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Zusammenfassung

Zusammenfassung

Ausgangslage

Aus aktuellen Bundesratsberichten geht hervor,
dass die Datenlage zur gesundheitlichen und so-
zialen Situation von LGBT-Personen in der
Schweiz unzureichend ist. Mit dem Ziel, die Diver-
sitat der in der Schweiz lebenden Bevélkerung in
nationalen Statistiken mdglichst gut zu wider-
spiegeln, hat der Bundesrat das Eidgendssische
Departement des Innern (EDI) beauftragt zu pru-
fen, in welchen nationalen Erhebungen Fragen
zur sexuellen Orientierung und zur Geschlechtsi-
dentitat aufgenommen werden sollen und koén-
nen. Der vorliegende Bericht dient den zustandi-
gen Bundesamtern (Bundesamt fur Gesundheit
BAG, Bundesamt fur Statistik BFS) als Informa-
tions- und Entscheidungsgrundlage.

Methodisches Vorgehen

Gestutzt auf wissenschaftliche Literatur und
Richtlinien aus dem In- und Ausland wird be-
leuchtet, welche Mdglichkeiten es fur die Erhe-
bung von sexueller Orientierung und Ge-
schlechtsidentitat gibt und was aus fachlicher
Sicht empfohlen wird. Fir die Schweiz wurde eine
Ubersicht dazu erstellt, inwiefern diese Informati-
onen in nationale Befragungen im Gesundheits-
und Sozialbereich derzeit erhoben werden.

Um Fragen zur Datenqualitat, zu Fallzahlen, zur
Moglichkeit von Analysen nach Subgruppen und
zur Erklarung fehlender Werte zu untersuchen,
wurden statistische Analysen der Schweizeri-
schen Gesundheitsbefragung (SGB 2022), des In-
ternational Health Policy Survey (IHP 2023) und
der Befragung Health Behaviour in School-aged
Children (HBSC 2022) durchgefuhrt.

In Interviews mit Verantwortlichen von Erhe-
bungen, Fachpersonen der Bundesverwaltung,
Forschenden und LGBT-Organisationen wurden
Einschatzungen zu Datenlucken eingeholt sowie
Erwartungen, Herausforderungen und Empfeh-
lungen fur die kiinftige Erhebung von Daten zu
Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung
auf nationaler Ebene diskutiert.

Geschlechtsidentitit und sexuelle

Orientierung

Das Akronym LGBTIQ+ (lesbisch, schwul/gay, bi-
sexuell, trans, intergeschlechtlich, queer plus wei-
tere) bezieht sich auf eine heterogen zusammen-
gesetzte Bevolkerungsgruppe, deren Mitglieder
aufgrund ihrer sexuellen Orientierung (LGB), ihrer
Geschlechtsidentitat (T) oder anhand ihrer biolo-
gischen Geschlechtsmerkmale (1) als sexuelle oder

geschlechtliche Minderheiten bezeichnet werden
kénnen. Die Fragestellungen der vorliegenden
Studie beschrankten sich auf die Gruppe der
LGBT-Personen.

Das Akronym SOGIESC (Sexual Orientation, Gen-
der Identity and Expression, Sex Characteristics)
ist eine alternative Moglichkeit, Geschlechtsiden-
titat und sexuelle Orientierung zu beschreiben,
welche die Universalitat dieser Merkmale betont
und weniger auf die Kategorisierung von Indivi-
duen ausgerichtet ist.

Geschlecht und Geschlechtsidentitat

Das biologische Geschlecht (engl. sex) wird bei
der Geburt nach medizinischen Kriterien festge-
legt und in der Geburtsurkunde eingetragen. In
der Schweiz sind nur mannlich oder weiblich
maoglich, in anderen Landern auch weitere Kate-
gorien. Davon zu unterscheiden ist die soziale
oder individuelle Identitat als Mann, Frau oder
non-bindre Person (Gender). Gender kann an-
hand verschiedener Dimensionen beschrieben
werden, darunter Geschlechtsidentitat, Ge-
schlechtsausdruck oder Geschlechterrollen.

Geschlechtsidentitat bezieht sich auf das innere
Bewusstsein Uber die eigene Geschlechtszugeho-
rigkeit als weiblich, mannlich oder non-binar (Ge-
schlechtsidentitdten ausserhalb der bindren Kate-
gorien weiblich / mannlich).

Die Geschlechtsidentitat stimmt nicht immer mit
dem bei Geburt zugewiesenem Geschlecht Uber-
ein. Bei cis-Personen ist die Geschlechtsidentitat
kongruent mit dem bei Geburt zugewiesenen Ge-
schlecht, bei trans-Personen ist dies nicht (oder
nicht vollstandig) der Fall. Trans Personen kénnen
sich als mannlich, weiblich oder als non-binar
identifizieren.

Fur die Erhebung von Geschlechtsidentitat lassen
sich aus der konsultierten Literatur u.a. folgende
Empfehlungen ableiten:

B Sex vs. Gender: Klar unterscheiden, ob Infor-
mationen zum biologischen Geschlecht oder zur
Geschlechtsidentitdt bendtigt werden.

B Zweistufige Erhebung: die Unterscheidung
zwischen trans und cis Personen basierend auf 2
Fragen vornehmen (Geschlechtsidentitat vs. bei
Geburt zugewiesenes Geschlecht). Mehrheitlich
nicht empfohlen wird, «trans» als Antwortoption
bei der Frage nach der Geschlechtsidentitat vor-
zugeben.

B Als Antwortoptionen sowohl Freitextfelder
(fur eigene Bezeichnungen) als auch «Mochte ich
nicht sagen» anbieten.
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Sexuelle Orientierung

Die sexuelle Orientierung beschreibt, zu wem sich
eine Person in romantischer, emotionaler und/
oder sexueller Hinsicht hingezogen fuhlt. Es han-
delt sich um ein von der Geschlechtsidentitat un-
abhangiges Merkmal und muss in einer separaten
Frage erhoben werden. Sexuelle Orientierung
umfasst drei Dimensionen: Identitat beschreibt
die innere Wahrnehmung der eigenen Sexualitat,
die Anziehung, zu welchem Geschlecht bzw.
welchen Geschlechtern sich jemand affektiv-se-
xuell angezogen fuhlt, und das Verhalten das
Geschlecht bzw. die Geschlechter der Sexualpart-
nerinnen und -partner. Diese drei Dimensionen
mussen nicht kongruent sein.

Fur die Erhebung der sexuellen Orientierung las-
sen sich aus der konsultierten Literatur u.a. fol-
gende Empfehlungen ableiten:

B Wahl der Dimension(en) an den Untersu-
chungsgegenstand anpassen und klar kommuni-
zieren, welche Dimension bzw. Dimensionen er-
fragt werden.

W Vielfalt abbilden: Fragen und Antwortmag-
lichkeiten mussen respektvoll formuliert sein und
gewadbhrleisten, dass die Vielfalt sexueller Orientie-
rung adaquat abgebildet wird (z.B. auch Anzie-
hung zu non-bindren Personen oder asexuelle
Identitaten als Antwortoptionen anbieten).

M Freitextfelder vorsehen flr Personen, die sich
nicht in den angebotenen Antwortkategorien
wiederfinden, sowie «Mochte ich nicht sagen»
als Option anbieten.

Fur die Erhebung der Geschlechtsidentitat wie
auch der sexuellen Orientierung wird in der Lite-
ratur empfohlen, sich grundsatzlich auf Selbst-
auskunfte abzustltzen, Fragen gut einzuleiten
und mit Erlduterungen zu ergédnzen, da die Be-
grifflichkeiten (noch) nicht in der gesamten Bevol-
kerung gut bekannt sind.

Ubersicht nationale Befragungen

Die Ubersicht umfasst 22 bestehende und 2 ge-
plante nationale Erhebungen. Bei 4 Erhebungen
handelt es sich um Befragungen, die sich spezi-
fisch an LGBTIQ-Personen richten und auf Gele-
genheitsstichproben basieren.

Die Analyse zeigt, dass nationale Bevélkerungs-
befragungen bisher kaum Informationen zur Ge-
schlechtsidentitat oder zur sexuellen Orientierung
erhoben haben. In vielen Befragungen wurden
entsprechende Items in der jungsten Erhebungs-
welle erstmals eingefugt. Werden die LGBT-spe-
zifischen Erhebungen ausgeklammert, enthalten
6 Befragungen Informationen zu Geschlechts-
identitat, 7 enthalten Fragen zur sexuellen Orien-

tierung. Mit Ausnahme der Schweizerischen Ge-
sundheitsbefragung (SGB 2022) handelt es sich
dabei um eher kleinere Erhebungen.

Bei der Geschlechtsidentitat kommt meist das in-
ternational empfohlene zweistufige Verfahren
zur Anwendung. Die Umsetzung ist jedoch hete-
rogen, was die Antwortoptionen betrifft.

Bei der sexuellen Orientierung wird am haufigs-
ten die Identitatsdimension erfragt. Dass alle 3 Di-
mensionen erhoben werden, ist eher selten. Auch
hier finden sich heterogene Umsetzungsvarian-
ten. Dabei fallt auf, dass Antwortoptionen bei
den Dimensionen Anziehung und Verhalten
meist binar (Mann, Frau) formuliert sind. Nur in
LGBT-spezifischen Erhebungen werden erwei-
terte Optionen angeboten.

DarUber hinaus gibt es Beispiele einzelner Erhe-
bungsmodule, welche Geschlechtsidentitat und
sexuelle Orientierung etwas breiter und facetten-
reicher thematisieren (z.B. European Social Survey
2023, MOSAICH 2022).

Analysen zur Datenlage

In den drei Erhebungen SGB, IHP und HBSC lie-
gen bezlglich der zentralen Fragen zur Ge-
schlechtsidentitat und zur sexuellen Orientierung
vergleichsweise geringe Beobachtungszahlen vor.
StUtzt man sich auf die methodischen Grundsatze
des BFS, die fur verlassliche Ergebnisse aus ent-
sprechenden Datensatzen gelten (mind. 30 Be-
obachtungen pro Merkmal), so werden nur in der
SGB 2022 und teilweise der HBSC 2022 genu-
gend LGBT-Personen fur weitergehende Analy-
sen erreicht. Die Problematik der geringen Stich-
probengrésse betrifft insbesondere den IHP und
Personen mit non-binarer Geschlechtsidentitat.
So finden sich etwa in der SGB 2022 von 19'117
Befragten 37 Personen, die ihre Geschlechtsiden-
titat als non-binar bezeichnen, im IHP von 2'292
Befragten lediglich 3 Personen. Generell héher
sind die erreichten Zahlen bei der Frage nach der
sexuellen Orientierung (LGB) und bei der indirek-
ten Identifikation von trans Personen mit der 2-
stufigen Methode (Geschlecht bei Geburt = Ge-
schlechtsidentitat). Hier sind die Ergebnisse
grundsatzlich bei allen untersuchten Datensatzen
auswert- resp. publizierbar.

Auf der Datengrundlage der SGB 2022 sind sta-
tistische  Vergleiche zwischen verschiedenen
Gruppen der LGBT-Population und der restlichen
Bevolkerung moglich. Wahrend auf der Grund-
lage der Fallzahlen gewisse statistische Vergleiche
der LGBT-Personen mit der restlichen Bevolke-
rung mdglich sind, sind weitere Aufgliederungen
nach soziostrukturellen Merkmalen (z.B. nach Al-
ter, Bildungsstand, Erwerbssituation, Einkommen
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etc.) aufgrund geringer Fallzahlen selbst bei der
SGB 2022 nur beschrankt umsetzbar.

Die Analysen zeigen, dass die Stichprobengrosse
nationaler Befragungen fur die Schliessung von
Datenliicken zu LGBT-Personen einen kritischen
Punkt darstellt. Die Mindestgrosse lasst sich dabei
nicht ohne weiteres festlegen. Sie hangt massge-
blich von den angezielten Fragestellungen und
dem Detailierungsgrad der geplanten Auswer-
tungen ab. Bei zu kleinen Stichproben bzw. Fall-
zahlen besteht das Risiko, dass in den Daten keine
signifikanten Unterschiede zwischen den Grup-
pen festgestellt werden, obwohl es in der Bevol-
kerung effektiv Ungleichheiten gibt.

Aus den Datenanalysen geht zudem hervor, dass
insbesondere bei der Frage nach der sexuellen
Orientierung der Anteil «Weiss nicht»-Antworten
oder Non-Responses (Leer lassen) relativ hoch ist.
Die gilt vor allem bei Befragten hoheren Alters
(65+) und fur solche ohne nachobligatorische
Ausbildung. Aber auch Merkmale wie Sprachge-
biet, Migrationshintergrund oder Wohnregion
haben teilweise einen signifikanten Einfluss auf
das Antwortverhalten. Dabei lassen sich durch die
verschiedenen Strukturmerkmale die «Weiss
nicht»-Antworten und Non-Responses bei der
Frage nach der sexuellen Orientierung etwas bes-
ser vorhersagen als bei der Frage nach der Ge-
schlechtsidentitat.

Gemass internationalen Studien sowie Analysen
der SGB ist grundsatzlich nicht davon auszuge-
hen, dass Fragen zur Geschlechtsidentitat und zur
sexuellen Orientierung bei Befragungen im Ver-
gleich zu anderen erfragten sensiblen Daten be-
sonders heikel sind und daher viele Antwortaus-
falle generieren.

Interview-Ergebnisse

Zusammenfassend lassen sich aus den Interviews
mit Erhebungsverantwortlichen, Fachpersonen
der Bundesverwaltung, Forschenden und LGBT-
Organisationen folgende Ergebnisse festhalten:

Datenlticken und Informationsbedarf

Eine grundsatzliche Datenllcke in Bezug auf
LGBT-Personen betrifft die Bestimmung des ent-
sprechenden Bevolkerungsanteils. Wunschens-
wert waren regelmassig erhobene reprasentative
Datengrundlagen, um zu beziffern, wie viele
Menschen in der Schweiz einer sexuellen oder ge-
schlechtlichen Minderheit angehéren und wie
sich diese Zahlim Verlaufe der Zeit entwickelt. Re-
prasentative Daten brauchte es auch, um ge-
sundheitliche und soziale Ungleichheiten von
LGBT-Personen zu dokumentieren und daraus
Massnahmen abzuleiten, um diesen Ungleich-

heiten entgegenzuwirken. Der Informationsbe-
darf betrifft in besonderem Masse den Gesund-
heitsbereich, wo vielfache Evidenz auf gesund-
heitliche Ungleichheiten von LGBT-Personen ge-
genlber der Ubrigen Bevolkerung verweist. Da-
tenlticken werden dartber hinaus aber fir das
gesamte Spektrum sozial- und gesellschaftlicher
Themen benannt. Entsprechend pladiert eine
Mehrheit der Befragten fur die systematische Er-
hebung der Geschlechtsidentitat und der sexuel-
len Orientierung in nationalen Befragungen.

In zahlreichen Interviews wurde betont, dass die
Datenltcken nicht nur LGBT-Personen, sondern
auch intergeschlechtliche Personen betreffen.
Bestrebungen zur Verbesserung der Datenlage
sollten daher auch diese Gruppe umfassen.

Datenerhebung

Fur die Gestaltung und Durchftihrung der Daten-
erhebung ware ein gemeinsamer Standard an-
zustreben. Vorgeschlagen wird, zwischen einem
Kernmodul (Minimalvariante) und erweiterten
Befragungsmodulen zu unterscheiden, die je
nach Bedarf zur Anwendung kommen kénnen.
Die Partizipation von LGBT-Organisationen bei
der Entwicklung bzw. Validierung dieser Stan-
dardmodule ist dabei essenziell. Die Auskunftsbe-
reitschaft von LGBT-Personen (aber auch der brei-
ten Bevolkerung) kann mit einer geeigneten
Begleitkommunikation geférdert werden, wel-
che vermittelt, dass SOGIESC-Daten zur Beant-
wortung wichtiger gesundheits- und sozialpoliti-
scher Fragen beitragen, und bekraftigt, dass die
Anonymitat und Vertraulichkeit gewahrleistet
sind. Die inklusive Gestaltung der Erhebungen
erfordert auch adaquate Anreden / Personenbe-
zeichnungen in Einladungs- und Erinnerungs-
schreiben. Die Frage, ob die ganzen Erhebungsin-
strumente im Sinne einer geschlechtsneutralen
Sprache Uberarbeitet werden sollen, empfinden
Verantwortliche angesichts der teils hitzigen
Sprachdebatten als grosse Herausforderung.

LGBT-Organisationen und Forschende pladieren
dafur, Fragen zur Geschlechtsidentitat und zur se-
xuellen Orientierung in einen allgemeinen Frage-
block zu integrieren, wo auch weitere soziostruk-
turelle Merkmale erhoben werden (z.B. Bildungs-
stand, Staatsangehérigkeit, etc.). Dies wurde
dazu beitragen, geschlechtliche und sexuelle Viel-
falt in der Bevolkerung zu normalisieren.

Datenauswertung

Bei Datenanalysen ist es grundsatzlich wichtig,
Geschlechtsidentitdt und sexuelle Orientierung
nicht zu vermischen. Angesichts der Diversitat in-
nerhalb der LGBT-Bevtlkerung ware es wuin-

BASS



Zusammenfassung

schenswert, Analysen zur Situation von LGBT-Per-
sonen so differenziert wie mdglich vorzunehmen
und bei sexuellen Minderheiten insbesondere im
Gesundheitsbereich auch geschlechtsspezifisch
zu unterscheiden. Je nachdem, welche Dimensio-
nen von Geschlechtsidentitat und sexueller Orien-
tierung erhoben werden, kann die Gruppenbil-
dung auf unterschiedliche Art und Weise erfol-
gen. Entscheidend ist, diese transparent und mit
korrekten Begriffen auszuweisen.

Ein wichtiges Anliegen von LGBT-Organisationen
und Forschenden ist es, gesundheitliche und so-
ziale Ungleichheiten in einer intersektionalen
Perspektive zu untersuchen, d.h. das Zusammen-
spiel der Geschlechtsidentitat und der sexuellen
Orientierung mit anderen Faktoren wie Migrati-
onshintergrund oder soziokonomischer Lage zu
analysieren.

Ein kritischer Punkt fur die Analysemdglichkeiten
sind die Fallzahlen. Sind diese zu klein, kénnen
ausserdem Probleme beim Datenschutz entste-
hen. Die Problematik besteht insbesondere bei
trans und non-bindren Personen und bei Erhe-
bungen mit kleinen Stichproben. Und selbst bei
grosseren Stichproben sind Zusammenhangsana-
lysen mit weiteren soziostrukturellen Merkmalen
(intersektionale Perspektive) nur begrenzt reali-
sierbar. Forschende und LGBT-Organisationen er-
achten es jedoch als unzulassig, mit Blick auf die
Fallzahlen auf die Erhebung von Geschlechtsiden-
titdt und sexuelle Orientierung zu verzichten. Mit
der systematischen Erhebung dieser Informatio-
nen entstehe langerfristig die Méglichkeit, Befra-
gungswellen zu poolen und auf diese Weise die
Fallzahlen zu erhéhen. Die methodischen Heraus-
forderungen gilt es jedoch ernst zu nehmen und
geeignete Losungsansatze zu entwickeln (Ge-
wichtung, Hochrechnung, Auswertung der Frei-
textfelder, Umgang mit Missings).

Aus Sicht von Forschenden und LGBT-Organisati-
onen kdnnte der Bund noch eine aktivere Rolle in
der Wissensgenerierung einnehmen, etwa mit
der Bereitstellung der Daten (Publikation von
Standardauswertungen) oder durch gezielte For-
schungsférderung. Um die Themenfihrung zu
Ubernehmen, wird seitens Bund auch ein Auf-
bzw. Ausbau entsprechender Expertise als wich-
tig erachtet.

Diskussion und Empfehlungen

Die vorliegende Forschungsarbeit hat gezeigt,
dass in der Schweiz erst in jungerer Zeit Erfahrun-
gen mit der Erhebung von Geschlechtsidentitat
und sexueller Orientierung gesammelt wurden.

Der gesellschaftliche Diskurs um LGBT-Personen
ist spannungsgeladen und die Ausgestaltung von

Erhebungen kein einfaches Unterfangen, da sie
respektvoll und nicht-stigmatisierend formuliert,
aber auch fur die breite Bevolkerung verstandlich
sein mussen.

Aus den Interviews mit den LGBT-Organisationen
und Forschenden geht hervor, dass Geschlechtsi-
dentitat und sexuelle Orientierung kunftig in na-
tionalen Bevolkerungsbefragungen zu gesund-
heitlichen und sozialen Themen systematisch er-
hoben werden sollten. Es wird als wichtig erach-
tet, dass der Bund diesbeztglich nun einen An-
fang macht. Daflr braucht es einen gemeinsa-
men Standard, um die Qualitat und Vergleichbar-
keit Uber verschiedene Erhebungen hinweg si-
cherzustellen.

Die Umsetzung dieses Vorhabens ist mit zahlrei-
chen Herausforderungen verbunden. Gréssere
Hurden sind der Erhebungsumfang (die Auf-
nahme von 3, 4 Fragen wirde wohl auf Kosten
anderer Items gehen) und die Gewahrleistung der
Anschlussfahigkeit an internationale Erhebun-
gen. Ernst zu nehmen sind auch die methodi-
schen Anforderungen, was den Umgang mit klei-
nen Fallzahlen und das Vorgehen fur die Hoch-
rechnung und Gewichtung betrifft.

Auf der Grundlage der verschiedenen im Rahmen
der Studie vorgenommenen Abklarungen lassen
sich stichwortartig folgende Empfehlungen zur
Verbesserung der Datenlage betreffend sexuelle
Orientierung und Geschlechtsidentitat in nationa-
len Befragungen ableiten:

B Einheitliche Standards fur die Erhebung von
Geschlechtsidentitdt und sexueller Orientierung
erarbeiten

B Geschlechtsidentitat und sexuelle Orientierung
gemeinsam mit weiteren soziostrukturellen
Merkmalen in Befragungen zu gesundheitlichen
und sozialen Themen maoglichst systematisch er-
heben

B Die Datenlage zur Situation von LGBT-Perso-
nen schrittweise verbessern und grosse Erhebun-
gen im Gesundheitsbereich priorisieren

W Die Datenverfugbarkeit und Ergebnisse proak-
tiv. kommunizieren und Forschungsaktivitaten
fordern

B Bundesinterne Expertise fur die Erhebung und
Verwendung von SOGIESC-Daten aufbauen und
seitens Bund die Themenfthrung fur die Verbes-
serung der Datenlage Ubernehmen.

A
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Synthése

Syntheése

Contexte

Il ressort de rapports récents du Conseil fédéral
que les données sur la situation sanitaire et so-
ciale des personnes LGBT en Suisse sont insuffi-
santes. Afin que la diversité de la population vi-
vant en Suisse soit reflétée au mieux dans les sta-
tistiques nationales, le Conseil fédéral a chargé le
Département fédéral de I'intérieur (DFI) d'exami-
ner dans quelles enquétes nationales les ques-
tions relatives a I'orientation sexuelle et a I'iden-
tité de genre doivent ou peuvent étre intégrées.
Le présent rapport doit servir de base d’informa-
tion et de décision aux offices fédéraux compé-
tents (Office fédéral de la santé publique OFSP,
Office fédéral de la statistique OFS).

Méthodologie

Fondé sur la littérature scientifique et les di-
rectives suisses et étrangeéres, le présent rapport
met en lumiére les possibilités de recensement de
I'orientation sexuelle et de I'identité de genre et
ce qui est recommandé de |'avis des spécialistes.
Les auteurs ont déterminé dans quelle mesure ces
informations sont actuellement collectées en
Suisse par les enquétes nationales dans les do-
maines de la santé et du social.

Des analyses statistiques de I'enquéte suisse
sur la santé (ESS 2022), de I'International Health
Policy Survey (IHP 2023) et de I'enquéte Health
Behaviour in School-aged Children (HBSC 2022)
ont été effectuées afin d’examiner les questions
relatives a la qualité des données, aux nombres
de cas, a la possibilité d'effectuer des analyses par
sous-groupe et a l'explication des valeurs man-
quantes.

Des entretiens avec des responsables d’en-
quétes, des spécialistes de I'administration fédé-
rale, des chercheurs et des organisations LGBT
ont permis de recueillir des estimations sur les la-
cunes dans les données et de discuter des at-
tentes, des défis et des recommandations pour la
future collecte de données sur I'identité de genre
et 'orientation sexuelle au niveau national.

Identité de genre / orientation sexuelle

L'acronyme LGBTIQ+ (personnes lesbiennes, gay,
bisexuelles, trans, intersexuées, queer et autres
communautés) fait référence a un groupe de po-
pulation hétérogéne dont les membres peuvent
étre considérés comme des minorités sexuelles ou
de genre en raison de leur orientation sexuelle
(LGB), de leur identité de genre (T) ou sur la base
de leurs caractéristiques sexuelles biologiques (I).

La présente étude s'est limitée au groupe des per-
sonnes LGBT.

L'acronyme SOGIESC (Sexual Orientation, Gender
Identity and Expression, Sex Characteristics) cons-
titue une autre facon de décrire l'identité de
genre et |'orientation sexuelle. Il met I'accent sur
I'universalité de ces caractéristiques et est moins
axé sur la catégorisation des individus.

Sexe et identité de genre

Le sexe biologique est déterminé a la naissance
selon des criteres médicaux et inscrit dans I'acte
de naissance. En Suisse, seuls le sexe masculin et
le sexe féminin sont reconnus, tandis que d'autres
catégories sont possibles dans d’autres pays. Le
sexe biologique doit étre distingué de I'identité
sociale ou individuelle en tant gu’homme, femme
ou personne non binaire (genre). Le genre peut
étre décrit a l'aide de différentes dimensions,
dont l'identité de genre, I'expression de genre ou
le role de genre.

L'identité de genre fait référence au sentiment in-
térieur d'étre une femme, un homme ou une per-
sonne non binaire (identités de genre en dehors
des catégories binaires féminin / masculin).

L'identité de genre ne correspond pas toujours au
sexe assigné a la naissance. Chez une personne
cis, les deux coincident, ce qui n'est pas (ou pas
complétement) le cas chez une personne trans,
qui peut s'identifier comme homme, femme ou
personne non binaire.

Pour collecter des données sur I'identité de genre,
la littérature consultée permet notamment de for-
muler les recommandations suivantes :

B Sexe vs genre : distinguer clairement si le be-
soin d'information concerne le sexe biologigue ou
I'identité de genre.

B Enquétes a deux niveaux : faire la distinction
entre les personnes trans et cis sur la base de deux
guestions (identité de genre vs sexe assigné a la
naissance). De maniere générale, il n'est pas re-
commandé de proposer « trans » comme option
de réponse a la question sur I'identité de genre.

B Proposer comme options de réponse aussi
bien un champ de texte libre (pour des désigna-
tions personnelles) que « Je ne souhaite pas ré-
pondre ».

Orientation sexuelle

L'orientation sexuelle décrit par qui une personne
est attirée sur le plan amoureux, émotionnel ou
sexuel. Il s'agit d'une caractéristique indépen-
dante de l'identité de genre devant faire I'objet
d'une question séparée. L'orientation sexuelle
comprend trois dimensions : I'identité, qui décrit
la perception intérieure de sa propre sexualité ;
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I'attirance, qui dit par quel(s) sexe(s) et genre(s)
une personne se sent attirée affectivement et
sexuellement ; et le comportement, a savoir le(s)
sexe(s) et le(s) genre(s) des partenaires sexuels.
Ces trois dimensions ne doivent pas nécessaire-
ment coincider.

Pour collecter des données sur ['orientation
sexuelle, la littérature consultée permet notam-
ment de formuler les recommandations sui-
vantes :

B Adapter le choix de la ou des dimensions a
I'objet de I'enquéte et communiquer clairement
la ou les dimensions visées par les questions.

B Représenter la diversité : les questions et les
réponses possibles doivent étre formulées avec
respect et doivent garantir la représentation adé-
quate de la diversité de l'orientation sexuelle
(p. ex. proposer également I'attirance pour des
personnes non binaires ou des identités
asexuelles comme options de réponse).

B Prévoir des champs de texte libre pour les
personnes qui ne se reconnaissent pas dans les
catégories de réponses prévues, et proposer I'op-
tion « Je ne souhaite pas répondre ».

Pour collecter des données sur I'identité de genre
comme sur |'orientation sexuelle, la littérature re-
commande de s'appuyer en principe sur des auto-
désignations, de bien introduire les questions et
de les compléter par des explications, car les no-
tions ne sont pas (encore) bien connues de I'en-
semble de la population.

Apercu des enquétes nationales

L'apercu comprend 22 enquétes nationales exis-
tantes et deux enquétes prévues. Parmi celles-ci,
guatre enguétes s'adressent spécifiquement aux
personnes LGBTIQ et sont basées sur des échan-
tillons occasionnels.

L'analyse montre que les enquétes nationales au-
prés de la population n‘ont jusqu’a présent guere
recueilli d’informations sur I'identité de genre ou
I'orientation sexuelle. Dans de nombreuses en-
quétes, des éléments correspondants ont été
ajoutés pour la premiere fois lors de la derniere
vague d’enquéte. Si I'on exclut les enquétes spé-
cifigues aux personnes LGBT, six enquétes conte-
naient des informations sur I'identité de genre,
sept des questions sur |'orientation sexuelle. A
I'exception de I'ESS 2022, il s'agit d’enquétes de
taille plutét modeste.

En ce qui concerne I'identité de genre, la procé-
dure a deux niveaux recommandée au niveau in-
ternational est généralement appliquée. Cepen-
dant, si I'on regarde les options de réponse, la
mise en ceuvre est hétérogéne.

S’agissant de I'orientation sexuelle, les enquétes
s'enquiérent le plus souvent de la dimension iden-
titaire. Il est plutét rare que les trois dimensions
soient relevées. Dans ce cas également, les va-
riantes de mise en ceuvre sont hétérogeénes. A no-
ter a ce sujet que les options de réponse pour les
dimensions attirance et comportement sont gé-
néralement formulées de maniére binaire
(homme, femme). Seules les enquétes visant spé-
cifiguement les personnes LGBT proposent des
options étendues.

Il existe a ce propos des exemples de modules
d'enquéte individuels qui thématisent I'identité
de genre et |'orientation sexuelle de maniére un
peu plus large et plus diversifiée (p. ex. European
Social Survey 2023, MOSAICH 2022).

Etat des lieux des données disponibles
Dans les trois enquétes ESS, IHP et HBSC, le
nombre d’observations relatives aux questions
centrales sur l'identité de genre et |'orientation
sexuelle est comparativement faible. Si I'on s'ap-
puie sur les principes méthodologiques de I'OFS,
qui visent des résultats fiables issus de jeux de
données correspondants (au moins 30 cas par ca-
ractéristique observée), seules I'ESS 2022 et, en
partie, la HBSC 2022 atteignent un nombre suffi-
sant de personnes LGBT pour permettre des ana-
lyses plus approfondies. Le probléme de la taille
réduite de I'échantillon concerne en particulier
I'lHP et les personnes dont I'identité de genre est
non binaire. Ainsi, dans I'ESS 2022, 37 personnes
sur 19 117 personnes interrogées qualifient leur
identité de genre comme non binaire, alors que
dans I'lHP, ce sont trois personnes sur 2292 per-
sonnes interrogées. Les chiffres obtenus sont gé-
néralement plus élevés pour la question de
I'orientation sexuelle (LGB) et pour I'identification
indirecte des personnes trans avec la méthode en
deux étapes (sexe a la naissance # identité de
genre). Dans ce cas, les résultats sont en principe
exploitables et publiables pour tous les ensembles
de données examinés.

Les données de I'ESS 2022 permettent d'établir
des comparaisons statistiques entre différents
groupes de la population LGBT et le reste de la
population. Si certaines comparaisons statistiques
entre les personnes LGBT et le reste de la popula-
tion sont possibles sur la base des nombres de cas
des enquétes disponibles, d‘autres ventilations
selon les caractéristiques sociostructurelles (p. ex.
selon I'age, le niveau de formation, la situation
professionnelle, le revenu, etc.) ne sont que par-
tiellement réalisables en raison du faible nombre
de cas, méme pour I'ESS 2022.
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Les analyses montrent que la taille de I'échantillon
des enquétes nationales constitue un point cri-
tique pour combler les lacunes dans les données
sur les personnes LGBT. Il n"est toutefois pas facile
de déterminer la taille minimale nécessaire, car
elle dépend en grande partie des questions visées
et du degré de détail prévu pour les évaluations.
Si I'échantillon ou le nombre de cas est trop petit,
le risque existe que les données ne révelent pas
de différences significatives entre les groupes, en
dépit d'inégalités effectives dans la population.

