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GfK Austria HealthCare Hauptverband  September 2010

Wie glaubwiirdig ist fir Sie die Aussage, dass Osterreich im Vergleich zu anderen

Landern Westeuropas eines der besten Gesundheitssysteme hat?
Osterreichische Bevolkerung 2010

H2.4: Wie glaubwiirdig ist fiir Sie die Aussage, dass Osterreich im Vergleich zu anderen Lindern Westeuropas eines der besten Frage 2.4 n
Gesundheitssysteme hat?

MW

Total NS === sa [ u Ha| 31

15-293ahre NN 2 # 2—==== | 1 H s | 31
30-39Jahre SN 5700 ] 11 [ENa] 31
40-493ahrc NN 2 57 2000 [ 11 FIs5] 31
50-59 Jahre 13 3 3,1
60-69Jahre NN = 52 ] 12 [FI3] 31

7o+Jahre SN == 542200000 [ 7[5] 33

A/B-schicht [NNNNNENSONNNNNN = 52 [ 10 Fla] 3.2
Cschicht NG = 52 === [ 10 FI5] 31
D/E-schicht NN = 54— ] 16 fT5] 31
Gesundheitszustand:
sechrgut NN = so @ [ 10 FIs5] 3,2
eher/sehrschlecht NN = 48~ | 13 [ENs]| 31

B sehr glaubwiirdig (4,0) O eher glaubwiirdig (3,0) O eher unglaubwiirdig (2,0)
B sehr unglaubwiirdig (1,0) O weiB nicht/ kann ich nicht beurteilen

GfK

Angaben in Prozent, Mittelwerte
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Bekanntheit: Beschlu3 2009 - Krankenkassensanierungspaket
Osterreichische Bevolkerung 2010

H2.5a: Die Bundesregierung hat 2009 ein Krankenkassensanierungspaket beschlossen. Haben Sie davon gehort? Frage 2.5a n

Total [ 36 |

15-29 Jahre
30-39 Jahre
40-49 Jahre
50-59 Jahre
60-69 Jahre

70+ Jahre

52

H
ey

27
27
31

|
|
32 |
|
|
|

32 |
41 |

mannlich
weiblich

A /B-Schicht
C-Schicht
D/E-Schicht

33 |
38 |
40 |

W Ja O Nein

Angaben in Prozent, Mittelwerte
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Flihlen Sie sich persdnlich von KostensenkungsmaBnahmen im

Gesundheitswesen betroffen?
Osterreichische Bevolkerung 2010

H2.7a: Fihlen Sie sich personlich von Kostensenkungen im Gesundheitswesen betroffen? Frage 2.7a/b B
H2.7b: Wodurch fiihlen Sie sich betroffen?
Basis: fiihlt sich personlich von KostensenkungsmaBnahmen im Gesundheitswesen betroffen MW

Total 38 17 2,3

\I sehr betroffen (4,0) O etwas betroffen (3,0)/ O eher nicht betroffen (2,0) B gar nicht betroffen (1,0)
Y

‘M

Wodurch fiihlen Sie sich betroffen? TOTAL

Leistungskiirzungen 39
Brillen
Heilbehelfe 4
weniger Medikamente, Generika 11

Erhohte Kosten fiir Patienten 38
hoherer Selbstbehalt 17
Rezeptgebihr 11
Zahnbehandlungen 7

Allgemeine Verschlechterung

Angaben in Prozent, MW
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Zufriedenheit mit dem Leistungsangebot der gesetzlichen Krankenkassen
Osterreichische Bevolkerung 2009/2010

H2.2: Wie zufrieden sind Sie alles in allem mit dem Leistungsangebot der sozialen Krankenversicherung, also mit dem Leistungsangebot Frage 2.2 n
Ihrer gesetzlichen Krankenversicherung?

MW
rotat 2010 e ] e B 3
3,2

70+ Jahre nlﬂ
mannlich >0
weoicn [N e | v B 3

in den letzten 4 Wochen:

kein Arzneimittel “ 4 E 3,0
mehr als 5 Arzneimittel 3,1

Gesundheitszustand:

‘l

sehr gut

N
=
I
LN |

eher/sehr schlecht

>

B sehr zufrieden (4,0) O eher zufrieden (3,0) O eher unzufrieden (2,0) B sehr unzufrieden (1,0) O k.

