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Qualitait zufrieden, aber Reformen notig

Hohe Qualitat, aber auch hoher Reformbedarf — auch im Jahr 2011
hat sich daran nichts geéndert. Dies zeigen die Ergebnisse der ,Be-
volkerungsstudie des Hauptverbandes der dsterreichischen Sozialver-
sicherungstrager" — durchgefiihrt vom Marktforschungsinstitut GfK
Austria im Spatsommer des vorigen Jahres.

Reformdiskussionen werden von der Bevolkerung generell mit hoher
Aufmerksamkeit verfolgt. Von den insgesamt 2000 Befragten wurden
auf die Frage, ob man davon gehort hatte, die Bereiche Schu-
le/Bildung (73 Prozent), Bundesheer (69 Prozent) am haufigsten ge-
nannt. An dritter und vierter Stelle rangieren gleichauf Pensionen und
Gesundheit mit je 61 Prozent. Es folgt die Verwaltungsreform mit 40
Prozent.

Die o6ffentlichen Reformdiskussionen decken sich nicht unbedingt mit
den Reformprioritdaten der Bevoélkerung. Denn da steht die Gesund-
heitsreform an der Spitze, gefolgt von der Offentlichen Verwaltung.
Schule/Bildung steht an dritter Stelle. Es folgen die Pensionen und
zuletzt — eher abgeschlagen die Bundesheer-Reform.

Der ausgepragte Wunsch nach einer Gesundheitsreform entspringt
keinesfalls einer Unzufriedenheit mit den Leistungen und der Qualitat
des Angebotes. Denn die Zustimmung zur Aussage, dass Osterreich
im Vergleich zu anderen Léandern Westeuropas eines der besten Ge-
sundheitssysteme hat, ist von 2010 auf 2011 sogar geringfligig ge-
stiegen. Und dieser Aussage wird eine hohe Glaubwiirdigkeit bei allen
Altersgruppen, allen Bevolkerungsschichten und unabhangig vom
Gesundheitszustand zugebilligt.
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Knapp vier von 10 kranken Menschen leiden unter fehlender
Abstimmung im Gesundheitswesen

Aber es gibt auch klare Kritikpunkte, die einen deutlichen Hinweis
darauf liefern, wo Reformen wirklich als notwendig angesehen wer-
den:

- Eine satte Mehrheit von 86 Prozent der Befragten stuft Doppelunter-
suchungen in die Kategorie ,Kostentreiber" und nicht unter ,Mehr
Sicherheit fiir den Patienten" ein.

- Mehr als drei Viertel der Befragten hat das Gefiihl, dass im Gesund-
heitssystem die ,linke Hand nicht weiB, was die rechte tut", also jede
Abstimmung fehlt. Das wiederum — und da hat die Bevélkerung offen-
sichtlich ein sehr feines Gesplr — fiihrt sehr wahrscheinlich zu ,Uner-
wiinschten Wechselwirkungen bei Arzneimitteln (82 Prozent), lasst die
Qualitat der Behandlung leiden (81 Prozent) und kann sogar zu le-
bensbedrohlichen Situationen fiir Patienten fiihren (67 Prozent). Dass
im Schnitt nur 22 Prozent der Befragten selbst oder bei einem Ange-
hérigen negative Erfahrungen aufgrund der fehlenden Abstimmung
gemacht haben, relativiert keinesfalls die Notwendigkeit einer allge-
mein besseren Abstimmung im Gesundheitswesen. Denn bei den Be-
fragten mit eher oder sehr schlechtem Gesundheitszustand sind es
knapp vier von 10 Befragten, die negative Erfahrungen gemacht ha-
ben.

93 Prozent der Osterreicher haben einen Haus-
/Vertrauensarzt

Der Haus-/Vertrauensarzt hat fiir die Osterreicher eine duBerst wichti-
ge Funktion. 93 Prozent der Befragten haben einen Arzt in dieser Posi-
tion und billigen ihm eine hohe Kompetenz in allen Gesundheitsfragen
zu. Dazu gehoren:

- Die Erkldarung medizinischer Zusammenhange;

- Nimmt sich Zeit fiir Gesprache und Beratung;

- Ist ein guter Diagnostiker;

- Informiert und motiviert zur Vorsorgeuntersuchung;
« Ist mehr als nur ein Ansprechpartner im Notfall;

« Ist ausreichend Uber den medizinischen Fortschritt informiert.