Il ressort en outre des analyses de données que,
notamment pour la question de I'orientation
sexuelle, la proportion de « Je ne sais pas » ou
d’'absence de réponse (= case laissée vide) est re-
lativement élevée. Ce constat vaut surtout pour
les 65 ans et plus et pour les personnes sans for-
mation post-obligatoire. Il faut cependant noter
que des caractéristiques telles que la région lin-
guistique, le contexte migratoire ou la région de
domicile ont parfois aussi une influence significa-
tive sur le comportement de réponse. Dans ce
contexte, par rapport a l'identité de genre, les dif-
férentes caractéristiques structurelles permettent
de prédire un peu mieux les « Je ne sais pas » et
les absences de réponse pour la question de
I'orientation sexuelle.

Les études internationales et des analyses de I'ESS
montrent que les questions relatives a l'identité
de genre et a l'orientation sexuelle ne sont pas
particulierement délicates lors des enquétes et ne
génerent pas un nombre fortement accru de non-
réponses par rapport aux questions concernant
d'autres données sensibles.

Résultats des entretiens

Globalement, les entretiens menés avec des res-
ponsables d'enquéte, des spécialistes de I'admi-
nistration fédérale, des chercheurs et des organi-
sations LGBT permettent de dégager les résultats
suivants :

Lacunes dans les données et besoin d’infor-

mation

Une lacune fondamentale dans les données rela-
tives aux personnes LGBT concerne la détermina-
tion de leur proportion au sein de la population.
Il serait souhaitable de pouvoir disposer réguliere-
ment de données représentatives permettant de
chiffrer le nombre de personnes appartenant a
une minorité sexuelle ou de genre en Suisse et
d’en suivre I'évolution au fil du temps. Des don-
nées représentatives seraient également néces-
saires pour documenter les inégalités sani-
taires et sociales auxquelles les personnes LGBT
sont confrontées et en déduire les mesures a

prendre pour remédier a la situation. Le besoin
d'information concerne tout particuliérement le
domaine de la santé, ou beaucoup d'éléments
démontrent des inégalités entre les personnes
LGBT et le reste de la population. Des lacunes
dans les données ont néanmoins été recensées
pour I'ensemble des themes sociaux et sociétaux.
La majorité des personnes interrogées plaident
ainsi en faveur d'une collecte systématique de
I'identité de genre et de l'orientation sexuelle
dans le cadre des enquétes nationales.

Lors de nombreux entretiens, il a été souligné que
les lacunes dans les données concernent non pas
seulement les personnes LGBT, mais aussi les per-
sonnes intersexes. Les efforts visant a améliorer
les données devraient donc également concerner
ce groupe de population.

Collecte des données

Définir une norme commune pour la conception
et la réalisation de la collecte de données serait
souhaitable. Il est proposé de prévoir a la fois un
module de base (variante minimale) et des mo-
dules d’enquéte étendus pouvant étre appliqués
selon les besoins. La participation des organisa-
tions LGBT au développement et a la validation
de ces modules standard est essentielle. Il est pos-
sible de favoriser la disposition a renseigner des
personnes LGBT (mais aussi de la population en
général) en communiquant en paralléle que les
données SOGIESC permettent de répondre a des
guestions importantes en matiére de santé et de
politique sociale et que I'anonymat et la confiden-
tialité sont garantis. La conception inclusive des
enquétes exige également d'utiliser des saluta-
tions et désignations adéquates dans les courriers
d’invitation et de rappel. Quant a savoir s'il est
nécessaire de remanier intégralement les instru-
ments d’enquéte afin d’utiliser un langage neutre
du point de vue du genre, les responsables esti-
ment gqu'il s'agirait d'un grand défi compte tenu
des débats parfois houleux sur les questions de
terminologie.

Les organisations LGBT et les chercheurs plaident
pour que les questions sur l'identité de genre et
I'orientation sexuelle soient intégrées dans un
bloc de questions générales recueillant aussi
d’autres caractéristiques sociostructurelles (p. ex.
le niveau de formation, la nationalité, etc.). Cette
approche contribuerait a normaliser la diversité
sexuelle et de genre au sein de la population.

Analyse des données

Lors de I'analyse des données, il est fondamental
de ne pas confondre I'identité de genre et I'orien-
tation sexuelle. Compte tenu de la diversité au
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sein de la population LGBT, il serait souhaitable
de procéder a des analyses de la situation des per-
sonnes LGBT aussi différenciées que possible et,
pour les minorités sexuelles, de distinguer égale-
ment les sexes et les genres, en particulier dans le
domaine de la santé. Selon les dimensions de
I'identité de genre et de I'orientation sexuelle sur
lesquelles on entend collecter des données, la
constitution des groupes peut se faire de diffé-
rentes maniéres. L'essentiel est de les présenter
de maniére transparente et avec des termes cor-
rects.

Il est important pour les organisations LGBT et les
chercheurs d'étudier les inégalités sanitaires et so-
ciales dans une perspective intersectionnelle,
C'est-a-dire d’analyser les corrélations entre,
d'une part, l'identité de genre et l'orientation
sexuelle et, d'autre part, d'autres facteurs tels que
le contexte migratoire ou la situation socio-éco-
nomique.

Les nombres de cas constituent un élément cri-
tique par rapport aux possibilités d'analyse. Trop
restreints, ils peuvent également engendrer des
problémes de protection des données. Le pro-
bléme se pose en particulier pour les personnes
trans et non binaires et pour les enquétes fondées
sur de petits échantillons. Méme avec des échan-
tillons plus importants, les analyses de corrélation
avec d’autres caractéristiques sociostructurelles
(perspective intersectionnelle) ne sont réalisables
que de maniere limitée. Les chercheurs et les or-
ganisations LGBT considerent toutefois qu'il est
injustifiable de renoncer a inclure I'identité de
genre et 'orientation sexuelle dans les enquétes
en raison des nombres de cas. La collecte systé-
matique de ces informations permettrait a long
terme de regrouper les vagues d'enquéte et
d'augmenter ainsi les nombres de cas. Il convient
toutefois de prendre au sérieux les défis métho-
dologiques et de développer des solutions appro-
priées (pondération, extrapolation, évaluation des
champs de texte libre, traitement des absences de
réponse).

Du point de vue des chercheurs et des organisa-
tions LGBT, la Confédération pourrait jouer un
role encore plus actif dans la génération de con-
naissances, par exemple en mettant a disposition
des données (publication d'évaluations standard)
ou en encourageant la recherche de maniere ci-
blée. Il est recommandé a la Confédération de dé-
velopper une expertise a cet égard afin de pouvoir
chapeauter ces thématiques.

Discussion et recommandations
La présente étude montre qu'en Suisse, les expé-
riences sont récentes pour ce qui est de collecter

des données sur I'identité de genre et I'orienta-
tion sexuelle. Le débat public sur les personnes
LGBT est chargé de tensions. Concevoir les en-
guétes n'est pas une chose facile, car ces der-
niéres doivent non seulement étre formulées de
maniere respectueuse et non stigmatisante, mais
aussi étre compréhensibles pour le grand public.

Il ressort des entretiens avec les organisations
LGBT et les chercheurs que I'identité de genre et
I'orientation sexuelle devraient étre systématique-
ment collectées a |'avenir dans les enquétes na-
tionales sur la population portant sur des ques-
tions sanitaires et sociales. Il est considéré comme
important que la Confédération fasse maintenant
un premier pas dans ce sens. A cette fin, une
norme commune est nécessaire pour garantir la
qualité et la comparabilité entre les différentes
enquétes.

La mise en ceuvre de ces efforts s'accompagne de
nombreux défis. Les obstacles les plus importants
sont liés a I'ampleur des enquétes (I'inclusion de
3 ou 4 questions se ferait probablement au détri-
ment d'autres éléments) et au fait de devoir ga-
rantir la connectivité avec les enquétes internatio-
nales. Il convient également de prendre au sérieux
les exigences méthodologiques concernant le
traitement des petits nombres de cas et les mo-
dalités liées a I'extrapolation et a la pondération
des résultats.

Les clarifications effectuées dans le cadre de la
présente étude permettent de formuler les re-
commandations ci-apres pour améliorer les don-
nées disponibles sur l'orientation sexuelle et
I'identité de genre dans les enquétes nationales :

W Flaborer des normes uniformes pour collecter
des données sur l'identité de genre et I'orienta-
tion sexuelle.

B Dans le cadre d'enquétes sur des thémes sani-
taires et sociaux, recueillir le plus systématique-
ment possible I'identité de genre et I'orientation
sexuelle accompagnées d'autres caractéristiques
sociostructurelles.

B Améliorer progressivement les données sur la
situation des personnes LGBT et donner la priorité
aux grandes enquétes dans le domaine de la
santé.

B Communiquer de maniere proactive la dispo-
nibilité des données et les résultats et promouvoir
les activités de recherche.

W Faire en sorte que la Confédération développe
une expertise interne pour la collecte et I'utilisa-
tion des données SOGIESC et chapeaute ces thé-
matiques afin d'améliorer les données dispo-
nibles.
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Situazione iniziale

Dai piu recenti rapporti del Consiglio federale ¢
emerso che i dati disponibili sulla situazione sani-
taria e sociale delle persone LGBT in Svizzera sono
insufficienti. Al fine di restituire nelle statistiche
nazionali un quadro il piu possibile dettagliato
della diversita di chi vive in Svizzera, il Consiglio
federale ha incaricato il Dipartimento federale
dell'interno (DFI) di individuare in quali indagini
nazionali & auspicabile e appropriato includere
domande sull’orientamento sessuale e sull’iden-
tita di genere. Il presente rapporto fungera da
base decisionale e informativa agli uffici federali
competenti (della sanita pubblica [UFSP] e di sta-
tistica [UST]).

Metodologia

Sulla base della letteratura scientifica e delle
linee guida svizzere e internazionali, di seguito
verranno presentate le opzioni per la rilevazione
dell’orientamento sessuale e dell’identita di ge-
nere e le raccomandazioni dei professionisti del
settore. Per la Svizzera é stata fornita una pano-
ramica per illustrare in che misura attualmente
queste informazioni sono raccolte nelle indagini
nazionali condotte su temi sanitari e sociali.

Per esaminare questioni legate alla qualita dei dati
e al numero di casi, oltre che per vagliare la pos-
sibilita di uno studio per sottogruppi e chiarire
perché mancano alcuni valori, sono state svolte
analisi statistiche sull'Indagine sulla salute in
Svizzera (ISS 2022), sull'International Health Po-
licy Survey (IHP 2023) e sull'indagine Health Be-
haviour in School-aged Children (HBSC 2022).

Nelle interviste ai responsabili delle rilevazioni,
agli specialisti dell’ Amministrazione federale, ai ri-
cercatori e alle organizzazioni LGBT sono state
raccolte opinioni in merito alle lacune nei dati e si
é discusso delle aspettative, delle sfide e delle rac-
comandazioni su come agire in futuro per rilevare
i dati sull'identita di genere e sull’'orientamento
sessuale su scala nazionale.

Identita di genere e orientamento

sessuale

L'acronimo LGBTIQ+ (lesbiche, gay, bisessuali,
trans, intersex, queer e altri) indica un gruppo ete-
rogeneo della popolazione i cui membri, in ra-
gione del loro orientamento sessuale (LGB), della
loro identita di genere (T) o delle loro caratteristi-
che sessuali biologiche (I), possono essere definiti
come facenti parte di una minoranza sessuale o

di genere. Le questioni analizzate nel presente
studio si limitano al gruppo delle persone LGBT.

L'acronimo SOGIESC (Sexual Orientation, Gender
Identity and Expression, Sex Characteristics) rap-
presenta un’alternativa per descrivere |'identita di
genere e 'orientamento sessuale che mette I'ac-
cento sull’'universalita di queste caratteristiche fo-
calizzandosi in misura minore sulla categorizza-
zione degli individui.

Sesso e identita di genere

Il sesso biologico (in inglese: sex) e stabilito alla
nascita in base a criteri medici ed é riportato sul
certificato di nascita. In Svizzera sono contemplati
solo i sessi maschile e femminile, mentre in altri
Paesi esistono anche altre categorie. Dal sesso va
distinta I'identita sociale o individuale (definita
genere, gender in inglese) che si articola in
uomo, donna o persona non binaria. Il genere
puo essere descritto mediante diverse dimensioni,
tra cui l'identita di genere, I'espressione di genere
e i ruoli di genere.

L'identita di genere si riferisce alla consapevolezza
interiore sulla propria appartenenza al genere
femminile, maschile o non binario (cioé un'iden-
tita al di la delle categorie binarie maschio/fem-
mina).

Non sempre l'identita di genere corrisponde al
sesso assegnato alla nascita. Nel caso delle per-
sone cis |'identita di genere combacia con il sesso
assegnato alla nascita, mentre nel caso delle per-
sone trans cid non & vero, o non completa-
mente. Le persone trans infatti possono identifi-
carsi come uomini, donne o persone non binarie.

Per rilevare I'identita di genere, dalla letteratura
in materia si evincono tra le altre cose le seguenti
raccomandazioni:

B sesso vs. genere: distinguere in modo chiaro
se le informazioni richieste concernono il sesso o
I'identita di genere;

M rilevazione a due fasi: basare la differenzia-
zione fra trans e cis su due domande (identita di
genere vs. sesso assegnato alla nascita). Tenden-
zialmente e sconsigliato inserire «trans» fra le op-
zioni di risposta alla domanda sull'identita di ge-
nere;

M tra le opzioni di risposta proporre un campo
libero (per consentire un’autodefinizione) o an-
che «Preferisco non specificare».

Orientamento sessuale

L'orientamento sessuale descrive nei confronti di
chi una persona si sente attratta a livello roman-
tico, emotivo e/o sessuale. Si tratta di una caratte-
ristica che prescinde dall’identita di genere e che
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deve essere rilevata in una domanda separata.
L'orientamento sessuale comprende tre dimen-
sioni: I'identita, che descrive la percezione inte-
riore della propria sessualita, |'attrazione, cioé il
genere/il sesso o i generi/i sessi da cui ci si sente
attratti dal punto di vista sessuale e affettivo, e il
comportamento, ossia il genere/il sesso o i ge-
neri/i sessi dei partner sessuali. Queste tre dimen-
sioni non devono essere necessariamente alli-
neate.

Per rilevare I'orientamento sessuale, dalla lettera-
tura in materia si evincono tra le altre cose le se-
guenti raccomandazioni:

B scegliere la o le dimensioni adeguate in
base all’'oggetto di ricerca e comunicare chiara-
mente qual € o quali sono le dimensioni rilevanti
per una determinata indagine;

W rappresentare la diversita: domande e op-
zioni di risposta devono essere formulate in modo
rispettoso e assicurare che venga rappresentata
correttamente la diversita dell’orientamento ses-
suale (p. es. proponendo come opzioni di risposta
anche I'attrazione per le persone non binarie o
contemplando l'identita asessuale);

B prevedere campi liberi per coloro che non si
ritrovano nelle categorie proposte e proporre
I'opzione «Preferisco non specificare».

Per la rilevazione dell'identita di genere e
dell’orientamento sessuale, la letteratura consi-
glia in linea di principio di basarsi sulle informa-
zioni fornite dalla persona stessa nonché di intro-
durre in modo appropriato le domande comple-
tandole con spiegazioni, dato che i concetti non
sono (ancora) ben noti a tutta la popolazione.

Panoramica sulle indagini nazionali

La panoramica comprende 22 indagini nazionali
esistenti e due indagini previste. Quattro di esse
sono rivolte specificamente alle persone LGBTIQ e
basate su campioni ad hoc.

L'analisi mostra che le indagini nazionali tra la po-
polazione sinora non hanno rilevato pressoché al-
cuna informazione sull'identita di genere o
sull’'orientamento sessuale delle persone intervi-
state. In molti sondaggi, questi due item sono
stati introdotti solo nella tornata piu recente.
Escludendo le indagini specifiche sulla comunita
LGBT, solo sei contengono domande sull’identita
di genere e sette sull’orientamento sessuale. Ad
eccezione dell'lSS 2022, si tratta di indagini di
scala piuttosto ridotta.

Per quanto concerne l'identita di genere, spesso

viene utilizzata la procedura a due fasi raccoman-
data a livello internazionale, ma la sua attuazione

per quanto concerne le opzioni di risposta ¢ ete-
rogenea.

Nell'ambito dell’orientamento sessuale, la gran
parte delle volte si indaga la dimensione dell’iden-
tita e raramente si affrontano le altre due. Anche
nel caso dell’'orientamento si riscontra eteroge-
neita nell’attuazione. Inoltre, & stato rilevato che
le opzioni di risposta nelle domande sull'attra-
zione e sul comportamento sono spesso formu-
late in modo binario (uomo, donna) e solo nelle
indagini specifiche per la comunita LGBT vengono
proposte opzioni piu esaustive.

Infine, sono stati individuati esempi di singoli mo-
duli di rilevazione che tematizzano I'identita di
genere e |'orientamento sessuale in modo piu
ampio e diversificato (p. es. European Social Sur-
vey 2023 e MOSAICH 2022).

Analisi di dati

Nelle tre indagini ISS, IHP e HBSC, i dati di osser-
vazione relativi alle domande centrali sull'identita
di genere e sull’orientamento sessuale sono rela-
tivamente bassi. In base ai principi metodologici
dell’UST, ritenuti validi per produrre risultati affi-
dabili da set di dati corrispondenti (con almeno
30 casi per caratteristica osservata), solo I'ISS
2022 e in parte I'HBSC 2022 hanno raggiunto un
numero sufficiente di persone LGBT da permet-
tere ulteriori analisi. Il problema delle dimensioni
esigue del campione interessa in particolare I'lHP
e le persone aventi un’identita di genere non bi-
naria. Nell’lSS 2022, per esempio, su 19 117 per-
sone intervistate, quelle che definivano la propria
identita di genere come non binaria erano 37,
mentre nell'HP erano tre su 2292. Generalmente
piu alti sono invece i numeri raggiunti con la do-
manda relativa all’orientamento sessuale (LGB) e
la domanda per identificare indirettamente le per-
sone trans mediante il metodo a due fasi (sesso
alla nascita # identita di genere). In linea di prin-
cipio, i risultati in quest’ambito sono valutabili e/o
pubblicabili per tutti i set di dati esaminati.

Sulla base di dati dell'lSS 2022 ¢é possibile effet-
tuare confronti statistici tra i diversi gruppi della
popolazione LGBT e il resto della popolazione. In
determinate situazioni cid & fattibile sulla base del
numero di casi, mentre ulteriori disaggregazioni
per caratteristiche socio-strutturali (p. es. per eta,
livello d'istruzione, situazione occupazionale, red-
dito ecc.) sono poco attuabili anche nell’ISS 2022
a causa del basso numero di casi.

Le analisi mostrano che la grandezza del cam-
pione nelle indagini nazionali € un elemento cru-
ciale per colmare le lacune nei dati relativi alla co-
munita LGBT. La dimensione minima del cam-
pione tuttavia non & facilmente determinabile, in
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quanto dipende in larga misura dalle domande
d'interesse e dal grado di dettaglio delle valuta-
zioni previste. Se il campione o il numero di casi e
troppo piccolo, c'é il rischio che i dati non eviden-
zino differenze significative tra i gruppi, anche
quando in realta tra la popolazione le disugua-
glianze esistono.

Le analisi dei dati mostrano inoltre che la percen-
tuale di «Non lo so» o di risposte in bianco (la-
sciando la casella o il campo vuoti) & relativa-
mente alta, segnatamente quando viene chiesto
I'orientamento sessuale. Cid & vero soprattutto
per gli intervistati di eta avanzata (65+) e coloro
che non hanno una formazione post-obbligato-
ria. Tuttavia, anche caratteristiche come I'area lin-
guistica, il background migratorio o la regione di
residenza possono avere un impatto significativo
sul comportamento di risposta. Alla luce delle va-
rie caratteristiche strutturali & leggermente piu fa-
cile prevedere i «Non lo so» e le risposte in bianco
alla domanda sull’orientamento sessuale piutto-
sto che alla domanda sull’identita di genere.

Infine, secondo studi internazionali e alla luce
delle analisi condotte sull’ISS, in linea di principio
non sembra confermata l'ipotesi che nelle inda-
gini le domande sull'identita di genere e
sull’orientamento sessuale vengano evitate per-
ché particolarmente delicate rispetto ad altri dati
sensibili.

Risultati delle interviste

In sintesi, dalle interviste ai responsabili delle in-
dagini, agli specialisti dell’Amministrazione fede-
rale, ai ricercatori e alle organizzazioni LGBT sono
emersi i risultati riportati di sequito.

Lacune nei dati e necessita d’informazione

Una lacuna fondamentale nei dati relativi alle per-
sone LGBT riguarda la determinazione della loro
percentuale sulla popolazione totale. E auspica-
bile raccogliere regolarmente basi di dati rappre-
sentative per quantificare quante persone in Sviz-
zera appartengono a una minoranza sessuale o di
genere e come questo numero si sviluppa nel
tempo. | dati rappresentativi sono necessari anche
per documentare le disuguaglianze in ambito
sanitario e sociale delle persone LGBT ed elabo-
rare misure per farvi fronte. La necessita d'infor-
mazione interessa in particolare il settore sanita-
rio, dove molteplici evidenze comprovano disu-
guaglianze in materia di salute tra le persone
LGBT e il resto della popolazione. Per altro, sono
state individuate lacune nei dati anche per quanto
concerne I'intero spettro dei temi sociali. Di con-
seguenza, la maggioranza delle persone intervi-
state & favorevole alla rilevazione sistematica di

dati sull'identita di genere e sull’'orientamento
sessuale nelle indagini nazionali.

Numerose interviste hanno sottolineato che le la-
cune nei dati non riguardano solo le persone
LGBT, ma anche quelle intersex, pertanto si cal-
deggiano miglioramenti nei dati anche per questo

gruppo.

Rilevazione deij dati

Per definire ed effettuare la rilevazione dei dati
occorre puntare a uno standard comune. Si con-
siglia di distinguere tra un modulo di base (con
varianti minime) e moduli per questionari piu
estesi da utilizzare a seconda delle necessita.
Nello sviluppo e nella validazione di questi moduli
standard, la partecipazione delle organizzazioni
LGBT & essenziale. E possibile incoraggiare le per-
sone LGBT (ma anche la popolazione tutta) a for-
nire informazioni proponendo un’adeguata co-
municazione di accompagnamento che illustri
come i dati SOGIESC contribuiscono a chiarire im-
portanti questioni in ambito sanitario e sociopoli-
tico assicurando al contempo I'anonimato di chi
viene intervistato e la riservatezza dei dati raccolti.
Una progettazione inclusiva delle indagini im-
plica anche I'utilizzo di appellativi, titoli e pronomi
adeguati nelle lettere d'invito e di promemoria.
Alla luce dei dibattiti talvolta accesi sul tema, i re-
sponsabili intervistati hanno fatto notare che la
possibilita di rielaborare tutti gli strumenti di rile-
vazione in un’ottica di lingua neutra dal punto di
vista del genere rappresenta una grande sfida.

Le organizzazioni LGBT e i ricercatori consigliano
di integrare le domande sull’identita di genere e
sull’orientamento sessuale in un blocco di do-
mande generali in cui vengono investigate anche
altre caratteristiche socio-strutturali (p. es. il livello
d'istruzione, la cittadinanza ecc.). Cio contribui-
rebbe a normalizzare la diversita sessuale e di ge-
nere tra la popolazione.

Valutazione dei dati

In linea di principio, nelle analisi di dati & impor-
tante non confondere l'identita di genere e
I'orientamento sessuale. In considerazione della
diversita presente nella popolazione LGBT & au-
spicabile analizzare la situazione delle persone in
guestione nel modo piu differenziato possibile fa-
cendo attenzione a distinguere specificamente i
generi all'interno delle minoranze sessuali, in par-
ticolare quando l'indagine tocca temi sanitari. |
gruppi possono essere creati secondo diverse
modalita in base alle dimensioni indagate per una
certa identita di genere o orientamento sessuale.
L'elemento decisivo e che i termini siano riportati
in modo trasparente e corretto.
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Secondo le organizzazioni LGBT e i ricercatori, &
essenziale che le disuguaglianze in ambito sanita-
rio e sociale siano studiate mediante una prospet-
tiva intersezionale, ossia tenendo conto dell’in-
terazione dell'identita di genere e dell’'orienta-
mento sessuale con altri fattori quali il back-
ground migratorio o la situazione socioecono-
mica.

Un elemento di criticita per le possibilita di analisi
& rappresentato dal numero di casi: se sono
troppo pochi infatti possono tra I'altro insorgere
problemi di protezione dei dati. Questo problema
@ rawvisabile in particolare nel caso delle persone
trans e non binarie nonché nelle indagini in cui
sono previsti campioni esigui. Anche con cam-
pioni pit ampi, tuttavia, le analisi dell'interazione
con altre caratteristiche socio-strutturali (in pro-
spettiva intersezionale) possono essere realizzate
solo in misura limitata. Ad ogni modo, i ricercatori
e le organizzazioni LGBT ritengono inammissibile
che si rinunci alla rilevazione dei dati sullidentita
di genere e sull'orientamento sessuale con il pre-
testo che il numero dei casi € basso. La rilevazione
sistematica di queste informazioni infatti dara la
possibilita di raggruppare le tornate dei questio-
nari sul lungo periodo, aumentando cosi il nu-
mero di casi. Tuttavia, le sfide metodologiche de-
voNno essere prese in seria considerazione e de-
vono essere fronteggiate con soluzioni adeguate
(ponderazione, estrapolazione, valutazione dei
campi di testo libero, gestione delle risposte in
bianco).

Dal punto di vista dei ricercatori e delle organiz-
zazioni LGBT, la Confederazione potrebbe assu-
mere un ruolo ancora piu attivo nel produrre co-
noscenze, per esempio rendendo disponibili i dati
(pubblicazione di valutazioni standard) o promuo-
vendo la ricerca in modo mirato. Infine, si caldeg-
gia che la Confederazione sviluppi e ampli le sue
competenze per assumere un ruolo guida in que-
sto settore.

Discussione e raccomandazioni

La presente ricerca ha dimostrato che in Svizzera
solo recentemente si € iniziato a rilevare dati
sull'identita di genere e sull’orientamento ses-
suale.

Il discorso sociale concernente le persone LGBT &
carico di tensioni e la progettazione delle indagini
in materia non & un’impresa facile, poiché le do-
mande devono essere formulate in modo rispet-
toso e non stigmatizzante ma anche essere com-
prensibili alla vasta popolazione.

Dalle interviste con le organizzazioni LGBT e i ri-
cercatori emerge che in futuro l'identita di genere
e l'orientamento sessuale dovrebbero essere

rilevati sistematicamente nelle indagini nazionali
condotte su temi sanitari e sociali. E quindi impor-
tante che la Confederazione inizi a muoversi in tal
senso. Cio richiede uno standard comune per ga-
rantire la qualita e la comparabilita di indagini di-
verse.

L'attuazione di questo obiettivo implica nume-
rose sfide. Gli ostacoli principali sono le dimen-
sioni dell'indagine (includere 3 0 4 domande an-
drebbe a scapito di altri item) e la difficolta nel
riuscire a garantire la possibilita di confronto con
indagini internazionali. Devono essere affrontati
con la debita cura anche i requisiti metodologici
relativi alla gestione degli esigui numeri di casi e
alla procedura di estrapolazione e ponderazione.

Sulla base delle riflessioni emerse nell’ambito
dello studio, sono ricavabili le seguenti raccoman-
dazioni chiave per migliorare i dati sull’'orienta-
mento sessuale e l'identita di genere nelle inda-
gini nazionali:

B sviluppare standard uniformi per la rilevazione
dellidentita di genere e dell'orientamento ses-
suale;

B nelle indagini sulla salute e sulle questioni so-
ciali, rilevare nel modo piu sistematico possibile
dati sull'identita di genere e sull'orientamento
sessuale insieme ad altre caratteristiche socio-
strutturali;

B migliorare gradualmente i dati disponibili sulla
situazione delle persone LGBT e dare priorita a in-
dagini di ampia portata nel settore sanitario;

B comunicare in modo proattivo la disponibilita
dei dati e i risultati e promuovere le attivita di ri-
cerca;

M sviluppare le competenze interne della Confe-
derazione per la rilevazione e I'utilizzo dei dati
SOGIESC e farle assumere un ruolo guida nel mi-
glioramento della situazione dei dati.
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1 Ausgangslage und Fragestellungen

Aus aktuellen Bundesratsberichten zur Gesundheit von LGBT-Personen (Postulat Marti 19.3064) und zu
Diskriminierungen aufgrund von sexueller Orientierung und Geschlechtsidentitat (Postulat Reynard
16.3679) geht hervor, dass die Datenlage zur Situation von LGBT-Personen in der Schweiz unzureichend
ist (Bericht BR 2022a, 2022b). Trotz der vielfaltigen Herausforderungen fir die Datenerhebung — Schwie-
rigkeit, eine reprasentative Stichprobe zu gewinnen; Fallzahlen haufig zu klein, um detaillierte Auswertun-
gen nach sexueller Orientierung und Geschlechtsidentitat vorzunehmen — ist es dem Bund ein Anliegen,
dass standardisierte nationale Bevolkerungsbefragungen die Diversitat der in der Schweiz lebenden Bevol-
kerung moglichst gut widerspiegeln und dabei auch LGBT-Personen abbilden. Der Bundesrat hat deshalb
das Eidgendossische Departement des Innern (EDI) beauftragt zu prufen, in welchen standardisierten natio-
nalen Erhebungen zu gesundheitlichen und sozialen Themen Fragen zur sexuellen Orientierung und zur
Geschlechtsidentitat aufgenommen werden sollen und kénnen (Bericht BR 2022b).

Der vorliegende Bericht dient den zustandigen Bundesamtern (Bundesamt fur Gesundheit BAG, Bundes-
amt fur Statistik BFS) als Informations- und Entscheidungsgrundlage. Im Fokus stehen folgende Themen
und Fragestellungen:

m Ubersicht iiber nationale Befragungen: Welche Erhebungen im Bereich Gesundheit / Soziales ent-
halten bereits Fragen zu sexueller Orientierung, Geschlechtsidentitat oder zur Situation von LGBT Perso-
nen? Welche Informationen werden konkret erhoben, mit welchen Formulierungen? Wie werden die bis-
her verfigbaren Daten genutzt? Welche Fragestellungen kénnen bisher aufgrund von Datenltcken nicht
beantwortet werden?

B Methodische und statistische Abklarungen: Wie ist die Datenqualitat und Aussagekraft von Items /
Fragestellungen zu Geschlechtsidentitdt und sexueller Orientierung in ausgewahlten Datensatzen zu beur-
teilen? Welche Auswertungen und Differenzierungen kénnen mit den erhobenen Items und den erreich-
ten Fallzahlen vorgenommen werden? Welche Rahmenbedingungen wéren nétig, um qualitativ hochste-
hende Daten zur Thematik produzieren zu kénnen?

B Good Practice fiir die Datenerhebung und -Auswertung: Welche Erfahrungen wurden mit der Er-
hebung und Auswertung von Daten zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung gemacht? Wel-
ches Vorgehen wird in der (internationalen) Literatur empfohlen?

B Erwartungen und Empfehlungen: Welche Erwartungen oder Beflirchtungen bestehen bei verschie-
denen Akteuren in Bezug auf die Erhebung und Verwendung von Fragen zu Geschlechtsidentitdt und se-
xueller Orientierung? Welche Empfehlungen lassen sich aus den Ergebnissen ableiten fur die allfallige sys-
tematische Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung in nationalen Befragungen?