Angaben in Prozent, Mittelwerte
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I§ekanntheit kostensenkender MaBnahmen
Osterreichische Bevolkerung 2010

H2.8a: Von welchen der folgenden kostensenkenden MaBnahmen haben Sie schon gehort? Frage 2.8a

vermehrter Einsatz von kostengiinstigeren und

wirkstoffgleichen Arzneimittel (Generika) <

Einsparung von Verwaltungskosten

"
-]

Verhandlungen mit Anbietern im Bereich
Gesundheitsdienstleistungen wie Arzte, Spitaler,
Horgeratakustiker, Orthopadieschuhmacher usw.

N
(<))

Halbierung der Mehrwertsteuer auf Medikamente

N
N

[
(<)}

Qualititssicherung bei den niedergelassenen Arzten

Senkung von Transportkosten

Nachbesetzung von Kassenordinationen

w I
[
D

Angaben in Prozent
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Glauben Sie, dass die derzeit getroffenen MaBnahmen ausreichen oder braucht
das Gesundheitswesen eine ganzheitliche Reform?
Osterreichische Bevdlkerung 2010
H2.9a: Glauben Sie, dass die derzeit getroffenen MaBnahmen wie z.B. das Kassensanierungskonzept ausreichen oder braucht das Frage 2.9a/b n

Gesundheitswesen in Osterreich eine ganzheitliche Reform?
H2.9b: Wo sollte Ihrer Meinung nach die Reform ansetzen? Basis: bedarf einer ganzheitlichen Reform

Total

B Ja, derzeit getroffene MaBnahmen reichen aus. O Nein, es bedarf einer ganzheitlichen Reform. O k.A.

— _/
—~,

Wo solite Ihrer Meinung nach die Reform ansetzen?

in einer Vereinfachung der Finanzstrome -
Finanzierung aus einem Topf

68

im Spitalswesen 49

bei der Qualitatssicherung 27

bei den niedergelassenen Arzten 26 Andere Méglichkeiten genannt:

Zusammenlegung der Krankenkassen, Einsparungen in
17 ‘ der Verwaltung, Erh6hung der Beitrdage bzw.
Selbstbehalte, Vorsorge statt Heilung, Schutz vor Miss-
brauch der e-card, bei den politisch Verantwortlichen,
weniger Medikamente - mehr Generika, bei der
Pharmaindustrie, keine Mehrfachbehandlungen, mehr
Alternativmedizin, Kiirzung der Arztehonorare....

andere Moglichkeiten

Angaben in Prozent
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Kompetenz verschiedener Institutionen zur Umsetzung des
Kostensenkungspaketes
Osterreichische Bevolkerung 2010

H2.10: Bitte geben Sie fiir jede der folgenden Institutionen an, wie kompetent diese Ihrer Meinung nach als ,Umsetzer" des Frage 2.10 n
Kostensenkungspaketes sind?

MW
Krankt:enkass_en/ Osterr. 17 5| 3,0
Sozialversicherung
Gesundheitsministerium 17 = 5| 3,0
Arztekammer 2,7
Apothekerkammer 2,6
Sozialministerium 2,7
Landespolitiker des
Bundeslandes, in dem Sie 43 21
leben
B sehr kompetent (4,0) O eher kompetent (3,0) O eher nicht kompetent (2,0) B gar nicht kompetent (1,0) Ok.A. G _F K

Angaben in Prozent, Mittelwerte



Hauptverband

Anzahl der eingenommenen Medikamente

Osterreichische Bevdlkerung 2009/2010

September 2010

F1.1: Wie viele verschiedene Arzneimittel haben Sie in den letzten 4 Wochen eingenommen? Bitte denken Sie an alle Arzneimittel (aber nicht an die Frage 1.1 m
Anzahl der Tabletten), die Sie eingenommen haben.

2010

2009

2007

18

15

22

15

22

B mehr als 5 unterschiedliche Arzneimittel
O 3 unterschiedliche Arzneimittel

O 1 Arzneimittel

O k.A.

Angaben in Prozent

@ 4-5 unterschiedliche Arzneimittel
O 2 unterschiedliche Arzneimittel
H keines
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Wechselwirkungen bei Mehrfachverordnungen
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.2: Mit zunehmender Zahl an verschiedenen Arzneimittel, die eine Person einnimmt, steigt auch das Risiko unerwiinschter Wechselwirkungen. Frage 1.2 m
Wenn Sie von verschiedenen Arzten unterschiedliche Arzneimittel verordnet bekommen, wie sicher sind Sie, dass sich diese gut
miteinander vertragen und keine unerwiinschten Wechselwirkungen auftreten?

