
des eigenen Haushalts bei denen eine Ansteckung moglich ware.
Ausgangssperre | PY

nicht eingefuhrt

Ausgangssperre | °
eingefihrt

kene 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 >15>20
Personen Personen Personen
Kontakte

Ausgangssperre Ausgangssperre
eingefihrt nicht eingeflihrt
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Ausgangssperre

Den Befragten wurde ein fiktives Szenario
vorgestellt, in dem in ihrem Heimatort (Inzidenz
>100) entweder eine Ausgangssperre eingefliihrt
wurde oder trotz Regelung nicht.

Die Ausgangssperre fiihrte unter den Befragten
mit Ausgangssperre zu keiner signifikanten
Reduktion der geplanten privaten Kontakte
verglichen mit den Angaben vor Start des
Experiments sowie mit der Vergleichsgruppe
(keine Ausgangssperre)

Nur 37% halten Ausgangssperren fur ein
effektives Mittel um die Pandemie
einzudammen.
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Ausgangssperre

Insgesamt ist der Arger in dem
signifikant hoher
als wenn dei Ausgangssperre nicht
eingesetzt wird.
Zu wie viel Arger Ausgangssperren
fihren hangt stark von der
wahrgenommenen Effektivitat von
Ausgangssperren und dem Wissen Uber

die Effektivitat von Kontaktreduktion ab:

wer Ausgangssperren und
Kontaktreduktion fur effektiv halt, der
empfindet weniger Arger Gber das
Einsetzen der Ausgangssperre.

Reaktanz nach Szenario

Reaktanz

Reaktanz

Bewertung der Ausgangssperre auf Skalen von 1 (keine Zustimmung) bis 7 (starke Zustimmung).
Mittelwerte und 95% Konfidenzinteralle. Erhebung vom 20.04.2021.

6
5 -
4.02
3.71 3.73
41 :[ 3.59 3.69 3.49 3.58
]: I 3.41 I I I I
34
2
1 T T T T
Regelung als Regelung als storend Frust Gber Regelung Arger Uber Regelung
Freiheitseinschrankung
Ausgangssperre eingefiihrt Ausgangssperre nicht eingefiihrt
Reaktanz nach Empfundener Wirksamkeit von Sperrstunden Reaktanz nach Wissen uber Wirksamkeit von Kontaktreduktion
77 7
61 6
51 5
N
c
3
4 =4
Q
o
31 3
21 2
1 T T T T T ] 1 T T T T T 1
1 2 3 4 5 6 7 1 2 3 4 5 6 7
Wahrgenommene Effektivitat von Ausgangssperren Wissen Uber Effektivitat von Kontaktreduktion
—— Ausgangssperre eingefihrt Ausgangssperre nicht eingefiihrt



Arbeitswelt: Homeoffice und
Testen



100% 1

75% 1

19% geben an, dass
sie gerne haufiger im
Homeoffice arbeiten

wiirden
50% 1

25% 1

Wunsch nach Homeoffice im April 2021
Erhebung vom 20.04.21.

Anteile unter 10% werden nicht beschriftet.
Abgebildet sind nur Personen, die einen

Beruf ausiiben n = 639

Ich arbeite aktuell zu
grofien Teilen zu Hause.

Ich wirde gerne (ofter)
zu Hause arbeiten.

Ich wiirde gerne seltener
zu Hause arbeiten.

Ich mochte grundsatzlich
nicht zu Hause arbeiten.

In meinem Beruf ist es

zu Hause zu arbeiten
43% (z.B. Pflegeberufe,
Autowerkstatt).

0%

KW16

Verteilung der
Intention Insgesamt

grundsatzlich nicht méglich,

100% 1

75% 1

50% 1

25% A

Homeoffice im April 2021

Erhebung vom 20.04.21.

Anteile unter 10% werden nicht beschriftet.
Abgebildet sind nur Personen, die angegeben
haben, dass Homeoffice in ihrem Beruf
grundsatzlich maglich ist n = 400

75% berichten, wenigstens
gelegentlich im Homeoffice zu
arbeiten

. Ausschlieflich vor Ort

. Ausschlieflich im Homeoffice.

Uberwiegend vor Ort,
gelegentlich im Homeoffice.

Etwa zu gleichen Teilen vor
Ort und im Homeoffice.

Uberwiegend im Homeoffice,
gelegentlich vor Ort.

25% berichten, nie im

beim Arbeitgeber zu sein
(obwohl es in ihrem Beruf
prinzipiell moglich ware).

0% -

Verteilung des
Arbeitsortes Insgesamt

Homeoffice und ausschlieBlich
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Homeoffice - Veranderungen Januar - April 2021

Homeoffice im Januar 2021

Erhebung vom 12.01.21.

Anteile unter 10% werden nicht beschriftet.
Abgebildet sind nur Personen, die angegeben
haben, dass Homeoffice in ihrem Beruf
grundsatzlich maglich ist n = 397

100% 1

75% 1

Homeoffice im April 2021
Erhebung vom 20.04.21.

Anteile unter 10% werden nicht beschriftet.
Abgebildet sind nur Personen, die angegeben
haben, dass Homeoffice in ihrem Beruf

grundsatzlich maoglich ist n = 400

100% 7

75% 1

50% 1

50% 1

25%4

25% 1

0%

Verteilung des
Arbeitsortes Insgesamt

0%

Verteilung des
Arbeitsortes Insgesamt

Der Anteil der Menschen, die
ausschliefSlich im Homeoffice
arbeiten, bleibt stabil.

