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Hintergrund und Ausgangslage
Wandel zur digitalen Gesellschatft

Rasch wachsende Bedeutung digitaler Medien als Informationsquelle
Steigende Anzahl und Vielfalt an digitalen Informationsangeboten
Dadurch Vielzahl an Informationschancen fur Nutzerinnen und Nutzer

Zugleich Erhohung der Herausforderungen an die Orientierung im Informationsdschungel,
Informationssuche, Informationsverarbeitung und Entscheidungsfindung

Digitale Gesundheitskompetenz bekommt immer groeren Stellenwert

Svea Gille, Digitale Gesundheitskompetenz in Deutschland, BKK Netzwerktreffen, 20.04.2021
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Anfangliche Bedeutung von Health Literacy/

Gesundheitskompetenz

= Anwendung funktionaler literaler Fahigkeiten
(Lese- und Schreibkompetenzen) auf
Gesundheitsthemen

= Hintergrund: hohe Zahl an gering literalisierten
Erwachsenen: Auch in Deutschland leben 6,2
Mio Menschen mit geringer Literalitat. Das sind
12,1 Prozent aller Erwachsenen
(Leo 2018, S. 5)
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Was wird heute unter Gesundheitskompetenz verstanden?

N

Gesundheitskompetenz basiert auf Literacy und
umfasst (..) die Fahigkeiten von Menschen, relevante
Gesundheitsinformationen in unterschiedlicher Form
Finden Verstehen zu finden, zu verstehen, zu beurteilen und anzuwen-

den, um im Alltag in gesundheitsrelevanten Bereichen
Urteile fallen und Entscheidungen treffen zu konnen (..).
Beurteilen Anwenden

(modifiziert nach Sgrensen et al. 2012, p. 3; Ubersetzung durch J. Pelikan/ K. Ganahl)

_

Personliche Fahigkeiten Anforderungen und
und Fertigkeiten Rahmenbedingungen

vgl. Parker (2009)
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Wo stehen wir in der Diskussion und Forschung uber
Gesundheitskompetenz in Deutschland?

= gspater Beginn der Diskussion und besonders der Forschung

=  Seit ca. 2015 erste empirische Befunde zur Gesundheitskompe-
tenz der Bevolkerung und einzelnen Gruppen

= Bislang kaum Studien zur digitalen Gesundheitskompetenz, trotz
§ 20 k (auch nicht zur mentalen Gesundheitskompetenz)

Was benotigen wir?

=  Mehr Wissen und Studien Uber digitale Gesundheitskompetenz

» Studie ,Gesundheitskompetenz der Bevolkerung in Deutschland’
(HLS-GER 2) incl. Erhebung digitaler Gesundheitskompetenz

GESUNDHEITSHOMPETENZ

STRATEGIEPAPIER #5
ZU DEN EMPFEHLUNGEN DES NATIONALEN AKTIONSPLANS

»Gesundheltskompetenz systematisch
erforschen“
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Gesundheitskompetenz in Deutschland
Zentrale Ergebnisse des HLS-GER 2
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Gesundheitskompetenz und chronische Krankheit

,Im Krankenhaus stehen die
da und quatschen lateinisch
vor dem Bett und unsereiner
versteht wieder mal
Bratkartoffel® (P10/270)
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Gesundheitskompetenz: Schritte der Informationsverarbeitung

hohe GK ) —— geringe GK ——

m exzellent = ausreichend ® problematisch ® inadaquat
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Schaeffer et al. 2021
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Digitale Gesundheitskompetenz
Nutzung digitaler Informationsangebote (in %)

»,An wie vielen Tagen einer typischen Woche nutzen Sie die folgenden digitalen gesundheitsbezogenen Informationsangebote?*

m taglich wochentlich seltener nie
Internetseiten zum Thema Gesundheit 1,7| 11,4 51,3 35,6
Soziale Medien (inklusive Online-Foren) 0,9F 5,7 31,4 62,0
Digitale Gerate irrr;(f;sz?r:"nsrzﬁg:e\llr;grsmogsrfsundheit oder der . 122 9.3 68.5
Gesundheits-Apps auf dem Handy I 6,7 7,3 79,0
Digitale Interaktion 0311 145 84.1

mit Gesundheitsdienstleistern
0% 20% 40% 60% 80% 100% Schaeffer et al. 2021
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Digitale Gesundheitskompetenz
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Schaeffer et al. 2021
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Digitale Gesundheitskompetenz
Vulnerabler Bevolkerungsgruppen

= Besonders Menschen mit niedriger
Bildung, im hoheren Alter und mit niedrigem
Sozialstatus verfugen Uber eine geringe
digitale Gesundheitskompetenz.