MW
Toral G a0 25 T 25
15-29Jahre [N 39 ] 29 2,5
30-39Jahre G @t 28 2,5
40-a93ahre DI 8 | 25 19 R
s0-593ahre [EIIMN @2 ] 22 TN 25
60-69Jahre (NG &1 ] 20 TN 26
70+Jahre DN 4] 20 16 EIRFY
manniich NG~ a0 25 20 i 25
weiblich [N~ 40 24 17 RPN

in den letzten 4 Wochen:
kein Arzneimitte! SN 30 ] 3 TR 22
mehr als 5 Arzneimitte| [INNSINNNEN 46 ] 10 [ETEN 2°

B sehr sicher (4,0) O eher sicher (3,0) O weniger sicher (2,0) M nicht sicher (1,0) O k.A.

Angaben in Prozent, Mittelwerte
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Verhalten in Bezug auf mogliche Wechselwirkungen (I)
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.3: Welche der folgenden Aussagen in Bezug auf magliche Wechselwirkungen treffen am ehesten auf Sie zu, wenn Sie von Ihrem Arzt/Arzten mehrere  Frage 1.3 m
Arzneimittel verordnet bekommen?

Frage beim jeweiligen
Arzt auf jeden Fall noch
nach.

Lese zur Sicherheit alle
Beipacktexte genau
durch.

Vert_l_-aue meinem
Arzt/Arzten voll und
ganz.

Frage beim Einlosen der
Rezepte in der
Apotheke noch nach.

Mache mir keine
Gedanken iliber
Wechselwirkungen.

Flihle mich unsicher,
unternehme aber nichts.

B

Angaben in Prozent
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Auskunft Gber mogliche unerwiinschte Wechselwirkungen durch Apotheker
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.4: Wenn Sie Arzneimittel in der Apotheke kaufen, halten Sie es flir wichtig, dass der Apotheker Auskunft geben kann, ob es zu unerwiinschten Frage 1.4 m
Wechselwirkungen mit anderen Arzneimittel, die Sie gerade einnehmen, kommt?

MW

Total 3,5

B sehr wichtig (4,0) O eher wichtig (3,0) O weniger wichtig (2,0) B nicht wichtig (1,0) Ok.A.

Angaben in Prozent, Mittelwerte



Hauptverband

I§ehandelnder Arzt sollte Gesamtmedikation seiner Patienten kennen
Osterreichische Bevolkerung 2010

September 2010

F1.5: Wie wichtig ist es fiir sie, dass Ihr behandelnder Arzt genau weiB, welche Arzneimittel (auch rezeptfreie) Sie einnehmen bzw. zu Hause haben, Frage 1.5 m

um sie bei Bedarf einzunehmen?

Total

15-29 Jahre

30-39 Jahre

40-49 Jahre

50-59 Jahre

60-69 Jahre

70+ Jahre

in den letzten 4 Wochen:

kein Arzneimittel

mehr als 5 Arzneimittel

W
(=)}

»
==

32 8 [N

11 W

35 10 [

30 8 [

33 8 [
31

25 5 P

32 o [

23 7 H

MW
3,4

3,3
3,3
3,5
3,5
3,6
3,6

3,4
3,6

B sehr wichtig (4,0) O eher wichtig (3,0) O weniger wichtig (2,0) B nicht wichtig (1,0) Ok.A.

Angaben in Prozent, Mittelwerte
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Ausschluss von Verordnung gleicher Arzneimittel durch unterschiedliche Arzte
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.7: Wie sicher sind Sie, wenn Sie unterschiedliche Arzte konsultieren, dass Sie keine Arzneimittel mehrfach (unter anderem Namen) verordnet Frage 1.7 m
bekommen? MW
Total | 45 | 21 JH 3,0
15-29 Jahre 48 | 25 B 2,8
30-39 Jahre 44 | 24 n 2,9
40-49 Jahre 46 | 23 ' 3,0
50-59 Jahre 41 | 19 3,1
60-69 Jahre 45 [ 16 N7 31
70+ Jahre 44 | 17 31 Y
méannlich 47 | 23 2,9
weiblich [ 43 [ 19 2 30
in den letzten 4 Wochen:
kein Arzneimitte! [ SN 45 | 28 N2 27

mehr als 5 Arzneimitte! N a2 [10 B0 3.3

B sehr sicher (4,0) O eher sicher (3,0) O eher unsicher (2,0) M sehr unsicher (1,0) O k.A.

