
Auf lange Sicht

Ist es diesmal anders? 
Ein Wellenvergleich
Die Pandemie ist komplexer geworden: Mutierte Viren können 
die dritte Welle hochtreiben, Impfungen können sie runter-
drücken. Wo wir in der Schweiz gerade stehen.
Von Marie-José Kolly, 26.04.2021

Kommt die dritte Welle nun so richtig? Kommt sie nicht? Kommt sie? 
Kommt sie nicht?

Seit März hängen wir in der Schwebe. Vermögen die Impfungen die Epide-
mie wirklich schon zu bremsen und eine weitere tödliche Welle zu verhin-
dern?

Was die Impgampanbe weriktR
Auf den ersten, hoBnungsvollen Zlick sieht es tatsächlich so aus. Wir be-
trachten hierfür erst einmal die tägliche Cahl derer, die mit 1ovid-9– ins 
Spital müssen T für Vergleiche zwischen verschiedenen Phasen der Epide-
mie ist das besser geeignet als Infektionszahlen, weil dafür unterschiedli-
che Reststrategien und ResthäuJgkeiten keine Holle spielen.

Die erste Welle vor einem 3ahr und die zweite im 0erbst stiegen während 
der ersten jL Rage fast gleich schnell.
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Der Anstieg der Spitaleintritte kam Ueweils einer SturmFut gleich. Demge-
genüber verläu6 die aktuelle Phase der Epidemie viel ruhiger. Die Cahlen 
steigen schon T nur eben viel langsamer.
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Die langsamere Steigung geht vermutlich zumindest zu einem Reil auf die 
Imp8ampagne zurück. Denn Ue höher die Impfrate bei Uenen Menschen 
ist, die das 1oronavirus ohne Impfschutz am he6igsten treBen würde T 
ältere 5eute, chronisch Kranke T, desto weniger Menschen werden we-
gen 1ovid-9– ins Spital müssen. Seit die Mehrheit der Zewohnerinnen in 
PFegeheimen geimp6 sei, komme es bei ihnen kaum mehr zu schweren 
Krankheitsverläufen, sagte etwa der Cuger Kantonsarzt Hudolf 0auri kürz-
lich.

Die bereits erfolgten Impfungen halten vermutlich auch die Kurve der Ro-
desfälle in Schach, gemeinsam mit den mittlerweile besseren und vielfäl-
tigeren Möglichkeiten, die Krankheit zu behandeln. 

Aber erklärt der ImpfeBekt die grossen 7nterschiede zwischen dem Anstieg 
der ersten beiden und dieser dritten Welle? 7nd bremsen die Impfungen 
auch schon die Kurve mit den 2allzahlen?

7m das zu beantworten, hil6 erst einmal ein Zlick auf verschiedene Alters-
gruppen. Zisher vollständig geimp6 sind rund ÄL Prozent der über (L-3äh-
rigen, rund j) Prozent der Personen zwischen GL und G– 3ahren und rund 
– Prozent der Personen zwischen ÄL und Ä– 3ahren. Zetrachtet man die 
Cahl der täglich neu InJzierten nach Alter, so fällt auf: Die Kurve der über 
GL-3ährigen, von denen schon viel höhere Anteile geimp6 sind, verläu6 
Fach, während die der 3üngeren steigt. Zei der 9. und der N. Welle war das 
anders: 0ier verliefen beide Ansteckungskurven ähnlich.
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Allerdings ist es schwierig, abzuschätzen, inwiefern die abgeFachte Kur-
ve auf die Impfungen zurückgeht T und inwiefern auf das möglicherweise 
veränderte Verhalten dieser Altersgruppe. Denn bei den qlteren sanken die 
Infektionszahlen schon im 3anuar T da war es vielerorts für einen Impfef-
fekt noch zu früh.

Ebenfalls zu früh ist es heute vermutlich für einen ImpfeBekt über alle 
Altersgruppen hinweg, denn hier sind wir von der 0erdenimmunität noch 
sehr weit entfernt: Mittlerweile sind landesweit –,) Prozent vollständig ge-
imp6. 7nd auch wenn man optimistisch davon ausgeht, dass zusätzlich 
Uede fün6e Person in der Schweiz die Infektion durchgemacht hat «und 
darum nun über einen gewissen Immunschutz verfügen könnte», ist noch 
deutlich über die 0äl6e der Zevölkerung derzeit komplett ungeschützt.