. Ausschlie3lich vor Ort

Uberwiegend vor Ort,
gelegentlich im Homeoffice.

Etwa zu gleichen Teilen vor
Ort und im Homeoffice.

Uberwiegend im Homeoffice,
gelegentlich vor Ort.

. AusschlieRlich im Homeoffice.

Der Anteil der Teilnehmenden, die

nie im Homeoffice und

ausschlieBlich im Betrieb arbeiten,

bleibt ebenfalls stabil.

Mehr Menschen sind jetzt
hauptsachlich im Betrieb
(Jan.: 19% - Apr.: 24%) als
hauptsachlich im Homeoffice
(Jan.: 23% = Apr.:15%)



Homeoffice - Wer entscheidet?

Anteil und Entscheidung fiir Homeoffice nach Wunsch

Erhebung vom 20.04.21.Wunsch nach (mehr) Homeoffice: n= 108, Wunsch nach weniger/keinem Homeoffice: n=55.

Fallzahl insgesamt: n=163

Wunsch nach mehr Homeoffice

100%

75%

50%

25%

0%
Anteil der Arbeit Selbst Boss
im Homeoffice

KW16

Team

Wunsch nach weniger/keinem Homeoffice

36%

4%

Anteil der Arbeit
im Homeoffice

I AusschlieRlich vor Ort.
Uberwiegend vor Ort
gelegentlich im Homeoffice.

Etwa zu gleichen Teilen vor Ort
und im Homeoffice.

Uberwiegend im Homeoffice,
gelegentlich vor Ort.

Ausschlie3lich im Homeoffice.

B Entscheidung iiber Arbeitsort

Bei den meisten
Personen entscheidet
der Arbeitgeber, ob
homeoffice moglich ist.

19% winschen sich

, davon
arbeiten fast 83%
Uberwiegend oder
immer beim
Arbeitgeber.

8% wiinschen sich
weniger Homeoffice,
22% davon sind
Uberwiegend im
homeoffice oder zu
gleichen Teilen beim
Arbeitgeber und im
homeoffice
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Mit wie vielen Menschen haben Sie wahrend der Arbeitszeit Kontakt?

Anteile insgesamter Kontakte, die in einer Ansteckung resultieren konnten.
Definiert als weniger Abstand als 1,50 m, keine Maske, langer als 15 min. in geschlossenem Raum
unter allen Teilnehmenden, fir die Homeoffice grundsatzlich moglich ware.

(Eher) im Betrieb (n=183)

100%
Das Arbeiten vor Ort geht mit haufigeren Kontakten zu
75%1 anderen Personen einher. Abgebildet sind bereits nur die
Kontakte, die in einer Ansteckung resultieren kdnnten
50%1 , (>15 min., ohne Maske im Innenraum)
a 28%
25% 21%

7% 39, 5%

Teils/teils (n=48)

100%

75% 1

54%
50% A

(Eher) im Home Office (n=159)

82%

50%

25% A

6% 4% 2% 2% 3%

0% ~ + T T
keine eine Person 2-5 Personen 6-10 Personen 11-15 Personen uber 15 Personen

Personen



Private vs. berufliche Kontakte

Mit wie vielen Menschen haben Sie bei der Arbeit Kontakt?

Anteile insgesamter Kontakte, die in einer Ansteckung resultieren konnten.
Definiert als weniger Abstand als 1,50 m, keine Maske, langer als 15 min. in geschlossenem Raum
unter allen Teilneh den, die nicht hlieftlich im Homeoffice sind.

100% 1

75% 1

50% 1

keine eine Person 2-5 Personen 6-10 Personen 11-15 Personen Uber 15 Personen
Personen

Mit wie vielen Menschen haben Sie privat Kontakt?

Anteile insgesamter Kontakte, die in einer Ansteckung resultieren konnten.
Definiert als weniger Abstand als 1,50 m, keine Maske, langer als 15 min. in geschlossenem Raum.

100% 1

Privat gilt derzeit die Regel: 1 Person pro Haushalt. 26% geben an, niemanden zu treffen. 21%
%1 gaben an, eine Person zu treffen. 45% geben an, zwischen 2 und 5 Personen zu treffen.

1% 1%
6-10 Personen 11-15 Personen I iiber 15 Personen
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Wer mehr berufliche Kontakte hat, hat auch mehr
private Kontakte (und umgekehrt)

Wer mehr berufliche Kontakte hat, hat auch mehr private Kontakte (und
umgekehrt; r = .31, mittlerer Zusammenhang)

KW16



Testangebot

Wurde lhnen eine COVID-19
Testmaglichkeit angeboten?

Ausgewertet flr Teilnehmende, die nicht ausschlieBlich
im Homeoffice arbeiten.

Nehmen Sie diese COVID-19 Testmaglichkeit
in Anspruch?

Ausgewertet fir Teilnehmende, die Tests angeboten bekamen.
Erhebung vom 20.04.21. n = 373

Erhebung vom 20.04.21. n = 574 100% 1

100% 1
75% 4

75% 4

60.1%
50% | 50%

25% 4 25% 4
0% - 0% -

Etwa 65% der
Beschaftigten wurde
schon einmal ein
Testangebot gemacht.

