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Ausgangslage

Informationsgesellschaft
« Technologische Entwicklungen
« Alterung der Bevolkerung
« Chronische Erkrankungen
Risikofaktoren fur chronische Erkrankungen
« Zunahme von Gesundheitsangeboten und Anbieter
« Steigendes Gesundheitsbewusstsein
« Zunehmende Kosten




Kompetenz

Inwiefern besitzen Burger und

Burgerinnen die notwendigen
Kompetenzen, um sich den
Herausforderungen der heutigen
Informationsgesellschaft zu stellen?




Kompetenz

vissen

E Quelle: adaptiert von DeSeCo, 2002.



PISA 2003: Kompetenzen
fur die Zukunft
Erster nationaler Bericht

rundkompetenzen von Erwachsenen
rste Ergebnisse der ALL-Erhebung
Adult Literacy and Lifeskills)

Learning a Living

Kompetenz

«... liegt der
Schwachpunkt in allen
Kantonen in der
Lesekompetenz.»

«800°000 Erwachsene
haben Muhe mit
Lesen.»




Kompetenz

B Niveau 3 Niveau 4/5 ENiveau 2 B Niveau 1

Lesen von Lesen von Alltagsmathematik Problemlosen
Texten schematischen

Darstellungen
Source: Adult Literacy and Life Skills Survey for Switzerland, 2003.




Definition Gesundheitskompetenz

Ist die Fahigkeit des Einzelnen, im taglichen Leben
Entscheidungen zu treffen, die sich positiv auf die

Gesundheit auswirken —

zu Hause,

am Arbeitsplatz,

Im Konsumverhalten

im Gesundheitssystem und

in der Gesellschaft ganz aligemein.

llona Kickbusch, Gesundheitskompetenz, in: Public Health News 3-2006




Definition Gesundheitskompetenz

starkt die Gestaltungs- und Entscheidungs-
freiheit in Gesundheitsfragen und verbessert
die Fahigkeit, Gesundheitsinformationen zu
finden, zu verstehen und in Handeln
umzusetzen.

llona Kickbusch, Gesundheitskompetenz, in: Public Health News 3-2006




Swiss Health Literacy Survey

« Erfassung der Kompetenzen in der Bevolkerung
— Was ist vorhanden?
— Wo sind die Lucken?
— Welche Zielgruppen sind wichtig?
— Gibt es Unterschiede in den Sprachregionen?

« Empirische Prufung eines Konzeptes zur
Gesundheitskompetenz
— Welches sind Kernkompetenzen?

— Was ist die Beziehung zwischen gesundheits- und
spezifischen und Allgemeinkompetenzen?




Entwicklung Befragungsinstrument

Patienten-zentrierte Schlussel-Kompetenzen
Konzepte aktiver Burger
— Lese- und Schreibkompetenz

— Health Literacy — Erwachsenen Kompetenzen

— Patienten Empowerment (Lebenstertigkeiten)

Kompetenzen Informations- und

— Selbst-Management o :
Kommunikationstechnologie

(self-care)

— Patienten Bildung Wissenschafts-Kompetenz

Blrger- und personliche
Verantwortung

— Gemeinsame

Entscheidungsfindung
Risikoeinschatzung- und

Umgang




Befragungs-Instrument

Dimensionen

Information & Wissen

Generelle kognitive Fahigkeiten
Soziale Rollen

Medizinisches Selbstmanagement
Gesunder Lebensstil
Motivationale Fahigkeiten
Haltungen & Werte




Methoden

Erfassung der Gesundheitskompetenzen der
Schweizer Bevolkerung

— Telefoninterview durch professionelle Firma

— N=1250 Einwohnerlnnen der CH
« 650 D-CH, 300 F-CH, 300 I-CH
« 15 Jahre und alter

— 150 Fragen = 30-minutiges Interview
— Anfang April bis Mitte Mai 2006
— Moglichkeit einer Nachfassung




Ergebnisse

Information

Wahl




Information

B Hauptquelle MNebenquelle

|
Zeitungen / Zeitschriften

Hausarztin / Hausarzt
Internet

Sozialer Kreis

Radio / Fernsehen
Biicher
Krankenkassen

F
Apotheken F

)

)]

Privatunternehmen
Patientenorganisationen

staatl. Amter

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Information

Heinfach Weher einfach

Hausarztin / Hausarzt

Medien

Internet

Beipackzettel

Lebensmitteletiketten

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Information

1 Hauptquelle m Nebenquelle i einfach W eher einfach

RO

D-CH F-CH |-CH D-CH F-CH I-CH
Zeitungen / Zeitschriften als Quelle benannt Gesundheitsinformation in Medien verstandlich

Quelle: Schweizerische Befragung zur Gesundheitskompetenz 2006.




