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Crises Impact Survey CRISE

Unter dem gemeinsamen Dach CRISE
finden einmal monatlich Datenerhebungen
zu den Themen Corona-Pandemie,
Klimaschutz und Gesundheit sowie
gelegentlich zum Ukrainekrieg statt. Die
Wahrnehmung dieser Krisen und das
Ausmal’ von Schutzverhalten v.a. in Bezug
auf Corona und Klima werden getrennt
ausgewertet und auf den entsprechenden
Internetseiten publiziert. Ein Bezug

zwischen den Krisen wird wo sinnvoll
hergestellt.

Zu beiden Unterstudien gibt es
Sondererhebungen, die ebenfalls auf den
Webseiten erscheinen.
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Alle COSMO Ergebnisse
auf der Webseite

e WWW.COrona-monitor.de

Methode

6 585%919Snawﬁot%omtcqu Zusammenfassungen Themen Explorer Mehr

deutschlandweite, nicht-probabilistische

Quotenstichprobe, die die erwachsene COSMO — COVID-19 Snapshot Monitoring

Allgemeinbevolkerung fur die Merkmale Alter x Ergebnisse aus dem wiederholten querschrttichen Moritoring von Wissen, Risikowahmehmung,
. Schutzverhalten und Vertrauen wahrend des aktuellen COVID-19 Ausbruchsgeschehens
Geschlecht und Bundesland abbildet, pro Welle

. . Ein Gemeinschaftsprojekt von Universitat Erfurt, Robert Koch Institut, Bundeszentrale fir gesundheitliche
Ca . N = 1000, q UerSCh n Ittl |Ch Aufkldrung, Leibniz-Institut flr Psychologie, Science Media Center, Bernhard Nocht Institut fir Tropenmedizin

und Yale Institute for Global Health @ Mehr erfahrer

Zusammenfassungen und Foliensatze pro Welle Pr— .

zum Herunterladen P —
Clusterung nach Themen =
Bericht der Daten vorheriger Wellen -

Suchfunktion fiir Themen

Interaktiver Explorer:
* Grafiken selber erstellen und herunterladen, jetzt
inklusive Download-Option der angezeigten Daten als

Tabelle — -
° Darstellung der Ergebnisse als Prozente (z.B. MRt LSS "
Ablehnung der MaRnahmen wird als Anteil pro R

Antwortkategorie angegeben)



http://www.corona-monitor.de/

Datengrundlage

Deutschlandweite, nicht-probabilistische Quotenstichproben, die die erwachsene
Allgemeinbevolkerung zwischen 18 und 74 Jahren fir die Merkmale Alter x

Geschlecht und Bundesland abbildet

Welle 68
Datenerhebung 27./28.09.22
n = 991 Befragte



Wissen uber STIKO Booster Empfehlungen

Bitte denken Sie an die Impfung gegen COVID-19. Ab welchem Alter empfiehit
die Standige Impfkommission die 4. Impfung mit dem an Omikron

angepassten Impfstoff gegen COVID-19?

Getrennt nach Altersgruppen
Erhebung vom 27.09.22
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In Deutschland ist die zweite
Auffrischungsimpfung mit angepasstem Impfstoff
ab 60 Jahren von der STIKO empfohlen.

In der relevanten Altersgruppe ab 60 wissen
zirka zwei Drittel der Befragten, dass es eine
Impfempfehlung ab 60 Jahren gibt.

Auch Menschen, die jlinger als 60 Jahre sind,
wissen mehrheitlich, dass die zweite Auffrischung
mit angepasstem Impfstoff flir Menschen ab 60
Jahren empfohlen ist.

STIKO = Standige Impfkommission



Neue, an Omikron angepasste Impfstoffe

In der Erhebung Ende September wurden die Teilnehmenden
nach ihrer Bereitschaft gefragt, sich mit einem neuen, auf die
Omikron-Variante angepassten Impfstoff gegen COVID-19
impfen zu lassen.

In der Abbildung rechts werden die Befragten auf drei
verschiedene Weisen dargestellt: oben nach Anzahl der
Impfungen, in der Mitte nach Anzahl der Infektionen, unten
nach Anzahl der Kontakte mit dem Virus (Impfung und/oder
Infektion). Die Befragten werden zudem nach Alter getrennt
dargestellt (rot - Gber 60, fiir diese ist ein Booster empfohlen).