KW16

1: Regelmafig 2: UnregelmaRig 3: Nein Keine Angabe
n=224 n=89 =

n=38 n=22

Von dieser Gruppe
machen wiederum
etwa 60%

regelmaRige Tests.

100%

75% 1

25% 1

100%

75% 1

25% 1

Die Anzahl der Kontakte geht u.a. mit hoherer
Testfrequenz und systemrelevanten Berufen einher.

Trotzdem finden viele berufliche Kontakte ohne

regelmalige Tests statt:

Berufliche Kontakte und Testmoglichkeiten
Anteile insgesamter Kontakte, die in einer Ansteckung resultieren kénnten.

Definiert als weniger Abstand als 1,50 m, keine Maske, langer als 15 min. in geschlossenem Raum

unter allen Teif die nicht lich im k sind.

Regelmafig getestet

33%

unregelmanRig oder gar nicht getestet

keine eine Person 2-5 Personen

6-10 Personen
Personen

11-15 Personen

19%

(ber 15 Personen




Anstech hrscheinlichkei Anstech heinlichkeit

im .!lanuar?021. ) im.ﬁpril gq21 )
Homeoffice und
N = Infektionsschutz
50% 50% -~
* Personen, die gelegentlich oder immer im
homeoffice sind, schatzen die generelle
Ansteckungswahrscheinlichkeit als geringer
i ot T on et " oot Teires ot rne ein als Personen, die selten oder nie im

homeoffice sind.

[ Extrem/eher unwahrscheinlich Teilsiteils ] Extrem/eher wahrscheinlich

Angat vor Infaktion am Arbeltsplatz Angst vor Infektion am Arbeitsplatz . Die Angst vor Anstecku ngim Arbeitskontext
ist deutlich geringer fiir Personen im

Affektives Risiko. Erhebung vom 12.01.21. n = 697 Affektives Risiko. Erhebung vom 20.04.21. n = 674

homeoffice.
 Korrelation zwischen Anzahl der Kontakte
und
o o e «  selbst eingeschatzter Wahrscheinlichkeit, sich
— anzustecken: r =0.24
- 25% *  Angst, sich bei der Arbeit anzustecken: r =
0.28

M Niedrig  Mittel [l Hoch

KW16
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Vertrauen in die Regierung und den Arbeitgeber

Homeoffice und Vertrauen
Januar 2021

Erhebung vom 12.01.21. n = 679

Homeoffice und Vertrauen
April 2021

Erhebung vom 20.04.21. n = 599

1: Selten im Home Office 2: Teils/Teils 3: Oft im Home Office 1: Selten im Home Office 2: Teils/Teils 3: Oft im Home Office
100% 1 100%
75% 1 75%

15%
16%
19%
50% 50%
18%
15%
25% 25%
0% ’ ; ; ] ] ] 0% ; ; ] ] )
Vertrauen in Vertrauen in Vertrauen in Vertrauen in Vertrauen in Vertrauen in Vertrauen in in Vertrauen in Vertrauen in Vertrauen in
B i Arbei Bundesregierung Arbei B i Arbei B jerung Arbeitaeb. Bur gierung ‘Arbel . o rerra

. Stimme (berhaupt) nicht zu Teils/teils . Stimme (voll und ganz) zu

. Stimme (berhaupt) nicht zu Teils/teils . Stimme (voll und ganz) zu

Wer im Homeoffice arbeitet, hat hoheres Vertrauen in den Arbeitgeber, dass er mit der Krise gut und richtig

umgeht. Im Januar bestand noch ein Zusammenhang zu hoherem Vertrauen in die Regierung, dies ist jetzt
(durch insgesamt gesunkenes Vertrauen) nicht mehr so.

Wer mehr im Homeoffice arbeiten moéchte (aber nicht darf), vertraut dem Arbeitgeber weniger (r = -0.26)

Das Vertrauen in die Regierung hangt nicht mit dem Bedlrfnis nach mehr/weniger Homeoffice zusammen.
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Lebenszufriedenheit und Belastung hangt nicht mit
Arbeitssituation zusammen

Ob Personen im Homeoffice oder
vor Ort arbeiten wirkt sich nicht auf
ihre Lebenszufriedenheit oder
Belastung aus.

Auch Eltern mit Kindern unter 14
Jahren sind durch Homeoffice nicht
mehr oder weniger zufrieden oder
mehr oder weniger belastet.

100% 1

75% 1

50% 4

25% 1

LA

Situative Belastung im Januar 2021
getrennt nach Haufigkeit im Home Office

Erhebung vom 12.01.21.
Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle. n = 697

’ Selten im Homeoffice Teils/Teils  Oft im Homeoffice

n = 469 n=32 n=196

. Keine Belastung . Belastung

Situative Belastung im April 2021
getrennt nach Haufigkeit im Home Office

Erhebung vom 20.04.21.
Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle. n = 674
100% 1

75% 1

50% 4

25% A

o/ A
’ Selten im Homeoffice Teils/Teils
n =462 n=51

Oft im Homeoffice
n=161

. Keine Belastung . Belastung

Ergebnisse zu Lebenszufriedenheit grafisch dargestellt auf www.coro
monitor.de
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Vertrauen