2 Methodisches Vorgehen und Datengrundlagen

Die Erarbeitung des Berichts stltzt sich auf Literatur- und Dokumentenanalysen, statistische Auswertun-
gen der Items zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung in ausgewahlten Datensatzen und Ge-
sprache mit Verantwortlichen von Erhebungen sowie Forschenden und LGBT-Organisationen.

2.1 Literatur und Dokumentenanalyse

In die Analyse einbezogen wurden einerseits Dokumente und Publikationen von nationalen Bevélkerungs-
befragungen zu gesundheitlichen und sozialen Themen sowie nationalen und ausgewahlten internationa-
len Erhebungen, die sich spezifisch an LGBT-Personen richten. Ein zweiter Fokus der Recherche lag auf
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wissenschaftlicher Literatur und Richtlinien aus dem In- und Ausland zur Erhebung und Auswertung von
Fragen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung.

2.2 Statistische Auswertungen

In den aktuellsten Befragungswellen der Schweizerischen Gesundheitsbefragung (SGB, 2022), des Interna-
tional Health Policy Survey (IHP, 2023) der Schulerbefragung Health Behaviour in School-aged Children
(HBSC, 2022) wurden Fragen zur Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung neu eingeftgt oder er-
weitert. Anhand dieser drei Datensatze wurden statistische Auswertungen vorgenommen, um Fragen u.a.
zu den Fallzahlen, zur Datenqualitat, zur Moglichkeit von Analysen nach Subgruppen, zur Erklarung feh-
lender Werte etc. zu bearbeiten.

2.3 Interviews

Durchgefuhrt wurden insgesamt 10 leitfadengestutzte Einzel- und Gruppeninterviews mit Verantwortli-
chen von Erhebungen, Datennutzenden und involvierten Stellen aus der Bundesverwaltung, Forschenden
sowie Vertreter*innen von LGBT-Organisationen. Gegenstand der Interviews waren die bisherigen Erfah-
rungen mit der Erhebung und Verwendung von Daten zur Situation von LGBT-Personen, Einschdtzungen
zu Datenlticken sowie Erwartungen und Empfehlungen fir die kinftige Erhebung von Geschlechtsidenti-
tat, sexueller Orientierung und weiteren LGBT-bezogenen Fragen auf nationaler Ebene. Eine Liste der be-
fragten Personen und Organisationen findet sich im Anhang.

3 Erhebung von Geschlechtsidentitdt und sexueller Orientierung

Das Akronym LGBTIQ+ (lesbisch, schwul/gay, bisexuell, trans, intergeschlechtlich, queer plus weitere) be-
zieht sich auf eine heterogen zusammengesetzte Bevolkerungsgruppe, deren Mitglieder aufgrund ihrer
sexuellen Orientierung (LGB), ihrer Geschlechtsidentitat (T) oder anhand ihrer biologischen Geschlechts-
merkmale (1) als sexuelle oder geschlechtliche Minderheiten bezeichnet werden kénnen." Fir die vorlie-
gende Studie erfolgt aufgrund der Ausgangslage und der Fragestellungen eine bewusste Beschrankung
auf die Gruppe der LGBT-Personen.

Das SOGIESC-Konzept (Sexual Orientation, Gender Identity and Expression, Sex Characteristics) ist eine
alternative Herangehensweise, um Geschlechtsidentitdt und sexuelle Orientierung auf eine Art und Weise
zu beschreiben, welche weniger die eindeutige Kategorisierung von Individuen anstrebt, sondern den
Blick starker darauf lenkt, dass die Ubergange zwischen diesen Kategorien mitunter unscharf sind. Mit
dem SOGIESC-Ansatz wird im Sinne der Yogyakarta-Principles (2007) auch die Universalitat der Merkmale
Geschlechtsidentitat und sexuelle Orientierung betont — diese Themen betreffen alle Menschen, nicht nur
LGBT-Personen.).

Im Folgenden werden zentrale Begriffe und Konzepte im Kontext von Geschlechtsidentitat und sexueller
Orientierung erlautert und beschrieben, welche Ansatze es fur die Erhebung entsprechender Daten gibt.
Dabei geht es darum, die Mdglichkeiten aufzuzeigen und kritisch zu diskutieren. Die verwendeten Formu-
lierungen von Fragen und Antwortoptionen (in den grau hinterlegten Textabschnitten sowie in Kap. 3.2.1)
dienen zur lllustration und sind nicht als Empfehlungen zu verstehen.

' Der Begriff «Minoritdt» (oder «Minderheit») wird teilweise kritisiert, weil er mit dem Risiko verbunden sei, dass die entsprechenden
Gruppen abgewertet werden kénnten. Nationale und internationale Forschungsarbeiten stitzen sich jedoch auf das sogenannte
Minderheitenstress-Modell, um Zusammenhange zwischen Stigmatisierung, Diskriminierung und der gesundheitlichen oder sozialen
Situation von LGBTIQ+-Personen zu untersuchen (Krger et al., 2022). Vor diesem Hintergrund scheint es uns trotz der Vorbehalte
sinnvoll, im vorliegenden Bericht von sexuellen und geschlechtlichen Minderheiten zu sprechen.
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Grundsatzlich gilt es zu beachten, dass sich die Begrifflichkeiten und (Selbst-)Definitionen in Bezug auf
LGBT-Personen standig weiterentwickeln. Und wahrend viele Menschen Geschlechtsidentitat und sexuelle
Orientierung als stabile Merkmale erleben, kénnen sich diese im Lebensverlauf auch verandern (vgl. u.a.
Stats NZ, 2021; Australian Bureau of Statistics ABS, 2021; Poge et al., 2022).

3.1 Geschlecht und Geschlechtsidentitat

In Erhebungen und im allgemeinen Sprachgebrauch oft vermischt, handelt es sich konzeptionell bei
Geschlecht (engl. sex; bezieht sich auf die biologischen Geschlechtsmerkmale) und Gender (soziales Ge-
schlecht, bzw. die soziale oder individuelle Identitat als Mann, Frau oder non-bindre Person) um zwei un-
terschiedliche Dinge (vgl. u.a. Stats NZ, 2021; Statistics Canada, 2022; The Lancet, 2024).

3.1.1 Geschlecht (Sex)

Das biologische Geschlecht wird bei der Geburt nach medizinischen Kriterien festgelegt und in der Ge-
burtsurkunde eingetragen. In der Schweiz sind hier nur zwei Kategorien (binar) méglich (mannlich, weib-
lich), in anderen Landern auch weitere Kategorien. Auch wenn Varianten der Geschlechtsmerkmale vorlie-
gen und keine absolut eindeutige Zuweisung gemacht werden kann, muss in der Schweiz jemand entwe-
der als weiblich oder als ménnlich ins Register eingetragen werden (daher auch «amtliches oder amtlich
registriertes Geschlecht»). Variationen der biologischen Geschlechtsmerkmale kénnen dazu fihren,
dass jemand zu einer geschlechtlichen Minderheit gehort (vgl. Textkasten Intergeschlechtlichkeit). Da die
Datenlage zu Sex Characteristics nicht Bestandteil des Forschungsmandats war, wird diese Thematik im
Folgenden nicht weiter vertieft.

Ein «drittes Geschlecht» gibt es in der Schweiz — im Gegensatz zu anderen Landern — nach wie vor nicht
(vgl. BAG, 2022). Auch Personen aus dem Ausland, die im Herkunftsland als non-binar eingetragen oder
deren Eintrag offengelassen wurde, mussen sich bei der Niederlassung in der Schweiz im Personenstands-
register entweder als Mann oder als Frau eintragen lassen (Fountoulaiks, 2023). Anfang 2022 ist eine Ge-
setzesanderung in Kraft getreten, welche es Menschen mit Transidentitat und Menschen mit einer Varia-
tion der Geschlechtsentwicklung erheblich vereinfacht, ihr im Personenstandregister eingetragenes Ge-
schlecht und den Vornamen anzupassen.? Die Moglichkeiten und Konsequenzen der Einfiihrung eines
dritten Geschlechts (oder des Verzichts auf den Geschlechtseintrag im Personenstandsregister) wurden
vom Bund bereits vertieft analysiert. Technisch ware die Einfihrung eines dritten Geschlechts nach der ge-
planten Umstellung der Datenbanksoftware fir das Personenstandsregister prinzipiell méglich. Im Grund-
satz hat sich der Bundesrat aber gegen eine Anderung des binaren Systems ausgesprochen, da er u.a. die
gesellschaftlichen Voraussetzungen fur eine Aufhebung des Geschlechts oder die Einfihrung eines dritten
Geschlechts als nicht gegeben erachtete (Bericht BR 2022¢).

2 Zuvor war dazu ein administratives / gerichtliches Verfahren erforderlich, bis vor einigen Jahren wurde von trans Personen ausser-
dem verlangt, nicht verheiratet zu sein und eine operative Angleichung der Geschlechtsorgane an das gewlnschte Geschlecht vorzu-
nehmen. Vgl. Botschaft vom 6. Dezember 2019 zur Anderung des Schweizerischen Zivilgesetzbuchs (Anderung des Geschlechts im
Personenstandregister), BBl 2020 799.
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3 Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung

Erhebung der Variable Geschlecht (Sex)

International wird empfohlen, in Erhebungen jeweils klar zwischen dem biologischen Geschlecht (sex) und
Gender zu unterscheiden (u.a. The Lancet, 2024; Stats NZ, 2021). Im Gegensatz zum Englischen lasst sich
im Deutschen diese Unterscheidung nicht sprachlich prazisieren, beides ist «Geschlecht». Auf das biologi-
sche Geschlecht bezieht sich die Frage, welches Geschlecht bei Geburt festgestellt («zugewiesen») bzw. in
die Geburtsurkunde eingetragen wurde. Fragen wie «Bitte geben Sie lhr Geschlecht an» oder «Sind Sie
ein Mann oder eine Frau?» kénnen im Sinne des biologischen Geschlechts verstanden werden, lassen sich
aber auch im Sinne der Geschlechtsidentitat beantworten. Informationen aus dem Personenstandsregister
bilden bei cis Personen sowohl das biologische Geschlecht als auch die Geschlechtsidentitat ab. Fir trans
Personen widerspiegeln die Informationen im Personenstandsregister teilwiese das bei Geburt zugewie-
sene Geschlecht und teilweise das geanderte, der Identitat entsprechende Geschlecht. Bei Personen mit
non-binarer Geschlechtsidentitat entsprechen die Register-Informationen dem biologischen bzw. bei Ge-
burt zugewiesenen Geschlecht.

Intergeschlechtlichkeit

Intergeschlechtlichkeit ist ein Sammelbegriff fur vielfaltige Variationen der biologischen Geschlechts-
merkmale. International wird daftr auch der Begriff «Differences of Sex Development» (DSD) verwen-
det. Intergeschlechtliche Personen haben angeborene genetische und/oder anatomische und/oder
hormonelle Geschlechtsmerkmale, die nicht eindeutig den medizinischen und sozialen Geschlechter-
normen von «mannlich» und «weiblich» entsprechen. Die Variationen der Geschlechtsmerkmale sind
zwar angeboren, aber nicht immer gleich bei der Geburt sichtbar, sondern werden teilweise auch erst
im weiteren Lebensverlauf festgestellt (Thorshaug et al., 2021; Sexuelle Gesundheit Schweiz, 0.).). Die
UNO schatzt den Anteil intergeschlechtlicher Personen an der Weltbevélkerung auf zwischen 0.05%
und 1.7%; der Anteil Geburten mit Varianten der Geschlechtsentwicklung wird gemass einer Uber-
sichtsarbeit mit zwischen 0.02% und 3.8% beziffert (vgl. P6ge et al., 2022).

Die Variation der biologischen Geschlechtsmerkmale ist von der Geschlechtsidentitat zu unterschei-
den. Wie jede andere Person kénnen intergeschlechtliche Menschen sich als weiblich, mannlich oder
als non-binér identifizieren (InterAction, 0.J.). Um Variationen der Geschlechtsmerkmale bzw. interge-
schlechtliche Personen zu erfassen, ist daher eine separate Frage erforderlich. Die Ergdnzung einer
Antwortkategorie bei der Erhebung des biologischen Geschlechts wird als unzureichend erachtet
(ABS, 2021; Stats NZ, 2021). Fur mogliche Frageformulierungen siehe Thorshaug et al. (2021).

3.1.2 Gender

Gender, d.h. das individuelle, soziale und kulturelle Geschlecht, kann anhand verschiedener Dimensionen
beschrieben werden (u.a. European Commission, 2023; Stats NZ, 2021):

B Geschlechtsidentitat, d.h. das innere Bewusstsein der eigenen Geschlechtszugehérigkeit (als mann-
lich, weiblich, dazwischen, keines von beidem etc.)

B Geschlechtsausdruck, d.h. die Art und Weise, wie eine Person ihr Geschlecht (Gender) zum Ausdruck
bringt (z.B. Aussehen, Verhalten, Kérpersprache, Stimme, Vornamen / Pronomen etc.)?

B Geschlechterrollen, d.h. Verhaltensmuster und soziale Funktionen, die mit einem bestimmten Ge-
schlecht verbunden werden.

3 In Erhebungen kann zusatzlich zum eigenen Geschlechtsausdruck auch erfragt werden, wie jemand von anderen wahrgenommen
bzw. «gelesen» wird (vgl. TGNS, 2020; European Commission, 2023; de Vries et al., 2024).
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3 Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung

Der vorliegende Bericht konzentriert sich auf die Geschlechtsidentitat. Diese ist von den biologischen Ge-
schlechtsmerkmalen unabhéngig und kann auch inkongruent mit dem bei der Geburt zugewiesenen
und/oder dem amtlichen Geschlecht sein. Bei cis-Personen ist die Geschlechtsidentitat kongruent mit
dem bei Geburt zugewiesenen Geschlecht, bei trans-Personen ist dies nicht der Fall. Trans Personen kén-
nen sich als mannlich, weiblich oder als non-binar identifizieren.

Erhebungsmaoglichkeiten Geschlechtsidentitdt und Geschlechts(in)kongruenz

B Frage nach der Geschlechtsidentitat, mit erweiterten Antwortoptionen (weiblich, mannlich, non-binar,
andere Bezeichnung)

B Zweistufige Erhebung, d.h. Gegeniberstellung der Informationen zu (1) dem bei Geburt zugewiesenen
Geschlecht und (2) der Geschlechtsidentitat.

W Direkte Frage nach trans-Identitat (z.B. «Sehen Sie sich selber als trans?»)

3.1.3 Empfehlungen aus der Literatur

Hinsichtlich der Erhebung von Geschlecht und Geschlechtsidentitat lassen sich aus der konsultierten Lite-
ratur folgende Empfehlungen ableiten:

B Zwischen Sex und Gender unterschieden: In der Erhebung von Routine- und Forschungsdaten soll
klar differenziert und benannt werden, ob das biologische Geschlecht (Sex) oder die Geschlechtsidentitat
(Gender) im Vordergrund steht, und auf welche Informationsquellen man sich dazu abstutzt (u.a. The
Lancet, 2024). International ist die Tendenz erkennbar, vorwiegend auf die selbst-berichtete Geschlechtsi-
dentitat abzustitzen (European Commission, 2023; Stats NZ, 2021) und Daten zum biologischen Ge-
schlecht nur dann zu erheben, wenn dies z.B. fur die Identifikation von trans Personen benotigt wird.

B Auf Selbstauskiinfte abstiitzen: Zu Geschlecht und Geschlechtsidentitat sollten in Interviews Selbst-
ausklnfte erhoben werden und nicht (bei telefonischen oder persénlichen Befragungen) durch die Inter-
viewperson aufgrund von Beobachtungen zugewiesen werden (ABS, 2021).

B Fragen einleiten und Begriffe erldutern: Um zu vermeiden, dass die Frage zur Geschlechtsidentitat
falsch verstanden wird, sollte einleitend in einfachen Worten beschrieben werden, was damit gemeint ist.*
Allenfalls kdnnen auch Antwortoption (z.B. non-binar) erklart werden. Beispiele finden sich u.a. in Thors-
haug et al. (2021), ABS (2021) sowie in einigen Erhebungen (z.B. HBSC 2022, Swiss LGBTIQ+Panel).

B Freitextfelder anbieten: Nebst den Antwortoptionen Mann / mannlich, Frau / weiblich und non-binar
sollten die Befragten grundsatzlich die Maglichkeit haben, ihre eigene Bezeichnung der Geschlechtsidenti-
tat zu verwenden (z.B. agender, genderqueer etc.). In Neuseeland verwendet das Statistikbtro fur die
Auswertung offener Antworten einen laufend aktualisierten «Gender synonym report» (Stats NZ, 2021).
B Zweistufiges Verfahren anwenden, um trans Personen zu identifizieren (u.a. The Lancet, 2024). Von
einer direkten Frage nach der Selbst-identifikation als trans Person® oder der Auffiihrung von «trans» als
Antwortoption auf die Frage nach der Geschlechtsidentitat wird abgeraten (ABS, 2021; European Com-
mission, 2023). Von der Reihenfolge her wird teilweise empfohlen, die Frage nach der Geschlechtsidenti-
tat zuerst zu stellen und anschliessend nach dem Geschlecht bei Geburt zu fragen (European Commission,
2023).

4 Dies gilt insbesondere fur allfallige Fragen nach Variationen der Geschlechtsmerkmale (Intergeschlechtlichkeit), vgl. Stats NZ (2021).
> Diese Frage kann jedoch gemdss Stats NZ (2021) als Alternative zur Erhebung des bei Geburt zugewiesenen Geschlechts dienen,
um das zweistufige Verfahren anzuwenden.
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3 Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung

3.2 Sexuelle Orientierung

Die sexuelle Orientierung beschreibt, zu wem sich eine Person in romantischer, emotionaler und/oder se-
xueller Hinsicht angezogen fuhlt. ¢ Es handelt sich um ein von der Geschlechtsidentitat unabhangiges
Merkmal und muss in einer separaten Frage erhoben werden. Typischerweise werden in Erhebungen die
folgenden Gruppen unterschieden:

B Heterosexuell (Anziehung zu Menschen des anderen Geschlechts)

B Homosexuell bzw. lesbisch oder schwul (Anziehung zu Menschen des gleichen Geschlechts)
B Bisexuell (Anziehung zu mehr als einem Geschlecht)

B Andere sexuelle Orientierung (z.B. pansexuell, asexuell etc.)

Sexuelle Orientierung umfasst verschiedene Dimensionen. Konzeptionell wird unterschieden zwischen
Identitat (Selbstidentifikation, innere Wahrnehmung der eigenen Sexualitat), Anziehung (d.h. zu wel-
chem Geschlecht bzw. welchen Geschlechtern sich jemand emotional, romantisch und/oder sexuell hinge-
zogen fahlt?) und Verhalten (Geschlecht oder Geschlechter der Sexualpartner*innen). Diese drei Dimensi-
onen mussen nicht immer kongruent sein. So kann z.B. eine Frau, die sich als lesbisch bezeichnet und
auch mehrheitlich Frauen als Sexualpartnerinnen hat, dennoch ab und zu mit einem Mann Sex haben.
Dariiber hinaus ist bei der Selbstbezeichnung und Anziehung von graduellen Ubergéngen auszugehen.
Kruger et al. (2022) haben im LGBT Health Survey alle drei Dimensionen erhoben und anhand einer Two-
Step-Clusteranalyse eine Gruppenbildung vorgenommen. Anstelle der Kategorien L, G, B kommen die
Cluster FSF (Frauen, die sich mehrheitlich als lesbisch bezeichnen, sich zu Frauen — und teilweise zu
trans/non-binaren Personen — hingezogen fihlen und hauptséchlich oder nur mit Frauen Sex haben),
MSM (Manner, die sich mehrheitlich als homosexuell definieren, zu Mannern hingezogen fthlen und
hauptsachlich oder nur mit Mannern Sex haben) und Bi-/pansexuelle Personen (mit entsprechender
Selbst-Bezeichnung, Anziehung zu zwei oder mehreren Geschlechtern und Sex mit Personen unterschied-
lichen Geschlechts).?

3.2.1 Erhebungsmaoglichkeiten

In der Praxis gibt es zahlreiche unterschiedliche Beispiele, wie die drei Dimensionen sexueller Orientierung
erfragt werden und welche Antwortmaoglichkeiten zur Auswahl stehen. Gross sind die Unterschiede insbe-
sondere bei den Dimensionen Anziehung und Verhalten: Erlauben die Antworten eine graduelle Zuord-
nung (z.B. nur vs. hauptsachlich zu Mannern hingezogen)? Folgen die Fragen einem bindren Geschlech-
tersystem oder finden sich auch non-binare und trans Personen oder aromantische / asexuelle Personen in
den Antwortkategorien wieder? Beim Sexualverhalten gibt es weiter auch Unterschiede, welcher Zeitraum
im Fokus steht (z.B. Lebenszeit, letzte 5 Jahre). In der HBSC 2022 (14-15-jahrige Jugendliche) beschrankt
sich die entsprechende Frage auf den letzten Sexualkontakt. Tabelle 1 zeigt drei Beispiele inkl. Antwort-
kategorien.

6 Definition gemass Glossar des Swiss LGBTIQ+ Panel (swiss-Igbtig-panel.ch, Stand 20.09.2024).
7 Bzw. ob eine solche Anziehung Gberhaupt vorhanden ist.
8 1n allen Clustern sind sowohl cis- als auch transgeschlechtliche und non-binére Personen enthalten.
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3 Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung

Tabelle 1: Beispiele fur die Erhebung der sexuellen Orientierung (3 Dimensionen)

Identitat Anziehung Verhalten
Wie beschreiben Sie lhre sexuelle Menschen unterscheiden sich beziglich Haben Sie in den letzten 5 Jahren Sex
Orientierung? ihrer sexuellen Anziehung zu anderen gehabt ... *
Menschen. Was beschreibt lhre Gefiihle - nur mit Frauen
- Heterosexuell ) am besten? — Bitte wahlen Sie alle - hauptsachlich mit Frauen, aber auch mit
) S.ChWU| oder lesbisch Antworten aus, die auf Sie zutreffen. mindestens einem Mann
- Bisexuell . . . o - mit gleich viel Frauen wie Mannern
- Ich benutze eine andere Bezeichnung Fiihlen Sie 5/c_h.4. - hauptséchlich mit Mannern, aber auch
(b/tlte angeben) -zu Freiuen hlngezogen mit mindestens einer Frau
- weiss p|cht . -zu I\/Ianngrr? hingezogen . - nur mit Mannern
- ich mochte es nicht sagen -2u n(?n-bmqren Me_nschen hingezogen  _ | cinen Sexualkontakt in den letzten finf
- Ich fuhle mich zu niemandem sexuell Jahren
hingezogen
- ich bin mir nicht sicher
- keine Antwort
Australian Bureau of Statistics 2021 LGBT Health Survey 2021 SGB 2022

*Frage nur an Personen zwischen 16 und 74 Jahren, die im Leben schon einmal Sex — definiert als Geschlechtsverkehr mit Eindringen
— gehabt haben. Reihenfolge der Antwortoptionen ist fir Frauen und Ménner unterschiedlich, sodass die in der Population haufigste
Option (heterosexuelles Sexualverhalten) jeweils zuoberst erscheint.

Quellen: ABS (2021) [eigene Ubersetzung], LGBT Health Survey 2021 (Krlger et al., 2022); SGB 2022; Darstellung BASS

3.2.2 Empfehlungen aus der Literatur

Hinsichtlich der Erhebung von sexueller Orientierung lassen sich aus der konsultierten Literatur folgende
Empfehlungen ableiten:

B Auswahl und klare Benennung der erhobenen Dimension(en): Je nach Untersuchungsgegenstand
und Zielgruppe sind unterschiedliche Dimensionen der sexuellen Orientierung relevant. Bei Fragen zur se-
xuellen Orientierung soll jeweils klar benannt sein, welche Dimension erhoben wird. Im Leitfaden der EU
(European Commission, 2023) wird darauf hingewiesen, dass die Identitatsdimension am deutlichsten mit
Diskriminierungserfahrungen verbunden ist und daher von besonderer Relevanz ist, wenn es darum geht,
die Situation sexueller Minderheiten zu erfassen. Fur Jugendliche ist die Dimension Anziehung hingegen
aussagekraftiger, weil in dieser Altersgruppe die Identitatsbildung haufig noch nicht abgeschlossen ist
(Thorshaug et al., 2021; European Commission, 2023). Daten zum Sexualverhalten werden primar fr Fra-
gen in Zusammenhang mit der Verbreitung und Pravention von HIV und anderen sexuell Gbertragbaren
Erkrankungen benétigt.®

B Inklusive Begrifflichkeit und Antwortkategorien: Die Fragen und Antwortméglichkeiten sollten
unter Partizipation von LGBT-Personen erarbeitet werden und gewahrleisten, dass die Vielfalt sexueller
Orientierung abgebildet wird (bspw. auch Anziehung zu non-bindren Personen als Antwortoption anbie-
ten). Um alle Bevélkerungsgruppen anzusprechen, ist es ggf. erforderlich, Begriffe zu erldutern (in Online-
Befragungen z.B. mit einem Info-Button) oder die Fragen gut einzuleiten (European Commission, 2023).
B Freitextfeld anbieten: Wer sich nicht in den angebotenen Antwortkategorien wiederfindet (oder
diese nicht versteht, was etwa bei alteren Menschen vorkommen kann, vgl. Thorshaug et al., 2021), sollte
grundsatzlich die Méglichkeit haben, die eigene Bezeichnung der sexuellen Orientierung zu notieren. Die
Option eines Freitextfeldes dient u.a. auch der Erhéhung der Datenqualitat, indem bei der Plausibilisierung
Verstandnisschwierigkeiten sichtbar und ggf. nachtragliche Zuordnungen maglich werden.

B Nur Selbstauskiinfte einholen: Annahmen von Interviewerinnen und Interviewern oder das Einholen
von Informationen zur sexuellen Orientierung von Drittpersonen (z.B. Haushaltsmitgliedern) gelten als un-
zulassig (ABS, 2021). Der Ruckgriff auf Proxy-Informationen, z.B. das Identifizieren homosexueller

9 Fiir diese Zwecke sind Kategorien wie MSM / FSF mitunter relevanter (oder ebenso relevant) wie die Selbstidentifikation der Befrag-
ten als schwul, lesbisch, heterosexuell etc.
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3 Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung

Paarhaushalte aus den Angaben zum Geschlecht der Partnerin bzw. des Partners der Befragten, wird eher
skeptisch beurteilt (European Commission, 2023).

3.3 LGBT-bezogene Fragestellungen

Welche Themen sind relevant, um die Situation geschlechtlicher und sexueller Minderheiten datengestutzt
beschreiben und analysieren zu kénnen? Das Entwicklungsprogramm der Vereinten Nationen (UNDP) und
die Weltbank haben 2018 ein Indikatorenset herausgegeben, welches eine umfassende Beschreibung der
sozialen Situation von LGBTI-Personen erlaubt (Badgett & Sell, 2018).

Ziel der Indikatoren ist es, die Stigmatisierung, Diskriminierung und die Gewalt gegen LGBTI-Personen
und deren Folgen fur das Leben der Betroffenen sichtbar zu machen, aber auch die Wirkung von Pro-
grammen und Massnahmen in diesem Bereich zu messen. Im Fokus stehen fiinf Dimensionen der Inklu-
sion: (1) Gesundheit, (2) personliche Sicherheit und Gewalterfahrungen, (3) Bildung, (4) finanzielle Situa-
tion / Wohlstand, (5) politische und gesellschaftliche Partizipation. Tabelle 2 zeigt eine Auswahl an Indika-
toren pro Dimension, welche auf personenbezogenen Daten basieren.' Die Indikatoren beziehen sich je-
weils auf LGBTI-Personen im Vergleich zur Restbevolkerung.

Tabelle 2: Indikatoren zur Inklusion von LGBTI-Personen

Dimension Indikator
Gesundheit Diskriminierung im Gesundheitswesen
Anteil Personen mit Hausarzt/Hausarztin bzw. Vertrauensarzt/Vertrauensarztin
Inanspruchnahme Krebsvorsorge (Krebsabstrich fur Gebarmutterhalskrebs)
HIV-Inzidenz / Pravalenz
Pravalenz von Depressionen
Gesundheitszustand (selbstberichtet)
Sicherheit / Gewalt Pravalenz von Gewalterfahrungen (psychisch, korperlich, sexuell)
Bildung Pravalenz von Bullying / Mobbing
Sek-Il-Abschlussquote
Wohistand Diskriminierung am Arbeitsplatz
Erwerbslosenquote
Armutsquote / Armutsgefdhrdung
Einkommensniveau
Politische und gesellschaftliche Partizipation ~ Anteil Parlamentsmitglieder, die offen als LGBTI leben
Anteil der Bevolkerung, welche LGBTI-Personen als gleichberechtigt anerkennt

Quelle: Badgett & Sell (2018). Ubersetzung und Darstellung BASS

Die Erhebung von «equality data» fur LGBT-Personen (European Commission, 2023) erfolgt zum einen
durch die Integration von Fragen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung in Bevélkerungsbefra-
gungen zu oben genannten Themen (Gesundheit, Bildung, Wohlstand), zum anderen durch Fragen nach
Diskriminierungs- und Gewalterfahrungen aufgrund der Geschlechtsidentitat und der sexuellen Orientie-
rung und das Monitoring des gesellschaftlichen Klimas in Bezug auf LGBT-Personen. Zu verschiedenen In-
dikatoren und Fragestellungen werden in der Schweiz bereits Daten erhoben, wie die Ubersicht im nach-
folgenden Kapitel zeigt.

Diskriminierungserfahrungen sind haufig nicht nur auf ein Merkmal (wie Geschlechtsidentitat oder sexu-
elle Orientierung) zurtickzufuhren, sondern auf eine Kombination verschiedener Merkmale (z.B. Ge-
schlechtsidentitat, Alter, Hautfarbe). Die Erhebung bzw. das Identifizieren von Mehrfachdiskriminierung ist

10 Dies im Gegensatz zur Policy-Ebene, z.B. Anteil der Schulen, die LGBT-bezogene Anti-Bullying-Leitlinien haben; rechtliche Méglich-
keit, den amtlichen Geschlechtseintrag zu andern.
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mit spezifischen Herausforderungen verbunden, wie der wissenschaftliche Grundlagenbericht zum Postu-
lat Reynard 16.3961 zeigt (Mader et al., 2020). Aufgrund fehlender Daten zu Geschlechtsidentitat und
sexueller Orientierung lassen sich in Statistiken zum soziotkonomischen Status der Bevoélkerung (z.B.
Lohnstrukturerhebung, Schweizerische Arbeitskrafteerhebung SAKE) keine Analysen zu allfalligen sozio-
okonomischen Unterschieden zwischen LGBT-Personen und der Restbevélkerung vornehmen. Hinzu
kommt, dass es methodisch sehr anspruchsvoll zu bestimmen ware, inwiefern soziotkonomische Un-
gleichheiten tatsachlich auf (Mehrfach-) Diskriminierung zurtickzuftihren sind. Entsprechend kommen Ma-
der et al. (2020) zum Schluss, dass die Thematik der Mehrfachdiskriminierung mit verschiedenen Metho-
den und aus verschiedenen Perspektiven erforscht werden sollte: mit der systematischen Erfassung von
Beschwerdedaten, mit qualitativen Untersuchungen, in Administrativdaten von Justiz- und Polizeibehor-
den-, Staatsanwaltschaft- und Gerichtsregistern) sowie in Bevélkerungsbefragungen.

4 Ubersicht nationale Befragungen

Der Fokus des vorliegenden Berichts liegt auf représentativen nationalen Bevolkerungsbefragungen in den
Bereichen Gesundheit und Soziales. Davon zu unterscheiden sind Erhebungen, welche sich spezifisch an
LGBT-Personen richten (vgl. Textkasten S. 13), sowie Administrativdaten oder weitere Datensatze, welche
nicht auf Befragungen basieren, aber (potenziell) Informationen zur Situation von LGBT-Personen enthal-
ten (vgl. Textkasten S. 14).