SchlieBlich wurden die Teilnehmenden nach der Anzahl der
Antigenkontakte (entweder Impfung, Erkrankung oder beides)
kategorisiert.

Die Impfbereitschaft ist bei Personen mit weniger als 3
Antigenkontakten (jeder Art) unabhangig vom Alter eher
gering ausgepragt. Auch 3 Antigenkontakte sind mit einer
geringen Booster-Bereitschaft verbunden, wenn man hybrid
immun, also geimpft und genesen ist. Tendenziell sind
Personen eher bereit sich mit dem angepassten Impfstoff
impfen zu lassen, je 6fter sie bereits mit der Impfung oder
dem Virus Kontakt hatten.
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Impfbereitschaft fiir Impfetoff

getrrenn! nach Anzahl d“errlmpfunge;

. 18-59 Jahre . 60 Jahre und alter

Gemessen auf einer Skala von 1 (auf keine Fall impfen) bis 7 (auf jeden Fall impfen).
und 95%-Ki i 3 vom 27.09.2022 (N=991).

Keine

Impfbereitschaft fiir p P
getrennt nach Anzahl der Infektionen

Anzahl Impfungen

Gemessen auf einer Skala von 1 (auf keine Fall impfen) bis 7 (auf jeden Fall impfen).
und 95%-Ki intervalle. vom 27.09.2022 (N=991).

Keine

Impfbereitschaft fiir

1
Anzahl Infektionen

getrennt nach Anzahl der Kontake mit Virus (Impf

* zu wenige Befragte in der Gruppe

gen
Gemessen auf einer Skala von 1 (auf keine Fall impfen) bis 7 (auf jeden Fall impfen).
und 95% i alle. vom 27.09.2022 (N=991).
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Wer will den Booster?

Personen haben eine hohere Booster-Intention (angepasster Impfstoff), wenn
sie:

- mehr Vertrauen in den Impfstoff haben

- COVID-19 als Bedrohung ernst nehmen

- mehr Barrieren auf dem Weg zur Impfung wahrnehmen
- weniger Vor- und Nachteile der Impfung abwagen

- altersind

- mannlich sind

- aus Westdeutschland kommen

- in einer Grof3stadt (statt Kleinstadt) wohnen

Ergebnisse einer Regressionsanalyse mit N = 706 Befragte mit mindestens 2 und hdchstens 3 Impfungen gegen COVID-19



Hausarztliche Empfehlung: Booster

Impfbereitschaft angepasste Impfstoffe
getrennt nach Empfehlung des Hausarztes / Hausarztin

Gemessen auf einer Skala von 1 (auf keine Fall impfen) bis 7 (auf jeden Fall impfen).
Mittelwerte und 95%-Konfidenzintervalle. Erhebung vom 27.09.2022 (N=991).

Empfehlung von Impfung  Abraten von Impfung Keine Empfehlung  Nicht darlber gesprochen
Empfehlung des Arztes / Arztin

[ 18-59 vahre [ 60 Jahre und iter

Personen zeigen eine niedrigere
Bereitschaft sich mit einem
angepassten Impfstoff impfen zu
lassen, wenn Arzt / Arztin:

- von Impfung aktiv abrat

- keine Empfehlung ausspricht

- nicht daruber gesprochen
wurde

im Vergleich zu Personen, deren
Arztinnen und Arzte eine Booster-
Impfung mit angepasstem Impfstoff
empfehlen.

Gerade in der Risikogruppe Utber 60,
far die aktuell eine Booster-
Empfehlung besteht, kann eine
Empfehlung nochmal einen positiven
Effekt haben.



Informationsquellen



Wie wichtig sind die folgenden Informationsquellen zum Thema Impfungen?
Durchschnittliches Verhalten auf einer Skala von 1 (Uberhaupt nicht) bis 7 (Sehr wichtig).
Mittelwerte und 95% Konfidenzinteralle. Erhebung vom 28.09.2022

Personen ohne Corona-Impfung geben insgesamt an, dass Informationsquellen (jeder Art)
zum Thema Impfen ihnen weniger wichtig sind als Personen mit mindestens einer Corona-
Impfung. AuRerdem unterscheiden sich die Gruppen darin, welche Medienarten ihnen
mehr oder weniger wichtig sind. Geimpften sind eher 6ffentlich-rechtliche oder private
Medien sowie Zeitungen wichtig; Ungeimpften sind eher Videoformate, soziale Medien