Vertrauen in Medien / Regierung / Landesregierung / WHO / Wissenschaft Vertrauen in Regierung
Mittelwert auf einer Skala von 1 (sehr wenig Vertrauen) bis 7 (sehr viel Vertrauen). Mittelwert auf einer Skala von 1 (sehr wenig Vertrauen) bis 7 (sehr viel Vertrauen).
Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle. Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle.
O- Medien ~O- Wissenschaft Bundesregierung Landesregierung Weltgesundheitsorganisation O- Bundesregierung ~O- Landesregierung
719 ' ' ' ' o ' ' 74
L T R A R |

® Seit Beginn des Teil-Lockdowns

> ) | | - R A im November sinkt das

Jo TN SEEEANE S e VR Jdo ”"“‘*;“N—=/‘*;~¢”"’N;-:~:~,w'\:/:»;—sm\g_.\ o Vertrauen in Institutionen
a0 o T PSR PN R, . 1 P ! P 'NH deutlicher als vorher. Seit den

| & AR R N AN TN S P s . NS . co

: : P : A N : ‘ P ‘ P AT Lockerungen im Marz ist das

N I S R Vertrauen weiter gesunken.

* Behorden, Bundes- und

14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 25.03.2021 14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021 .

Landesregierungen haben
vergleichsweise viel Vertrauen

Vertrauen in Behérden Vertrauen in Gesundheitswesen Ve rloren

Mittelwert auf einer Skela von 1 (sehr wenig Vertrauen) bis 7 (sehr viel Vertrauen). Mittelwert auf einer Skala von 1 (sehr wenig Vertrauen) bis 7 (sehr viel Vertrauen).

Miittelwerte und 95% Konfidenzintervalle. Miittelwerte und 95% Konfidenzintervalle.

- Gesundheltsministerium _cy Bundesministeriom 5 gy . 5794 O- Arztfhratin ~O- Krankenhauser -~ Gesundheitsart ®* \/on a”en Akteu ren des
es Landes ur Gesundheit
7 v ' ' o v i 74 i v v v o v '

: I | I | | A ! I | Gesundheitswesens ist das
N Vertrauen in die
R | B | N TR I S N Gesundheitsamter am

51 s / ‘ A 1 : ‘H"W i i
Vi E RN R | hiedrigsten.
+ o P ; R e

I RN N R R S * Arzt/innen, die Wissenschaft
S und Arbeitgeber geniel3en stabil
g P | R 3 1 I i B | mittleres bis hohes Vertrauen

14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021 14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021
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Vertrauen in die Bundesregierung

Vertrauen in die Bundesregierung im Zeitverlauf

Bewertet auf einer Skala von 1 (sehr wenig Vertrauen) bis 7 (sehr viel Vertrauen).

&

~(~ (Eher) niedrig Mittel - (Eher) hoch . . .
Das Vertrauen in die Bundesregierung

hat sich auf niedrigem Niveau stabilisiert:

20.04.2021

(Ener) hoch: 25.4% (A = 247) 60% der Befragten gab an, der Regierung
(IR e (eher) wenig zu vertrauen

{Eher)r

07.04.2020 17.06.2020 20.09.2020 23.12.2020 29.03.2021

COWVID-19 Shapshot Monitoring (COSMO) 4€*  www.corona-monitor.de (CC BY-SA 3.0 DE)
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Vertrauen nach Malihahmen-Ablehnen

Vertrauen in die Bundesregierung nach Zustimmung zu MaBnahmen

Mittelwert auf einer Skala von 1 (sehr wenig Vertrauen) bis 7 (sehr viel Vertrauen).
Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle.

~_ Malnahmen I MalBnahmen nicht
O ibertrieben finden O- Indifferent Ubertrieben finden

| | | * Das Vertrauen hat sich auf niedrigem
6 ! : : : P 5 : Niveau stabilisiert. Personen, die die
! : : P : Mallnahmen ablehnen, vertrauen der

5 B LS PSS g N> NG = VRN Bundesregierung weniger.
! : : | : ( 1 I : :l I N '—I\\ /l_ :
1 ' :*: I\\I !
| , |1 Ny

14/03/2020 17/06/2020 20/09/2020 24/12/2020 29/03/2021

KW16



Impfen

215 Personen (21.6%) haben bereits eine Impfung erhalten

Diese wurden aus den folgenden Analysen zur Impfbereitschaft
ausgeschlossen.
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Impfbereitschaft Gber die Zeit

Die Impfabsicht und die Uberzeugung, dass eine Impfung gegen
das Coronavirus verpflichtend sein sollte

Bewertet auf einer Skala van 1 (Ablehnung) bis 7 (Zustimmung). Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle.
Prozentangaben geben den Anteil an Personen wieder, die den Aussagen (sehr) zustimmen. Bei der Impfabsicht

wurden Geimpfte nicht beriicksichtigt, zwischen dem 19.05 und 09.06. wurde keine Zustimmung zur Impfpflicht erfasst.