Tabelle 3 (S. 10) zeigt eine Ubersicht zu nationalen Erhebungen zu gesundheitlichen und sozialen The-
men, welche potenziell als Datenquellen fur die Analyse der Situation von LGBT-Personen infrage kom-
men. Nebst Angaben zu Periodizitat und Stichprobe ist aufgefuhrt, inwiefern (und mit welchen Dimensio-
nen) Angaben zu Geschlecht / Geschlechtsidentitat, sexueller Orientierung, Diskriminierungserfahrungen
und gesellschaftlichen oder politischen Einstellungen gegentber LGBT-Personen'! erhoben werden. Die
jeweiligen Frageformulierungen und Antwortoptionen finden sich im ergédnzenden Excel-Dokument (inter-
nes Dokument zuhanden BAG und BFS).

Mehrheitlich handelt es sich bei den Erhebungen um reprasentative Querschnitt-Befragungen. Langs-
schnittbefragungen oder kombinierte Quer- und Langsschnitterhebungen sind in der Tabelle grau hinter-
legt; mit einem Asterisk (*) markiert sind nicht-reprasentative Gelegenheitsstichproben (Zielgruppen wer-
den via soziale Medien, Interessengruppen, Verbande etc. auf die Befragung aufmerksam gemacht, die
Befragung steht grundsatzlich allen offen, Mehrfachteilnahmen sind i.d.R. moglich). Einzelne Befragungen
richten sich ausschliesslich oder mehrheitlich an Manner (EMIS: MSM; c-surf und ch-x: stellungspflichtige
junge Ménner, bei ch-x mit einer erganzenden Stichprobe junger Frauen). Zuunterst in der Tabelle sind
zwei Erhebungen aufgefiihrt, die sich noch in der Planungsphase befinden. Die Angaben dazu widerspie-
geln den Stand der Informationen im September 2024 und sind nicht als definitiv anzusehen.

' Beispielsweise Einstellung zu gleichgeschlechtlicher Elternschaft, zu Rechten homosexueller Paare etc.
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Tabelle 3: Geschlechtsidentitat, sexuelle Orientierung und Informationen zur Situation von LGBT-Personen in nationalen Befragungen

Erhebung

SGB
Schweizerische Gesundheitsbefragung

SILC

Erhebung tber die Einkommen und Lebensbedingungen
SAKE

Schweizerische Arbeitskrafteerhebung

SE

Strukturerhebung

Zusammenleben in der Schweiz (Omnibus)
Gesundheit und Lifestyle (Omnibus)

EFG

Erhebung zu Familien und Generationen

SSEE

Soziale und wirtschaftliche Lage der Studierenden

IHP

International Health Policy Survey IHP (Personen ab 18 J.)
HBSC

Health Behaviour in School-aged Children*

LGBT Health Survey*

Sex Health Survey*

EMIS

European MSM Internet Survey*

SHP

Schweizer Haushalt-Panel

SHARE

Survey of Health, Ageing and Retirement in Europe
ESS

European Social Survey

MOSAICH

Messung und Observation von Sozialen Aspekten in der
Schweiz

Selects

Schweizer Wahlstudie (Befragung von Stimmberechtigten)

Periodizitat

alle 5 Jahre
jahrlich

vierteljahrlich
jahrlich

jahrlich
jahrlich

alle 5 Jahre
alle 4 Jahre
alle 3 Jahre
alle 4 Jahre
einmalig

unklar
2010, 2017, 2024

jahrlich
alle 2 Jahre
alle 2 Jahre

jahrlich

alle 4 Jahre

Stichprobengrésse

(Personen)
19'000'2
18'000

(8000 Haushalte)
rd. 30°000

(120'000 Interviews/Jahr)

280'000?

3000
6000

18'000?

rd. 44'000

2300

3300
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4 Ubersicht nationale Befragungen

Erhebung Periodizitat Stichprobengrésse Geschlecht Geschlechts- Sexuelle Diskrimi-  Einstellung Zustandig
(Personen) Zielperson identitat Orientierung nierung LGBT gegeniiber
LGBT
Swiss Crime Survey 2015, 2022 15’500 m/f/d nur indirekt (Selbstzuordnung zu Gewalt (Hate - KKPKS
einer Minderheit) Crimes)
c-surf 4 Wellen 6000 (es wurden nur - Anziehung - - CHUV,
Cohort Study on Substance Use Risk Factors 2010-2020 Manner befragt) Uni ZH
ch-x alle 2 Jahre 42'000 Register - Anziehung - ja VBS
Eidgendssische Jugendbefragungen Verhalten
LGBTIQ+ Panel* jahrlich 2800 Geschlecht bei 2 Fragen Identitat ja - Uni ZH, Uni
Geburt (inkl. Gewalt) Lausanne
Pravalenzbefragung geschlechtsspezifische Gewalt alle 5 Jahre 28'000 Register 2-stufig ja (Form noch  ja (Form noch - EBG. BFS
(geplant) offen) offen)
Schweizer Gesundheitsstudie (geplant) jahrlich 10'000 noch offen noch offen noch offen noch offen  noch offen BAG,
weitere
Bundesamte

r

Anmerkungen: grau hinterlegt = Langsschnittstudie; * = opt-in Befragung (Gelegenheitsstichprobe). Register: Angaben werden aus dem Personenstandsregister tGbernommen (binar); 2-stufig: Frage zur
Geschlechtsidentitat sowie bei Geburt zugewiesenem Geschlecht: 3 Dimensionen = Identitat, Anziehung, Verhalten; Diskriminierung LGBT = Diskriminierung aufgrund der Zugehorigkeit zu einer ge-
schlechtlichen oder sexuellen Minderheit.

'SGB 2022: Fragen zu Geschlechtsidentitat / sexueller Orientierung nur im schriftlichen Fragebogen (Stichprobengrésse entspricht der schriftlichen Befragung)

2 mit kantonalen Aufstockungen

3 |dentitat und Anziehung in einer Frage kombiniert

4 HBSC 2022: Fragen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung werden nur an Schilerinnen und Schiler der 8.-9. Klassen gestellt. Stichprobengrésse bezieht sich auf die Altersgruppe der 14-15-
Jahrigen. Frage zu Verhalten bezieht sich auf das letzte Mal, das die Person Geschlechtsverkehr hatte.

> Erstmals 2022 im Modul «Identitat und Geschlechterrollen». Nicht erhoben wird das bei Geburt zugewiesene Geschlecht (eindeutige Identifizierung von trans Personen nicht moglich).

6 Fast ausschliesslich im Modul 2022. Je nach Filterfiihrung lauten die gestellten Fragen unterschiedlich (teilweise 2-stufige Erhebung, teils bindr, teils non-binér, teils mit Antwortoption «transgeschlecht-
lich»). Erganzend Fragen nach der Beantwortbarkeit (z.B. «Wie schwierig war es fir Sie, die Fragen zur Geschlechtsidentitdt zu beantworten?»). 2023 zusatzliche Frage zur Wichtigkeit der Geschlechtszuge-
horigkeit fur die eigene Identitat.

7 Diskriminierung, Belédstigung und korperliche Gewalt aufgrund der sexuellen Orientierung oder des Geschlechts (nicht aber Geschlechtsidentitat).
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4 Ubersicht nationale Befragungen

In Bezug auf die Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung in den bestehenden Befra-
gungen lassen sich folgende Punkte festhalten:

Das Geschlecht wird in der Regel binar erfasst. In den Befragungen des BFS werden bisher mit Aus-
nahme der schriftlichen Anschlussbefragung der SBG 2022 Informationen zum Geschlecht ausschliesslich
aus den Personenstandsregistern tbernommen. Diese Angabe wird haufig zu Beginn einer Befragung
Gberpruft (um zu verifizieren, dass die richtige Zielperson befragt wird). In einigen Erhebungen werden
auch Angaben zum Geschlecht der Haushaltmitglieder aus dem Register ibernommen, bzw. die Zielper-
son wird gebeten, die entsprechenden Informationen zu erganzen (Alter und Geschlecht der Haushaltmit-
glieder).” Bisher gibt es auch fur das Geschlecht der Haushaltsmitglieder ausschliesslich binare Antwortka-
tegorien. Auch dort, wo das Geschlecht der Zielperson erfragt wird, erfolgt dies mit Ausnahme des SHP
nur binar. Die die geplante Erhebung zu geschlechtsspezifischer Gewalt wird (gemass aktuellem Stand der
Diskussionen) drei Antwortkategorien anbieten.

Die Erhebung der Geschlechtsidentitat ist neu und heterogen. Knapp die Hélfte der Erhebungen (10
von 22 bestehenden Befragungen) erheben in neueren Befragungswellen Informationen zur Geschlechtsi-
dentitat. Bei der Frage nach der Geschlechtsidentitat finden sich in den Erhebungen sehr unterschiedliche
Umsetzungsvarianten. Dies betrifft einerseits die Verfugbarkeit eines Freitextfelds (ein solches haben IHP,
Sex Health Survey, ESS, LGBTIQ+-Panel und MOSAICH; keines haben SGB, HBSC und EMIS), andererseits
die verwendeten Antwortkategorien. Zur Unterscheidung zwischen cis- und transgeschlechtlichen Perso-
nen kommt teilweise das international empfohlene 2-stufige Verfahren zur Anwendung: in LGBT-spezifi-
schen Befragungen und Erhebungen zur sexuellen Gesundheit, seit Kurzem auch in nationalen Befragun-
gen (SGB: erstmals 2022; IHP: erstmals 2023; HBSC: erstmals 2022). Es gibt jedoch auch Erhebungen, die
direkt nach trans-ldentitdt fragen (LGBTIQ+-Panel) oder dies bei der Frage nach der Geschlechtsidentitat
als Antwortkategorie anbieten (IHP, EMIS, MOSAICH).

Bei der sexuellen Orientierung wird am haufigsten die Identitatsdimension erfragt. Angaben zur
sexuellen Orientierung werden in der Halfte der aufgefthrten bestehenden Befragungen (11 von 22) er-
hoben. Dass alle 3 Dimensionen der sexuellen Orientierung erfragt werden, ist eher die Ausnahme (SGB,
LGBT Health Survey, Sex Health Survey, EMIS). Ansonsten steht eher die Identitat (Selbstbezeichnung) im
Vordergrund, teilweise in einer Frage mit der Anziehung kombiniert bzw. zusammengefasst (z.B. HBSC:
«Wie wrdest du deine sexuelle Orientierung beschreiben? Mit diesem Begriff meinen wir, zu welchen
Geschlechtspartnern du dich hingezogen fihlst»). Bei den Dimensionen Anziehung und Verhalten sind die
Antwortoptionen in der SGB, ch-x und in c-surf bindr (Mann, Frau) formuliert. Nur in den LGBT-spezifi-
schen Erhebungen (LGBT Health Survey, EMIS) werden erweiterte Kategorien angeboten (siehe auch Kap.
3.2.1).

Erweiterter Blick auf Geschlechtsidentitdt und sexuelle Orientierung in spezifischen Modulen. In
Schwerpunktmodulen der Erhebungen ESS und MOSAICH wurden Geschlechtsidentitat und sexueller Ori-
entierung kurzlich etwas breiter und facettenreicher thematisiert. Die Erhebungen weichen etwas ab von
den oben beschriebenen Empfehlungen, bzw. enthalten dartber hinaus auch Fragen zur Bedeutung die-
ser Merkmale fur die eigene Identitat, zum Wohlbefinden in Bezug auf die eigene sexuelle Orientierung
oder dazu, wie maskulin oder feminin sich die Befragten selbst empfinden. MOSAICH 2022 (Modul «Fa-
milie und Veranderung der Geschlechterrollen») fragt zusatzlich danach, wie einfach oder schwierig es
war, die Fragen zur Geschlechtsidentitat, zur empfundenen Mannlichkeit / Weiblichkeit zu beantworten,
sowie ob den Befragten der Begriff «divers» in Zusammenhang mit der Geschlechtsidentitat bekannt ist.

12 Informationen zum Geschlecht der Haushaltsmitglieder sind in mehreren BFS-Befragungen (SGB, SILC, SAKE, SE, EFG) sowie in
SHARE, ESS und MOSAICH (FORS-Erhebungen) enthalten.
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4 Ubersicht nationale Befragungen

LGBT-spezifische Erhebungen

In der Schweiz gibt es mehrere Befragungen, die sich spezifisch an LGBT-Personen richten, oder zu
deren Haupt-Zielgruppen u.a. LGBT-Personen gehoren (z.B. der Sex Health Survey 2022). Zusatzlich zu
den Befragungen auf nationaler Ebene (vgl. Tabelle 3: LGBTIQ+ Panel, LGBT Health Survey, EMIS, Sex
Health Survey) gab es zwei Westschweizer Projekte zur Gesundheit von homo- und bisexuellen Perso-
nen: Projet Santé Gaie mit 3 Erhebungswellen bei schwulen und bisexuellen Mannern (2002, 2007,
2011)"™ und Befragungen von «frauenliebenden Frauen» aus den Jahren 2012 (Berrut, 2015) und
2019 (Béziane et al., 2020). In der Deutschschweiz wurde im Herbst 2022 eine Befragung von LBTQ+
Jugendlichen durchgefuhrt, mit Fokus auf das Schulumfeld (Ott et al., 2024). Zu nennen ist auch eine
von mehreren Organisationen lancierte Befragung zur Betroffenheit von queerfeindlicher Gewalt und
Diskriminierung in der Schweiz vom Herbst 2024 (Jans et al., 2024).

Methodik. All diese Befragungen beruhen auf nicht-reprasentativen Gelegenheitsstichproben, weil
die Teilnehmenden via LGBT-Organisationen, Online-Portale etc. rekrutiert wurden und damit eher
Personen erreicht werden, die in den entsprechenden Organisationen oder Netzwerken aktiv sind.
Dies entspricht auch der Vorgehensweise in anderen Landern: auf europdischer Ebene zu nennen ist
z.B. der von der Agentur der Europaischen Union fur Grundrechte (FRA) durchgeftihrte EU LGBT Sur-
vey (2012, 2019 und 2023, vgl. u.a. FRA, 2024) oder der britische National LGBT Survey von 2017 (UK
Government Equalities Office, 2018). Vor diesem Hintergrund ist die US-amerikanische «Generations
Study» zu LGB-Personen eine Ausnahme (vgl. Meyer et al., 2020): Anhand von Screening-Fragen wur-
den in einer grossen reprasentativen Stichprobe LGB-Personen identifiziert und fur eine spezifische Er-
hebung kontaktiert.

Befragungsinhalte. Befragungen, die sich spezifisch an LGBT-Personen richten, enthalten nebst der
(differenzierten) Erhebung von Geschlechtsidentitat, sexueller Orientierung (und teilweise Variationen
der Geschlechtsentwicklung) haufig folgende Themen: Coming-out (in welchem Alter, wem gegen-
Uber), Diskriminierungs- und Gewalterfahrungen, Gesundheit (inkl. psychische Gesundheit, Suchtver-
halten, Suizidalitat), Internalisierte homo- oder trans-Negativitat und soziale Situation (Beziehungssta-
tus, soziale Unterstltzung etc.). Trans- oder nichtbinare Personen werden auch zu verschiedenen As-
pekten der Transition befragt (z.B. erfolgte oder geplante Inanspruchnahme geschlechtsangleichender
medizinischer Massnahmen, Anderung von Namen und Geschlechtseintrag). Befragungen mit Fokus
auf sexuelle Gesundheit erheben detaillierte Informationen zum Sexual- und Schutzverhalten als
Grundlage u.a. fur die Entwicklung und Anpassung von Praventionsmassnahmen im Bereich HIV / STI.

13 https://www.santegaie.ch/methodes-et-outils-du-projet/les-enguetes-sante-mentale-et-suicide/
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4 Ubersicht nationale Befragungen

Administrativdaten und weitere Datenquellen

Fur Analysen zu gesundheitlicher Ungleichheit waren grundsatzlich auch Informationen aus der
Medizinischen Statistik der Krankenhauser (MS), Patientendaten Spital ambulant (PSA) und der
Todesursachenstatistik (TU) von Interesse (fur Einzelheiten zu diesen Erhebungen vgl. Burla, 2023).
MS, PSA und TU enthalten jedoch keine Informationen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientie-
rung. Analysen zur Situation von LGBT-Personen mussten anhand von DatenverknUpfungen zu ande-
ren Erhebungen erfolgen, welche diese Informationen enthalten. In der MS erfolgen Verknipfungen
derzeit anhand eines anonymen Verbindungscodes, der u.a. basierend auf Namen und Geschlecht ge-
bildet wird. Mit der Umstellung auf eine neue Erhebungsplattform wird neu die AHV-Nummer als Pa-
tienten-ldentifikator erfasst (Burla, 2023). Dies durfte die Voraussetzungen fur eindeutige Datenver-
kntpfungen insbesondere fur non-bindre und trans Personen verbessern.

Als weitere Datenquelle zu nennen sind die Meldesysteme fiir Infektionskrankheiten, welche dem
BAG zur Uberwachung und der fortlaufenden Bewertung der Massnahmen zur Verhiitung und Be-
kéampfung von Gbertragbaren Krankheiten dienen. Im Meldeformular zu HIV kann die meldende Per-
son unter Gender differenzieren zwischen weiblich, mannlich, trans (Geburtsgeschlecht mannlich),
trans (Geburtsgeschlecht weiblich) oder «Variante der Geschlechtsentwicklung».' Bei einem vermute-
ten sexuellen Ubertragungsweg werden ebenfalls diese Optionen angeboten; zusatzlich wird die Art
der Beziehung erfragt (Sexualpartner/in anonym oder bekannt; bezahlter Sex). Gemass BAG werden
diese die Informationen jedoch oft ltickenhaft angegeben.

Zusatzlich dokumentieren die Teststellen fur HIV und andere sexuell Gbertragbare Infektionen (STI) im
Beratungs- und Datenerfassungssystem BerDa anonyme Informationen, welche als Grundlage fur
das Beratungsgesprach zur sexuellen Gesundheit wichtig sind. Schliesslich ist zu erwahnen, dass Bund
und Kantone derzeit an der Verbesserung zur Datenlage im Bereich «hate crimes» bzw. der einheitli-
chen Erfassung von Diskriminierung durch Hassverbrechen (im Sinne von Art. 261bis StGB) aufgrund
von sexueller Orientierung, Geschlechtsidentitdt, Geschlechtsausdruck oder Geschlechtsmerkmalen
arbeiten. Sobald die Datenqualitdt als ausreichend beurteilt wird, werden entsprechende Ergebnisse in
der polizeilichen Kriminalstatistik (PKS) publiziert (Bericht BR 2022a).

'4 Trotz der Bezeichnung «Gender» scheint hier nicht klar (ozw. dem Ermessen der meldenden Person tberlassen), ob das biologi-
sche Geschlecht, die Geschlechtsidentitat oder die (Nicht-)Ubereinstimmung dieser Kategorien im Vordergrund steht. Dies birgt Risi-
ken fur die Aussagekraft bzw. die Validitat der erhobenen Daten.
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5 Analyse zur Datenlage

Anhand der drei ausgewahlten nationalen Befragungen SGB, IHP, HBSC, die in ihren aktuellen Erhebungs-
wellen Informationen zu Geschlechtsidentitat, zur sexuellen Orientierung und zum Sexualverhalten enthal-
ten, werden nachfolgend Fragen hinsichtlich der Fallzahlen, der Datenqualitat, der Moglichkeit von Analy-
sen nach Subgruppen und der Erklarung fehlender Werte etwas genauer untersucht.

5.1 Steckbrief der drei Erhebungen SGB, IHP und HBSC

Die drei Erhebungen wenden beziglich der interessierenden Fragen teilweise unterschiedliche Methoden
an. In der SGB sind Informationen zur sexuellen Orientierung (Dimension Identitat und/oder Verhalten)
2.T. bereits in friheren Erhebungswellen enthalten, allerdings mit anderen Erhebungsmodalitaten und Fra-
geformulierungen als 2022. Tabelle 4 gibt einen Uberblick tber einige Merkmale der Erhebungen.

Tabelle 4: Kurzer Steckbrief der drei analysierten Erhebungen

Zielgruppe Stichprobe / Methodik Stichprobengrésse Sprachen
SGB 2022 Standige Wohnbevolkerung Zufallsstichprobe Brutto-Stichprobe: 60'651 Personen dt, fr, it
ab 15 Jahren (Stichprobenrahmen des BFS)
- Telefoninterviews Netto-Stichprobe:
- Schriftliche Anschlussbefra-  21'913 Interviews (36%)
gung (online oder Papier) 19'137 Anschlussbefragung (exkl. Proxy-
Interviews: 90.0% der Interviews), davon 74%
online, 26% Papier
IHP 2023  Standige Wohnbevolkerung Zufallsstichprobe Brutto-Stichprobe: 4'981 Personen dt, fr, it
ab 18 Jahren (Stichprobenrahmen des BFS)
- Online-Befragung Netto-Stichprobe: 2'292 Personen (46%)
- Telefoninterviews (95% online, 5% Telefon)
HBSC 2022 Schulerinnen und Schiler  Zufallsstichprobe von Schul-  Brutto-Stichprobe: 857 Schulklassen dt, fr, it

des 5. bis 9. Schuljahrs klassen (Cluster-Stichprobe)
Netto-Stichprobe: 636 Schulklassen (74%),
- Papierfragebogen, ausgefullt 9'345 11- bis 15-jahrige Schiler/innen
im Klassenverband:
5.—7. Klasse: kurze Version  Fragen zu Geschlechtsidentitat und sexueller
8.-9. Klasse: lange Version  Orientierung sind nur in der langen Fragebo-
genversion enthalten (8.-9. Schuljahr, i.d.R.
14-15-Jahrige). Netto-Stichprobe hier: 3'830
Schuler/innen

Quellen: Konzept und Methodenunterlagen zu einzelnen Erhebungen (BFS, 2023; Rapoport et al., 2023; Delgrande et al., 2023),
Darstellung BASS

Die im 5-Jahresrhythmus stattfindende Schweizerische Gesundheitsbefragung (SGB) besteht bis anhin
aus einer telefonischen Befragung und einer schriftlichen Anschlussbefragung (per Online- oder Papierfra-
gebogen). In der Erhebung 2022 wurden die Fragen zur Geschlechtsidentitat und zur sexuellen Orientie-
rung in der schriftlichen Befragung untergebracht. Die Frage zum Sexualverhalten ist Teil des Frageblocks
«Pravention von HIV und sexuell Ubertragbaren Infektionen», der wie bereits in friheren Wellen (2017,
2012) einer eingegrenzten Altersgruppe (16-74 Jahre) im Telefoninterview gestellt wurde.'

Die Stiftung Commonwealth Fund fahrt seit rund 25 Jahren international vergleichende gesundheitspoliti-
sche Befragungen durch. Die Schweiz nimmt jéhrlich am International Health Policy Survey (IHP) teil.
Die Zielgruppen der Befragungen wiederholen sich alle drei Jahre. 2023 wurden erstmals Fragen zu

15> Bei den Telefoninterviews gelangen drei verschiedene Varianten von Interviews zum Einsatz: ein persénliches computerunterstiitz-
tes Telefoninterview (CATI), ein persénliches computerunterstitztes face-to-face Interview (CAPI) sowie ein telefonisches Stellvertre-
terinterview (Proxy). Das Design einer erganzenden schriftliche Nachbefragung wurde gewahlt, weil einerseits die telefonische Befra-
gung mit Uber 30 Min. Lange die Teilnehmenden bereits stark beansprucht und andererseits einige Fragen sensible Inhalte oder um-
fangreiche Antwortskalen enthalten (BFS, 2023).
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Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung aufgenommen. Zielpersonen wurden per postalischen
Brief zur Teilnahme an der Online-Befragung eingeladen, sie konnten aber auch ein telefonisches Inter-
view anfordern (Rapoport et al., 2023).

In der vierjahrlichen internationalen Erhebung Health Behaviour in School-aged Children (HBSC) wer-
den 11- bis 15-jahrige Schulerinnen und Schuler zu ihrer Gesundheit und zu ihrem Gesundheitsverhalten
befragt. Die Erhebung erfolgt in Form von Papierfragebogen. Fragen zu Geschlechtsidentitat und zur Se-
xualitat finden sich nur in der Langversion des Fragebogens fir die 8.-9. Klassen (Delgrande et al., 2023).

Bedeutung der Erhebungsmodalitat

Untersuchungen zur Erhebung von Diskriminierungs- und Gewalterfahrungen zeigen, dass sich das
Antwortverhalten bei personlichen (face-to-face) oder telefonischen Befragungen deutlich von online
(oder auf Papier) durchgefihrten Befragungen unterscheiden: Entsprechende Erfahrungen werden
haufiger offengelegt, wenn die Befragung selbst (schriftlich) ausgefullt werden kann. Bei telefoni-
schen oder personlichen Befragungen scheint sozial erwinschtes Antwortverhalten eine Rolle zu spie-
len (Laaksonen & Heiksanen, 2013; Guedj et al., 2022; Bericht BR, 2022a, mit Verweis auf Cea D'An-
cona, 2017). Da Informationen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung ghnlich sensible Be-
fragungsthemen sind wie Diskriminierungs- und Gewalterfahrungen, ware es plausibel, dass auch die
Zugehorigkeit zu einer geschlechtlichen oder sexuellen Minderheit in online-Befragungen eher offen-
gelegt werden als in telefonischen Interviews — vorausgesetzt, dass der Datenschutz gewahrleistet
ist.'® Umgekehrt ist es telefonisch eher moglich, bei Verstandnisschwierigkeiten ggf. Erklarungen zu
liefern. Auch wird die Antwortoption «Weiss nicht» i.d.R. von den Interviewerinnen und Interviewern
nicht vorgelesen. Dadurch gibt es gegentiber Online-Befragungen weniger Weiss-nicht-Antworten.

So oder so geht der Trend bei den Erhebungsmodalitdten in Richtung Online-Befragung. Fast alle der
in Kap. 4 aufgelisteten Erhebungen werden zumindest teilweise online durchgefthrt; aktuell 3 Befra-
gungen finden vorwiegend oder ausschliesslich telefonisch bzw. face-to-face statt (SHP, SHARE, ESS).
Dazu kommt, dass dem Stichprobenrahmen des BFS ab 2026 keine Festnetznummern zur Verfigung
stehen werden.'” Daher wurde die Erhebungsmodalitét in vielen Befragungen bereits auf Online um-
gestellt; Telefonische Interviews werden nur noch ergédnzend angeboten («online first»).

5.2 Aktuelle Fallzahlen

5.2.1 Stichprobenfallzahlen

In Tabelle 5 und Tabelle 6 sind die in den drei ndher betrachteten Datenbestanden vorzufindenden Fall-
zahlen (n) sowie die ungewichteten Anteile'® in der Nettostichprobe dargestellt. Ausgewiesen werden
auch die «Weiss nicht»-Antworten und die fehlenden Werte (Missings, keine Antwort/Leer), die u.a.

16 Studien, welche die Erhebungsmodalitt fir Fragen zu Geschlechtsidentitit und sexueller Orientierung untersuchen, liegen uns
keine vor; allerdings wurde fur den vorliegenden Bericht auch keine systematische Literaturrecherche durchgefuhrt.

7 vgl. Informationen des BFS zum Stichprobenrahmen (bfs.admin.ch).

'8 Es handelt sich dabei nicht direkt um Anteile in der Bevélkerung. Um entsprechende Anteile, statistische Gruppenunterschiede

oder hochgerechnete Fallzahlen zu ermitteln, mussen die Stichprobenfallzahlen gemass den Vorgaben der datenliefernden Stellen
erst gewichtet werden (vgl. Kap. 5.2.2 zu hochgerechneten Fallzahlen).
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5 Analyse zur Datenlage

Hinweise auf die Verstandlichkeit der Fragen bzw. der angebotenen Antwortkategorien und die Antwort-
bereitschaft geben kénnen.™

Tabelle 5: Stichprobenfallzahlen zu Geschlechtsidentitat, sexueller Orientierung (Dimension Identitat) und
hergeleiteten LGBT-Subgruppen in den drei nationalen Befragungen SGB, IHP, HBSC

Geschlechtsidentitat
Mannlich/  Weiblich/ Non-bindr Anderes Weiss nicht Gesamt

Mann Frau / keine
Antwort
SGB 2022 (ab 15 J.) 8'709 10'235 37 14 122 (0.6%) 19'117
SGB 2017 (16-74 ).) - - - - - -
SGB 2012 (16-74 ).) - - - - - -
IHP 2023 (ab 18 J.) 1'084 1'165 3 3 37(1.6%) 2'292
HBSC 2022 (14-15J.) 1'566 1'620 26 28 75(2.3%) 3'315
Sexuelle Orientierung / Identitat
Hetero- Hauptsach-  Bisexuell ~Schwul, Lesbisch Anderes Bin mir noch Weiss nicht/ Gesamt
sexuell lich hetero- gay nicht sicher keine
sexuell Antwort
SGB 2022 (ab 15 J.) 16'756 - 350 188 71 428 - 1'342 (7.0%) 19'135
SGB 2017 (16-74 J.) 18'261 - 126 117 56 26 - 49 (0.3%) 18'635
SGB 2012 (16-74 J.) - - - - - - - - -
IHP 2023 (ab 18 J.) 2'106 - 47 31 10 5 - 93 (4.1%) 2'292
HBSC 2022 (14-15J.) 2'491 180 143 14 19 40 120 308 (9.3%) 3'315

Fallzahlen L-G-B-T-Personen

Lesbian Gay Bisexual Transgender Summe  Stichprobe
LGBT (gultig n)

Trans-M Gender-

Trans-F divers
SGB 2022 (ab 15 J.) 71 188 350 75 51 735 17'793
SGB 2017 (16-74 J.) 56 117 126 - - 299 LGB 18'586
SGB 2012 (16-74 J.) - - - - - - -
IHP 2023 (ab 18 J.) 10 31 47 19 6 113 2'199
HBSC 2022 (14-15J.) 19 14 143 22 53 251 2'887
Anmerkungen:

Angegebene Anteile in den Antwortkategorien «Weiss nicht / keine Antwort» (aus Darstellungsgriinden zusammengefasst, da nicht
in allen Befragungen separat vorkommend) ungewichtet.

SGB 2017: Nur Informationen zu LGB-Personen (ohne T) vorhanden; Frage zur sexuellen Orientierung wurde nur Personen mit Alter
16-74 J. gestellt, die in letzten 5 Jahren mind. 1-mal Sex mit gleichgeschlechtlichem Partner oder keinen Sex hatten; Personen, die
Sex mit ausschliesslich gegengeschlechtlichen Partnern angegeben haben (MSF, FSM), wurden nicht zu ihrer sexuellen Orientierung
gefragt; ihnen wurde eine heterosexuelle Orientierung zugeschrieben.

SGB 2012: Nur Frage nach dem Sexualverhalten/Sexualpartnern enthalten, nicht nach Orientierung.

