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Ambulante__Arztkonsultationen mit Covid-19-Verdacht
(Sentinella-Uberwachung, Datenstand 15.03.2022)

Die Sentinella-Uberwachung beobachtet laufend die Zahl der ambulanten Arztkonsultationen mit Covid-
19-Verdacht in Arztpraxen und bei Hausbesuchen. Die Beteiligung an dieser Uberwachung ist fir
Grundversorgerinnen und Grundversorger freiwillig.

In der Sentinella-Berichtswoche vom 05.03.2022 bis 11.03.2022 (Sentinella-Woche 10/2022)
verzeichneten die Arztinnen und Arzte des Sentinella-Meldesystems eine Rate von 61 Konsultationen
mit Covid-19-Verdacht! pro 1000 Konsultationen in den Arztpraxen bzw. bei Hausbesuchen. Damit
erfullten bei 6,1 % aller Arztkonsultationen die Patientinnen und Patienten die klinischen Kriterien eines
Covid-19-Verdachts. Hochgerechnet auf die Bevolkerung der Schweiz entspricht dies in etwa 416
Covid-19-bedingten Konsultationen pro 100 000 Einwohnerinnen und Einwohner (Einw., Abbildung 1).
Im Vergleich zu den letzten beiden Wochen weist die Konsultationsrate einen steigenden Trend auf.
Insgesamt kam es seit Ende Marz 2020 (Woche 13/2020) hochgerechnet zu ungefahr 1 898 000 Covid-
19-bedingten Konsultationen in Praxen von Grundversorgerinnen und Grundversorgern.

Abbildung 1. Wochentliche Anzahl Konsultationen mit Covid-19-Verdacht in Arztpraxen bzw. bei Hausbesuchen sowie
wodchentliche Anzahl Konsultationen mit Covid-19-Verdacht und nachfolgend positivem Testresultat. Die Anzahl Konsultationen
sind auf 100 000 Einwohnerinnen und Einwohner hochgerechnet. Zum Vergleich die Anzahl laborbestatigte Falle pro 100 000
Einwohnerinnen und Einwohner aus dem Meldeobligatorium.
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=== Konsultationen mit Covid-19 Verdacht (Sentinella)
=== Konsultationen mit Covid-19 Verdacht und positivem Testresultat (Sentinella)

=== Bestatigte Covid-19 Falle (Meldeobligatorium)

BAG, Datenstand: 2022-03-15

Covid-19-Verdacht ist hier definiert als akute Erkrankung der Atemwege und/oder Fieber 238°C ohne andere Atiologie
und/oder plétzliche Anosmie und/oder Ageusie und/oder akute Verwirrtheit oder Verschlechterung des AZ bei alteren
Menschen ohne andere Atiologie. Die Definition entspricht den klinischen Kriterien im Dokument der Verdachts-, Beprobungs-
und Meldekriterien der Meldepflicht.



https://www.bag.admin.ch/dam/bag/de/dokumente/mt/msys/covid-19-verdachts-meldekriterien.pdf.download.pdf/Verdachts_Beprobungs_und_Meldekriterien.pdf
https://www.bag.admin.ch/dam/bag/de/dokumente/mt/msys/covid-19-verdachts-meldekriterien.pdf.download.pdf/Verdachts_Beprobungs_und_Meldekriterien.pdf
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Bei den Auswertungen und deren Interpretation ist zu bertcksichtigen, dass wegen der Covid-19-
Pandemie die Zuverlassigkeit der Sentinella-Daten eingeschrankt ist. Entsprechend kann der Verlauf
der Konsultationen mit Covid-19-Verdacht (Sentinella-Meldesystem) vom Verlauf der bestéatigten
Covid-19 Infektionen (Obligatorisches Meldesystem) abweichen. Genauere Informationen zur
Sentinella-Uberwachung und zu den Limitationen sind im Kasten am Ende des Berichts zu finden.

Je nach Sentinella-Region? schwankte in der Sentinella-Berichtswoche die Rate der Konsultationen mit
Covid-19-Verdacht (pro 100 000 Einw.) zwischen hochgerechnet 178 in der Region «GE, NE, VD, VS»
und 637 in der Region «Al, AR, GL, SG, SH, TG, ZH». Weil in diese Rate nur Konsultationen in
Arztpraxen einfliessen aber nicht Konsultationen in Testzentren und Spitdlern, ist der Vergleich
zwischen Regionen mit Vorsicht zu interpretieren. In der Region «LU, OW, NW, UR, SZ, ZG» wies die
Konsultationsrate einen konstanten Trend auf und in den (brigen einen steigenden.