S

_1_10;4_"’/0 4?0/51%

49%, 4729%

3%, 70, 42 H0% 2%

ce;%}\% H»
T OO W O O 0 WD D ®m O O = ool oo NN = — oo oY oo o
OO0 000000008000+ -+ -+ -+ «-000O00Ooo o
T W ON ® O D M — 0= D M O« 0w NG NGO @0 Mmoo
= O - - NO NGO NGO -0 Tm N e 00 NN NSO N NS A

—— Impfabsicht —= Impfpflicht

Die Impfbereitschaft ist aktuell hoher
fur Menschen, die

- mehr Vertrauen in Sicherheit von Corona-
Impfungen haben (Confidence)

- die Erkrankung nicht als harmlos
einschatzen (Complacency)

- sich weniger auf die Impfung anderer stitzen
mochten (Collective Responsibility)

- mehr Barrieren verspuren (Constraints)

- alter sind

- mannlich sind

[Ergebnisse aus einer linearen Regression zum
Erhebungszeitpunkt 41, N=782, R2 = 0.641]
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Blutgerinnsel nach AstraZeneca

Nach der Einfliihrung des COVID-19-Impfstoffs von Astra-Zeneca
wurde bei einer groR angelegten Uberwachung ein moglicher
Zusammenhang mit einer bestimmten Art von Blutgerinnsel
festgestellt.

Nebenstehende Grafiken wurden entweder nicht prasentiert oder
prasentiert und stellen einen Risikovergleich dar (Risiko, bei
niedriger (links) oder hoher (rechts) Inzidenz

und

Die Infografiken flihrten zu einer Verringerung des
wahrgenommenen Risikos, das mit der AstraZeneca Impfung
verbunden ist.

Ob man die Grafiken gesehen hatte oder nicht wirkte sich nicht
direkt auf die Impfbereitschaft aus.

Quelle Abb: https://wintoncentre.maths.cam.ac.uk/news/communicating-potential-benefits-and-harms-astra-zeneca-covid-19-vaccine/

Perceived risk/intention

Abwiégung der potenziellen Vorteile und Nachteile des COVID-19 Impfstoffs von Astra-Zeneca

Fiir 100 000 Personen mit

hohem Expositionsrisiko*
Verhindert Aufnahme auf die Intensivstation AItersgruppe Entstehung bestimmter Blutgerinnsel
infolge von COVID-19  alle 16 Wochen: durch den Impfstoff
20-29 J.
30-39 J.

40-49 J.

50-59 J.

60-69 J.

*Basierend auf einer Coronavirus-Inzidenz von 200 pro 100 000 pro Tag

Niedrige Inzidenz Hohe Inzidenz

Risiko der Erkrankung Risiko durch Impfung Impfbereitschaft



Finanzielle Anreize fir Impfungen - Material im
Experiment

« Die Impfung gegen COVID-19 schiuitzt Sie vor einer Corona-Erkrankung und
verhindert, dass Sie das Virus an andere Menschen weitergeben.

*  Durch die Impfung erhalten Sie zudem wieder mehr Rechte als ungeimpfte Personen. Sie
dirfen auf das Tragen von Masken verzichten und sind von der Test- und Quarantanepflicht
befreit. Auch Kulturveranstaltungen oder Friseure dirfen Sie ohne ein negatives Testergebnis
besuchen.

*  Durch die Impfung erhalten Sie aber nicht mehr Rechte als ungeimpfte Personen. Sie dirfen
also wie ungeimpfte Personen nicht auf das Tragen von Masken verzichten und sind nicht von
der Test- und Quarantanepflicht befreit. Auch Kulturveranstaltungen oder Friseure dirfen Sie
nur mit negativem Testergebnis besuchen.

- Moglichkeit A: Sie lassen sich nicht impfen.

- Moglichkeit B: Sie lassen sich impfen und erhalten dafiir einen bestimmten
Geldbetrag.

KW16



Finanzielle Anreize fir Impfungen

. Die I m pfbe re itsc h aft Ste |gt keine zusatzlichen Rechte und Freiheiten zusatzliche Rechte und Freiheiten
mit héheren Zahlungen, vor 80%
allem bei jungeren

Menschen

70% 1

« Zusatzliche Rechte und
Freiheiten durch Impfung
haben keinen Einfluss auf die

Impfbereitschaft

60% 1

Anteil impfbereiter Teilnehmer

50%
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Betrag [Euro]

Kooperation mit Luca Henkel, Uni Bonn
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Affekte (ber die erhaltene Impfung getrennt nach Altersgruppe

Erhebung vorn 20.04.21

Mur Personen mit mindestens einer Impfung wurden befragt.
Bewertet auf einer Skala von 1 (niedrige Auspragung des Affekts) bis
7 (hohe Auspragung des Affekts).

Sorgenfrei sein

Glicklich sein-

Befreit filhlen

Gefiihl, sich vorgedrangelt |

zu haben

Sich rechtfertigen missen

Mur ausgewshlten Personen |

von Impfung erzahlen
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Unter B0 Jahre B0 Jahre und alter
n=122 n=293

Belastung durch Impfung getrennt nach Altersgruppe

Erhebung vom 20.04.21

MNur Personen mit mindestens einer Impfung wurden befragt
Bewertet auf einer Skala von 1 {Stimme dberhaupt nicht zu) bis
7 (Stimme voll und ganz zu)

— 125

24

1 194

" 307

B 219

- 318

1 2 3 4 <] B

Unter B0 Jahre B0 Jahre und alter
n=122 n=93

Geimpft! Gefluhle danach

215 Personen (21.6%) haben bereits mindestens eine
Impfung erhalten

Geimpfte Personen gaben an, sich direkt nach der
Impfung eher sorgenfrei, glicklich und befreit gefiihlt zu
haben. Diese Geflihle direkt nach der Impfung zeigten
Personen Uber 60 Jahre starker als Personen unter 60
Jahren

Insbesondere jungere Personen behalten ihren
Impfstatus eher fir sich. Auch gaben sie haufiger als
Personen Uber 60 Jahren an, sich fur ihre Impfung
rechtfertigen zu mussen und das Gefiihl zu haben, sich
beim Impfen vorgedrangelt zu haben.