HBSC: Bei der sexuellen Orientierung sind die Kategorien schwul / lesbisch im Fragebogen gemeinsam aufgefuhrt (n=33), in der Ta-
belle wurden sie approximativ aufgeteilt entlang der Eingangsfrage «Bist du ein Junge oder ein Mddchen?»; die HBSC-Fragen ent-
halten keine «Weiss nicht»-Antwortoption, diejenige nach der sexuellen Orientierung jedoch die Antwortkategorie «Ich verstehe
diese Frage nicht», Anzahl Weiss nicht / keine Antwort (n=308) inkl. die Antwortkategorie «Ich verstehe diese Frage nicht» (n=120).
Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022, 2017, 2012; BAG — International Health Policy Survey 2023; BAG/Sucht
Schweiz — Health Behaviour in School-aged Children 2022; Darstellung BASS

19 Bei telefonischen Interviews (SGB Tel. Fragebogen, IHP Tel. Interview) werden «Weiss nicht»-Optionen i.d.R. nicht von vornherein
angeboten/vorgelesen — eine «Weiss nicht»-Antwort wird jedoch durch die Interviewperson codiert und Iasst sich von Keine Antwort
oder Antwortverweigerung unterscheiden. Bei schriftlichen resp. Online-Befragungen wird die «Weiss nicht»-Option i.d.R. direkt
gelistet. Jedoch kénnen Fragen hier auch einfach unbeantwortet (leer) gelassen werden. In der Anleitung der HBSC-Erhebung wird
explizit darauf hingewiesen, dass Fragen von den Ausfillenden einfach tbersprungen werden kénnen.
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5 Analyse zur Datenlage

Tabelle 6: Stichprobenfallzahlen zu sexueller Anziehung und Sexualverhalten in den drei nationalen Befra-
gungen SGB, IHP, HBSC

Sexuelle Anziehung

Nur zu Meistens zu Gleicher- Meistens zu Nur zu Man- Nicht sicher Keine Gesamt
Frauen hin- Frauen hin-  massen zu Mannern nern hinge- Antwort
gezogen gezogen Frauen und hingezogen zogen
Mannern
hingezogen
SGB 2022 (ab 15 J.) 8'037 484 365 1'284 8'431 241(1.3%) 295 (1.5%) 19'137
SGB 2017 (16-74 J.) - - - - - - -
SGB 2012 (16-74 J.) - - - - - - -
IHP 2023 (ab 18 J.) - - - - - - -
HBSC 2022 (14-15J.) - - - - - - -
Sexualverhalten
MSF MSF/M MSM FSM FSM/F FSF Keine Gesamt
MSM/F FSF/M Antwort
SGB 2022 (16-74 J.) 7'373 79 170 8'113 126 71 113(0.7%) 16'045
SGB 2017 (16-74 J.) 8'063 70 113 8'447 104 68 101 (0.6%) 16'966
SGB 2012 (16-74 J.) 7'393 183 63 7'034 290 10 101(0.7%) 15'074
IHP 2023 (ab 18 J.) - - - - - - - -
HBSC 2022 (14-15J.) 194 14 164 7 7 (1.8%) 386
Anmerkungen:

SGB 2012: Nur Frage nach dem Sexualverhalten/Sexualpartnern enthalten, wobei ggu. der SGB 2017 und SGB 2022 ein anderer
Filter gilt: Geschlecht der Sexualpartner wird nicht auf die letzten 5 Jahre bezogen, sondern auf Lebenszeit.

HBSC: Frage nach dem Sexualverhalten bezieht sich auf letzten Sex.

Sexualverhalten: Abklrzungen: MSF Ménner, die nur mit Frauen Sex gehabt haben; MSF/M Manner, die mit Frauen Sex gehabt ha-
ben, aber auch mind. einmal mit einem Mann, und umgekehrt (MSM/F); MSM Méanner, die nur mit Mdnnern Sex gehabt haben;
FSM Frauen, die nur mit Mannern Sex gehabt haben; FSM/F Frauen, die mit Mannern Sex gehabt haben, aber auch mind. einmal mit
einer Frau, und umgekehrt (FSF/M); FSF Frauen, die nur mit Frauen Sex gehabt haben. Gesamt: nur Personen in ausgewiesener Al-
tersgruppe und mit Angabe, dass sie Sex gehabt hatten.

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022, 2017, 2012; BAG — International Health Policy Survey 2023; BAG/Sucht
Schweiz — Health Behaviour in School-aged Children 2022; Darstellung BASS

Bei der Betrachtung der verschiedenen Fallzahlen wird deutlich, dass beziglich der beiden zentralen Fra-
gen zur Geschlechtsidentitat und zur sexuellen Orientierung (Dimension Identitat) eine vergleichsweise ge-
ringe Zahl an Beobachtungen vorliegt. Stitzt man sich auf die methodischen Grundséatze, die fur Verof-
fentlichungen von Ergebnissen aus SGB- oder HBSC-Daten gelten (vgl. Textkasten), so werden nur in der
SGB 2022 und teilweise der HBSC 2022 gentgend LGBT-Falle fur statistisch verlassliche weitergehende
Analysen erreicht. Die Problematik der geringen Stichprobengrdsse betrifft insbesondere den IHP
(n=2'992), wo u.a. die Beobachtungszahlen ausserhalb der binaren Geschlechtsidentitaten (Summe n=6)
nicht publizierbar resp. auswertbar sind.?° Generell etwas hoher sind die Fallzahlen bei der Frage nach der
sexuellen Orientierung (LGB) und bei der indirekten Identifikation von trans Personen mit der 2-stufigen
Methode (Geschlecht bei Geburt # Geschlechtsidentitat). Ergebnisse sind hier — wenn beim IHP auch nur
knapp und mit Vorbehalt — grundsatzlich bei allen untersuchten Datensatzen publizierbar.

Grundsédtze des BFS fiir die Veréffentlichung von Fallzahlen

Vergleiche, die auf weniger als 10 Beobachtungen pro Zelle beruhen, dirfen nicht vertffentlicht wer-
den. Vergleiche, die auf Zellhaufigkeiten von 10 bis 29 Beobachtungen basieren, mussen mit einem
Vermerk betreffend die reduzierte statistische Zuverlassigkeit der Ergebnisse versehen werden (BFS,
2024).

20 Bei vereinfachter Unterstellung einer dhnlichen Verteilung wie 2023 (n=6) ware ein Pooling von 5 Erhebungswellen notwendig (rd.
15'000 Befragte), um bzgl. non-binarer Geschlechtsidentitaten in den Fallzahlenbereich der nicht-reduzierten statistischen Zuverlas-
sigkeit (n>29) zu gelangen.
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5 Analyse zur Datenlage

Statistische Vergleiche zwischen verschiedenen Subgruppen der LGBT-Population und der restlichen Bevol-
kerung sind auf der Grundlage der SGB 2022 mdoglich. Beim IHP 2023 bietet es sich je nach Fragestellung
und ggf. Antwortausfallen an, einzelne LGBT-Kategorien zusammenzufassen (z.B. /G, B, T) oder auch
eine Gesamtkategorie LGBT zu bilden. Gleiches gilt teilweise auch fur Auswertungen der HBSC-Erhebung.

Wahrend auf der Grundlage der Fallzahlen statistische Vergleiche der LGBT-Population mit der restlichen
Bevolkerung moglich sind, sind weitere Aufgliederungen der LGBT-Population nach soziostrukturellen
Merkmalen (z.B. nach Alter, Bildungsstand, Einkommen etc.) aufgrund geringer Zellhaufigkeiten selbst bei
der SGB 2022 nur beschrankt umsetzbar (vgl. z.B. Tabelle 11 in Kap. 5.3.1).7"

Verscharft wird die Fallzahlenproblematik, wenn soziostrukturelle LGBT-Gruppen mit ihrerseits gruppier-
ten interessierenden Variablen (z.B. Gesundheitszustand gut, mittel, schlecht; Inanspruchnahme von Ge-
sundheitsleistungen hoch, mittel, tief, Wohnregion Stadt, Agglomeration, Land 0.4.) gekreuzt werden sol-
len. Hierfur ist grundsatzlich nur in der SGB 2022 — und bzgl. Fragen zum Sexualverhalten auch in der SGB
2017 - eine angemessene Anzahl an Stichprobenféllen vorhanden. Mit Ausnahme bei den Fragen zur Ge-
schlechtsidentitat und zur sexuellen Anziehung ware bei der SGB auch ein Pooling der beiden Erhebungs-
wellen 2022 und 2017 mdglich??, wobei nur bei der Frage nach dem Sexualverhalten das Erhebungsvor-
gehen (Telefonischer Fragebogen, Filter) in beiden Wellen identisch war.

5.2.2 Gewichtete / hochgerechnete Fallzahlen

Um die durch verschiedene Verfahren gewonnenen Stichprobedaten strukturell an die zu untersuchende
Grundgesamtheit anzugleichen und Anteile und Fallzahlen in der Bevolkerung ermitteln zu kénnen, wer-
den die Stichprobenfallzahlen durch die datenliefernden Stellen mit spezifischen Fallgewichten versehen.??

Nachfolgend werden fur die Variablen Geschlechtsidentitat, sexuelle Orientierung/ldentitat und Sexualver-
halten gewichtete Fallzahlen und Anteilswerte sowie auch die Konfidenzintervalle (Cl 95)2* dargestellt. Da-
bei ist zu beachten, dass der Fokus der vorliegenden Studie auf Fragestellungen zur Datenlage in nationa-
len Befragungen resp. in Stichprobenerhebungen liegt, nicht auf der Schatzung von Bevolkerungsanteilen
oder inhaltlichen Analysen zur Situation von LGBT-Personen in der Schweiz. Weitergehende Analysen zu
den ausgewiesenen LGBT-Zahlen oder Anteilswerten missten an anderer Stelle durchgefthrt werden.

Die nachfolgende Tabelle 7 zeigt die gewichteten Fallzahlen und Anteilswerte hinsichtlich Geschlechtsi-
dentitat. In der anschiessenden Tabelle 8 sind die gewichteten Fallzahlen und Anteilswerte dargestellt,
die sich hinsichtlich cis- und transgender Personen ergeben. Methodisch wurde dabei die Frage nach dem
bei Geburt zugewiesenen Geschlecht mit der Frage nach der Geschlechtsidentitat gekreuzt.

21 Werden z.B. vereinfacht drei gleich grosse soziostrukturelle Gruppen gebildet resp. unterstellt (z.B. Bildungsstand hoch, mittel,
tief) sollten fur statistisch zuverldssige Aussagen >29 Beobachtungen pro Zelle vorhanden sein (was einer Ausgangssumme von
mind. 90 LGBT-Féllen entsprache).

22 Bei der Verwendung von gepoolten Daten wére ggf. eine spezifisch modifizierte Gewichtung notwendig, da die in den einzelnen
Datenbestanden vorhandenen Fallgewichte auf den jeweiligen Erhebungswellen (Jahr 2012, 2017) basieren.

23 Die Gewichtung soll grundsatzlich die Reprasentativitdt der erreichten Stichprobe fir die Grundgesamtheit sicherstellen. Uber
komplexe Prozeduren erhalt jede Beobachtung in der Stichprobe einen Faktor zugeordnet. Vereinfacht ausgedriickt werden damit
Merkmalsverteilungen in der Stichprobe an bekannte Verteilungen in der Grundgesamtheit angepasst. So kénnen auch Non-Respon-
ses (bei der Stichprobenziehung) oder geschichtete Stichproben (z.B. aufgestockte Kantonsstichproben, Oversampling) ausgeglichen
werden. In der SGB werden fur die Kalibrierung grob folgende Variablen beigezogen: Grossregion, Altersklassen, (Register)Ge-
schlecht, Zivilstand, Migrationsstatus; Bildungsstand, Kantonssprache, Einkommen, Haushaltsgrosse, Haushaltstyp (vgl. Saliba, 2024).
In der SGB sind Hochrechnungsgewichte auf die Wohnbevolkerung verfugbar, wahrend der IHP und die HBSC-Erhebung die Faktor-
gewichte grundsatzlich auf die Stichprobensumme ausrichten.

24 Das geschatzte Intervall (untere Grenze, obere Grenze) enthalt mit 95% Wahrscheinlichkeit den tatsachlichen Wert.
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5 Analyse zur Datenlage

Tabelle 7: Gewichtete Fallzahlen zu Geschlechtsidentitat in den nationalen Befragungen SGB, IHP, HBSC

SGB 2022 (ab 15 J.)
n Stichprobe

n gewichtet / hochgerechnet

%
% CI 95
n Cl95

IHP 2023 (ab 18 J.)

n Stichprobe

n gewichtet

%

% Cl 95

HBSC 2022 (14-15J.)
n Stichprobe

n gewichtet

%

% Cl 95

Mannlich /
Mann

8'709
3'513'841
49.0%
48.3-49.7
3'436'595-
3'537'489

1'084
1'106
48.3%
46.2-50.3

1'566
1'694
49.7%
48.0-51.4

Weiblich /
Frau

10'235
3'582'204
49.9%
49.2-50.6
3'504'426-
3'605'341

1'165
1'145
50.0%
47.9-52.0

1'620
1'581
46.4%
44.7-48.1

Non-binar

37

17'211

0.2%

0.2-0.3
12'142-22'016

26

26
[0.8%]
[0.5-1.1]

Anderes

14

[5'564]
[0.1%)]
[0.0-0.1]
[2'712-8'331]

28

28
[0.8%]
[0.5-1.1]

Weiss nicht /
keine Antwort

122

54'710

0.8%

0.6-0.9
45'513-63'072

37

34
1.5%
1.0-2.0

75

77
2.3%
1.8-2.8

Gesamt

19117
7'173'529
100.0%

2'292
2'292
100.0%

3'315
3'406
100.0%

Anmerkungen: Antwortkategorien «Weiss nicht / keine Antwort» aus Darstellungsgriinden zusammengefasst (die HBSC-Frage ent-

halt keine «Weiss nicht»-Antwortoption); Resultate, die auf Zellhaufigkeiten <10 beruhen, werden nicht ausgewiesen; Resultate, die
auf Zellhaufigkeiten <30 beruhen, werden in Klammern dargestellt, da die statistische Zuverlassigkeit reduziert ist.
Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022; BAG - International Health Policy Survey 2023; BAG/Sucht Schweiz —

Health Behaviour in School-aged Children 2022; Berechnungen BASS

Tabelle 8: Gewichtete Fallzahlen hinsichtlich Vergleich Geschlecht bei Geburt und Geschlechtsidentitat
(cis, trans, non-binar) in den drei nationalen Befragungen SGB, IHP, HBSC

SGB 2022 (ab 15 J.)
n Stichprobe

n gewichtet / hochgerechnet

%

% Cl 95

n Cl 95

IHP 2023 (ab 18 J.)
n Stichprobe

n gewichtet

%

% Cl 95

HBSC 2022 (14-15J.)
n Stichprobe

n gewichtet

%

% Cl 95

cis-geschlechtliche
Personen

18'799
7'027'570
98.6%
98.4-98.8

7'015'565-7'039'575

2'219
2'219

97.7%
98.4-99.3

3'159
3'246

97.0%
96.4-97.6

31'650-46'628

Trans-M
Trans-F

75
39'139
0.6%
0.4-0.7

19

18
[0.8%]
[0.4-1.2]

22

23
[0.7%]
[0.4-1.0]

Genderdivers

51
22'775
0.3%
0.2-0.4

17'055-28'494

53

53
1.6%
1.2-2.0

Weiss nicht /
keine Antwort

bei Geschlechts-

identitat

82

39'546

0.6%

0.5-0.7
32'019-47'074

27

28
[1.2%]
[0.8-1.7]

25

26
[0.8%]
[0.5-1.1]

Gesamt

19'007
7'129'030
100.0%

2271
2271
100.0%

3'259
3'348
100.0%

Anmerkungen: n=Personen, die eine Angabe zu ihrem bei Geburt zugewiesenem Geschlecht gemacht haben; «Genderdivers»=Per-
sonen, deren Geschlechtsidentitat weder mannlich noch weiblich ist; Antwortortkategorien «Weiss nicht / keine Antwort» aus Dar-
stellungsgrinden zusammengefasst (die HBSC-Frage enthélt keine «Weiss nicht»-Antwortoption); Resultate, die auf Zellhaufigkeiten
<10 beruhen, werden nicht ausgewiesen; Resultate, die auf Zellhaufigkeiten <30 beruhen, werden in Klammern dargestellt, da die
statistische Zuverlassigkeit reduziert ist.
Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022; BAG — International Health Policy Survey 2023; BAG/Sucht Schweiz —

Health Behaviour in School-aged Children 2022; Berechnungen BASS
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Zu den gewichteten Fallzahlen und Anteilswerten zur sexuellen Orientierung gibt Tabelle 9 Auskunft.

Tabelle 9: Gewichtete Fallzahlen zu sexueller Orientierung (Dimension Identitat): SGB, IHP, HBSC

Hetero- Haupt- Bisexuell Schwul, Lesbisch Anderes Bin mir Weiss nicht Gesamt
sexuell  sachlich gay noch nicht / keine
heterose- sicher Antwort
xuell
SGB 2022 (ab 15 J.)
n Stichprobe 16'756 - 350 188 71 428 - 1'342 19'135
n gewichtet / hochge- 6'227'732 - 151'061 101'702 32'628 188'809 - 479'417 7'181'348
rechnet
% 86.7% - 2.1% 1.4% 0.5% 2.6% - 6.7% 100.0%
% Cl 95 86.2-87.2 - 1923 1.2-16 04-0.5 2.4-2.9 - 6.3-7.0
n Cl 95 6'193'202- - 136'459- 89'679- 25'785- 172'528- - 454'019-
6'262'261 165'662 113'725 39'471 205'089 504'815
IHP 2023 (ab 18 J.)
n Stichprobe 2'106 - 47 31 10 5 - 93 2'292
n gewichtet 2'065 - 58 42 13 4 - 110 2'292
% 90.1% - 2.5% 1.8% [0.6%] - - 48% 100.0%
% CI 95 88.9-91.3 - 1.9-32 1.3-2.4 [0.3-0.9] - - 3.9-5.7
HBSC 2022 (14-15 J.)
n Stichprobe 2'491 180 143 14 19 40 120 308 3'315
n gewichtet 2'572 182 144 15 18 40 119 316 3'406
% 75.5% 5.4% 42% [0.4%] [0.5%] 1.2% 3.5% 9.3% 100.0%
% Cl 95 74.1-76.9 4.6-6.1 3.6-4.9 [0.2-0.7] [0.3-0.8] 0.8-1.5 2.9-4.1 8.3-10.2

Anmerkungen: Antwortkategorien «Weiss nicht / keine Antwort» aus Darstellungsgriinden zusammengefasst; Resultate, die auf
Zellhaufigkeiten <10 beruhen, werden nicht ausgewiesen; Resultate, die auf Zellhdufigkeiten <30 beruhen, werden in Klammern
dargestellt, da die statistische Zuverlassigkeit reduziert ist.

HBSC: Bei der sexuellen Orientierung sind die Kategorien schwul / lesbisch im Fragebogen gemeinsam aufgefthrt (n=33), in der Ta-
belle wurden sie approximativ aufgeteilt entlang der Eingangsfrage «Bist du ein Junge oder ein Madchen?»; die HBSC-Frage enthalt
keine «Weiss nicht»-Antwortoption, jedoch die Antwortkategorie «Ich verstehe diese Frage nicht», Weiss nicht/keine Antwort (n
gewichtet=316) hier inkl. die Antwortkategorie «Ich verstehe diese Frage nicht» (n gewichtet=123)

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022; BAG - International Health Policy Survey 2023; BAG/Sucht Schweiz —
Health Behaviour in School-aged Children 2022; Berechnungen BASS

Tabelle 10 zeigt die gewichteten Fallzahlen und Anteilswerte zum Sexualverhalten in der SGB 2022.

Tabelle 10: Gewichtete Fallzahlen zum Sexualverhalten in der SGB

MSF MSF/M MSM FSM FSM/F FSF Keine Gesamt
MSM/F FSF/M Antwort

SGB 2022 (16-74 J.)
n Stichprobe 7'373 79 170 8'113 126 71 113 16'045

n gewichtet / hochge- 2'624'881 32'097 78'437 2'551'790 58'571 29'444 32'907 5'408'127
rechnet

% 48.5% 0.6% 1.5% 47.2% 1.1% 0.5% 0.6%  100.0%
% Cl95 47.8-49.3 0.5-0.7 1.3-1.6 46.4-48.0 0.9-1.2 0.4-0.7 0.5-0.7
nCl 95 2'583'058- 25'669- 68'433— 2'510'015- 49'910- 23'286- 26'400-

2'666'704 38'525 88'442 2'593'564 67'232 35'601 39'415

Anmerkungen: Resultate, die auf Zellhaufigkeiten <10 beruhen, werden nicht ausgewiesen; Resultate, die auf Zellhdufigkeiten <30
beruhen, werden in Klammern dargestellt, da die statistische Zuverlassigkeit reduziert ist.

SGB 2022: Frage bezieht sich auf Sexualpartner in den letzten 5 Jahren.

Abkurzungen: MSF Manner, die nur mit Frauen Sex gehabt haben; MSF/M Manner, die mit Frauen Sex gehabt haben, aber auch
mind. einmal mit einem Mann, und umgekehrt (MSM/F); MSM Manner, die nur mit Mdnnern Sex gehabt haben; FSM Frauen, die
nur mit Mannern Sex gehabt haben; FSM/F Frauen, die mit Mdnnern Sex gehabt haben, aber auch mind. einmal mit einer Frau, und
umgekehrt (FSF/M); FSF Frauen, die nur mit Frauen Sex gehabt haben. Gesamt: nur Personen in Altersgruppe und mit Angabe, dass
sie Sex gehabt hatten.

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022; Berechnungen BASS
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Auf eine Auswertung der HBSC-Erhebung zum Sexualverhalten wird aufgrund geringer (unsicherer) Fall-
zahlen verzichtet. Der IHP enthalt keine entsprechende Frage.

5.3 Datenqualitat, Non-Response

Auf den gewonnenen Stichproben, die mit echten Zufallsverfahren erzeugt werden (und nur auf diese),
kénnen die Ublichen Verfahren der Inferenzstatistik angewandt werden. Dennoch kénnen sich bei der Ein-
fuhrung neuer Fragen — trotz umfangreicher Vorbereitung, Pretests etc. — Schwierigkeiten mit der Daten-
qualitat ergeben. Oft zeigt sich erst bei der breiten empirischen Feldanwendung mit Tausenden von Teil-
nehmenden, wo noch kritische Punkte bzgl. der Verstandlichkeit und Optimierungsbedarf in der Formulie-
rung der Fragen- und Antwortkategorien, der Platzierung im Fragebogen etc. bestehen.

Ein Problem bilden fehlende Angaben insbesondere bei der Schatzung von Anteilswerten und der Hoch-
rechnung einer Stichprobe auf die Bevolkerung. Werden die Zahlen der SGB 2022 hochgerechnet, so feh-
len z.B. bei gegen einer halben Million Personen Informationen zur sexuellen Orientierung (Identitat) ent-
lang der erfragten Kategorien (vgl. Tabelle 9). Die Grinde fur fehlende Angaben bei einzelnen Items koén-
nen sehr vielféltig sein, z.B. dass eine Person die Antwort bewusst verweigert («keine Auskunft»), den Ein-
druck hat, eine Frage resp. Items nicht richtig zu verstehen, sich von der Frage nicht betroffen fuhlt, keine
Meinung zu einem spezifischen ltem hat, nicht lange nachdenken mag (minimaler kognitiver Aufwand)
oder bei der Befragung schlicht vergisst, eine Antwort anzukreuzen. Ein entsprechendes Non-Response-
Verhalten kann zu einer sog. «Schweigeverzerrung» fihren. «Weiss nicht» seinerseits kann wiederum di-
verse Grunde haben. Im Sinne von «habe zu wenig Kenntnis / Informationen, um eine Antwort geben zu
kénnen» resp. «bin mir nicht sicher» bildet «Weiss nicht» eine spezifische Antwortkategorie, die nicht als
missing value bzw. non-response zu behandeln ist.?®

Bei der Datenanalyse werden — anders als in unserer auf Aspekte der Datenlage ausgerichteten Darstel-
lung — missing values inkl. «Weiss nicht»-Antworten haufig ausgeklammert bzw. nicht berlcksichtigt. Da-
bei wird i.d.R. unterstellt, dass sich Personen mit fehlenden Angaben nicht systematisch von den anderen
Personen der Stichprobe unterscheiden. Teilweise wird auch mit imputierten Werten gearbeitet (z.B.
konnte aufgrund von Plausibilitdtstiberlegungen bei einer fehlenden Angabe zur Frage nach dem Ge-
schlecht bei Geburt das Registergeschlecht der Person imputiert werden). Aufgrund unsicherer Informatio-
nen ist aber haufig keine adaquate Mdglichkeit gegeben, fehlende Angaben zu erganzen.

5.3.1 Haufigkeitsdarstellungen, «Weiss nicht»-Antworten und Antwortausfille

Durch Haufigkeitsdarstellungen der Angaben zur Geschlechtsidentitat oder sexuellen Orientierung nach
soziostrukturellen Merkmalen lassen sich einerseits Mdglichkeiten der Datenauswertungen aufgrund der
Gruppengréssen/Fallzahlen (n<10, <30) ersehen. Anhand der Kategorien «Weiss nicht» und «Keine Ant-
wort/Leer» kénnen andererseits auch moégliche Datenprobleme ersichtlich werden.

Betrachtet man die «Weiss nicht»-Antworten und/oder Antwortausfélle in den weiter oben dargestellten
Datentabellen (Tabelle 5 und Tabelle 6), so scheint es beziiglich der Frage nach der Geschlechtsidentitat
keine grésseren Probleme zu geben. Lediglich bei der HBSC-Erhebung liegt der Anteil fehlender Antwor-
ten (= leer gelassen) bei etwas Uber 2% der Befragten.?* Demgegenuber sind bei der Frage nach der sexu-
ellen Orientierung die Antwortausfalle deutlich héher, und zwar bei allen drei Erhebungen. Besonders
gross ist der Anteil «Weiss nicht» und «Keine Antwort/Leer» in der SGB 2022 (ungewichtet 7.0%;

25 Bei ordinalskalierten Antwortvorgaben kann «Weiss nicht» auch Ausdruck einer mittleren Positionierung sein.
26 Die Frage zur Geschlechtsidentitat enthalt in der HBSC 2022 wie auch im Online-Fragebogen des IHP 2023 keine «Weiss nicht»-
Antwortoption. In der SGB 2022 ist die «Weiss nicht»-Option enthalten (Verteilung: Weiss nicht 0.27%, Keine Antwort 0.37%).
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n=646 Weiss nicht, 696 Keine Antwort)?” und der HBSC-Erhebung (ungewichtet 9.3%, n=308), wobei bei
der HBSC-Erhebung, bei der es keine «Weiss nicht»-Option gibt, die in Tabelle 5 aufgefuhrte Summe auch
die Antwort «Ich verstehe diese Frage nicht» (3.6%, n=120) enthalt. Beim IHP 2023 ist der Anteil «Weiss
nicht» und «Keine Antwort» mit rund 4.1% (n=93) ebenfalls beachtlich. Darin enthalten sind auch «ak-
tive» Antwortverweigerungen oder nicht auswertbare Antworten, die von den Befragten im offenen Text-
feld unter «Anderes, bitte angeben ...» notiert wurden (z.B. keine Auskunft, ist privat oder nein; vgl.
hierzu Kap. 5.3.3). Bemerkenswert ist zudem, dass bei der Frage nach der sexuellen Anziehung (vgl. Ta-
belle 6) deutlich weniger Antwortausfalle (Keine Antwort: 1.5%, n=295; Nicht sicher: 1.3%, n=241) zu
verzeichnen sind als bei der Frage nach der sexuellen Orientierung/ldentitat. Vergleichsweise wenig Ant-
wortausfalle sind auch bei den Fragen nach dem Sexualverhalten festzustellen (SGB: zw. 0.6% und
0.7%). Die Ausfallanteile sind jedoch nicht direkt zu vergleichen, da bei der SGB die Detailfragen zum Se-
xualverhalten im telefonischen Fragebogen untergebracht sind und die Befragten zu Beginn die Mdglich-
keit hatten, den gesamten Frageblock zu ihrem Sexualverhalten zu verweigern bzw. zu Uberspringen.

Tabelle 11 und Tabelle 12 zeigen die Auswertung der Frage nach der sexuellen Orientierung (Dimension
Identitat) in der SGB 2022 nach differenzierten Altersgruppen und nach Bildungsniveau.

Tabelle 11: SGB 2022: Sexuelle Orientierung, Antworten nach Altersgruppe (n; ungewichtete Anteile)

«Betrachten Sie 15-24 ). 25-34). 35-44 ). 45-54 J. 55-64 J. 65-74 ). 75+ J. Gesamt
sichals ...»
Heterosexuell 1'490 1732 2'533 3'129 3'377 2'576 1'919 16'756
(85.1%) (91.7%) (93.4%) (92 3%) (89.8%) (82.8%) (76.0%) (87.6%)
Schwul, gay 23(1.3%) 33(1.7%) 28 (1.0%) 1(0.9%) 42(1.1%) 7 (0.5%) 14 (0.6%) 188( .0%)
Lesbisch 17 (4.4%) 7 (0.4%) 7 (0.3%) 7 (0.5%) 9(0.2%) 9(0.3%) 5(0.2%) 1(0.4%)
Bisexuell 94 (5.4%) 53(2.8%) 39(1.4%) 46(1.4%) 47 (1.2%) 6(1.2%) 35(1.4%) 350(1.8%)
Anderes 44 (2.5% 31(1.6%) 48 (1.8%) 62(1.8%) 7 (2.3%) 6(3.1%) 60(2.4%) 428 (2.2%)
Weiss nicht 77 (4.4%) 22(1.2%) 48(1.8%) 62(1.8%) 104(2.8%) 168(5.4%) 165 (6.5%) 646 (3.4%)
Keine Antwort/Leer 5(0.3%) 9(0.5%) 8(0.3%) 42 (1.2%) 6(2.6%) 208 (6.7%) 328 (13.0%) 696 (3.6%)
Gesamt 1'750 1'887 2'711 3'389 3'762 3'110 2'526 19'135

(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022 (n=19'135), Berechnungen BASS

Tabelle 12: SGB 2022: Sexuelle Orientierung, Antworten nach Bildungsniveau (n; ungewichtete Anteile)

ohne nachobligatorische Sekundarstufe Il Tertidgrstufe Gesamt

«Betrachten Sie sich als ...» Ausbildung
Heterosexuell 1'785 7'551 7'337 16'673
(74.3%) (86.4%) (92.9%) (87.6%)
Schwul, gay 9(0.4%) 82 (0.9%) 5(1.2%) 186 (1.0%)
Lesbisch 3(0.5%) 0(0.3%) 8 (0.4%) 1(0.4%)
Bisexuell 7 (2.4%) 150 (1.7%) 141 (1.8%) 348 (1.8%)
Anderes 107 (4.5%) 208 (2.4%) 0(1.4%) 425(2.2%)
Weiss nicht 198 (8.2%) 347 (4.0%) 8(1.2%) 643 (3.4%)
Keine Antwort/Leer 231 (9.6%) 372 (4.3%) 85(1.1%) 688 (3.6%)
Gesamt 2'400 8'740 7'894 19'034

(100.0%) (100.0%) (100.0%) (100.0%)

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022 (n=19'034), Berechnungen BASS

27 Der vergleichsweise tiefe Anteil in der SGB 2017 ist nicht vergleichbar, da bei der SGB 2017 die Frage nach der sexuellen Orientie-
rung anders als bei der SGB 2022 im telefonischen Interview gestellt wurde und direkt nur der Subgruppe, die in den letzten 5 Jah-
ren mindestens einmal mit einem gleichgeschlechtlichen Partner Sex oder keinen Sex gehabt hatte.

28 Frageblockeinleitung: «Es kommen nun ein paar Fragen zu Ihrem Sexualverhalten.» 1 OK, weiter» / 2 Verweigerung.
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Ersichtlich wird, dass die Fallzahlen je nach Kategorie und Gruppe teilweise gering ausfallen (z.B. fur lesbi-
sche Frauen), dass demnach weiteren Differenzierungen resp. Haufigkeitsauswertungen aufgrund der Da-
tenlage gewisse Grenzen gesetzt sind.

Daneben fallt auf, dass der Anteil «Weiss nicht»-Antworten und Keine Antwort/Leer insbesondere in den
alteren Altersgruppen hoch ist. Dies deutet darauf hin, dass das Alter der Befragten (v.a. ab 65 Jahren)
einen wesentlichen Einfluss auf die Antwortverhalten hat. Zum einen sind Verstandnisschwierigkeiten bei
der Frage (spezifische Begrifflichkeiten wie «heterosexuell») denkbar, zum anderen kénnte es auch sein,
dass altere Personen (65+, 75+) sich nicht «outen» mochten oder die Frage zu privat finden. Die genauen
Grinde lassen sich anhand der Daten allein nicht eruieren.

Auch das Bildungsniveau (vgl. Tabelle 12) scheint einen Einfluss auf das Antwortverhalten zu haben. Wah-
rend Befragte mit einer Ausbildung auf Tertidrstufe kaum die Optionen «Weiss nicht» oder Keine Antwort
(= Leer lassen) gewahlt haben (1.2% bzw. 1.1%), steigt der entsprechende Anteil bei Befragten mit Ni-
veau Sekundarstufe Il und insbesondere bei Personen ohne nachobligatorische Ausbildung relativ stark an
(ohne nachobligatorische Ausbildung: 8.2% bzw. 9.6%). Ein ahnliches Muster zeigt sich auch bei der
Auswahl der Option «Anderes», wo der relativ hohe Anteil (4.5%) bei Personen ohne nachobligatorische
Bildung ebenfalls mit Frageverstandnisschwierigkeiten zusammenhangen kénnte.