Angaben in Prozent, Mittelwerte
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Zufriedenheit mit der e-card
Osterreichische Bevolkerung 2009/2010

F1.8: Wie Sie wissen, wurde vor einigen Jahren die e-card als Ersatz fiir den Krankenschein eingefiihrt. Wie zufrieden sind Sie alles in allem mit der Frage 1.8 m
e-card im Vergleich zu friiheren Krankenscheinen? MW
2010 | 2] 3,7
2009 23 2i1 3,7
15-29 Jahre 2FH 3,6
30-39 Jahre [3/1 3,6
40-49 Jahre 2fl 3,7
50-59 Jahre 16 iPl 3,8
60-69 Jahre 15 21 3,8

70+ Jahre | 11 fH 397

manniich | 2EH 3,7

weiblich | 20 i 3,8

A/B-Schicht [ 22 2(H 3,7
D/E-schicht [ 21 2EH 3,7

m sehr zufrieden (4,0) © eher zufrieden (3,0) O eher unzufrieden (2,0) ® sehr unzufrieden (1,0) O k.A. GfK

Angaben in Prozent, Mittelwerte
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Leistungen der Sozialversicherung
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.9: Die Sozialversicherung plant nun, die Leistungen fir die Versicherten weiter auszubauen. Geben Sie bitte an, von welchen der folgenden Frage 1.9 E
Maglichkeiten Sie schon gehort oder gelesen haben.

Bekanntheit: e-Medikation

I 42

Total

15-29 Jahre NN 34

30-39 Jahre NG 37

40-49 Jahre [IENEGN 40

50-59 Jahre N 5 1

60-69 Jahre [N 52
70+ Jahre NN 42

ménnlich [ 44
weiblich [N 40
in den letzten 4 Wochen:
kein Arzneimittel [ 38
mehr als 5 Arzneimittel [N 52

Angaben in Prozent
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e-Medikation
Osterreichische Bevolkerung 2010

Durch die e-Medikation erhoht sich die Patientensicherheit ganz wesentlich. In eine Medikamentendatenbank werden von
Krankenanstalten, niedergelassenen Arzten und Apotheken alle Arzneimittel, die einem Patienten verordnet werden bzw. die er
sich rezeptfrei selbst kauft, eingegeben.

Das Ziel dieser Datenbank ist, dass alle darin gespeicherten Arzneimittel in Bezug auf unerwiinschte Wirkungen,
Wechselwirkungen oder Doppelverordnungen iiberpriift werden, sodass dem Patienten hochstmdégliche Sicherheit geboten wird.

Frage 1.10 m

F1.10: Was halten Sie ganz grundsatzlich von dieser neuen Idee einer e-Medikation?

Total 35 [ 6
15-29 Jahre 39 [ 9
30-39 Jahre 37 [ 7
40-49 Jahre 36 [ 6 E
50-59 Jahre 31 |5 H
60-69 Jahre 29 [4
70+ Jahre 32 [ 5 EX2|
mannlich 32 [ 5
weiblich 37 | 7 [EN
in den letzten 4 Wochen:
kein Arzneimittel 36 [ 6
mehr als 5 Arzneimittel 33 [3FH

B gefallt mir sehr gut, halte ich fiir sehr positiv (4,0)
O gefalit mir gut, halte ich fiir positiv (3,0)

O gefallit mir weniger gut (2,0)

B gefallt mir iiberhaupt nicht (1,0)

Ok.A.