Man könnte also erwarten, dass die Impfungen zwar die Kurven der Spital-
eintritte und Rodesfälle bremsen, die Infektionen aber fast unbeeinFusst 
weiterfahren. Aber sie unterscheiden sich gar nicht gross: Die 2allzahlen 
steigen nur wenig schneller als die Spitaleintritte.
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Das vorsichtige 2azit also: Wir dümpeln trotz Impfungen mit Aufwärts-
trend vor uns hin. 7nd wenn wir die coronamüde Impfzuversicht kurz aus-
blenden, erinnern wir uns vielleicht an den vergangenen Sommer.

IsR es die uhve oSk dem ?RhkmA
Wie ein Zlick auf den Heproduktionswert zeigt, sah die Situation im Som-
mer NLNL ganz ähnlich aus wie dieUenige, in der wir uns Uetzt beJnden.
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Der Heproduktionswert hatte sich damals und hat sich auch heute auf we-
nig mehr als 9 eingependelt. Das bedeutet: Die 2allzahlen wachsen zwar 
exponentiell, verdoppeln sich aber nicht alle paar Rage, sondern alle paar 
Wochen.

Was heute anders ist als damals: Zei leicht höherer Positivitätsrate T ein 
0inweis auf eine höhere DunkelziBer T liegt der tägliche yrundstock an 
bestätigten Infektionen bedeutend höher. Wir mögen vor uns hindümpeln, 
tun das aber bei sehr hohem Wasserstand.

Man kann es sich auch so vorstellen: Im 2ebruar NLNL fuhren wir auf ei-
ner nebligen Kantonsstrasse auf den 2rühling zu, und scheinbar aus dem 
Oichts drückte uns die massive Zeschleunigung gegen die unbeÖueme 
Hücklehne des Zeifahrersitzes.

Im Spätsommer NLNL tuckerten wir auf einer ruhigen 5andstrasse vor uns 
hin, aber immer ein wenig schneller T und plötzlich mit massiver Zeschleu-
nigung. Viele sassen dann ganz verblüÜ und ziemlich zerÖuetscht im Sitz, 
auch derUenige im 2ahrersitz. 

Die Molekular-Epidemiologin Emma 0odcro6 hat uns im 0erbst anschau-
lich erklärt, wie das zustande kommt: Man stelle sich ein Velo vor, des-
sen Zremsen schon ziemlich abgenutzt sind. Man merkt natürlich, dass die 
Zremsklötze alt sind: Es dauert etwas länger, bis das Velo anhält. Aber es 
hält. Ein paar Wochen später hält es ebenfalls, nur ist der Zremsweg wie-
der etwas länger. éAber nun verlassen Sie sich auf eine ganz dünne übrig 
gebliebene SchichtM, sagte 0odcro6 damals. 7nd irgendwann ist sie weg, 
diese dünne Schicht, und die Zremsen bremsen nicht mehr. Woraus genau 
die letzte Schicht bestanden hat, ob aus sonnigem Wetter oder einer be-
stimmten Einschränkung, das wissen wir nicht.
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0eute rasen wir mit hohem Rempo auf der Autobahn, immer schneller, aber 
etwas hält uns noch zurück. ZrennstoB wäre genug da T in 2orm von an-
steckenderen und kränker machenden Virusvarianten, die sich mittlerwei-
le gegenüber dem sogenannten WildtNp durchgesetzt und überall 2uss ge-
fasst haben.

Was deb zbsRien ühkcätvl�R
7nd Uetzt? Können wir auf eine ImpOremse hoBen? Pder zeigen unsere 
yraJken wieder nur die Huhe vor der SturmFut?

éZeides sind sehr valide RheorienM, sagt 0odcro6 am Relefon. Die Kurven-
verläufe nach diesen beiden 2aktoren aufzuschlüsseln, sei aber schwierig, 
die 5ücken zwischen den verschiedenen Kurven schwer zu lesen. Sie hoBe 
aber, in den Daten der vergangenen Monate einen ImpfeBekt zu sehen.

Sofern er für die älteren Zewohnerinnen der Schweiz schon grei6, ist ein 
Reilziel erreicht: Uene Menschen zuerst zu schützen, die Sars-1oV-N am mei-
sten gefährdet. Aber noch sind nicht alle geimp6, die bei einer Infektion 
besonders viel riskieren. 

7nd: éqltere Menschen zu schützen, reicht nichtM, sagt 0odcro6. Eine gros-
se dritte Welle würde bedeuten, dass auch Uunge Menschen schwer erkran-
ken oder gar sterben würden. 7nd dass viel mehr Menschen an 5angzeit-
folgen der Infektion, sogenanntem 5ong 1ovid, leiden könnten.