5.3.2 Vertiefte Analyse

Nachfolgend werden bei den Fragen nach der Geschlechtsidentitat und der sexuellen Orientierung (Di-
mension Identitat) die beiden Kategorien «Weiss nicht» und Keine Antwort (= ein Leerlassen des Antwort-
felds) etwas vertiefter analysiert. Aufgrund der Stichprobenfallzahlen und der damit verbundenen Még-
lichkeit der Bildung von Unterkategorien wird dazu primar die SGB 2022 beigezogen. Methodisch handelt
es sich um den schriftlichen Befragungsteil (Anschlussbefragung an das telefonische Interview), der von
den Befragten online (74%) oder auf Papier (26%) ausgefullt werden konnte. «Weiss nicht» wird grund-
satzlich als Response betrachtet, Keine Antwort/Leer als Non-Response (missing value). Im Anteil Keine
Antwort/Leer (Non-Response) sind die «Weiss nicht»-Antworten also nicht enthalten.

In einem ersten Schritt wurden entlang der ausgewahlten — aufgrund der teilweise geringen Fallzahlen
relativ groben — soziostrukturellen Merkmale Alter, Registergeschlecht, mit / ohne Migrationshintergrund,
Sprachgebiet, stadtische / landliche Wohnregion und Bildungsniveau bivariate Analysen vorgenommen.
Die entsprechenden Ergebnisse sind in Anhang A-1 aufgefihrt. In einem zweiten Schritt wurde in logisti-
schen Regressionsmodellen untersucht, inwieweit die erwahnten soziostrukturellen Merkmale unter ge-
genseitiger Kontrolle die Wahrscheinlichkeit beeinflussen, die Fragen nach der Geschlechtsidentitdt oder
nach der sexuellen Orientierung mit «Weiss nicht» oder gar nicht (Keine Antwort/Leerlassen der Antwort-
felder) zu beantworten (die Modell-Outputs finden sich in Anhang A-1).

Geschlechtsidentitat

Bei der Frage nach der Geschlechtsidentitat?® fallen die Anteile von «Weiss nicht» wie auch Keine Ant-
wort/Leer vergleichsweise sehr gering aus. Insgesamt handelt es sich lediglich um rund 0.3% Weiss nicht
(n=51) bzw. 0.4% Keine Antwort/Leer (n=71). Die Fallzahlen bei verschiedenen Untergruppen sind daher
generell klein, die statistische Zuverlassigkeit teilweise eingeschrankt.

29 «|dentifizieren sie sich als ... Mann / Frau / Non-binar (nicht ausschliesslich weiblich oder ménnlich) / Anderes / Weiss nicht»?
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Die Ergebnisse der Modelle (Weiss nicht / Keine Antwort) sind in Abbildung 1 dargestellt. Die mittels ei-
nes Punkts dargestellten Odds Ratios*® zeigen den Zusammenhang zwischen einem entsprechenden sozio-
strukturellen Merkmal (z.B. Registergeschlecht Frau gegentber Mann) und der Wahrscheinlichkeit, jeweils
eine «Weiss nicht»-Antwort oder keine Antwort/Leer zu geben. Sind die Werte grdsser als 1 (vertikale Li-
nie), ist der Effekt positiv, d.h. Personen mit diesem Merkmal haben gegentber der Referenzgruppe (Basis)
eine erhdhte Wahrscheinlichkeit, eine «Weiss nicht»-Antwort oder gar keine Antwort zu geben. Sind die
Werte kleiner als 1, ist der Effekt negativ. Uberschneidet das 95%-Konfidenzintervall, dargestellt als hori-
zontaler Strich beim Punktwert, die vertikale Linie beim Wert 1 nicht, kann von einem signifikanten Effekt
(p<.05) gesprochen werden.

Abbildung 1: Zusammenhénge (Odds Ratios; Logit-Regression mit 95%-Konfidenzintervallen) zwischen
soziostrukturellen Merkmalen der befragten Personen und der Wahrscheinlichkeit, bei der Frage nach der
Geschlechtsidentitat eine «Weiss nicht»-Antwort oder keine Antwort zu geben, SGB 2022

Anmerkungen: Aufgrund zu kleiner Fallzahlen wurde das Sprachgebiet Italienische Schweiz (n=1 bzw. 8) aus dem Modell ausge-
klammert.

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022 (n bzgl. Weiss nicht=18'851, n bzgl. Keine Antwort/Leer=18'920), Berech-
nungen BASS

Hinsichtlich «Weiss nicht» und Keine Antwort/Leer bei der Fragen nach der Geschlechtsidentitat lassen
sich folgende Zusammenhange festhalten:

B Alter: Personen der altesten Altersgruppe (65+) kreuzen deutlich weniger «Weiss nicht» an als jingere
Altersgruppen, insbes. gegenlber der jingsten Altersgruppe (Odds Ratio ggu. Basis: 0.2). Gleichzeitig las-
sen Personen der dltesten Altersgruppe (65+) die Frage deutlich haufiger leer als jungere Altersgruppen

30 Die Odds Ratio gibt in diesem Fall an, um wie viel grésser oder kleiner die Wahrscheinlichkeit (Chance) ist, dass Personen mit be-
stimmten Merkmalen im Vergleich zu anderen Personen eine «Weiss nicht»-Antwort oder keine Antwort gibt.
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(Odds Ratio: 4.8). Die Griinde durften unterschiedlich sein. Bei der jingeren Altersgruppe (15-24-Jahrige,
Basis) kdnnten bei der vergleichsweise hohen «Weiss nicht»-Wahrscheinlichkeit sowohl Unsicherheit bzgl.
Festlegung der eigenen Geschlechtsidentitdt wie auch mangelndes Verstandnis der Frage eine Rolle spie-
len. Bei der altesten Altersgruppe (65+) kdnnte bei der relativ hohen Wahrscheinlichkeit von Keine Ant-
wort/Leer auch eine thematische Verweigerung gegentber der Fragenstellung eine Rolle spielen.

B Migrationshintergrund: Personen mit Migrationshintergrund geben mit héherer Wahrscheinlichkeit
(Odds Ratio: 2.3) eine «Weiss nicht»-Antwort als Personen ohne Migrationshintergrund. In Bezug auf das
Leerlassen (keine Antwort) ist der Unterschied nach Migrationshintergrund hingegen nicht signifikant.

B Sprachgebiet: Personen, die im franzésischen Sprachgebiet leben, geben mit geringerer Wahrschein-
lichkeit (Odds Ratio: 0.4) eine «Weiss nicht»-Antwort als Personen der Deutschschweiz.

B Bildungsniveau: Personen mit einer nachobligatorischen Ausbildung bzw. mit einem héheren Bil-
dungsniveau (Sekundarstufe Il), insbes. auf Tertiarstufe haben eine deutlich geringere Wahrscheinlichkeit,
eine «Weiss nicht»-Antwort (Odds Ratio: 0.3 bzw. 0.2) oder keine Antwort (Odds Ratio: 0.4 bzw. 0.2) zu
geben bzw. die Frage leer zu lassen, als Personen ohne nachobligatorische Ausbildung.

Als nicht signifikant erweisen sich Zusammenhange mit dem Registergeschlecht (das Registergeschlecht
hat keinen signifikanten Einfluss auf das Antwortverhalten, weder bei «Weiss nicht» noch bei keine Ant-
wort) und der Wohnregion (die hthere Wahrscheinlichkeit einer «Weiss nicht»-Antwort bei Personen,
die in einer landlichen Wohnregion leben, ist nicht signifikant).

Insgesamt erwiesen sich die beiden logistischen Modelle als statistisch signifikant (p<.001), allerdings mit
einer relativ kleinen Varianzaufklarung von 9% beziglich der «Weiss nicht»-Antworten und 6% bezuglich
keiner Antwort/Leer (Nagelkerkes R? = .091 bzw. .063). Informationen tber die gepriiften soziostrukturel-
len Merkmale verbessern die Vorhersageleistung beziglich der Beantwortung der Frage nach der Ge-
schlechtsidentitat demnach nur um 9% bzw. 6%.

Sexuelle Orientierung

Bei der Frage nach der sexuellen Orientierung/ldentitat sind im Vergleich zur Frage nach der Geschlechtsi-
dentitat die Anteile von «Weiss nicht» wie auch Keine Antwort/Leer (= Leerlassen der Antwortfelder)
deutlich héher. Im Gesamt der Befragten handelt es sich doch um rund 3.5% Weiss nicht (n=646) bzw.
3.6% Keine Antwort/Leer (n=696).

Die Ergebnisse der beiden kontrollierten Modelle sind in nachfolgender Abbildung 2 dargestellt.
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Abbildung 2: Zusammenhénge (Odds Ratios; Logit-Regression mit 95%-Konfidenzintervallen) zwischen
soziostrukturellen Merkmalen der befragten Personen und der Wahrscheinlichkeit, bei der Frage nach der
sexuellen Orientierung/ldentitat eine «Weiss nicht»-Antwort oder keine Antwort zu geben, SGB 2022

Anmerkungen: * Die Odds Ratios bei Keine Antwort sind bei den beiden &ltesten Altersgruppen (45-64 u. 65+) gegentber der Refe-
renzbasis (15-24) vergleichsweise sehr hoch und liegen ausserhalb der dargestellten Skala.

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022 (n bzgl. Weiss nicht=18'250, n bzgl. Keine Antwort/Leer=18'937), Berech-
nungen BASS

Hinsichtlich «Weiss nicht» und Keine Antwort/Leer bei der Frage nach der sexuellen Orientierung/ldentitat
lassen sich folgende Zusammenhdnge bzw. Effekte unter Kontrolle der verschiedenen im Modell bertck-
sichtigten Merkmale festhalten:

B Alter: Personen der dltesten Altersgruppe (65+) haben gegeniber der jingsten Altersgruppe eine signi-
fikant hohere Wahrscheinlichkeit «Weiss nicht» anzukreuzen (Odds Ratio ggu. Basis: 2.6).3" Noch deutlich
ausgepragter als bei «Weiss nicht» ist der Alterseffekt bei Keine Antwort/Leer: Im Vergleich zur jingsten
Altersgruppe (15-24) steigt die Wahrscheinlichkeit, die Frage leer zu lassen, gegentber der Wahrschein-
lichkeit, dies nicht zu tun, bei jeder Altersgruppe deutlich an — bei der dltesten Altersgruppe massiv (Odds
Ratios: 25-44: 3.2, 45-64: 13.8, 65+: 61.5). Die hohe Wahrscheinlichkeit bei der altesten Altersgruppe
kdénnte mit Verstandnisschwierigkeiten wie auch mit einer thematischen Antwortverweigerung zusam-
menhangen.

31 Bezuiglich «Weiss nicht» zeigte sich in der bivariaten Auswertung eine «U-Verteilung»: In der jingsten Altersgruppe der 15-24-
Jahrigen finden sich mit 4.4% ein im Vergleich grosser Anteil «Weiss nicht»-Antworten und ebenso mit 6.5% in der &ltesten Alters-
gruppe der 65+-Jahrigen, wahrend die Anteile in den beiden mittleren Altersgruppen tiefer liegen (1.5% bzw. 2.4%). Die Grinde
durften unterschiedlich sein. Bei der jingsten Altersgruppe durfte die Unsicherheit bzgl. der Festlegung auf eine sexuelle Orientie-
rung eine Rolle spielen, bei der altesten Altersgruppe konnten auch Verstandnisschwierigkeiten (Begrifflichkeiten wie «heterosexu-
ell») von Bedeutung sein. Die genauen Griinde lassen sich aus den Daten allein nicht ersehen.
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B Registergeschlecht: Frauen haben gegentber Mannern eine leicht hohere Wahrscheinlichkeit, die
Frage nach der sexuellen Orientierung leer zu lassen (Odds Ratio: 1.3). Hinsichtlich «Weiss nicht» ergibt
sich kein signifikanter Unterschied.

B Migrationshintergrund: Personen mit Migrationshintergrund geben mit einer héheren Wahrschein-
lichkeit «Weiss nicht» anzukreuzen als Personen ohne Migrationshintergrund (Odds Ratio: 1.3). In Bezug
auf das Leerlassen (keine Antwort) ist der Unterschied nach Migrationshintergrund nicht signifikant.

B Sprachgebiet: Personen, die im franzésischen Sprachgebiet oder im italienischen Sprachgebiet leben,
geben mit geringerer Wahrscheinlichkeit (Odds Ratio: 0.6 bzw. 0.5) eine «\Weiss nicht»-Antwort als Perso-
nen der Deutschschweiz. Bezlglich Keine Antwort ergibt sich bei Personen der franzésischen Schweiz eine
signifikant tiefere Wahrscheinlichkeit (Odds Ratio: 0.6) als bei Personen der Deutschschweiz.

B Wohnregion: Personen, die in einer landlichen Region leben, antworten mit héherer Wahrscheinlich-
keit mit «Weiss nicht» (Odds Ratio: 1.2) als Personen, die in einem stadtischen Gebiet leben. Gleiches gilt
fur das Leerlassen der Frage bzw. keine Antwort (Odds Ratio: 1.3).

B Bildungsniveau: Personen mit einer nachobligatorischen Ausbildung bzw. mit einem héheren Bil-
dungsniveau (Sekundarstufe Il), insbes. auf Tertiarstufe haben gegentber Personen ohne nachobligatori-
sche Ausbildung eine deutlich geringere Wahrscheinlichkeit (Odds Ratios: 0.1 bzw. 0.4), eine «Weiss
nicht»-Antwort zu geben oder die Frage leer zu lassen.

Beide logistischen Modelle erweisen sich als statistisch signifikant (p < .001) mit einer Varianzaufklarung
von 10% bezuglich der «Weiss nicht»-Antworten und vergleichsweise htheren 22% bezuglich keiner
Antwort/Leer (Nagelkerkes R? = .099 bzw. .217).

Gesamthaft sind die statistischen Zusammenhange zwischen einer «Weiss nicht»-Antwort oder Keine Ant-
wort/Leer und den erwahnten Strukturvariablen bei der Frage nach der sexuellen Orientierung etwas star-

ker als bei der Frage nach der Geschlechtsidentitat. Bei beiden Fragen haben das Alter der Befragten (ins-

bes. 65+) und das Bildungsniveau einen hohen Einfluss auf das Antwortverhalten.

Ergebnisse aus der HBSC-Erhebung
Die oben auf der Grundlage der SGB 2022 dargestellten Zusammenhéange lassen sich teilweise auch in der
HBSC-Erhebung 2022 finden (bivariate Uberprifung):

Hinsichtlich Geschlechtsidentitat zeigt sich ein leichter signifikanter Zusammenhang mit dem Geburtsland:
Jugendliche, die in der Schweiz geboren sind, lassen die Frage nach der Geschlechtsidentitat zu einem et-
was geringeren Anteil leer (2.0%) als solche, die in einem anderen Land geboren sind (3.8%).

Bezliglich der Frage nach der sexuellen Orientierung? findet sich insbesondere ein signifikanter Zusam-
menhang mit der Sprachregion: Jugendliche aus der deutschsprachigen Schweiz geben zu einem h&heren
Anteil (4.6%) an, dass sie die Frage nach der sexuellen Orientierung nicht verstehen,3* als Jugendliche aus
der franzosischen und der italienischen Schweiz (1.8%). Auch lassen Jugendliche aus der Deutschschweiz
die Frage etwas haufiger leer (6.4% vs. 4.4%).

In Bezug auf das Leerlassen/keine Antwort bei der Frage nach dem Sexualverhalten hat das Geburtsland
einen Einfluss: 4.6% der im Ausland geborenen Jugendlichen lassen die Frage leer, bei in der Schweiz

32 Die Uberpriifung erfolgte anhand von Cramer’s V, ein verbreitetes Chi-Quadrat-basiertes Mass fir den Zusammenhang zwischen
nominalskalierten Variablen.

33 In der HBSC wird dazu nur eine Frage gestellt, wobei Identitdt und Anziehung kombiniert bzw. zusammengefasst werden: «Wie
wardest du deine sexuelle Orientierung beschreiben? Mit diesem Begriff meinen wir, zu welchen Geschlechtspartnern du dich hinge-
zogen fuhlst».

34 Antwort: «Ich verstehe diese Frage nicht».
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geboren Jugendlichen betragt dieser Anteil 2.6%. Daneben ist auch das Alter signifikant: Der Leer-Anteil
ist bei 14-Jahrigen hoher als bei 15-Jahrigen (3.6% vs. 2.2%).

5.3.3 Bedeutung von Freitextfeldern fiir die Datenqualitat

Der Fragebogen des IHP 2023 enthalt sowohl bei der Frage nach der Geschlechtsidentitat wie auch nach
der sexuellen Orientierung bei der Antwortkategorie «Anderes» ein daran anschliessendes Freitextfeld, in
welchem die Befragten ihre Bezeichnung in eigenen Worten angeben resp. eine Prazisierung machen kon-
nen. Das Anbieten einer solchen Option wird in der Forschungsliteratur insbes. bei der Frage nach der Ge-
schlechtsidentitat empfohlen (Thorshaug et al., 2021).

Die Antwortkategorie «Anderes» wurde im IHP 2023 bei der Frage nach der sexuellen Orientierung ver-
gleichsweise haufig angekreuzt (in den unbereinigten Daten von n=49 Personen, 2.1% der Stichprobe).
Eine Analyse der Freitextfelder zeigt, dass es sich bei gut zwei Drittel der Antworten (n=34) nicht um eine
gegenlber den geschlossenen Antwortmaoglichkeiten zu erwartende andere Kategorie sexueller Orientie-
rung handelt (wie z.B. asexuell, pansexuell, polisexuell, ambisexuell 0.4.) sondern eher um Probleme mit
dem Fragenverstandnis (z.B. «Als man zu Frau», «Femme», «normal monogam»). Rund je 10% (n=je 5)
brachten im offenen Textfeld auch ihre Antwortverweigerung zum Ausdruck (z.B. «das ist nicht Euer
Ernst?1?», «keine Auskunft») oder machten nicht auswertbare Angaben (z.B. «Mariée», «Nein», «Zufrie-
den, wie ich bin»). Von der Fragestellung her zu erwartete Antwortangaben hinsichtlich der Kategorie
«Anderes» betrafen 10% (n=5; z.B. «Pansexuelle», «Asexuelle», «Principalement hetero mais ouverte»).

Es lasst sich folgern, dass eine Freitextoption bei Fragen zur Geschlechtsidentitat und sexueller Orientie-
rung resp. ein offenes Textfeld im Anschluss an die Antwortmdglichkeit «Anderes» ein zweckmassiges
Element zur Erhéhung der Datenqualitat bilden kann, auch wenn damit ein héherer Datenaufbereitungs-
aufwand einhergeht. Wird auf eine entsprechende Aufbereitung verzichtet, besteht — gerade bei kleinen
Stichprobenzahlen — die Gefahr, dass sich statistische Unterschiede zwischen Gruppen bspw. bzgl. Diskri-
minierungserfahrung nicht herausarbeiten lassen bzw. dass Fehlinterpretationen erfolgen.

5.4 Fazit

In den drei gepruften Erhebungen liegen beziglich der zentralen Fragen zur Geschlechtsidentitat und zur
sexuellen Orientierung vergleichsweise geringe Beobachtungszahlen vor. Stiitzt man sich auf die methodi-
schen Grundsatze des BFS, die fur verlassliche Ergebnisse aus SGB- oder HBSC-Daten gelten (mind. 30 Be-
obachtungen pro Zelle), so werden nur in der SGB 2022 und teilweise der HBSC 2022 gentigend LGBT-
Falle fur weitergehende Analysen erreicht. Die Problematik der geringen Stichprobengrdsse betrifft insbe-
sondere den IHP. So finden sich etwa in der SGB 2022 von 19'117 Befragten 37 Personen, die ihre Ge-
schlechtsidentitat als non-binar bezeichnen, im IHP von 2'292 Befragten lediglich 3 Personen. Generell ho-
her sind die erreichten Fallzahlen bei der Frage nach der sexuellen Orientierung (LGB) und bei der indirek-
ten Identifikation von trans Personen mit der 2-stufigen Methode (Geschlecht bei Geburt # Geschlechtsi-
dentitat). Hier sind die Ergebnisse — wenn beim IHP auch mit Vorbehalt — grundsatzlich bei allen unter-
suchten Datensdtzen auswertbar resp. publizierbar.

Auf der Datengrundlage der SGB 2022 sind statistische Vergleiche zwischen verschiedenen Subgruppen
der LGBT-Population und der restlichen Bevolkerung moéglich. Beim IHP 2023 bietet es sich je nach Frage-
stellung an, einzelne LGBT-Kategorien zusammenzufassen oder auch eine Gesamtkategorie zu bilden —
wobei die Zweckmassigkeit einer Gesamtkategorie gut geprift werden muss. Gleiches gilt z.T. auch fur
Auswertungen der HBSC-Erhebung. Wahrend auf der Grundlage der Fallzahlen gewisse statistische Ver-
gleiche der LGBT-Population mit der restlichen Bevdlkerung maglich sind, sind weitere Aufgliederungen
nach soziostrukturellen Merkmalen (z.B. nach Altersgruppen, Bildungsstand, Erwerbsstatus, Einkommen
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etc.) aufgrund geringer Zellhdufigkeiten selbst bei der SGB 2022 nur beschrankt umsetzbar. Verscharft
wird die Fallzahlenproblematik, wenn soziostrukturelle LGBT-Gruppen mit ihrerseits gruppierten oder ordi-
nalskalierten interessierenden Variablen (z.B. Gesundheitszustand, Inanspruchnahme von Gesundheitsleis-
tungen 0.4.) gekreuzt werden sollen. Hierfir sind grundsatzlich nur in der SGB 2022 — und bzgl. Fragen
zum Sexualverhalten auch in der SGB 2017 — gentigend Fallzahlen vorhanden.

Aus den Datenanalysen geht letztlich hervor, dass hinsichtlich der Gewinnung von Informationen zur Situ-
ation von LGBT-Personen die Stichprobengrésse bei den nationalen Befragungen einen kritischen Punkt
darstellt. Die Stichprobenmindestgrésse (Stichwort statistische Power resp. Teststarke) fur die Erhebung
entsprechender Informationen lasst sich nicht ohne weiteres festlegen. Sie hangt massgeblich von den an-
gezielten Fragestellungen und dem Detailierungsgrad der geplanten Auswertungen ab. Bei zu kleinen
Stichproben bzw. Fallzahlen besteht das Risiko, dass in den Daten keine signifikanten Unterschiede zwi-
schen den Gruppen festgestellt werden, obwohl es in der Bevolkerung effektiv Ungleichheiten gibt.

Aus den Datenanalysen geht zudem hervor, dass insbesondere bei der Frage nach der sexuellen Orientie-
rung (Dimension Identitat) der Anteil «Weiss nicht»-Antworten oder Non Responses (Leer lassen) relativ
hoch ist. Die gilt vor allem bei Befragten hoheren Alters und fur solche ohne nachobligatorische Ausbil-
dung. Eine vertieftere Untersuchung der Zusammenhdnge zwischen «Weiss nicht»-Antworten und Non-
Responses mit verschiedenen Strukturmerkmalen zeigt, dass soziostrukturelle Merkmale bei der Frage
nach der sexuellen Orientierung etwas starker ins Gewicht fallen als bei der Frage nach der Geschlechtsi-
dentitat. Informationen Uber die gepriften Merkmale verbessern die Vorhersageleistung bei der Frage
nach der sexuellen Orientierung hinsichtlich einer «Weiss nicht»-Antwort um 10% und hinsichtlich eines
Leerlassen um immerhin 22% (Geschlechtsidentitat: 9% bzw. 6%). Bei beiden Fragen haben das Alter der
Befragten (insbes. 65+) und das Bildungsniveau einen relativ grossen Einfluss auf das Antwortverhalten.
Aber auch andere Einflussmerkmale wie Sprachgebiet und teilweise Migrationshintergrund oder Wohnre-
gion erweisen sich als signifikant. Vor diesem Hintergrund empfiehlt es sich, die Begrifflichkeiten und For-
mulierungen der Fragen und Antwortkategorien méglichst verstandlich zu halten und nétige Erlauterun-
gen zu geben. Ein Freitextfeld im Anschluss an eine geschlossene Antwortkategorie (z.B. Anderes, nam-
lich: ____) kann, wie am Beispiel des IHP gezeigt, zur Verbesserung der Datenqualitat beitragen, da ge-
rade bei kleinen Fallzahlen «falsch» ausgefullte Fragen zu Verzerrungen in den Auswertungen fiihren kon-
nen. Wenn sich z.B. einige heterosexuelle Personen aufgrund von Begriffsverstandnisschwierigkeiten unter
«andere» sexuelle Orientierung eintragen, kann daraus resultieren, dass bestehende Diskriminierungszu-
sammenhange bei Personen mit effektiv «anderer Orientierung» nicht erkannt werden kénnen. Anzumer-
ken ist in diesem Zusammenhang, dass die Frage nach der sexuellen Anziehung weniger Non-Responses
aufweist als diejenige nach der sexuellen Orientierung / Dimension Identitat.

Gemass US-amerikanischen Studien ist grundsatzlich nicht davon auszugehen, dass Fragen zur Ge-
schlechtsidentitat und zur sexuellen Orientierung bei Befragungen im Vergleich zu anderen erfragten sen-
siblen Daten besonders heikel sind und daher viele Antwortausfalle generieren. Die Hypothese, dass Be-
fragte diese Fragen eher unbeantwortet lassen als andere soziodemografische Fragen liess sich nicht bele-
gen. Hingegen zeigte sich, dass Fragen zum Einkommen signifikant hdufiger Gbersprungen wurden als
Fragen zur Geschlechtsidentitat (Ellis et al., 2017, vgl. auch Office of the Chief Statistician of the US,
2023). Dies lasst sich auch in der SGB 2022 beobachten (vgl. Tabelle 13): Die Frage nach dem monatli-
chen Haushaltsnettoeinkommen wurde von 25% der entsprechend Befragten nicht beantwortet. Es ist
demnach davon auszugehen, dass in der Bevolkerung mehrheitlich eine Bereitschaft besteht, Fragen zur
Geschlechtsidentitat und zur sexuellen Orientierung zu beantworten.
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Tabelle 13: Non-Response-Anteile bei mdglicherweise «heiklen» Fragen, SGB 2022

Response Non-Response Total

(inkl. Weiss nicht) (Keine Antwort)
Geschlechtsidentitat (schriftl. Fragebogen) 19'046  99.6% 71 0.4% 19'117 100.0%
Sexuelle Orientierung (Dimension Identitat) (schriftl. Fragebogen) 18'439  96.4% 696 3.6% 19'135 100.0%
Sexuelle Anziehung (schriftl. Fragebogen) 18'842  98.5% 295 1.5% 19'137 100.0%
Einverstandnis zu Fragen zum Sexualverhalten (Verweige- 17'830  97.4% 477 2.6% 18'307 100.0%
rung=Keine Antwort) (tel. Interview, nur 16-74-Jahrige)
Haufigkeit Geschlechtsverkehr in letzten 12 Monaten (tel. Inter- 13'717  98.2% 248 1.8% 13'965 100.0%
view, nur 16-74-Jahrige, mind. 1mal Sex letzte 5 J.)
Letzter Sexualpartner (tel. Interview, nur 16-74-Jahrige) 16'756  99.3% 124 0.7% 16'880 100.0%
Behandlung wegen psychischem Problem (tel. Interview) 21'223  96.8% 707 32% 21'930 100.0%
Suizidversuch (im Laufe des Lebens) (schriftl. Fragebogen) 19'059  99.6% 78 0.4% 19'137 100.0%

Haushaltsnettoeinkommen (jahrl. od. monatl.) (schriftl. Fragebogen) 14'342  74.9% 4'795  25.1% 19'137 100.0%

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022, Berechnungen BASS

6 Erfahrungen, Erwartungen und Befiirchtungen: Interview-Ergebnisse

In den nachfolgenden Kapiteln wird zusammenfassend dargestellt, wie die Fachpersonen verschiedener
Bundesstellen, aus LGBT-Organisationen sowie aus der Forschung die Datenliicken einschatzen (Kap. 6.1),
was aus ihrer Sicht bei der Datenerhebung und Datennutzung zu bertcksichtigen ist (Kap. 6.2), und wel-
che Schlussfolgerungen sich daraus fur die systematische Integration von Fragen zu Geschlechtsidentitat
und sexueller Orientierung in Erhebungen des Bundes ergeben (Kap. 6.3). In allen Unterkapiteln fliessen
die Erfahrungen, Erwartungen, Beftrchtungen und Empfehlungen der Befragten mit ein. Punktuell wer-
den die Interview-Ergebnisse mit Informationen aus der Literatur erganzt.

6.1 Datenliicken und Informationsbedarf

Eine grundsatzliche Datenliicke in Bezug auf LGBT-Personen betrifft die Bestimmung des entsprechenden
Bevolkerungsanteils. In zahlreichen Interviews wurde bemangelt, dass reprasentative, regelmassig erho-
bene Datengrundlagen fehlen, um zu beziffern, wie viele Menschen in der Schweiz einer sexuellen oder
geschlechtlichen Minderheit angehéren — und wie sich diese Zahl im Verlaufe der Zeit entwickelt. Dies hat
zur Folge, dass Ergebnisse anderer Datenquellen mitunter schwer interpretierbar sind. So berichten in der
Erhebung «Zusammenleben in der Schweiz» (ZidS, 2023) 5.4% der Befragten von Diskriminierungserfah-
rungen aufgrund der sexuellen Orientierung, 4.8% aufgrund ihrer Geschlechtsidentitat (BFS, 2024a). Um
diese Zahl einordnen zu kdnnen, fehlen gesicherte Referenzgréssen.

In zahlreichen Interviews wurde darauf hingewiesen, dass Datenltcken nicht nur in Bezug auf die soziale
und gesundheitliche Situation von LGBT-Personen bestehen, sondern auch intergeschlechtliche Personen
betreffen. Entsprechend erachten es die Befragten als essenziell, bei der Verbesserung der Datenlage auch
Variationen der Geschlechtsmerkmale (Intergeschlechtlichkeit) zu beriicksichtigen. Im Folgenden wird
daher von Informationsliicken in Bezug auf LGBTI-Personen und von SOGIESC-Merkmalen die Rede sein.
In den Interviews wurde es ausserdem als zentral erachtet, dass SOGIESC-Merkmale in Verbindung mit
anderen Merkmalen analysiert werden (Stichwort Intersektionalitdt®>; zum Thema Mehrfachdiskriminie-
rung siehe Kap. 3.3 sowie Méder et al., 2020).

35 Intersektionalitat bezieht sich auf die Uberlagerung von verschiedenen sozialen Merkmalen, die mit einem Risiko fiir soziale und
gesundheitliche Ungleichheit sowie Diskriminierung einhergehen. Ungleichheitsrelevante Merkmale (z.B. Geschlecht, Ethnizitat, sozi-
aler Status) kénnen sich gegenseitig verstarken oder auch abschwachen (Weber, 2020; de Vries et al., 2024).
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Der Informationsbedarf betrifft grundsatzlich samtliche sozial- und gesundheitspolitischen Themen.
Geschlechtsidentitat und sexuelle Orientierung sind etablierte Gesundheitsdeterminanten, haben aber
auch einen zentralen Einfluss auf die soziale und gesellschaftliche Situation. Verschiedene Studienergeb-
nisse weisen darauf hin, dass LGBTI-Personen Uberdurchschnittlich von Problemen wie Diskriminierung,
Arbeitslosigkeit, einem tiefen soziotkonomischen Status, einem schlechten Gesundheitszustand oder Zu-
gangsproblemen zum Gesundheitswesen betroffen sind. Die gesundheitlichen Ungleichheiten insbeson-
dere im Bereich der psychischen Gesundheit stehen gemass Minoritatenstress-Modell mit dem Status von
LGBT-Personen als soziale Minderheit in Zusammenhang: sie sind aufgrund von Stigmatisierung und Mar-
ginalisierung spezifischen Stressoren ausgesetzt, welche sich negativ auf die Gesundheit auswirken kén-
nen (siehe weiterfihrend Kruger et al., 2022). Vertreterinnen und Vertreter von Bundesstellen weisen da-
rauf hin, dass die Beseitigung entsprechender Ungleichheiten Bestandteil verschiedener nationaler Strate-
gien und Programmen sei (Gleichstellungsstrategie 2030, NAPS, Psychische Gesundheit etc.). Um ada-
quate und effektive Massnahmen zu entwickeln und zu evaluieren, brauche es reprasentative Daten. For-
schende halten es gerade bei politisch sensiblen Themen, wie es derzeit Geschlechtsidentitat und sexuelle
Orientierung sind, ausserdem fr besonders wichtig, dass offizielle Statistiken eine gemeinsame Fakten-
basis schaffen kdnnen.