Diese hohe Zufriedenheit mit Zeit und Qualitdt der Gesprache mit dem
praktischen Arzt zieht sich durch alle Altergruppen durch. Sie ist im
Alter tendenziell hoéher, ist unabhangig vom Geschlecht und der Be-
vélkerungsschicht. Die Grenzen des Haus-/Vertrauensarztes zeigen
sich allerdings darin, dass die Zufriedenheit leicht sinkt, je schlechter
der Gesundheitszustand des Befragten ist. Der Mittelwert auf einer
Skala von 1 (= gar nicht zufrieden) bis 4 (= sehr zufrieden) geht von
3,5 bei den Gesunden auf 3,2 bei den Kranken zurick.
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Starker Wunsch nach regelmaBiger Qualitatskontrolle und
Forderung nach mehr Transparenz des arztlichen Angebots

Vertrauen in die Kompetenz des Arztes und Zufriedenheit mit seinen
Leistungen bedeutet nicht, dass nicht auch Veranderungen gewiinscht
werden. Eine satte Mehrheit von 89 Prozent halt eine regelmaBige
Qualitatskontrolle der Arzte fiir wiinschenswert — ungeachtet der Al-
tergruppe oder ob sich die Befragten viel oder wenig Gedanken um
ihre Gesundheit machen.

Ein Drittel (33 Prozent) wiinscht, dass diese Kontrolle von einem un-
abhangigen externen Qualitatsinstitut durchgefiihrt wird.

Klar lasst sich der Wunsch der Bevdlkerung nach mehr Transparenz
des Angebotes im arztlichen Bereich ableiten. 27 Prozent der Befrag-
ten gefillt die Idee einer 6ffentlichen Datenbank (iber die Arzte sehr
gut, 42 Prozent halten sie fir eher gut.

Hier zeigen sich allerdings Altersunterschiede: je jlinger die Befragten,
desto positiver wird diese Idee bewertet. Der Mittelwert auf einer
Skala von 1 (= gefallt mir Giberhaupt nicht) bis 4 (= gefallt mir sehr
gut) steigt von 2,5 bei den Alteren auf 3,0 bei den Jiingeren. Ange-
sichts der Recherche-Gewohnheiten jlingerer Menschen ist dies keine
Uberraschung.

Welche Antworten wiinschen die Befragten auf jeden Fall in einer
Datenbank zu finden:

- 75 Prozent wollen die Bewertung nach Kompetenz

- 61 Prozent Auskunft iber die Spezialisierung innerhalb einzelner
Fachbereiche

* 42 Prozent Angaben (iber durchschnittliche Wartezeiten

- 42 Prozent Auskunft liber die Teilnahme an FortbildungsmaBnahmen

e-Medikation — Wichtiges Informationsinstrument fiir den
Arzt, bessere Abstimmung und mehr Sicherheit fiir den Pati-
enten

Die e-Medikation genieBt bei den Befragten — ungeachtet der Tatsa-
che, dass es im Vorjahr nur Pilotversuche in drei Regionen Osterreichs
gegeben hat — hohe Aufmerksamkeit.

Betrachtet nach den Summen aus sehr/eher geeignet, bezeichnen sie:

- 93 Prozent der Befragten als Informationsinstrument des Arztes

- 91 Prozent als Instrument der besseren Abstimmung von Kranken-
haus, Arzt und Apotheker

* 90 Prozent als Instrument fiir die Sicherheit des Patienten.

- 88 Prozent als Informationsinstrument fiir den Apotheker
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Weit weniger billigt man der e-Medikation die Funktion als Kosten-
bremse, Patientenkontrolle oder Arztkontrolle zu.

Diese Ansichten sind — so zeigen Vergleiche zwischen den Jahren
2010 und 2011 - stabil. Das gilt auch weitgehend fiir die Antworten
auf die Frage, wer die Priifung auf unerwiinschte (Wechsel)-
Wirkungen und Doppelverordnungen durchfiihren sollte:

Der niedergelassene Arzt — 2010 = 77 Prozent; 2011 = 71 Prozent
Der Arzt im Krankenhaus — 2010 und 2011 jeweils 43 Prozent
Der Apotheker — 2010 und 2011 jeweils 36 Prozent.

Zur GfK Gruppe

Die GfK Gruppe bietet das grundlegende Wissen, das Industrie, Han-
del, Dienstleistungsunternehmen und Medien bendtigen, um Markt-
entscheidungen zu treffen. Ihr umfassendes Angebot beinhaltet
Informations- und Beratungsservices in den drei Sektoren Custom
Research, Retail and Technology und Media. Weltweit ist die GfK,
eines der fihrenden Marktforschungsunternehmen, in mehr als 100
Landern aktiv und beschaftigt iber 11.000 Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter. Im Jahr 2010 betrug der Umsatz der GfK Gruppe 1,29
Milliarden Euro.

Weitere Informationen erhalten Sie unter www.gfk.at Folgen Sie uns
auf Twitter: www.twitter.com/gfk gruppe
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