Achtung: Die tatsachliche Zugehorigkeit zu einer
Priorisierungsgruppe wurde hier nicht erfasst.



Regeln fur Gei

Gleiche Regeln fur geimpfte innerhalb von Europa

Gleiche Regeln fur geimpfte innerhalb aller
deutschen Bundeslander.

In der Offentlichkeit, am Arbeitsplatz und
in Gegenwart von Personen mit erhétem Risiko weiter
alle geltenden Corona-Regeln einhalten.).

Nach Kontakt zu einer infizierten Person auf
Quarantane oder Tests verzichten.

.Einen ungeimpften Haushalt auch ohne Maske und
Abstand besuchen
(wenn Haushaltsmitglieder keine Risikogruppe)

Andere vollstandig Geimpfte ohne Maske oder Abstand
in Innenraumen treffen.

KW 12 &14
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Zustimmung zu Regelungen fiir Geimpfte

Zustimmung gemessen auf einer Skala von
1 (Lehne ich vollkommen ab) bis

5 (Beflirworte ich vollkommen).

Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle.
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Erhebung vom Erhebung vom
23.03.21 06.04.21

Die Mehrheit ist daflir, dass die
Regeln fir Geimpfte innerhalb
aller deutschen Bundeslander
einheitlich sein sollten.

Dass Geimpfte in der
Offentlichkeit weiter die
geltenden MalBnahmen einhalten
sollen, trifft weitgehend auf
Zustimmung.

Unsicherheit herrscht v.a. bzgl.
der Lockerung von Kontaktregeln.



Zustimmung zu Regelungen fiir Geimpfte
Zustimmung gemessen auf einer Skala von

Regeln fur Geimpfte nach
Impfstatus

23.03.21 06.04.21

Gleiche Regeln fur
geimpfte innerhalb von Europa

. wurden,
stehen Regelungen fir Geimpfte
signifikant positiver gegenliber als
Personen, die noch nicht geimpft
wurden.

Gleiche Regeln fir
geimpfte innerhalb aller
deutschen Bundeslander.

In der Offentlichkeit, am

Arbeitsplatz und in Gegenwart von
Personen mit erhtem Risiko weiter
alle geltenden Corona-Regeln einhalten.

Nach Kontakt zu einer
infizierten Person auf
Quarantane oder Tests verzichten.

- Beide Gruppen wiinschen sich (eher)
einheitliche Regelungen in
Deutschland und Europa.

.Einen ungeimpften Haushalt

auch ohne Maske und

Abstand besuchen

(wenn Haushaltsmitglieder keine Risikogruppe)

Andere vollstandig Geimpfte
ohne Maske oder Abstand
in Innenraumen treffen.

Bisher keine COVID-19 Mindestens 1x gegen
Impfung erhalten COVID-19 geimpft
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Zustimmung zu Regelungen fiir Geimpfte

Zustimmung gemessen auf einer Skala von
1 (Lehne ich vollkommen ab) bis

[ ]
5 (Befiirworte ich vollkommen). o
Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle. ege n u r e I I I l p e n a C
Alter
Gleiche Regeln fur geimpfte innerhalb von Europa 1 . —

w
o
=3

e e S eaken Bundesiander -="2‘ = - Altere Personen (50-74 Jahre)

winschen sich eher einheitliche

in Gegenwart l/nogeFl;ef?;f::grif&ﬁteie(}r?tr}?eﬁrtﬁ:islgavtvzeﬁgg E 3'71. I Rege I U n ge n a |S j U n ge re Befra gte .
alle geltenden Corona-Regeln einhalten. =
I « Jungere Personen stimmen
e K e o e e Lockerungen der Kontaktregeln
tendenziell eher zu. Dies kann
] S perspektivisch ein Impfanreiz sein.

(wenn Haushaltsmitglieder kggset??r;gi::;r%g:)eer; = . . . .
- Insgesamt sind jedoch die meisten
Andere volting Ceimpte | s — Personen sehr zurtickhaltend, was

ohne Maske oder Abstand
in Innenraumen treffen. .e
= Forderungen nach Lockerungen fir
1 ' ' ' Geimpfte angeht.

N
N
w 4
£
[$)]

18-29 [ 30-49 [ 50-64 [ 6574
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Impfbereitschaft und Migration

COVID-19 Impfabsicht getrennt nach selbstberichtetem Migrationshintergrund

Bewertet auf einer Skala von 1 (Ablehnung) bis 7 (Zustimmung). Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle.