Als besonders relevant erachten die interviewten Personen den Gesundheitsbereich. Studien zur Ge-
sundheit von LGBT-Personen waren bis anhin stark auf die sexuelle Gesundheit und Fragen zu sexuell
Ubertragbaren Krankheiten (HIV/STI) beschrankt. Diese Themen bleiben zwar wichtig, jedoch braucht es
aus Sicht von LGBT-Organisationen zwingend einen erweiterten Blick, welche die Situation von LGBTI-Per-
sonen auch in Bezug auf folgende Themen untersuchen:

B Psychische Gesundheit inkl. Suizidalitat (Suizidgedanken, Suizidversuche, vollendete Suizide)

B Gesundheitsverhalten, Suchtproblematiken

W Chancengleichheit in der Gesundheitsversorgung (Zugang, Verzicht auf Gesundheitsleistungen)
B Nicht Ubertragbare Krankheiten (z.B. Krebs-Inzidenz und -Prévalenz)

Im sozialen Bereich betrifft der bisher weitgehend ungedeckte Datenbedarf verschiedenste Dimensionen
der gesellschaftlichen Inklusion. VVon Interesse sind u.a. Analysen zur Lebenssituation von LGBTI-Perso-
nen hinsichtlich des soziobkonomischen Status und der Erwerbsintegration (z.B. Arbeitslosigkeit, IV-Bezug,
Sozialhilfebezug von LGBTI-Personen), der Diskriminierungs- und Gewalterfahrungen, aber auch zur
Wohn- und Familiensituation. Gerade Letzteres werde bis anhin weitgehend ignoriert; die Analysen und
Berichte zur Lage von Familien in der Schweiz seien noch immer stark heteronormativ gepragt.

In einzelnen Interviews wurde spezifisch darauf hingewiesen, dass Daten und Informationen zur Situation
von minderjahrigen und adoleszenten LGBTI-Personen von besonderer Wichtigkeit waren. Viele LGBT-Per-
sonen haben ihr erstes (oder ihre ersten) Coming-out in der Adoleszenz oder im jungen Erwachsenenalter
— ein kritisches Lebensereignis mit erhohten Risiken fur die psychische Gesundheit, inkl. erhéhten Suizidri-
siken. Fur die Entwicklung von Praventionsmassnahmen wirden dabei nicht nur quantitative Daten (bei
der Suizidalitat differenziert nach Suizidgedanken, Suizidversuchen und vollendeten Suiziden), sondern
auch qualitative Untersuchungen benétigt.

6.2 Datenerhebung und Datenauswertung

Wie in der Literatur (z.B. Stats NZ, 2021) wird in mehreren Gesprachen darauf hingewiesen, dass Angaben
zur Geschlechtsidentitat und zur sexuellen Orientierung grundsatzlich nur dann erhoben werden sollen,
wenn diese Informationen tatsachlich benotigt werden. Fir nationale Bevolkerungsbefragungen erachtet
eine Mehrheit der interviewten Personen die Erhebung von SOGIESC-Merkmalen als grundsatzlich
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relevant. Die Kernfrage solle nicht lauten, wo es diese Daten zusatzlich brauche, sondern vielmehr, in wel-
chen Erhebungen man darauf verzichten kénne.3¢ Weiter gelte es, die Auswahl der abzufragenden Di-
mension(en) von Geschlecht / Geschlechtsidentitat und der sexuellen Orientierung auf die Forschungs-
frage und den Untersuchungsgegenstand abzustimmen — und jeweils zu kommunizieren, warum diese
Informationen erhoben werden (siehe dazu auch Schwabisch et al., 2023).

6.2.1 Erhebungsinstrumente

Die korrekte Erhebung von SOGIESC-Merkmalen ist eine zentrale Voraussetzung fur die Produktion repra-
sentativer, belastbarer Daten. Dies ist eine sensible Aufgabe, da die Erhebungsinstrumente einerseits res-
pektvoll und inklusiv, aber nicht zu kompliziert und fur die breite Bevolkerung verstandlich formuliert sein
mussen. Forschende wie auch LGBT-Organisationen pladieren dafur, dass sich die Schweiz daftir an be-
wahrten internationalen Standards orientiert und die Erhebungsinstrumente von LGBT-Personen bzw. Or-
ganisationen prifen lasst. Denn bei der Ubertragung der haufig aus dem Englischen stammenden Begriff-
lichkeiten gilt es, auch die unterschiedlichen Sensibilitaten auf Deutsch, Franzésisch und Italienisch ada-
guat zu berlcksichtigen. Bis anhin gibt es fir die Schweiz keinen einheitlichen Standard (was sich auch in
der Bestandsaufnahme widerspiegelt, vgl. Kap. 4). Das Schweizer Kompetenzzentrum Sozialwissenschaf-
ten (FORS) arbeitet jedoch derzeit an der Entwicklung von Empfehlungen zur Erhebung von sexueller Ori-
entierung und Geschlechtsidentitat.?”

Den LGBT-Organisationen ist bewusst, dass Kategorien und Formulierungen nicht so weit differenziert
werden kénnen, wie das fur die betreffenden Personen teils wiinschenswert ware. Diesem Umstand
kdnne man jedoch mit geeigneten Formulierungen Rechnung tragen (z.B. Welche Bezeichnung passt am
ehesten zu lhnen?). In anderen Interviews wurde daftr pladiert, bei der Abfrage von Geschlechtsidentitat
und sexueller Orientierung das «Kastchendenken» zu vermeiden und stattdessen eher Lésungen zu su-
chen, welche die Fluiditat dieser Konzepte besser abbilden. Also beispielweise bei der sexuellen Orientie-
rung nicht auf die Selbstbezeichnung, sondern auf die (graduell abgefragte) Dimension der Anziehung
abzustttzen. Oder anstelle der Geschlechtsidentitat (weiblich, mannlich, non-binar, anderes) abzufragen,
wie mannlich oder weiblich sich die Befragten fuhlen. Tatsachlich zeigen Befragungsergebnisse von MO-
SAICH 2022 oder der Sotomo-Umfrage fur «Geschlechtergerechter.ch» (Hermann et al., 2021), dass mit
Antwortkategorien, die auf einem Kontinuum angelegt sind, eine grossere Vielfalt an Geschlechtsidentita-
ten und sexueller Orientierung in der Bevolkerung resultiert. So bezeichnen sich in der erwahnten So-
tomo-Umfrage 0.4% der Befragten als nicht-binar. Aus der Frage, wie weiblich und wie méannlich sich die
Befragten selbst einstufen, resultiert hingegen ein Anteil von 12%, die sich als ebenso weiblich wie mann-
lich wahrnehmen (Hermann et al., 2021). Forschende stellen ausserdem einen Trend fest, dass junge
Leute nicht mehr so bereit sind, sich einer Kategorie eindeutig zuzuordnen. Eine graduelle Form der Ab-
frage konnte diesem Bedurfnis allenfalls entgegenkommen.

6.2.2 Inklusive Sprache

Nicht nur bei der Abfrage von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung, sondern auch im restlichen
Fragebogen sowie in den Begleitdokumenten (Einladungs- und Erinnerungsschreiben) sind Forschende
und Bundesstellen, die Erhebungen durchftihren, mit der Thematik der inklusiven Schreibweise

36 Entsprechende Entscheidungshilfen gibt es auf Bundesebene bereits in Bezug auf die Beriicksichtigung des Geschlechts in Studien
und Statistiken (vgl. Richtlinien des Bundesrates vom 31.01.2024, BBl 2024 410, in Kraft seit Marz 2024). Den bestehenden Richtli-
nien liegt ein bindres Verstandnis von Geschlecht zugrunde, sie zeigen jedoch im Grundsatz auf, wie eine Berlcksichtigung entspre-
chender Merkmale umgesetzt werden kann (Relevanzprufung, Erhebung, Berichterstattung). Fur eine auf SOGEIESC-Merkmale er-
weiterte Entscheidungshilfe siehe z.B. Stats NZ (2021) oder de Vries et al. (2024, S. 380).

37 Der Zeitpunkt der Fertigstellung des FORS Guides stand bei Redaktionsschluss (Dezember 2024) noch nicht fest.
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konfrontiert. Insbesondere Anpassungen beim Fragebogen werden aufgrund der 6ffentlichen Kontroverse
um den Genderstern und ahnliche Sprachregelungen mitunter als grossere Herausforderung empfunden
als die Integration von SOGIESC-Fragen, obwohl auch dort die Begriffsdiskussionen (und der standige
Wandel der Begrifflichkeiten) herausfordernd sind.

Uber die Sprachregelungen bei Personenbezeichnungen hinaus weisen LGBT-Organisationen darauf hin,

dass insbesondere bei Befragungsthemen wie Familie, Partnerschaft und Beziehungen ein heteronormati-
ves Weltbild transportiert werde. Aufgrund der bestehenden Formulierungen und Antwortkategorien sei

man als nicht-heterosexuelle, nicht cis-geschlechtliche Person schnell aussen vor.

6.2.3 Auskunftsbereitschaft

Bei datenproduzierenden Stellen besteht vielfach die Befurchtung, Fragen zur sexuellen Orientierung und
zur Geschlechtsidentitat konnten Leute vor den Kopf stossen, und dass sie dadurch die Befragung abbre-
chen bzw. aus dem Panel aussteigen. Man mochte vermeiden, von rechtspopulistischer Seite als «linke
Befragung» diskreditiert zu werden und den Status als neutrale, wissenschaftliche Datenerhebung zu ver-
lieren. Erfahrungen aus Deutschland (z.B. Poge et al., 2022) und aus der Schweiz (z.B. MOSAICH 20223%)
zeigen jedoch, dass SOGI-Fragen mehrheitlich gut akzeptiert werden und es nicht Uberdurchschnittlich zu
Abbrichen kommt. Von Bedeutung ist dabei auch die Platzierung dieser Fragen in der Erhebung (eher
nicht gleich zu Beginn der Befragung, sondern eher gegen Schluss im Kontext eines allgemeinen Frage-
blocks mit Fragen zur Person). Wichtig sei ausserdem, die Antwortoption «mdchte ich nicht sagen» anzu-
bieten. Dies auch um unterscheiden zu kdnnen zwischen Personen, die die Frage nicht beantworten
mdchten und solchen, die keine Antwort geben kénnen (sich also ihrer Geschlechtsidentitat oder sexuelle
Orientierung nicht sicher sind oder aber die Frage nicht verstehen).

Fur LGBTI-Personen wird die Auskunftsbereitschaft in schriftlichen Befragungen hoher eingeschéatzt als in
telefonischen Erhebungen. In jedem Fall ist die Gewahrleistung des Datenschutzes (Anonymisierung
bzw. Pseudonymisierung der Daten) von besonderer Bedeutung, damit Teilnehmende nicht ungewollt ge-
outet werden. Die Gefahr, dass jemand identifiziert werden kann, sei grundsatzlich bei jeder Minderheit
erhoht — umso wichtiger sei es, auf eine forschungsethische Praxis zdhlen zu kénnen, welche den Daten-
schutz sehr hoch gewichtet, von der Erhebung Uber die Auswertung hin zur Archivierung der Daten.
Schliesslich wisse man nicht, was in 20, 30 Jahren mit diesen Daten passieren wird. Wie historische und
aktuelle Beispiele (namentlich aus den USA) zeigen, ist die Gefahr real, dass die Identifikation als LGBT-
Person bedrohliche Konsequenzen haben kann (Schwabisch et al., 2023).

Diese berechtigten Angste gilt es stets abzuwagen gegen die Vorteile, als marginalisierte Gruppe in den
Daten sichtbar zu werden. In den Interviews mit LGBT-Organisationen wurde Letzteres eher starker ge-
wichtet: Der Datenschutz werde zu Unrecht manchmal als Argument herangezogen, weshalb man die
Fragen nicht stellen soll. Nach ihrer Einschatzung ist das Vertrauen in den Bund hinsichtlich Gewabhrleis-
tung des Datenschutzes bei LGBT-Personen nicht grundsatzlich tiefer als in der Restbevolkerung. Fur die
Antwortbereitschaft (und damit die Qualitat der Daten) wichtig ist ausserdem die addquate Auswertung
und Vermittlung der Ergebnisse.

38 MOSAICH hat ein experimentelles Design gewahlt, wo gewisse Personen ausfihrlicher und mit mehr Optionen zu Geschlechtsi-
dentitat und sexueller Orientierung befragt wurden als andere. Hinsichtlich Abbriche 0.a. konnten jedoch nach Auskunft von FORS
keine Effekte festgestellt werden.
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6.2.4 Fallzahlen

Potenzielle Probleme mit zu kleinen Fallzahlen bestehen vor allem bei Phanomenen, die weniger als 10%
der Bevolkerung betreffen, was hinsichtlich der LGBT-Population bei allen drei untersuchten Datenbestan-
den der Fall ist (wobei in bestimmten Subgruppen, wie z.B. der Altersgruppe 15-24 der Anteil héher ist).?
Hier stellt aus statistischer-methodischer Sicht nicht nur die Analysemdglichkeit (bei absoluten Fallzahlen
unter 30 nur mit Vorbehalten resp. Einschrankungen moglich, vgl. Textkasten S. 18), sondern die Gewich-
tung und Hochrechnung eine Herausforderung dar. Das BFS verwendet flr sehr kleine Populationen teil-
weise bereits experimentelle Methoden (z.B. Small Area Estimation), fir die Datenproduktion im Bereich
LGBT waren Anwendungsmaéglichkeiten solcher Ansatze jedoch zu prifen und weiterzuentwickeln.

Vonseiten LGBT-Organisationen sowie in der Forschung wird vorgebracht, dass die Fallzahlen woméglich
gar nicht so gering sind wie bis anhin vermutet. So gehe aus Jugendbefragungen hervor, dass rund 20%
der Befragten in mindestens einer Dimension der sexuellen Orientierung und/oder Geschlechtsidentitat
von der cis-heterosexuellen Mehrheitsgesellschaft abweichen (Stadelmann et al., 2024). Und es sei durch-
aus denkbar, dass die Fallzahlen mit zunehmender Sensibilisierung und Akzeptanz fir diese Themen in
Bevolkerungsbefragungen noch steigen. Die geringen Fallzahlen wirden haufig als Argument gebracht,
um SOGIESC-Merkmale nicht erheben zu missen. Dies lassen die Interviewten nicht gelten. Zwar seien
v.a. bei trans und non-bindren Personen die Fallzahlen haufig gering. Oft gebe es trotzdem Moglichkeiten,
deskriptive Analysen zu machen — oder im Minimum eine vollstandige Stichprobenbeschreibung vorzu-
nehmen. Bei einer regelmassigen Erhebung von SOGIESC-Merkmalen kénnten Datensatze auch gepoolt
werden, um gréssere Fallzahlen zu bekommen.

Verfahren zur Bildung von LGBT-Substichproben basierend auf einer Filterfrage in allgemeinen Bevélke-
rungsbefragungen, wie dies Meyer et al. (2020) in den USA gemacht haben, werden fir die Schweiz als
nicht umsetzbar erachtet (sehr hoher Aufwand, um eine ausreichend grosse Substichprobe zu erzielen).
Wirden SOGIESC-Merkmale in der Strukturerhebung abgefragt und in den Stichprobenrahmen des BFS
integriert, waren hingegen die Grundlagen fur ein Oversampling, d.h. eine bewusste Uberreprasentierung,
in Stichprobenerhebungen prinzipiell gegeben. Auch Datenverkntpfungen waren auf dieser Basis maglich
(vgl. dazu Burla, 2023). In einem Interview wird angeregt, bei sehr kleinen Gruppen einen Mixed-Me-
thods-Ansatz zu prifen: Zu Beginn der Befragung wird kommuniziert, dass man diese Gruppen (z.B. non-
binare Personen) im Anschluss an den Hauptfragebogen erganzend zur Beantwortung eines Zusatzfrage-
bogens mit qualitativen (primar offenen) Fragen einladt.

6.2.5 Differenzierung und Gruppenbildung

In zahlreichen Interviews wird darauf aufmerksam gemacht, dass die LGBTI-Bevdlkerung sehr heterogen
und divers ist. Meist sei es daher wenig sinnvoll, LGBTI-Personen mit der Restbevélkerung zu vergleichen.
Bei den Analysen ist es grundsatzlich wichtig, die Dimensionen Geschlechtsidentitdt und sexuelle Orientie-
rung nicht zu vermischen. Weiterer Differenzierungsbedarf ergibt sich je nach Thema bzw. Fragestellung.
Weil das Geschlecht ein wichtiger Einflussfaktor auf die Gesundheit darstellt, ist bei Gesundheitsthemen
und Analysen nach sexueller Orientierung (LGB) eine geschlechtsspezifische Unterscheidung wichtig.

Historisch wurden bisexuelle Personen oft entweder der Gruppe der homosexuellen oder der heterosexu-
ellen Personen zugeordnet. Allerdings wirden verschiedene Studien zeigen, dass sie eigentlich separat
analysiert werden mussen, da sich ihre Situation von beiden Gruppen unterscheidet, andere

39 Hier kann unterschieden werden zwischen petits domaines (zwischen 1 und 10% der Bevélkerung), mini-domaines (zwischen 0.1
und 1% der Bevélkerung) und populations rares (weniger als 0.1%).
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Vulnerabilitaten bestehen. Falls dies nicht moglich sei, solle jeweils nicht heterosexuelle Frauen (LB) und
nicht heterosexuelle Manner (GB) zusammengefasst werden.

Forschende und LGBT-Organisationen empfehlen, sich von Anfang an Gedanken zu machen, welche Ka-
tegorien man fur die Auswertungen bilden will, und wie mit Non-Responses umgegangen werden soll.
Eine Herausforderung kann die Gruppenbildung bei sexuellen Minderheiten sein, wenn mehrere Dimensi-
onen erhoben werden. Stadelmann et al. (2024) erheben bspw. alle 3 Dimensionen und unterscheiden
anhand eines zusammengesetzten Indikators zwischen heterosexuellen Personen und «nicht exklusiv hete-
rosexuellen Personen». Kruger et al. (2022) haben die Gruppenbildung anhand von Clusteranalysen vor-
genommen. Denkbar sei jedoch auch ein sequentielles Vorgehen, in dem gepruft wird, inwiefern sich ge-
wisse Ergebnisse verandern, wenn die Auswertung nach sexueller Orientierung anhand der Dimensionen
Identitat oder Sexualverhalten gemacht wird. Sollten fir die Auswertungen eine einzige Dimension heran-
gezogen werden, ist es wichtig, dies auszuweisen und korrekt zu bezeichnen: Wenn man sich auf die Di-
mension Anziehung stutzt, dirften Ergebnisse nicht mit den Begriffen LGB ausgewiesen werden.

Sollten aufgrund geringer Fallzahlen bei trans und non-binaren Personen keine weitergehenden statisti-
schen Analysen moglich sein, ware es wichtig auszuweisen, wie mit den Antworten dieser Personen wei-
ter verfahren wird (z.B. randomisiert verteilen auf die Gruppen F und M, aus dem Total rausnehmen, die
Analyse gemass der Geschlechtsidentitdt vornehmen (bei trans Frauen und trans Mannern) bzw. gemass
dem Geburt zugewiesenen Geschlecht (bei non-binaren Personen)). Forschende weisen darauf hin, dass
bei trans und non-bindren Personen grundsatzlich eine Differenzierung nach sexueller Orientierung win-
schenswert ware, da hier eine grosse Vielfalt mit jeweils unterschiedlichen Problemstellungen bestehe.
Diese Thematik sei jedoch eher qualitativ zu erforschen (eine Frage betrifft z.B. die Integration von trans
Personen in der schwulen Community).

6.2.6 Berichterstattung

Aus den Interviews geht hervor, dass der Art und Weise, wie Befragungsergebnisse kommuniziert werden,
eine zentrale Bedeutung zukommt. Wie bereits erwahnt gilt es, transparent Gber die Daten und die ausge-
fuhrten Auswertungen zu berichten. Weiter ist die adaquate Kontextualisierung der Ergebnisse wichtig,
d.h. aufzuzeigen, dass eine Uberdurchschnittliche Betroffenheit von gesundheitlichen und sozialen Proble-
men bei LGBTI-Personen nicht direkt mit der sexuellen Orientierung oder Geschlechtsidentitat zusammen-
hangt, sondern indirekt vermittelt wird, etwa Uber Diskriminierungserfahrungen. Fehlt dieser Kontext,
fuhre dies zu mehr Stigmatisierung von LGBTI-Personen. Ausserdem sei darauf zu achten, die Situation
von LGBTI-Personen nicht nur in defizitorientierter Perspektive zu beschreiben, sondern auch Ressourcen
zu benennen, und nach Mdglichkeit auch das Zusammenspiel mit anderen Faktoren wie Ethnizitat, Migra-
tionshintergrund oder soziotkonomischer Status zu analysieren (Intersektionalitat).

Aus Sicht von LGBT-Organisationen sollte ausserdem eine Sensibilitat entwickelt werden fur cis-heterose-
xuelle Normen, welche die Berichterstattung haufig pragen. Wenn beispielsweise statistische Ergebnisse
zu Paarhaushalten sich ausschliesslich auf heterosexuelle Paare beziehen, ohne dies explizit zu machen,
werde die Unsichtbarkeit (und die soziale Inexistenz) von nicht-heterosexuellen Paaren weiter reproduziert.
Bundesstellen erachten es als eine Herausforderung, angesichts der Richtlinien der Bundeskanzlei adaquat
Uber die Situation von LGBTI-Personen zu berichten (vgl. Bundeskanzlei, 2021). Eine inklusive Berichter-
stattung wurde darUber hinaus aber auch eine thematische Berticksichtigung und Sichtbarmachung von
LGBT-Personen erfordern, wo dies heute aufgrund (vielfach unbewusster) cis-heteronormativer Pragungen
nicht der Fall ist.
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6.2.7 Datennutzung / Nachfrage nach Daten

Das Forschungsinteresse zu LGBTIQ-Themen hat in den letzten rund 10 Jahren stark zugenommen, so-
wohl international als auch in der Schweiz. In der Schweiz gibt es seit einigen Jahren auch ein aktives
LGBTIQ-Forschungsnetzwerk. Mangels national reprasentativer Daten arbeiten Forschende und LGBT-Or-
ganisationen bis anhin primar mit eigenen Erhebungen, darunter das LGBTIQ+ Panel (z.B. Hassler & Eisner,
2024), der LGBT Health Survey (Krtger et al., 2022), eine Befragung zu queerfeindlicher Gewalt und Dis-
kriminierung (Jans et al., 2024) oder kantonale Studien zu Viktimisierungserfahrungen an Schulen (u.a.
Stadelmann et al., 2024). Der Wunsch nach offiziellen Statistiken und reprasentativen Zahlen ist von For-
schungsseite gross.

Die vonseiten BFS geausserte Beflirchtung, dass die kiinftig erhobenen Daten zu Geschlechtsidentitat und
sexueller Orientierung kaum genutzt wirden, wird in den Interviews klar verneint. In welchem Masse die
Daten klnftig nachgefragt werden, hdangt geméss den Befragten von verschiedenen Faktoren ab: Erstens
von den Frageformulierungen und der Vollsténdigkeit der abgefragten Items (entsprechen diese den wis-
senschaftlichen Standards), zweitens von der Verfligbarkeit von Forschungsgeldern fur entsprechende Fra-
gestellungen und drittens vom Wissen Uber die bestehende Datenlage. Was Letzteres betrifft, ging aus
den Gesprachen hervor, dass nicht alle Forschenden dartber im Bild sind, was die aktuellen Entwicklun-
gen bzgl. der Integration von SOGIESC-Fragen in die Erhebungsinstrumente sind, und welche Daten be-
reits genutzt werden kdnnten. Hier erwarten sowohl Forschende als auch LGBT-Organisationen, dass der
Bund eine aktivere Rolle in der Diffusion der Ergebnisse wahrnimmt, also Standardauswertungen produ-
ziert, welche auch Geschlechtsidentitat und sexuelle Orientierung bertcksichtigen, und Ergebnisse breit
kommuniziert, um Aufmerksamkeit fir das Thema (und die vorhandenen Daten) zu schaffen.

Weiter wird angeregt, dass der Bund eine aktive Forschungsférderung betreibt und Auftrége im Themen-
bereich vergibt. Fir Fragen zum Datenbedarf, fur Auswertungen und Vertiefungsstudien koénnte sich der
Bund auf die im LGBTIQ-Forschungsnetzwerk vorhandene Expertise stttzen.

6.3 Schlussfolgerungen aus Sicht der Befragten

In allen Interviews wurde abschliessend die Frage gestellt, was dafur bzw. dagegen spricht, Fragen zur Ge-
schlechtsidentitat und zur sexuellen Orientierung zukUnftig systematisch in Bevolkerungsbefragungen zu
gesundheitlichen und sozialen Themen zu integrieren — so wie dies etwa mit dem Bildungsstand oder dem
Migrationsstatus heute der Fall ist.

Im Grundsatz wird in samtlichen Interviews das Anliegen geteilt, dass die Erhebungen inklusiver gestaltet
werden und dass die gesundheitliche und soziale Situation von LGBT-Personen besser beleuchtet werden
sollten. Auch wird davon ausgegangen, dass diese Thematik in Zukunft noch wichtiger werden konnte.
Forschende und LGBT-Organisationen halten den Schritt fur Gberfallig, da das Anliegen seit Jahren disku-
tiert werde. Es sei nicht zulassig, diese lebenspragenden Eigenschaften in den Erhebungen und Auswer-
tungen weiterhin zu ignorieren. Auch verschiedene Fachpersonen des Bundes sind der Meinung, dass es
wichtig ist, einen Anfang zu machen, da es Uber die Bereitstellung der Daten hinaus auch darum gehe,
mit den Erhebungen eine Sensibilisierung fur geschlechtliche und sexuelle Vielfalt zu erreichen und das
Thema in der Bevélkerung zu normalisieren.

Herausforderungen und Losungsansdtze

Insbesondere seitens BFS werden verschiedene Herausforderungen benannt, welche sich bei der Umset-
zung des Vorhabens einer systematischen Integration von Fragen zur Geschlechtsidentitat und zur sexuel-
len Orientierung stellen. Diese sind zum einen methodischer Art: Bei Erhebungen mit kleinen Stichproben
stellt sich die Frage, ob gentigend Fallzahlen erreicht werden, um statistisch aussagekraftige Ergebnisse zu
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erzielen (Anfalligkeit fur Verzerrungen und Fehlinterpretationen, siehe oben unter 6.2). Trendanalysen
sind herausfordernd, weil sich Geschlechtsidentitat und sexuelle Orientierung im Lebensverlauf auch an-
dern kénnen (z.B. Stats NZ, 2021). In mehreren Interviews wurde darauf hingewiesen, dass neue methodi-
sche Modelle und Vorgehensweisen entwickelt werden mussten, um SOGIESC-Informationen in geeigne-
ter Weise nutzen zu kénnen. Eine wichtige methodologische Frage ist auch, wie kinftig Gewichtungen
vorgenommen werden sollen (bis anhin bilden das Alter und das Registergeschlecht zentrale Gewich-
tungsmerkmale).

Aus forschungsethischer Sicht stellt sich die Frage, ob es vertretbar ist, Daten zu Geschlechtsidentitat und
sexueller Orientierung zu erheben, wenn damit keine (weitergehenden) statistischen Analysen maoglich
sind. Es besteht demnach ein gewisser Zielkonflikt zwischen dem inklusiven Anliegen und der Anforde-
rung, nur diejenigen Daten zu erheben, welche auch ausgewertet werden kénnen. Die bestehenden Erhe-
bungsinstrumente sind bereits jetzt eher umfangreich, mit dem zunehmenden Trend zu Online-Befragun-
gen mussen viele Fragebdgen gekurzt werden. Auch vor diesem Hintergrund halten manche Fachperso-
nen die Integration dieser Items erst ab einer gewissen Stichprobengrosse fir sinnvoll. Forschende wie
auch LGBT-Organisationen pladieren hingegen fur die systematische Erhebung von SOGIESC-Informatio-
nen in samtlichen Erhebungen zu gesundheitlichen und sozialen Themen. Auch wenn die Fallzahlen fur
weitergehende Analysen nicht ausreichten, gelte es, aus dem Datenmaterial so viel wie moglich herauszu-
holen, zumindest aber auf Ebene der Stichprobenbeschreibung diese Resultate auszuweisen (siehe oben
Kap. 6.2.5).

Weitgehend einig sind sich die interviewten Personen, dass die Prioritat bei (grésseren) Erhebungen im
Gesundheitsbereich liegen sollte und namentlich in der SGB die entsprechenden Items beibehalten wer-
den sollten. Die Integration von SOGIESC-Informationen in die Strukturerhebung wére zwar eine zielfuh-
rende Massnahme zur Verbesserung der Datenlage (Grundlage fir Datenverkntpfungen und Over-
sampling), ist aber mit einigen Hirden verbunden. So musste diese Anderung vom Bundesrat auf Verord-
nungsebene verankert werden, und die Strukturerhebung folgt relativ strengen européischen Standards,
welche einen Ausbau erschweren. Vor diesem Hintergrund erachtet das BFS entsprechende Anpassungen
derzeit nicht als realisierbar.

Fur die Erhebung von SOGIESC-Informationen sind mehrere separate Fragen erforderlich: Zur sexuellen
Orientierung mindestens eine, zur Geschlechtsidentitat zwei Fragen (bei Geburt zugewiesenes Geschlecht,
Geschlechtsidentitat) sowie eine Frage zu Intergeschlechtlichkeit. Dies ist fir multithematische nationale
Befragungen eine grosse Herausforderung, da die Erhebungen bereits jetzt sehr umfangreich sind. Aus
den Gesprachen ging hervor, dass die Integration (oder auch das Beibehalten) entsprechender ltems auf
Kosten anderer Fragen gehen wirde.

Erwartungen und Befiirchtungen

Die systematische Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung in nationalen Befragun-
gen soll dazu beitragen, die bestehenden Daten- und Informationslticken in Bezug auf LGBTI-Personen zu
schliessen. Gleichzeitig ist es ein Zeichen der gesellschaftlichen Anerkennung und Inklusion von ge-
schlechtlichen und sexuellen Minderheiten: LGBT-Organisationen und Forschende erwarten, dass
SOGIESC-Informationen kiinftig als «demografischer Standard» betrachtet und zusammen mit anderen
soziostrukturellen Merkmalen wie Alter, Bildungsstand, Migrationsstatus etc. im Rahmen eines allgemei-
nen Frageblocks erhoben werden. Dies kann langerfristig dazu beitragen, dass die Diversitat der Ge-
schlechtsidentitaten und sexuellen Orientierungen normalisiert und mit der Zeit zur Selbstverstandlichkeit
wird. Umgekehrt besteht die Befurchtung, dass aus Kostengriinden oder Platzmangel die Fragen nicht
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adaquat (oder Uberhaupt nicht) gestellt werden, und/oder dass SOGIESC-Informationen nur voriberge-
hend und in einzelne Erhebungen aufgenommen und dann wieder weggelassen werden.