Die Konsultationsrate war in der Sentinella-Berichtswoche in der Altersklasse der 15- bis 29-Jahrigen
am héchsten. Im Vergleich zu den beiden Vorwochen war der Trend in der Altersklasse der 0- bis 4-
Jahrigen konstant und in allen anderen Altersklassen steigend (Tabelle 1).

In der Sentinella-Berichtswoche gehdrten 13 % der Patientinnen und Patienten, welche die Covid-19-
Verdachtskriterien erflllten, zur Gruppe der besonders gefadhrdeten Personen. Diese haben wegen
mindestens einer Vorerkrankung oder anderer Faktoren?® ein erhohtes Risiko schwer an Covid-19 zu
erkranken.

Tabelle 1. Konsultationsrate mit Covid-19-Verdacht (pro 100 000 Einwohnerinnen und Einwohner) und deren Trend im Vergleich
zu den beiden Vorwochen, sowie Anteil der Covid-19-Verdachtsfalle mit erhéhtem Komplikationsrisiko aufgrund von
Vorerkrankungen oder anderen Faktoren, nach Altersklassen, 05.03.2022 bis 11.03.2022 (Sentinella-Woche 10/2022).

Altersklasse Covpla‘rjo1190:)/ %B%ag::;falle UL KompIIEili(l]a":il];tr?:risiko
0—4 Jahre 309 konstant 0%
5-14 Jahre 373 steigend 1%
15-29 Jahre 541 steigend 3%
30-64 Jahre 422 steigend 13%
65+ Jahre 344 steigend 36%
Total 416 steigend 13%

In der Sentinella-Berichtswoche wurden 96 % der Patientinnen und Patienten mit Covid-19-Verdacht
labordiagnostisch abgeklart, wobei 68 % aller gemeldeten Testresultate positiv auf SARS-CoV-2
ausfielen (Abbildung 2). Bei 2,7 % der Verdachtsfalle wurde trotz erfillter Testkriterien kein Labortest
durchgefiihrt. Bei den Ubrigen fehlt die Angabe dazu.

2 Sentinella-Region 1 umfasst die Kantone «GE, NE, VD, VS», Region 2 «BE, FR, JU», Region 3 «AG, BL, BS, SO», Region 4
«LU, NW, OW, SZ, UR, ZG», Region 5 «Al, AR, GL, SG, SH, TG, ZH» und Region 6 «GR, Tl».

3 Als Risikofaktoren gelten Bluthochdruck, Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes mellitus, chronische
Atemwegserkrankungen, Krebs, Erkrankungen oder Therapien, die das Immunsystem schwachen, Adipositas und
Schwangerschaft.
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Abbildung 2. Anzahl Patientinnen und Patienten mit Covid-19-Verdacht, welchen ein Abstrich entnommen wurde (oben) und der
daraus resultierende Anteil der SARS-CoV-2 positiven PCR-Tests (unten). Diese Informationen werden seit Woche 29/2020
gemeldet. Zum Vergleich der Anteil positiver PCR-Tests aus dem Meldeobligatorium.

T 900 - g
E H’ |
b=
B
© 6001
|
z I A 4
T 3001 H | H‘ 4
N
) I“ I‘ | |“ ||i|||| i I|||“|I l \
04 l i II|||I I
60
S
Y
S8
R
QF  40-
Dy
Lo
wﬂ.
= 0
Q.=
3
o
0_

A ‘o ’b Q) Q ‘b ‘L ‘b ‘I, ‘b
& @’” @‘” S Q&“‘ ««“‘ S @ @ & R N
(19’1’ ,19'1’ 6" 6" NS & 61’ 61’ 6" 6" 0"/ & Q"' 61’ 6" NG

P )
Woche

Anzahl Abstriche mit unbekanntem Resultat (Sentinella)
. Anzahl Abstriche mit bekanntem Resultat (Sentinella)
=== Anteil positive PCR-Tests (Sentinella)

=== Anteil positive PCR-Tests (Meldeobligatorium)

BAG, Datenstand: 2022-03-15

In der Sentinella-Berichtswoche gingen beim Nationalen Referenzzentrum fir Influenza 87 Proben von
Patientinnen und Patienten mit Covid-19-Verdacht ein. In 31 der Proben (36 %) wurde SARS-CoV-2
nachgewiesen. 78 Proben wurden zudem bereits vollstandig auf weitere respiratorische Viren*
untersucht. In 30 (38 %) davon wurden Influenzaviren und in 21 (27 %) mindestens eines der weiteren
respiratorischen Viren® nachgewiesen. In 13 (17 %) wurden keine der untersuchten Viren gefunden
(Abbildung 3).