(O~ mit Migrationshintergrund -~ ohne Migrationshintergund

1 T T T T T
15/02/2020 14/03/2020 17/06/2020 20/09/2020 24/12/2020 29/03/2021

In langen Online-Umfragen wie COSMO ist es generell schwierig, den Effekt von Migration zu erfassen. In COSMO wird
diesbezliglich nicht reprasentativ erhoben. Zudem ist es mdglich, dass eine Selbstselektion stattfindet, da nur Personen an der
Studie teilnehmen kdénnen, die den langen Fragebogen auf Deutsch gut verstehen. Ein Teil des beobachteten Effektes kann
aullerdem durch Alter erklart werden : In der COSMO Stichprobe sind Personen mit Migrationshintergrund jinger als Personen
ohne Migrationshintergrund. Da jlingere Personen allgemein eine eher geringere Impfbereitschaft haben als altere Personen,
kann es sein, dass der Unterschied, den man in der Abbildung erkennen kann, in der Realitat etwas kleiner ist.
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Personen mit Migrationshintergrund
haben eine etwas geringere
Impfintention als Personen ohne
Migrationshintergrund

Um die Impfakzeptanz und die
Impfbereitschaft zu starken ist es
deshalb ratsam, kultursensitive
Gesundheitskommunikation zu
betreiben

Anlasslich der Impfwoche konnte man
Arzt/innen dafir sensibilisieren, aktiv
auf impfberechtigte Patient/innen mit
Migrationshintergrund zuzugehen um
mogliche Impfhindernisse aus dem
Weg zu raumen. Dies gilt auch fir
andere hier nicht explizit genannte
Personengruppen, die Schwierigkeiten
haben kénnten, ihre Impfbereitschaft
in eine Impfung umzusetzen.



Personen mit Migrationshintergrund: Griinde des (Nicht-) Impfens
Gemessen auf einer Skala von 1 (stimme Gberhaupt nicht zu) bis 7 (stimme voll und ganz zu). Mittelwerte und 95%-Konfidenzintervalle.

(O~ Confidence -~ Complacency Constraints Calculation

Collective responsibility (umgekehrt abgefragt)

1 T T T T T
15.02.2020 14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021

Personen ohne Migrationshintergrund: Griinde des (Nicht-) Impfens
Gemessen auf einer Skala von 1 (stimme Gberhaupt nicht zu) bis 7 (stimme voll und ganz zu). Mittelwerte und 95%-Konfidenzintervalle.

(O~ Confidence -~ Complacency Constraints Calculation Collective responsibility (umgekehrt abgefragt)
7 =
6
L L
A A 4
™~ [ e S| l""’:"ﬂ\\/
™~ A
44 T~ '\:\L\ | A/:“\ ./‘I/I\} —
T N

1 T T T T T
15.02.2020 14.03.2020 17.06.2020 20.09.2020 24.12.2020 29.03.2021
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Impfbereitschaft und
Migration

Uber den gesamten Zeitraum betrachtet ist zu beobachten, dass
Personen, die einen Migrationshintergrund haben (im Vergleich zu
Personen ohne Migrationshintergrund)

® weniger Vertrauen in die Effektivitat und Sicherheit der
Impfstoffe haben,

s die Impfung eher als Uberflissig wahrnehmen, weil sie der
Krankheit keine groBe Bedrohung zuschreiben,

® eher strukturelle Hiirden wie Stress, Zeitnot oder Aufwand
(z.B. blirokratische Hiirden) im Kontext der Impfung
wahrnehmen,

[ ]

eine geringere Motivation zeigen, andere durch ihre eigene
Impfung zu schiitzen.

Es ist moglich, dass die Komplexitat der Informationsumwelt zu
diesem Muster beitragt, v.a. auch durch die wechselnden
Empfehlungen und Diskussionen rund um Astra Zeneca. Auch das
Terminbuchen auf Internetportalen ist mitunter eine
Herausforderung, oft ist auch nur Deutsch verfligbar. Ob im
eigenen Haushalt Deutsch gesprochen wird oder nicht zeigte sich
zum Beispiel fiir die Abwagung von Nutzen und Risiken, die
empfunden Notwendigkeit der Impfung oder auch den Schutz
anderer als Einflussfaktor. Dies legt nahe, dass hier auch
Sprachbarrieren bestehen.



Sorgen



Individuelle Sorgen

Sorgen in der Pandemie

Bewertet auf einer Skala von 1 (sehr wenig Sorgen) bis 7 (sehr viel Sorgen)

Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle

*Der Mittelwert fir Gesundheit wurde ab dem 23.06.2020 um die Sorge, selbst zu erkranken, erganzt

Wer die MaBnahmen ablehnt, hat eher:

—— Wirtschaft —— Gesundheit Soz. Gesellschaft —— Eig. Finanzen =
e  Sorgen um Wirtschaft (um die Existenz kleiner 77
Firmen, Uber eine Rezession und dass die
Gesellschaft langfristig eingeschrankt wird) ®
e  Sorgen um die eigene finanzielle Situation (in
finanzielle Schwierigkeiten geraten oder durch >

die Pandemie den Arbeitsplatz verlieren)
e  Sorgen, dass die Unterschiede zwischen Arm
und Reich immer groBer werden

Wer die MaBnahmen befiirwortet, hat eher:
e  Sorgen um Gesundheit (um die Gesundheit
nahestehender Personen und um das

Gesundheitssystem. Seit dem 23.06. zusatzlich

OO0 0000000000000 0000000000000 O0O0O0 ™Y™Y = == -
NNNNNNNAINANNNNNNIINNNANNNNNNNNINNNNN NN A
Sorge um eigene Erkrankung mit Corona) 8883333888388 50588883 3NN NNNANE5550588383
Nt A NTHOULANIOTODOODMNATOAOMDOMMNMON-HOLANOOTNOOOTOUMOMWO
AN MO - AN NO-- - NONONOHO-MHEHNO-H-- 0O - NN~ NO-ANONOGN

Beide Gruppen haben
e  Sorgen um die soziale Gesellschaft

(ansteigender Egoismus in der Gesellschaft) Einzeln erfasste Sorgen werden in der Darstellung hier nun thematisch zusammengefasst.
Die einzelnen Sorgen finden sich weiterhin unter corona-monitor.de.
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Sorgen um Kinder und
Jugendliche

Die Sorgen um Kinder und
Jugendliche sind Mitte Marz leicht
gestiegen und befinden sich
seitdem mit etwa 69% auf stabil
hohem Niveau.