Unter den interviewten Personen besteht Einigkeit, dass es in der Schweiz einen einheitlichen Standard fur
die Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung geben sollte, auch um die Vergleichbar-
keit zwischen den Erhebungen zu gewahrleisten. Angeregt wurde, einen Minimalstandard zu definieren
(Kernmodul), aber auch noch ein erganzendes Modul zu entwickeln fur Erhebungen, in denen Informatio-
nen etwas detaillierter erfasst werden sollen. Die Partizipation von LGBT-Organisationen bei der Definition
dieser Standards sei sehr wichtig. Gleichzeitig erwarten Forschende und LGBT-Organisationen, dass der
Bund in diesem Bereich selber Expertise aufbaut bzw. bindelt. Es bestehe derzeit der Eindruck, dass die
verschiedenen involvierten Stellen zu wenig Austausch pflegten und externe Expertise teils mehrfach zu
ahnlichen Themen einholten. Das Potenzial ist mit der neu geschaffenen Themenverantwortung LGBTIQ
beim EBG vorhanden und kénnte nach Ansicht von Forschenden kiinftig noch besser ausgeschopft wer-
den, um proaktiv die Schliessung von Daten- und Forschungslicken anzugehen.

Erwartet wird, dass die Erhebung, Auswertung und Archivierung der erhobenen SOGIESC-Daten unter
Gewabhrleistung der Anonymitat und des Datenschutzes erfolgen. Eine in fast allen Interviews gedusserte
Beflrchtung ist die Gefahr, dass Daten gegen LGBT-Personen verwendet werden kénnten. Gerade ange-
sichts des gesellschaftlichen Klimas und der politischen Entwicklungen, welche eine Zunahme von queer-
und trans-Feindlichkeit beftrchten lassen, kénnte die Bereitschaft von LGBTI-Personen, ihre Identitdt in
Befragungen offenzulegen, geschmalert sein. In den Interviews wie auch in der Fachliteratur wird betont,
dass es durchaus eine schwierige Gratwanderung ist, den Nutzen der Datenerhebung (Informationslticken
schliessen, Anerkennung und Reprasentation in nationalen Statistiken) gegen das Missbrauchspotenzial
abzuwagen (Schwabisch et al., 2023). Insgesamt tendieren die Interviewten jedoch klar dafur, diese
Angste zwar ernst zu nehmen und die notwendigen Vorsichtsmassnahmen zu treffen, deswegen aber kei-
nesfalls auf die Erhebung von SOGIESC-Daten zu verzichten.

Nach Ansicht von Forschenden und LGBT-Organisationen ware es Aufgabe datenproduzierender Stellen,
die SOGIESC-Daten nicht nur zu erheben, sondern auch in Standardauswertungen entsprechende Ergeb-
nisse auszuweisen. Ein wichtiges Anliegen ist es auch, dass Datenanalysen und Berichterstattung sorgfal-
tig, transparent und mit der nétigen Kontextualisierung erfolgen: Die soziale und gesundheitliche Situa-
tion von LGBT-Personen sollte in Zusammenhang mit dem gesellschaftlichen Klima, mit Diskriminierungs-
erfahrungen, aber auch aus einer intersektionalen Perspektive beleuchtet werden und Faktoren wie Ethni-
zitat, Migrationshintergrund oder soziobkonomischer Status berdcksichtigen.

Ausblick

In den Interviews wurden verschiedene Entwicklungen genannt, welche die Datenlage zu Geschlechtsi-
dentitat, sexueller Orientierung und weiterer LGBT-bezogener Themen kunftig préagen kénnten. Ein zent-
raler Punkt sind die —i.d.R. aus dem angelséchsischen Sprachraum stammenden — sich standig wandeln-
den Begrifflichkeiten und Definitionen, welche von LGBT-Personen verwendet werden. Die Erhebungsin-
strumente missen sich ein Stlck weit diesem Wandel anpassen kénnen, gleichzeitig aber die Vergleich-
barkeit Uber langere Zeitraume wie auch die Verstandlichkeit fur alle Bevolkerungsgruppen gewahrleisten.
Dies durfte nach Einschatzung von Forschenden gut umsetzbar sein (schliesslich andert sich der Untersu-
chungsgegenstand nicht, nur die Begriffe), aber man sollte sich bewusst sein, dass Standards periodisch
Uberpruft und ggf. angepasst werden mussen.

Insbesondere bei jingeren Personen wird beobachtet, dass sie sich von starren «schwarz-weiss-Katego-
rien» distanzieren und sich in Bezug auf die Geschlechtsidentitat und/oder der sexuellen Orientierung ver-
mehrt an fluiden Konzepten ausrichten. Entsprechend sind junge Leute tendenziell weniger bereit, sich
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einer bestimmten Kategorie zuzuordnen, bzw. sich ein «Label» wie schwul oder lesbisch zu geben, das
allenfalls mit Diskriminierung assoziiert ist. Ein Losungsansatz besteht in der Bereitstellung von Freitextfel-
dern, was mit Aufwand verbunden ist, da die Interpretation und Zuordnung der individuellen Aussagen
und Bezeichnung nicht immer einfach ist. Wie oben erwdhnt kénnten auch Frageformulierungen bzw.
Antwortoptionen, die graduell angelegt sind, diesem Umstand Rechnung tragen.

Das gesellschaftliche und politische Klima spielt fur die Situation von LGBT-Personen eine zentrale Rolle,
betrifft aber auch die Datenlage. Nebst der Angst vor negativen Konsequenzen seitens LGBT-Personen ist
auch das Sabotage-Potenzial durch sogenannte Trolls zu erwahnen. Wenn diese aufgrund ihres Antwort-
verhaltens identifizierbar sind, konnen sie aus den Auswertungen ausgeschlossen werden (de Vries et al.,
2024). Mit Trolls/Bots kdnnen offene Befragungen mit nicht-seridsen Jux-Antworten geflutet und lahmge
legt werden, wie dies etwa bei der VBS-Umfrage zu Nichtbinaritat in der Schweizer Armee der Fall war.
Wie gross die Gefahr bei stichprobenbasierten (und mit Passwort geschiitzten) Online-Befragungen be-
steht, ist indes unklar.

Wenn die Geschlechtsidentitat neu differenziert erhoben wird, stellt sich mittelfristig auch die Frage nach
dem Anpassungsbedarf bei weiteren Items, welche auf einer binaren Geschlechterlogik beruhen (z.B. die
Erfassung des Geschlechts von Haushaltsmitgliedern) oder auf einer cis-heteronormativen Logik aufbauen
(z.B. Fragen zu Familienkonstellationen). Da sich bestehende Standards hauptsachlich auf die Erhebung
von Selbstausklnften beschranken, sollte die adaquate Erfassung von Proxy-Informationen gemass Ein-
schatzung von Fachpersonen noch besser erforscht und getestet werden. Seitens FORS ist angedacht, zu
einem spateren Zeitpunkt entsprechende Empfehlungen auszuarbeiten.

7 Diskussion und Empfehlungen

Die vorliegende Forschungsarbeit hat gezeigt, dass in der Schweiz erst in jingerer Zeit Erfahrungen mit
der Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung gesammelt wurden. Die Art und Weise,
wie diese Informationen erfragt werden, ist noch relativ heterogen und entspricht nicht in allen Fallen den
Empfehlungen, die sich aus der internationalen Literatur ableiten lassen. Flr eine systematische Integra-
tion dieser Merkmale in nationale Erhebungen waére es wichtig, einen einheitlichen Standard zu definie-
ren. Aus den Analysen zur Datenlage geht hervor, dass in Bevolkerungsbefragungen mit kleineren Zufalls-
stichproben (unter rd. 20'000) die zu erwartenden Fallzahlen bei geschlechtlichen Minderheiten (trans und
non-bindre Personen) nicht ausreichen, um differenziertere statistische Analysen durchfthren zu kénnen.
Dieses Problem besteht bei sexuellen Minderheiten etwas weniger, wobei auch dort je nach Differenzie-
rungsbedarf die Fallzahlen rasch an Grenzen kommen. Erklarungsbedurftig ist dabei allenfalls der Um-
stand, dass der Anteil homosexueller Frauen (L) in der SGB und im IHP um einiges geringer ausfallt als der
Anteil homosexueller Manner (G). Da ansonsten kaum Daten zur sexuellen Vielfalt in der Bevélkerung vor-
liegen, lasst sich das Ergebnis kaum einordnen. Es fehlen demnach nicht nur Méglichkeiten, die gesund-
heitliche und soziale Situation von LGBT-Personen datengestltzt zu beschreiben, sondern auch Basisinfor-
mationen zu Grosse und Charakteristika dieser Gruppe.

Der gesellschaftliche Diskurs um sexuelle und geschlechtliche Vielfalt ist spannungsgeladen und die Aus-
gestaltung von Erhebungen kein einfaches Unterfangen, da sie respektvoll und nicht-stigmatisierend for-
muliert, aber auch fur die breite Bevolkerung verstandlich sein mussen. Es gilt, gut zu kommunizieren, wa-
rum Informationen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung erhoben werden und wie mit den
Daten verfahren wird. Die Erfahrungen zeigen, dass die Fragen im Allgemeinen akzeptiert werden. Aller-
dings ist der Anteil «Weiss nicht»- oder leer gelassener Antworten bei der sexuellen Orientierung relativ
hoch, und es ist nicht ganz klar, ob dies mit Verstandnisproblemen zusammenhangt (dieses
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Antwortverhalten findet sich Gberdurchschnittlich in der alteren Bevélkerung und bei Personen mit gerin-
gem Bildungsniveau), oder ob die Auskunft verweigert wird (z.B. weil jemand die Frage als zu heikel emp-
findet). Wirden SOGIESC-Merkmale als allgemeine soziostrukturelle Variablen behandelt, hatte dies einen
Sensibilisierungseffekt und wirde zur Normalisierung geschlechtlicher und sexueller Vielfalt in der Bevol-
kerung beitragen. Dies wird — nebst der Bereitstellung von Grundlagen, um Diskriminierungen entgegen-
zuwirken — von zahlreichen Fachpersonen und Organisationen als Aufgabe des Bundes betrachtet.

Aus den Interviews geht klar hervor: Geschlechtsidentitat und sexuelle Orientierung sollten ktnftig in nati-
onalen Bevolkerungsbefragungen zu gesundheitlichen und sozialen Themen systematisch erhoben wer-
den, analog zu weiteren soziostrukturellen Merkmalen wie Alter, Bildungsstand oder Migrationshinter-
grund. Dafur braucht es einen gemeinsamen Standard, um die Qualitat und Vergleichbarkeit Gber ver-
schiedene Erhebungen hinweg sicherzustellen. Die Umsetzung dieses Vorhabens ist jedoch mit zahlrei-
chen Hirden und Herausforderungen verbunden. So kénnen die Erhebungen in ihrem Umfang nicht be-
liebig erweitert werden, sondern missen eher gekirzt werden (dies ist u.a. bei der SGB der Fall, wo die
Beibehaltung der Fragen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung als besonders zentral erachtet
wird). Geht man von einem Minimalstandard mit 3 bis 4 Fragen aus, die fur SOGIESC-Merkmale benétigt
werden, wird dies auf Kosten anderer Befragungsthemen gehen mussen. Ernst zu nehmen sind auch die
methodischen Anforderungen, etwa was den Umgang mit kleinen Fallzahlen und das Vorgehen fur die
Hochrechnung und Gewichtung betrifft. Hier ist die Entwicklung innovativer Ansatze gefragt, aber auch
etwas Geduld, um Erfahrungen mit den verschiedenen Erhebungen zu sammeln, die Entwicklung der Fall-
zahlen zu beobachten und mit Datenverkntpfungen und gepoolten Datensatzen arbeiten zu kénnen, um
Forschungsfragen nachzugehen.

Aus den Forschungsergebnissen leiten wir die folgenden Empfehlungen ab:

Empfehlung 1: Standards definieren

Fur die Erhebung und Verwendung von Daten zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung in der
Schweiz sollte eine Vereinheitlichung der bisher heterogenen Umsetzungsvarianten erfolgen. Dazu kann
sich die Schweiz an zahlreichen internationalen Beispielen orientieren (z.B. Stats NZ, 2021), wo entspre-
chende Standards entwickelt und in einer breiten Vernehmlassung konsolidiert wurden. Die fur den engli-
schen Sprachraum geltenden Standards missen dabei adaptiert werden, damit sie auf Deutsch, Franzo-
sisch und Italienisch verstanden werden. Einzubeziehen sind dabei die Arbeiten des FORS (ein FORS-Guide
zur Erhebung von Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung befindet sich in Entwicklung) sowie die
Expertise von LGBT-Organisationen und des LGBTIQ-Forschungsnetzwerks. Zu beachten ist, dass die Be-
grifflichkeiten in diesem Themenbereich in standigem Wandel begriffen sind. Es ist davon auszugehen,
dass Frageformulierungen und Antwortkategorien immer wieder Uberprtft und ggf. auch modifiziert wer-
den mussen, um die interessierenden Variablen adaquat zu erfassen.

Empfehlung 1 in Kurzform:

B Minimalstandard (Basismodul) definieren sowie Richtlinien fur erganzende Fragen erarbeiten.

B Auf bestehende Grundlagen aufbauen (internationale Standards, FORS Guide) und Validierung durch
LGBT-Organisationen sicherstellen.

B Standards periodisch auf ihre Gultigkeit prufen.

Empfehlung 2: Geschlechtsidentitat und sexuelle Orientierung systematisch erheben
Empfohlen wird, Geschlechtsidentitat und sexuelle Orientierung grundsatzlich in allen relevanten nationa-
len Bevolkerungsbefragungen zu gesundheitlichen und sozialen Themen zu integrieren. Bestrebungen zur
Inklusion geschlechtlicher und sexueller Minderheiten sollten sich dabei nicht auf LGBT-Personen
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beschranken, sondern auch intergeschlechtliche Personen umfassen. Fragen zur Geschlechtsidentitat und
zur sexuellen Orientierung waren gemeinsam mit weiteren soziostrukturellen Merkmalen zu erheben. Da-
mit leisten Erhebungen auch einen Beitrag zur Normalisierung geschlechtlicher und sexueller Vielfalt. Um
die Auskunftsbereitschaft zu fordern, wird empfohlen, die Integration von SOGIESC-Fragen mit einer ge-
eigneten Begleitkommunikation einzuftihren, welche vermittelt, dass die Daten dazu beitragen, wichtige
sozial- und gesundheitspolitische Fragen zu beantworten, und bekréftigt, dass die Anonymitat und Ver-
traulichkeit der Daten gewahrleistet sind.

Empfehlung 2 in Kurzform:

B Geschlechtsidentitat und sexuelle Orientierung als soziostrukturelle Merkmale in Befragungen zu ge-
sundheitlichen und sozialen Themen maoglichst systematisch erheben

B Auch die Datenlage zu Intergeschlechtlichkeit gilt es zu verbessern

B Neuerungen gut kommunizieren (begrtinden, wozu SOGIESC-Informationen erhoben werden)

Empfehlung 3: Die Datenlage schrittweise verbessern

Angesichts der vielfaltigen Herausforderungen bei der Umsetzung von Empfehlung 2 wrde es sich anbie-
ten, ein Vorgehen in Etappen zu planen. Erstens wird empfohlen, die Fragen zu Geschlechtsidentitat und
sexueller Orientierung in der SGB beizubehalten und mit dem (noch zu erarbeitenden) nationalen Stan-
dard abzugleichen. Zweitens ware zu prifen, inwiefern es gesetzliche Anpassungen oder einen Rahmen-
beschluss des Bundesrates braucht, um eine systematische Erhebung von SOGIESC-Merkmalen in weite-
ren nationalen Befragungen zu ermoglichen bzw. zu legitimieren — beispielsweise analog zu den Richtli-
nien des Bundesrates Uber die Berlcksichtigung des Geschlechts in Studien und Statistiken des Bundes. In
weiteren Schritten waren Erweiterungen von grossen Erhebungen zu priorisieren. Schliesslich ware es
sinnvoll, die schrittweise Implementierung der Anderungen mit Begleitstudien zu evaluieren, um ggf. An-
passungen vornehmen zu kénnen.

Empfehlung 3 in Kurzform:

B In der SGB weiterhin Informationen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung erheben

W Prufen, welche (gesetzliche oder anderweitige) Rahmenbedingungen es braucht, um SOGIESC-Merk-
male kinftig systematisch erheben zu kénnen

B Erweiterungen grosser Erhebungen priorisieren

W Die schrittweise Implementierung von Anderungen mit Begleitstudien evaluieren

Empfehlung 4: Ergebnisse kommunizieren und Forschungsaktivitdten fordern

Empfohlen wird, dass der Bund die verfligbaren Informationen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Ori-
entierung in seinen eigenen Erhebungen auswertet und zur Verflgung stellt. Wo Daten zu SOGIESC-
Merkmalen erhoben werden, ist es zentral, diese in der Berichterstattung zumindest auf Ebene der Stich-
probenbeschreibung sichtbar zu machen, auch wenn aufgrund der Fallzahlen keine weiteren Analysen
vorgenommen werden kénnen. Fur weitergehende Analysen wird empfohlen, Forschungsmandate in Auf-
trag zu geben, um die bestehenden Informationslicken zu schliessen. Die aktive Kommunikation Gber den
aktuellen (und im Sinne der obigen Empfehlungen nach Méglichkeit anwachsenden) Datenbestand ware
angesichts des grossen Forschungsinteresses an LGBT-bezogenen Themen sinnvoll. Dabei bietet sich eine
Zusammenarbeit mit dem LGBTIQ-Forschungsnetzwerk an.

Empfehlung 4 in Kurzform:

B Informationen zu Geschlechtsidentitat und sexueller Orientierung auswerten und Ergebnisse zur Verfu-
gung stellen

B Bei zu kleinen Stichproben im Minimum eine Stichprobenbeschreibung vornehmen
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B Datennutzung férdern und Datenverflgbarkeit aktiv in Forschungsnetzwerken kommunizieren, welche
zu diesen Themen arbeiten
B Forschungsauftrage vergeben, um Wissenslicken zu schliessen

Empfehlung 5: Themenfiihrung tibernehmen

Bis anhin konnte sich der Bund stark auf das Engagement der LGBT-Organisationen und das Fachwissen
von Forschenden stitzen, um Fragen zur Datenlage in Bezug auf Geschlechtsidentitat und sexuelle Orien-
tierung zu klaren. Empfohlen wird, dass der Bund entsprechendes Know-how aufbaut bzw. den Informa-
tionsaustausch zwischen den involvierten Stellen sicherstellt, um bei der schrittweisen Verbesserung der
Datenlage die Themenfihrung Gbernehmen zu kénnen. Das EBG, welches seit Anfang 2024 auf Bundes-
ebene Fragen rund um die Gleichstellung von LGBTIQ-Personen koordiniert, kénnte diese Arbeiten zusam-
men mit dem BFS und der BAG-internen Arbeitsgruppe LGBTIQ vorantreiben.

Empfehlung 5 in Kurzform

B Expertise beim Bund bzgl. Erhebung und Verwendung von SOGIESC-Daten aufbauen und den Informa-
tionsaustausch zwischen den involvierten Stellen sicherstellen

B Die Verbesserung der Datenlage als Gleichstellungsaufgabe einstufen, den Lead bei der Verbesserung
der Datenlage Ubernehmen und diesen Prozess systematisch vorantreiben (im Sinne von Empfehlungen 1
bis 4).
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Anhang

Anhang

A-1 Zusatzauswertungen

Abbildung 3: Anteile «Weiss nicht» und Keine Antwort/Leer (ohne Weiss nicht) bei der Frage nach der Ge-
schlechtsidentitat, nach ausgewahlten soziostrukturellen Merkmalen, SGB 2022
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Anmerkungen: Aus Grunden der Vollstandigkeit werden auch Anteile ausgewiesen, die auf Zellhdufigkeiten <10 beruhen (z.B.
Sprachgebiet Italienische Schweiz), die entsprechenden Saulen sind jeweils in hellerer Farbe dargestellt, eine statistische Zuverlassig-
keit ist hier nicht gegeben.

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022 (je nach Strukturmerkmal n=18'946-19'046), Berechnungen BASS
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Abbildung 4: Anteile «Weiss nicht» und Keine Antwort/Leer (ohne Weiss nicht) bei der Frage nach der se-
xuellen Orientierung (Identitat), nach ausgewahlten soziostrukturellen Merkmalen, SGB 2022
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Anmerkungen: Aus Grinden der Vollstandigkeit werden auch Anteile ausgewiesen, die auf Zellhaufigkeiten <10 beruhen (z.B. Keine
Antwort/Leer bei der Altersgruppe 15-24), die entsprechenden Saulen sind jeweils in hellerer Farbe dargestellt, eine statistische Zu-

verlassigkeit ist hier nicht gegeben.

Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022 (je nach Strukturmerkmal n=17'699-17'793), Berechnungen BASS
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Tabelle 14: Modell-Output «Weiss nicht»-Antwort bei Frage nach der Geschlechtsidentitat, SGB 2022
B SE Wald df p Odds Cl 95 fiir Odds
Ratio untere / obere Grenze
Altersgruppe Alter 15-24 (Ref.) 10.473 3 0.015
Alter 25-44 -0.485 0.439 1.221 1 0.269 0.616 0.260 1.456
Alter 45-64 -0.762 0.405 3.540 1 0.060 0.467 0.211 1.032
Alter 65+ -1.558 0.498 9.783 1 0.002 0.210 0.079 0.559
Registerge-  Registergeschlecht Frau 0.218 0.291 0.563 1 0453 1.244 0.703 2.202
schlecht
Migrations-  Mit Migrationshintergrund 0.849 0.299 8.042 1 0.005 2.338 1.300 4.205
hintergrund
Sprachgebiet Sprachgebiet deutsche Schweiz 5.305 2 0.070
(Ref.)
Sprachgebiet franzosische -0.946 0.411 5.305 1 0.021 0.388 0.174 0.868
Schweiz
Sprachgebiet italienische -15.602 1080.820 0.000 1 0.988 0.000 0.000
Schweiz
Wohnregion Stadtisches Gebiet (Ref.) 1.196 2 0550
Intermedidres Gebiet -0.203 0.401 0.257 1 0.612 0.816 0.372 1.791
Landliches Gebiet 0.293 0.360 0.660 1 0416 1.340 0.661 2.715
Bildungs- Ohne nachobligatorische Ausbil- 17.778 2 0.000
niveau dung (Ref.)
Sekundarstufe Il -1.321 0.362 13.297 1 0.000 0.267 0.131 0.543
Tertiarstufe -1.513 0.411 13.576 1 0.000 0.220 0.099 0.493
Konstante Konstante -4.403 0.384 131.163 1 0.000 0.012

Einbezogene ungewichtete Falle n=18'851, Weiss nicht n=50, Gesamtmodell p<.001, Nagelkerkes R-Quadrat: 0.091
Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022, Berechnungen BASS

Tabelle 15: Modell-Output Keine Antwort/Leer bei Frage nach der Geschlechtsidentitat, SGB 2022

Altersgruppe

Registerge-
schlecht

Migrations-
hintergrund

Sprachgebiet

Wohnregion

Bildungs-
niveau

Konstante

Alter 15-24 (Ref.)

Alter 25-44

Alter 45-64

Alter 65+
Registergeschlecht Frau

Mit Migrationshintergrund

Sprachgebiet deutsche Schweiz
(Ref.)

Sprachgebiet franzésische
Schweiz

Sprachgebiet italienische
Schweiz

Stadtisches Gebiet (Ref.)
Intermediares Gebiet
Landliches Gebiet

Ohne nachobligatorisch Ausbil-
dung (Ref.)

Sekundarstufe |l
Tertiarstufe
Konstante

-0.131
0.664
1.573
0.222

0.380

-0.374

0.365

0.002
0.060

-0.990
-1.409
-5.825

SE

0.696
0.571
0.534
0.257

0.268

0.325

0.390

0.311
0.323

0.290
0.357
0.562

Wald

23.913
0.035
1.351
8.664
0.745

2.009

2.665

1.321

0.877

0.037
0.000
0.035
18.167

11.639
15.605
107.597

df

—a s s w

N = =N

—_

p

0.000
0.851
0.245
0.003
0.388

0.156

0.264

0.250

0.349

0.982
0.995
0.852
0.000

0.001
0.000
0.000

Odds Cl 95 fiir Odds
Ratio untere / obere Grenze

0.877 0.224 3.433
1.942 0.634 5.946
4.819 1.691 13.730
1.248 0.755 2.064
1.462 0.865 2.472
0.688 0.364 1.301
1.441 0.671 3.093
1.002 0.544 1.844
1.062 0.564 2.001
0.372 0.211 0.656
0.244 0.121 0.492
0.003

Einbezogene ungewichtete Falle n=18'920, Keine Antwort/Leer n=69, Gesamtmodell p<.001, Nagelkerkes R-Quadrat: 0.063
Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022, Berechnungen BASS
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Tabelle 16: Modell-Output «Weiss nicht»-Antwort bei Frage nach der sexuellen Orientierung (Identitat),
SGB 2022
B SE Wald df p Odds Cl 95 fiir Odds
Ratio untere / obere Grenze
Altersgruppe Alter 15-24 (Ref.) 145.784 3 0.000
Alter 25-44 -0.271 0.179 2.273 1 0.132 0.763 0.537 1.085
Alter 45-64 0.016 0.152 0.011 1 0917 1.016 0.755 1.367
Alter 65+ 0.945 0.138 47.078 1 0.000 2.573 1.964 3.370
Registerge-  Registergeschlecht Frau -0.036 0.084 0.184 1 0668 0.965 0.819 1.137
schlecht
Migrations-  Mit Migrationshintergrund 0.294 0.093 10.048 1 0.002 1.342 1.119 1.609
hintergrund
Sprachgebiet Sprachgebiet deutsche Schweiz 28.698 2 0.000
(Ref.)
Sprachgebiet franzoésische -0.473 0.108 19.369 1 0.000 0.623 0.505 0.769
Schweiz
Sprachgebiet italienische -0.707 0.200 12.432 1 0.000 0.493 0.333 0.731
Schweiz
Wohnregion Stadtisches Gebiet (Ref.) 5.207 2 0.074
Intermediares Gebiet -0.040 0.107 0.141 1 0.707 0.961 0.779 1.185
Landliches Gebiet 0.216 0.104 4.270 1 0.039 1.241 1.011 1.523
Bildungs- Ohne nachobligatorisch Ausbil- 207.725 2 0.000
niveau dung (Ref.)
Sekundarstufe Il -0.859 0.101  72.422 1 0.000 0.424 0.348 0.516
Tertiarstufe -1.961 0.136 206.916 1 0.000 0.141 0.108 0.184
Konstante Konstante -2.614 0.143 332.029 1 0.000 0.073

Einbezogene ungewichtete Falle n=18'250, Keine Antwort/Leer n=640, Gesamtmodell p<.001, Nagelkerkes R-Quadrat: 0.099
Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022, Berechnungen BASS

Tabelle 17: Modell-Output Keine Antwort/Leer bei Frage nach der sexuellen Orientierung (Identitat),

SGB 2022
B SE Wald df p Odds Cl 95 fiir Odds
Ratio untere / obere Grenze
Altersgruppe Alter 15-24 (Ref.) 392.062 3 0.000
Alter 25-44 1.167 0.514 5.162 1 0.023 3.211 1.174 8.786
Alter 45-64 2.624 0.459 32.634 1 0.000 13.792 5.606 33.934
Alter 65+ 4.119 0.452 82.932 1 0.000 61.489 25.340 149.205
Registerge-  Registergeschlecht Frau 0.244 0.087 7.850 1 0.005 1.276 1.076 1.513
schlecht
Migrations-  Mit Migrationshintergrund 0.132 0.097 1.843 1 0.175 1.141 0.943 1.381
hintergrund
Sprachgebiet Sprachgebiet deutsche Schweiz 30.466 2 0.000
(Ref.)
Sprachgebiet franzésische -0.562 0.113 24.598 1 0.000 0.570 0.456 0.712
Schweiz
Sprachgebiet italienische 0.232 0.141 2.699 1 0.100 1.261 0.956 1.664
Schweiz
Wohnregion Stadtisches Gebiet (Ref.) 9.472 2 0.009
Intermedidres Gebiet 0.211 0.102 4.295 1 0.038 1.235 1.011 1.507
Landliches Gebiet 0.290 0.104  7.740 1 0.005 1.336 1.089 1.639
Bildungs- Ohne nachobligatorisch Ausbil- 251.816 2 0.000
niveau dung (Ref.)
Sekundarstufe Il -1.032 0.095 117.876 1 0.000 0.356 0.296  0.429
Tertidrstufe -2.106 0.137 235.263 1 0.000 0.122 0.093  0.159
Konstante Konstante -5.555 0.456 148.301 1 0.000 0.004

Einbezogene ungewichtete Falle n=18'937, Keine Antwort/Leer n=687,

Gesamtmodell p<.001, Nagelkerkes R-Quadrat: 0.217
Quelle: BFS — Schweizerische Gesundheitsbefragung 2022, Berechnungen BASS
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A-2 Liste der interviewten Personen

Teilnehmende Einzel- und Gruppeninterviews: Bund

Name Institution Sektion / Funktion Erhebung

Ariane Bassin-Wenger BFS Sektion Einkommen, Konsum und Lebensbedingungen SILC

Christoph Freymond BFS Sektion Bevolkerung Strukturerhebung

Martine Kaser BFS Sektion Gesundheit der Bevolkerung SGB

Renaud Lieberherr BFS Sektion Gesundheit der Bevolkerung SGB

Veronique Meffre BFS Sektion Bildungssystem SSEE

Andrea Mosimann BFS Sektion Demografie und Migration EFG, Omnibus

Sylvie Regli Greub BFS Sektion Arbeit und Erwerbsleben SAKE

Jean-Pierre Renfer BFS Sektion Statistische Methoden

Marco Storni BFS Sektion Gesundheit der Bevolkerung SGB

Anne-Corine Vollenweider-Wyss  BFS Sektion Kriminalitat und Strafrecht

Laila Burla Obsan Wissenschaftliche Projektleiterin

Guido Biscontin BAG Sektion Pravention & Promotion EMIS, Sex Health Survey

Tamara Bonassi BAG Fachstelle Evaluation und Forschung IHP

Damiano Costantini BAG Sektion Pravention in Gesellschaft und Arbeit

Nicole Fasel BAG Sektion Gesundheitliche Chancengleichheit LGBT Health Survey

Sebastian Mader BAG Sektion Wissenschaftliche Grundlagen HBSC

Elisabeth von Gunten BAG Sektion Medizinische Leistungen

Esther Walter BAG Sektion Weiterentwicklung Gesundheitsversorgung

Gabriele Wiedenmayer BAG Fachstelle Evaluation und Forschung

Anna Zuber Nationale Ethikkommission im Bereich der Humanmedizin

Niels Rebetez EBG Responsable du domaine LGBTIQ

Christoph Jenni BJ Direktionsbereich Offentliches Recht

Eva Andonie Fachstelle fur Rassismusbekampfung (GS-EDI)

Teilnehmende Einzel- und Gruppeninterviews: Datenproduktion und Forschung

Name Institution Funktion Erhebung

Christina Bornatici FORS Data service expert

Michele Ernst Stahli FORS Head of Group INT MOSAICH, ESS

Valérie-Anne Ryser FORS Senior Researcher SHP

Stephanie Steinmetz FORS,Uni Lausanne Associate Professor

L&ila Eisner Uni Zurich Senior research associate LGBTIQ+ Panel

Paula Kruger HSLU Professorin LGBT Health Survey

Andreas Pfister ZHAW Professor LGBT Health Survey

Raphaél Bize Unisanté Responsable du secteur Evaluation et Victimisation et délinquance
expertise en santé publique (CEESAN) chez les jeunes (VD, NE)

Christoph Miller M.L.S. Trend Directeur, associé (diverse)

Teilnehmende Einzel- und Gruppeninterviews: LGBT-Organisationen

Name

Muriel Waeger*
Roman Heggli
René Stamm
Florian Vock
Florent Jouinot*
Sylvan Berrut
Marc Schmid
Annett Uehlinger

Organisation

Lesbenorganisation Schweiz LOS

Pink Cross
Pink Cross

Aids-Hilfe Schweiz
Aids-Hilfe Schweiz

Transgender Network Switzerland TGNS
Queeramnesty
Queeramnesty

Funktion

Co-Directrice

Geschéftsleiter

Vorstand

Stv. Geschaftsfuhrer
Regionalkoordination, Projektmitarbeit
activiste bénévole
Co-Gruppenkoordination

Focus Refugees

*Schriftliche Antworten
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