» und alternative Medienangebote wichtig. Suchmaschinen sind beiden Gruppen dhnlich

I wichtig.
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Medien (zb. RTL) (z.B. BILD) Zeitungen Zeitungen (z.B. RT Deutsch, (z.B. Facebook, (Youtube) (z.B. Google) (z.B. WhatsApp, Telegramm)
NachDenkSeiten) Twitter,

Instagram)

Nicht geimpft mind. 1x geimpft



Wichtigkeit einzelner Medien als Informationsquellen zum

Impfen

Aus den Wichtigkeiten ergeben

sich statistisch
(Faktorenanalyse) zwei
Gruppen von Medien, denen
die Befragten unterschiedlich
starke Bedeutung zumessen.

Alle Medien in Blau werden
ahnlich bewertet, alle Medien
in Rot werden ahnlich
bewertet.

RTL lasst sich keiner Gruppe
eindeutig zuordnen.

Bewertung der Wichtigkeit unterschiedlicher Medien. Gruppe 1

Bewertet auf einer Skala von 1 (iiberhaupt nicht wichtig) bis 7 (sehr wichtig). Erhebung vom 30.09.22
nutze ich nicht (eher) wenig Mittel (eher) viel
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Bewertung der Wichtigkeit unterschiedlicher Medien. Gruppe 2
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Wichtigkeit verschiedener Infoquellen: Zusammenhange zu pandemie-
relevanten Verhaltensweisen und Einstellungen

Zusammenhang mit
Impfbereitschaft

5C-Confidence (Vertrauen in
Impfungen)

5C-Complacency
(Risikounterschatzung bei
COVID-19)

Demonstration gegen
Corona-Maflnahmen

Demonstration gegen
Gaspreise

Vertrauen in die
Wissenschaft

Fake News zum Ukraine-
Krieg zustimmen

schwach negativ (r = -.07).
Je wichtiger diese Medien sind, desto geringer ist die Impfbereitschaft

schwach negativ (r = -.08)
Je wichtiger diese Medien sind, desto geringer das Vertrauen in die
COVID-19 Impfungen

positiv (r = .25)
Je wichtiger diese Medien sind, desto héher ist die Verharmlosung fur
COVID-19

positiv (r = .30)
Je wichtiger diese Medien sind, desto héher die
Demonstrationsbereitschaft.

positiv (r = .23)
Je wichtiger diese Medien sind, desto héher die
Demonstrationsbereitschaft.

-.05 (n.s.)
Kein Zusammenhang zwischen Bedeutung dieser Medien und
Vertrauen in die Wissenschaft.

positiv (r = .23)
Je wichtiger diese Medien sind, desto héher die Zustimmung zu
Verschwodrungstheorien

Infoquellen Gruppe 2 (u.a. Tagesschau, Siiddeutsche, Zeit)

positiv (r = .29).
Je wichtiger diese Medien sind, desto héher die Impfbereitschaft.

positiv (r = .22)
Je wichtiger diese Medien sind, desto hoher ist das Vertrauen in die
Impfungen.

negativ (r =-.21)
Je wichtiger diese Medien sind, desto geringer die Verharmlosung von
COVID-19

.009 (n.s.)
Kein Zusammenhang zwischen Bedeutung dieser Medien und der
Demonstrationsbereitschaft

-0.02 (n.s.)
Kein Zusammenhang zwischen Bedeutung dieser Medien und
Demonstrationsbereitschaft

positiv (r = .30)
Je wichtiger diese Medien sind, desto héher das Vertrauen in die
Wissenschaft.

negativ (r = -.20)
Je wichtiger diese Medien sind, desto geringer die Zustimmung zu
Verschwodrungstheorien



Impfung gegen Influenza



Gleichzeitige Impfung
gegen COVID-19 und Influenza

Haben Sie sich bereits fiir die kommende Grippesaison gegen
die Grippe impfen lassen?