Angaben in Prozent, Mittelwerte

MW
3,4

3,3
3,3
3,5
3,5
3,5
3,5

3,4

3,4
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Vorteile e-Medikation — spontane Nennungen
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.11: Welche besonderen Vorteile sehen Sie personlich in der e-Medikation? Frage 1.11 Lk
Vorteile der e-Medikation TOTAL
Sicherheit fiir Patienten 20
weniger Wechselwirkungen 10
keine Doppelverschreibungen 7
Bessere Information fiir Arzte 18
alle Medikamente ersichtlich 12
einfach/unbiirokratisch 3
Zeit-/Kostenersparnis 3

Keine (besonderen) Vorteile genannt 66

Angaben in Prozent



GfK Austria HealthCare Hauptverband  September 2010

Prifung auf unerwinschte (Wechsel) — Wirkungen / Doppelverordnungen
> der niedergelassene Arzt soll fir die Sicherheit der Patienten verantwortlich sein
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.12: Wer sollte Ihrer Meinung nach die Priifung der Arzneimittel in Bezug auf unerwiinschte Wirkungen, Wechselwirkungen oder Doppelver- Frage 1.12 m
ordnungen durchfiihren dirfen?

der niedergelassene
Arzt

der Arzt im
Krankenhaus

die Apotheke

Angaben in Prozent
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I;insicht in die ,, Online-Arzneimittelliste®
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.13: Wiirden Sie selbst Ihre Arzneimittelliste online in der Datenbank einsehen wollen? Frage 1.13 m

Total [ 32 i]

15-29 Jahre |
30-39 Jahre 1|
40-49 Jahre 1'|
50-59 Jahre 1-|
60-69 Jahre 1
70+ Jahre | 3 |
mannlich 1-|
weiblich 1|
A/B-Schicht 1]

D/E-Schicht

Hja O nein Ok.A.

Angaben in Prozent
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Ausdruck der ,Online-Arzneimittelliste™ inkl. Dosierungsinfo (I)
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.14: Sollte es die Mdglichkeit geben, dass Ihre aktuelle Arzneimittelliste mit den Dosierungsinformationen ausgedruckt werden kann? Frage 1.14/1.15 m

Total | 22 i]

15-29 Jahre
30-39 Jahre
40-49 Jahre
50-59 Jahre
60-69 Jahre

70+ Jahre

[\

mannlich

weiblich

as-schicn: [
p/€-Schicht | ] 2

Hja O nein Ok.A.

Angaben in Prozent
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Ausdruck der ,Online-Arzneimittelliste™ inkl. Dosierungsinfo (II)
Osterreichische Bevolkerung 2010

F1.15: Durch wen sollte der Ausdruck Ihrer Arzneimittelliste erfolgen kénnen? Frage 1.14/1.15 m
Basis: sollte Mdglichkeit geben

Ausdruck durch:

Patient selbst (zB via
Internetportal)

niedergelassenen Arzt

Arzt im Krankenhaus

Apotheker

()
=

Angaben in Prozent
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Wozu glauben Sie dient die e-Medikation vor allem?
Osterreichische Bevolkerung 2010

H1.16: Wozu glauben Sie dient die e-Medikation vor allem? Frage 1.16 m

zur Sicherheit des Patienten 67

zur Information des Arztes 55

zur besseren Abstimmung von Krankenhaus, Arzt
und Apotheke

zur Senkung von Kosten

zur Information des Apothekers

zur Kontrolle der Arzte

zur Kontrolle der Patienten

Angaben in Prozent
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Wie sehr glauben Sie, ist die e-Medikation geeignet fur folgende MaBnahmen?

Osterreichische Bevilkerung 2010

H1.17: Wie sehr glauben Sie, ist die e-Medikation geeignet fiir folgende MaBnahmen?

Information des Arztes

bessere Abstimmung von Krankenhaus, Arzt
und Apotheke

Sicherheit des Patienten

Information des Apothekers

Senkung der Kosten

Kontrolle der Arzte

Kontrolle der Patienten

B sehr geeignet (4,0) O eher geeignet (3,0)

Angaben in Prozent, Mittelwerte

24

N
(0]

24 4H 7

-

w
(<))

10510

w
(6]

13

-
17 H

W
S

W
=

19 H 13

O eher nicht geeignet (2,0)

B gar nicht geeignet (1,0)

Frage 1.17/1.16 m

e-Medikation

MW dient vor allem zur:

3,7

3,6

3,6

3,3

3,1

3,1

3,1

55%

51%

67%

20%

33%

19%

18%

GfK




GfK — Growth from Knowledge

Danke fiir Thre Aufmerksamkeit!

GfK

GfK HealthCare Austria

Dr. Rudolf Bretschneider
Ungargasse 37
1030 Wien