Wer sich mehr Sorgen um die
psychischen Schaden und
anhaltende Nachteile durch
ausfallenden Unterricht bei
Kindern und Jugendlichen macht,

ist auch eher gegen
SchulschlieRungen (-0.23/-0.21)

Sorgen um anhaltende psychische Schaden bei Kindern und Jugendlichen

Bewertet auf einer Skala von 1 (sehr wenig Sorgen) bis 7 (sehr viele Sorgen).

(Eher) niedrig Mittel (Eher) hoch
100% <
20.04.2021
80% (Eher) hoch: 69.1% (N = 689)
Mittel: 14.1% (N = 141)
(Eher) niedrig: 16.8% (N = 167)
60% ~
40%
20% +
0% T T T T T
09.02.2021 18.02.2021 04.03.2021 18.03.2021 01.04.2021 15.04.2021

Sorgen um anhaltende Nachteile fiir Kinder und Jugendliche durch Unterrichtsausfall

Bewertet auf einer Skala von 1 (sehr wenig Sorgen) bis 7 (sehr viele Sorgen).

(Eher) niedrig Mittel (Eher) hoch
100%
20.04.2021
80% (Eher) hoch: 69.1% (N = 689)
Mittel: 14.1% (N = 141)
(Eher) niedrig: 16.8% (N = 167)
60%
40%
20%
0% — T T T T T
09.02.2021 18.02.2021 04.03.2021 18.03.2021 01.04.2021 15.04.2021
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Uberlastung des Gesundheitssystems

Sorge um liberlastung des Gesundheitssystems

Wer SiCh mehr Sorgen um dle Bewertet auf einer Skala von 1 (sehr wenig Sorgen) bis 7 (sehr viel Sorgen). Erehebung vom 20.04.21
Uberlastung des Gesundheits- B0 (eher) wenig Sorgen  Mittel ([ (eher) vele Sorgen
systems macht, sorgt sich 100%-
auch eher...
. dass im Notfall kein Bett o
auf der Intensivstation
frei sein kdnnte (0.49) o
- dass eine s o 14.7%
lebensnotwendige
Operation nicht - 13.9%
durchgefihrt werden
kann (0.30) oo |
Botion in Infensvetation Tobensnotwendigs Operation %%’é’%:&ﬁhehéﬁiém‘n”qg



Momentane Belastung

« Wer die MaRnahmen ablehnt empfindet eine héhere * Das Belastungsempfinden ist seit Anfang September vor allem
Belastung. bei Jingeren gestiegen. Die berichten insgesamt von

weniger Belastung.

Belastung nach Beurteilung der MaBnahmen ¥ Situative Belastung nach Altersgruppen

Empfinden Sie Ihre personliche Situation momentan als belastend? Empfinden Sie Ihre personliche Situation momentan als belastend?
MaBnahmen O . . MaBnahmen nicht - 18-29 (O~ 30-49 ()~ 50-64 65-74
O Ubertrieben finden Indifferent < Ubertrieben finden
100% — ' ' ' 1 o ' ' 35,000 100% ' ' ' ' o ' ' - 35,000
' : | : | Voa i i
: - 30,000 ' ‘ | , P i 1 30,000
wef o | I | S o | R |
1 L 25,000 ‘ | | , 25,000
1 :
60% - : 60% - : ; .
! 20,000 L " 1 ' 20,000
' b
s : 15,000 o Y - 15,000
% 5
1 AN i
L 10,000 ; b . L 10,000
' \ [ ' '
20% : 20% : : : : o ; :
1 1 5,000 ) ' ' \ I , 1 5,000
' ' | I ' I [ ' '
' \ | I [ \ \ \ ! [ ' '
' [ ! ! I \ I ' [ ' '
' ' | [ \ \ I I | ' [ ' '
OG“U . L 1 1| 1 T 1 L . 1 T 0”‘6 T 1 1 ll 1 T L 1 L T 1 T 0
14/03/2020 17/06/2020 20/09/2020 2412/2020 29/03/2021 14/03/2020 17/06/2020 20/09/2020 24/12/2020 29/03/2021
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COSMO

« Ein Gemeinschaftsprojekt von Universitat Erfurt (UE), Robert Koch-Institut (RKI),
Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung (BZgA), Leibniz-Institut fiir Psychologie
(ZPID), Science Media Center (SMC), Bernhard Nocht Institute for Tropical Medicine

(BNITM), Yale Institute for Global Health (YIGH).

« Zusatzliche Finanzierung:

« Klaus Tschira Stiftung,
Thiringer Ministerium fur Wirtschaft, Wissenschaft und digitale Gesellschaft,

Thiringer Staatskanzlei

€™
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