D: fir
Erhebung vom 27.09.22. n = 991.

nicht chronisch krank

100%

75%

50%

25%

0%
chronisch krank

75%
50%

25%

0%

18-59 60 und alter

I ceimpft [l Nicht geimpft

12% der 60-74 jahrigen Befragten sind bereits

mit dem aktuellen Grippeimpfstoff geimpft (hier

besteht eine Impfempfehlung der STIKO). Bei

den unter 60jahrigen sind es 11% (hier ist die

Impfung fir Risikogruppen empfohlen).
cosmo-studie.de| COSMO #68 | Erhebung in KW 39 2022

Stellen Sie sich vor, Ihr Hausarzt / lhre Hausarztin bietet
Ihnen sowohl eine Impfung gegen Corona (z.B. als Booster)
als auch gegen Influenza an, und beide sind derzeit fiir Sie empfohlen.
Wiirden Sie sich gegen beides impfen | ?
Erhebung vom 27.09.22. n = 991.
100%

75% - -
) -
9% 12%

25%

0%-“

18-59 60 und alter

. Ja . Nein Nur Grippe . Nur Corona

Ca. die Halfte der alteren Befragten wirden sich bei
entsprechender Empfehlung gleichzeitig gegen Influenza und
Corona (z.B. als Booster) impfen lassen. Weitere 12 bzw. 13%
wirden sich jeweils einzeln impfen lassen.

Der Besuch beim Hausarzt/Hausarztin sollte v.a bei der Gruppe
Uber 60 Jahren genutzt werden, um die jeweils andere Impfung
bei Empfehlung gleichzeitig mit abzudecken



Ukrainekrieg, Klimawandel und
Corona-Pandemie



Finanzielle Verluste durch Kriegsfolgen, Klimakrise

und Corona-Pandemie

Finanzelle Verluste im Zeitverlauf

D h d M rs hms n zur Einddmmung des Krie ieges d Uk und der Folgen des Krieges,der Kiimakrise oder der
ha ich die finanzielle Situ:
(O kein Geldverlust Geldverlust

100% -

80% -

60% -

T \

40% | T \
20%

0% T T T T d
15.04.2022 28.04.2022 09.06.2022 21.07.2022 01.09.2022 27.09.2022

Aktuell geben ca. 65.8% der Befragten an,
durch die Entscheidungen im Ukrainekrieg,
der Klimakrise oder der Corona-Pandemie
Geld verloren zu haben.

Affektives Risiko im Vergleich

Mitterlung der Themen Angst, Besorgnis und Dominanz auf einer Skal. n 1 (sehr niedrig) bis 7 (sehr hoch). Erhebung vom 27.09.22
eeeeee
Jifoktves Risiko mittel @ D00E°. o Risico
100%
80%
60% - 12.2%
40%
10.4%
20%
19.1%
0% T T T
Finanziel lle Schwieri igkeiten Klimakris Ukraine-Krieg COVID-19 Pandemie

78,5% empfinden mittlere bis sehr grol3e Angst
im Zusammenhang mit Geldverlust oder einer
relevanten Kostensteigerung durch eine der
Krisen. Diese gefiihlte Bedrohung ist deutlich
groBer als durch Krieg, Klimawandel oder die
Pandemie.



Risikowahrnehmung im Vergleich zu anderen Krisen

Affektives Risiko in Bezug auf...

Durch Mittelung der Dominanz des Themas, Angst und Besorgnis wurde das mittlere affektive Risiko bestimmt.
Mittelwert auf einer Skala von 1 (sehr niedrig) bis 7 (sehr hoch). Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle.

(O~ Ukraine-Krieg —(O~ Corona-Pandemie Klimawandel
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Das gefuihlte Risiko im Bezug auf die
Corona-Pandemie ist im Vergleich zu
dem geflihlten Risiko hinsichtlich der
beiden anderen Krisen am niedrigsten
ausgepragt. Wahrend das affektive
Risiko im Bezug auf den Ukrainekrieg
leicht steigt, sinkt das affektive Risiko
hinsichtlich des Klimawandels.

Die verschiedenen geflihlten Risiken
hangen moderat miteinander zusammen
(die Korrelationskoeffizienten liegen
zwischen r=.37 und .54): Je hoher das
gefuhlte Corona-Risiko, desto hoher ist
auch das geflihlte Risiko in Bezug auf
den Ukraine-Krieg und den Klimawandel
(und umgekehrt).