Schon heute beJnden sich mehr und mehr auch Uüngere 1ovid-9–-Pati-
entinnen in Krankenhausbetten, die Intensivstationen füllen sich. 0inzu 
kommt, dass die Infektionszahlen, die das Zundesamt für yesundheit pu-
bliziert, die wirkliche 5age vermutlich seit Ende März stärker unterschät-
zen als zuvor T das suggeriert zumindest die Kurve der Virusmenge, die im 
Cürcher Abwasser schwimmt.

Zisher konnten die Infektionen mit der ansteckenderen Variante Z.9.9.G in 
der Schweiz einigermassen in Schach gehalten werden. Insbesondere da-
durch, dass der Zundesrat im 3anuar und mit Zlick auf die damalige Situa-
tion in yrossbritannien Einschränkungen verordnet hatte.

Staaten, die Sars-1oV-N mehrheitlich losgeworden sind, haben hart dafür 
gearbeitet. éMan behält die 2allzahlen nicht durch ylück niedrigM, sagt 
0odcro6, ésondern by design.M Mit einer Strategie, die klare Kriterien für 
QBnungs- und Schliessungsschritte benennt. Entscheidungen lassen sich 
unter Druck leichter fällen, wenn man einen Plan hat. 7nd der Schweizer 
Plan ist wieder bedeutend weniger sicher als noch im März. 

éWenn wir unter die PberFäche schauen, sehen wir 0inweise darauf, dass 
wir die Rbertragungen nicht völlig unter Kontrolle habenM, sagt 0odcro6. 
7nd da die Cahl der durchgeführten Rests seit Pstern wieder sinkt, entglei-
tet uns diese Kontrolle weiter.

Vielleicht helfen die Impfungen bereits ein wenig. Vielleicht auch die re-
duzierten Kontakte über die Sportferien. Ciemlich sicher die bis vor kur-
zem geschlossenen Hestaurants, 1afSs und Zars. Möglicherweise hil6 auch 
das sonnige Wetter: Man kann sich gerade ganz gut draussen treBen. Was, 
wenn etwas davon die dünne Schicht auf dem Zremsklotz ist?

éDie nächsten drei Monate werden challengingM, sagt 0odcro6. Denn bis 
wir durch Impfungen 0erdenimmunität erreicht haben werden, wird es in 
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der Schweiz noch eine Weile dauern T ganz zu schweigen von einer welt-
weiten Immunität.

Was isR diesma� abdeksA
Oeue 2aktoren beeinFussen die Epidemie mit: Impfungen, welche die An-
steckungen bremsen können. 7nd auf der anderen Seite des Spielfelds: 
Virusvarianten, die sie antreiben. Akteure aus verschiedenen Wirtscha6s-
zweigen, die mehr und mehr Druck auf Hegierungen ausüben.

Auch das Verhalten der Menschen hat sich verändert: Viele sind müder 
geworden, vielleicht etwas nachlässiger. Manche von uns haben um liebe 
Menschen bangen müssen, als diese im Spital lagen. Viele haben einen oder 
mehrere Mitmenschen verloren. Es ist noch nicht vorbei, aber es werden 
bessere Ceiten kommen.

Wir sitzen mittendrin im grossen Aushalten.

Es hil6 alles nichts: é3etzt ist nicht die Ceit, aufzugebenM, sagt 0odcro6. 

Zleiben Sie gesund.

Zu den Daten und zur Methode

Wir zeigen in den Grafiken die ersten 90 Tage ab dem Start der verschiede-
nen Epidemiewellen. Den Start definieren wir als den tiefsten Punkt, bevor 
die Werte jeweils stärker zu steigen begannen: ein sogenanntes lokales Mi-
nimum der Kurve.

Für die Fallzahlen ist das 

– bei der ersten Welle der 24. Februar 2020, 

– bei der zweiten der 28. September 2020 

– und bei der dritten der 20. Februar 2021.

Für die Spitaleintritte ist es 

– bei der ersten Welle der 24. Februar 2020, 

– bei der zweiten der 26. September 2020 

– und bei der dritten der 26. Februar 2021.

Für die Todesfälle ist es 

– bei der ersten Welle der 9. März 2020, 

– bei der zweiten der 8. Oktober 2020 

– und bei der dritten der 6. März 2021.
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