4 Adenoviren, Bocaviren, Influenzaviren, Coronaviren (229E, HKU1, NL63, OC43), Metapneumoviren, Parainfluenzaviren (1/3,
2/4), Rhinoviren, humanes Respiratorisches Synzytialvirus (RSV).
5 Den aktuellen Bericht zu den grippedhnlichen Krankheiten finden Sie hier.


https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/krankheiten/ausbrueche-epidemien-pandemien/aktuelle-ausbrueche-epidemien/saisonale-grippe---lagebericht-schweiz.html
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Abbildung 3. Anzahl respiratorische Viren, die in Proben nachgewiesen wurden, die von Patientinnen und Patienten mit Covid-
19-Verdacht entnommen und vom nationalen Influenza-Referenzzentrum getestet wurden. In vereinzelten Proben wurden
verschiedene Viren nachgewiesen. Diese werden mehrfach gezahit.
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Dieser Bericht basiert auf Informationen zu ambulanten Erstkonsultationen von Patientinnen und Patienten mit
Covid-19-Verdacht in Arztpraxen und bei Hausbesuchen, welche rund 180 Sentinella-Arztinnen und -Arzte freiwillig
im Rahmen der Sentinella-Uberwachung (Sentinella-Meldesystem) dem BAG iibermitteln. Aufgrund dieser Meldungen
wird die Zahl solcher Konsultationen mit Covid-19-Verdacht in Arztpraxen bei Grundversorgerinnen und
Grundversorgern in der Schweiz geschatzt (Hochrechnung). Alle Sentinella-Arztinnen und -Arzte melden einerseits
klinische Informationen zu Patientinnen und Patienten mit Covid-19-Verdacht und andererseits, ob diese
labordiagnostisch auf SARS-CoV-2 und Influenza abgeklart wurden, sowie die Resultate der Abklarungen. Ein Teil
der Sentinella-Arztinnen und -Arzte sendet von einer Stichprobe der Covid-19-Verdachtsfille die Nasenrachen-
Abstriche zur labordiagnostischen Abklarung ans Nationale Referenzzentrum fiir Influenza (NZI) ein. Dieses
untersucht die Abstriche neben SARS-CoV-2 und Influenza zusatzlich auf andere respiratorische Viren. Diese
virologische Uberwachung am Referenzzentrum begann in Woche 40/2020.

Die Sentinella-Meldewoche entspricht in der Regel der Woche der Erstkonsultation wegen Covid-19-Verdacht bei der
Sentinella-Arztin oder beim -Arzt. Die Meldewoche geht von Samstag der Vorwoche bis Freitag, entspricht somit aus
organisatorischen Griinden nicht dem ISO-Standard.

Limitationen

Die aktuelle Situation rund um die Covid-19 Pandemie beeinflusst die Datenerhebung der Sentinella-Uberwachung.
Einerseits unterscheiden sich die Symptome der Covid-19 nur wenig von den Symptomen der Grippe und weiterer
respiratorischer Erkrankungen, die durch andere Erreger bedingt sind. Diese Erkrankungen fliessen daher in die
Sentinella-Daten zu Covid-19-Verdacht ein. Andererseits verandern die aktuelle Lage und die aktuell gultigen
Massnahmen, die Testorganisation und die Testempfehlung sowie die Covid-19-Impfung das Verhalten der
Bevolkerung beziiglich Arztkonsultationen. Zudem ist bei den auf den Auswertungen zu bericksichtigen, dass es sich
teilweise um kleine Zahlen und nicht randomisierte Stichproben handelt. Aus diesen Griinden ist die Zuverlassigkeit
der Hochrechnung eingeschrankt und die Daten sind mit Vorsicht zu interpretieren. Entsprechend kann der Verlauf
der bestatigten Covid-19-Erkrankungen, die im Rahmen der Meldepflicht (Obligatorisches Meldesystem) gemeldet
werden vom Verlauf der Konsultationen mit Covid-19-Verdacht abweichen (Sentinella-Meldesystem).
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Weitere Berichte des BAG zu Covid-19 in der Schweiz

Covid-19 Schweiz | Coronavirus | Dashboard (admin.ch) Wochenbericht basiert hauptsachlich auf Informationen, die
im Rahmen des obligatorischen Meldesystems gesammelt werden. Der Bericht zum spitalbasierten Covid-19 Sentinel-
Uberwachungssystem (CH-SUR) ist auf Monitoring (admin.ch) zu finden.



https://www.covid19.admin.ch/de/overview
https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/krankheiten/ausbrueche-epidemien-pandemien/aktuelle-ausbrueche-epidemien/novel-cov/situation-schweiz-und-international/monitoring.html
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