Risikowahrnehmung

Auftrittswahrscheinlichkeit von Folgen
des Ukrainekrieges
Einschatzungen vom 27.09.22

Steigende Energiekosten
(z.B. Benzin, Strom, Heizen)

Verteuerung von
Lebensmitteln

Gesellschaftliche Folgen
(z.B. Konflikte oder Migration)

Instabile
Lebensmittelversorgung

Kriegerische
Auseinandersetzungen
zwischen Russland und
der NATO in Europa

23%

28%

0% 25% 50% 75% 100%

(Eher) . (Eher)
[l Wahrscheinlicn ~ Indifferent [l Unwahrscheinlich
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Schweregrad von Folgen
des Ukrainekrieges
Einschatzungen vom 27.09.22

(z.B. Benzin, Strom, Heizen)

Verteuerung von 1%

Steigende Energiekosten 10%.
Lebensmitteln I

Instabile 17%
Lebensmittelversorgung
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der NATO in Europa

Gesellschaftliche Folgen
(z.B. Konflikte oder Migration)
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Informationshaufigkeit im Zeitverlauf

Wie haufig informieren Sie sich zum Thema ... ?

Mittelwert auf einer Skala von 1 (nie) bis 7 (Sehr haufig). Mittelwerte und 95% Konfidenzintervalle.

—(O~ Ukraine-Krieg —(O— Corona-Pandemie

Klimawandel
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Die Informationshaufigkeit im Bezug auf
die Corona-Pandemie ist weiter gesunken.

Die Befragten informieren sich aktuell am

haufigsten zum Ukraine-Krieg. Aktuell sinkt

die Informationshaufigkeit zum Thema
etwas.

Die Informationshaufigkeit im Bezug auf
die verschiedenen Krisen hangt moderat
miteinander zusammen (die
Korrelationskoeffizienten liegen zwischen
r =.47 und .59): Wer sich haufiger in Bezug
auf eine Krise informiert, der sucht auch
haufiger Informationen zu anderen Krisen.



Prozentanteile der Befragten zur Zustimmung zu Ansichten liber Corona und Krieg getrennt nach Impfstatus
Erhebung vom 27.09.22

Der Krieg gegen die Ukraine wird genauso ) )
kinstlich dramatisiert wie die Der Krieg in der Ukraine dient

nur der Ablenkung von der Corona-Pandemie.

Corona-Pandemie.

Verschworung

50%

® Generelle Verschworungstendenzen
bleiben im Schwankungsbereich der
letzten 2 Jahre.

e Ukraine-bezogene Verschworungen
sind unterschiedlich flir Personen,
die die Corona-Malinahmen als zu

0%
¢ Nicht geimpft Mind. 1x geimpft
n=123 n =868

Nicht geimpft
n=123

I Lehne ab Unentschieden [ Stimme zu

Der Krieg gegen die Ukraine wird genauso kiinstlich Der Krieg in der Ukraine dient nur der
We|t gehend VS. nlcht ausre|chend 7dramatisiertwie die Corona-Pandemie. 7Ablenkung von der Corona-Pandemie.
empfinden sowie fiir gegen Corona
geimpfte vs. nicht geimpfte 5 5
Personen. : .

e Die Zustimmung zu “Der Krieg gegen
die Ukraine wird genau so kinstlich ‘ ‘

dramatisiert wie die Pandemie” stieg
seit Welle 61 (Mitte Marz) signifikant

an. 2 T

1.87
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27.09.22

27.09.22
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[l MaRnahmen gehen zu weit Angemessen B MaRnahmen gehen nicht weit genug



COSMO



COVID-19 Snapshot Monitoring COSMO

* COSMO ist ein Gemeinschaftsprojekt von Universitat Erfurt (UE), Bernhard Nocht Institute for Tropical
Medicine (BNITM), Robert Koch-Institut (RKI), Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BZgA),
Leibniz-Institut fir Psychologie (ZPID) und dem Science Media Center (SMC).

* Interne Finanzierung durch Eigenmittel der Partner*innen

* RKI
* BZGA
e Uni Erfurt
* BNITM Gefordert durch:
. . Klaus .Tsc"hir_a Stiftung % Bundesministerium
* Externe Finanzierung: gemeinniitzige GmbH % kTS fiir Gesundheit

* Klaus Tschira Stiftung

e  Bundesministerium fir Gesundheit

: ROBERT KOCH INSTITUT S
- AR fur s :
W B ITM o a gesundheitliche @ leibniz-psychology.org
Bernhard-Nocht-Institut fir Tropenmedizin Aufklﬁrung
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Aktuelles Team Universitat Erfurt und Bernhard-Nocht-Institut flir Tropenmedizin Hamburg (Leitung:
Cornelia Betsch), Stand Juli 2022
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