B hoch Emittel Mtief

Wahl einer Behandlung

Wahl eines Medikamentes

Wahl einer Krankenkasse

Wahl eines Lebensmittels

Wahl eines Hausarztes

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Wahl — Wunsch und Wirklichkeit

M Birger moéchte wahlen B Burger hat genug Information

SCESTR R e

Hausarzte Krankenkassen Spitaler

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Ergebnisse

Partizipation

Mitentscheidung




Partizipation: Wunsch und Wirklichkeit

B Wunsch EErfahrung
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Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Partizipation

W Patientin/Patient m Patient und Arzt gemeinsam m Arztin/Arzt

Ticino 1993 Schweiz 1997 Schweiz 2002 Schweiz 2006

Sources: Domenighetti, 1995; Ayer et al., 2003; Future Patient Project, 2003; Swiss Health Literacy Survey, 2006.




Partizipation: Wunsch und Wirklichkeit

mimmer mmanchmals

Symptome ausfiihrlich
beschreiben

Fragen stellen, wenn etwas
unklar ist

uber personliche Probleme
reden

an eine bestimmte Behandlung
vor der Konsultation denken

Zettel mit Fragen vorbereiten

0

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Partizipation: Wunsch und Wirklichkeit

Himmer Emanchmals

verstandliche Erkldrungen

Zeit fir Fragen

aufmerksames Zuhoren

Information tiber Vor- und
Nachteile der Behandlung

verschiedene Behandlungen
vorschlagen

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Ergebnisse

Was tun die

Burgerinnen und
Burger schon?




Was tun die Burger und Burgerinnen

Min den letzten 12 Monaten Mvor den letzten 12 Monaten

zuhause behandeln

aussitzen

Apotheke

Internet

Call-Center

0

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Was tun die Burger und Burgerinnen?

W praktiziert oft Mgrosses Interesse an mehr Eigenbehandlung W sehr gut Mausreichend

T e T o o Sy

bei geringfiigigen Beschwerden bei einer chronischen Krankheit Wissen iiber Krankheit Wissen iber Therapie ~ auf Symptome reagieren

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Was tun die Burger und Burgerinnen

precontemplation M contemplation Mpreparation Maction maintenance

Bewegung I

sich gesund ernahren

nicht rauchen

Anm
-i

0O 10 20 30 40 50 60 70 80 90

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Partizipation: Wunsch und Wirklichkeit

«Die Pravention sollte
einen grosseren Stellenwert
bekommen und ausgebaut

werden.»
Burgerin der Schweiz

«Die Pravention interessiert

keinen.»
Akteur der Schweiz

ource: Future Patient Project, 2003.




Ergebnisse

Eigenverantwortung




Gesundheit ist Gliickssache

Gesundheit bestimmt durch
eigenes Handeln

Patientenverfiigung ist eine gute
Idee

unsere Wahl an Leistungen wirkt
auf Kosten

durch Anreize sorgdfiltigere
Inanspruchsnahme

Transparenz der
Behandlungskosten

Wunsch und Wirklichkeit

mstimme voll und ganz zu mstimme eher zu

Source: Swiss Health Literacy Survey 2006.




Wunsch und Wirklichkeit

« Jede/r soll mehr Verantwortung fur die eigene
Gesundheit ubernehmen

— mehr Pravention und Gesundheitsforderung

— bessere / zuruckhaltendere Nutzung des
Leistungsangebotes

« Unterstutzung durch Gesundheitssystem

— mehr Gesundheitserziehung
— bessere Anreize

Source: Future Patient Project, 2003.




Wunsch und Wirklichkeit

«Es ist nicht so einfach,
Selbstverantwortung zu
ubernehmen.

Man muss lernen wie.”
Burgerin der Schweiz

“Good health is a shared
responsibility: all stakeholders
should take their responsibility,

not only citizens.”
\el=

ources: Future Patient Project, 2003; AGE, 2004.




Relevanz

tiefe Kompetenz — schlechtere Gesundheit
tiefe Kompetenz kostet viel Geld

Kompetenzen konnen vermittelt und gelernt werden
Kompetenzen sind «policy sensitive»
Kompetenzen sind z.T. messbar

Die Burger benotigen mehr Kompetenz zur Erfullung
ihrer Praferenzen und zur Wahrnehmung von mehr
Eigenverantwortung




Was hat sich getan?

2010 gemeinsame Vereinbarung von Gesundheitsforderung
Schweiz, Public Health Schweiz, Stiftung Careum, Verbindung
Schweizer Arztinnen und Arzte FMH und Merck Sharp & Dohme-
Chibret AG

vernetzt als Plattform Akteure aus Gesundheitswesen,
Wissenschaft, Bildung, Politik, Wirtschaft und Medien zur
Forderung der Gesundheitskompetenz in der Schweiz

strebt eine deutlich erhohte Gesundheitskompetenz der
Einwohner der Schweiz an

setzt sich ein fur eine Verbesserung der politischen und
gesetzlichen Rahmenbedingungen und einer breiteren
gesundheits- und gesellschaftspolitischen Verankerung

Quelle: www.gesundheitsfoerderung.ch.
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Weitere Informationen unter

www.gesundheitskompetenz.ch