86,7%

Niedrige
Bildung

86,0%
Menschen
ab 65
Jahren

= Menschen mit Migrationshintergrund sowie
Menschen mit chronischer Krankheit
unterscheiden sich nicht wesentlich von der
Allgemeinbevolkerung.

80,2%
Niedriger
Sozialstatus

hohe Gesundheitskompetenz

B geringe Gesundheitskompetenz

Schaeffer et al. 2021
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Digitale Gesundheitskompetenz

,Wenn Sie online nach Gesundheitsinformationen suchen, wie einfach oder schwierig ist es ...?“ (Angaben in %)

DGK4 Beurteilen, wie vertrauenswiirdig die
gefundenen Informationen sind

DGKS5 Beurteilen, ob hinter angebotenen

Informationen kommerzielle Interessen stehen

DGKB8 Die gefundenen Informationen zur
Losung eines Gesundheitsproblems nutzen

DGK2 Genau die Informationen finden,
nach denen ich suche

DGKY7 Beurteilen, ob Informationen
auf mich zutreffen

DGK3 Die gefundenen Informationen verstehen

DGK1 Die richtigen Wérter oder Suchbegriffe
verwenden, um online die gewlnschten
Informationen zu finden

DGK®6 Unterschiedliche Internetseiten aufsuchen,
um zu prifen, ob dort gleiche
Informationen Uber ein Thema stehen

H sehr schwierig mschwierig meinfach m sehr einfach

Schaeffer et al. 2021
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Fazit

» Die gesellschaftliche Bedeutung von Gesundheitskompetenz steigt; zugleich hat sich die
Gesundheitskompetenz in Deutschland in den letzten 7 Jahren verschlechtert.

» Der Stellenwert des Internets und digitaler Informationsangebote wachst ebenfalls, die Nutzung ist
aber noch gering

» Die digitale Gesundheitskompetenz ist deutlich schlechter als die allgemeine Gesundheitskompetenz
» (Digitale) Gesundheitskompetenz ist sozial ungleich verteilt

» Besonders schwer fallt die Beurteilung (digitaler) Gesundheitsinformationen; speziell der
Vertrauenswurdigkeit und Neutralitat von Informationen, ebenso der Anwendung

» Die Forderung der (digitalen) Gesundheitskompetenz ist eine noch wichtigere gesellschaftliche
Aufgabe geworden, bei der die Selbsthilfe eine bedeutende Rolle spielt (NAP)
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Internetangebote von Selbsthilfevereinigungen

Internetangebote von bundesweiten Selbsthilfevereinigungen (n=281) Aktivitaten in sozialen Netzwerken (n=170)
Internetseite 86% Facebook (I 95 %
Twitter 25 %
Newsletter 46%

Instagram - 18 %

WhatsApp I 2%

Soziale Netzwerke 60% _
Eigene App I 1%
1 1 1 1 I % 1 1 1 1 I %
Anteil der Selbsthilfevereinigungen Anteil der Selbsthilfevereinigungen
Quelle: NAKOS STUDIEN |Selbsthilfe im Uberblick 6 [Zahlen und Fakten 2019 |Ubersicht 7.2 © NAKOS 2020 Quelle: NAKOS STUDIEN | Selbsthilfe im Uberblick 6 | Zahlen und Fakten 2019 | Ubersicht 7.3 © NAKOS 2020
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Digitale Gesundheitskompetenz — neue Aufgaben fur die Selbsthilfe

Erforderlich ist:

N
”

Mehr Anerkennung der Bedeutung der Selbsthilfe fur die Starkung der digitalen Gesundheitskompetenz

Sicherstellung niedrigschwelliger Zugange zu digitalen Informationsmaoglichkeiten speziell fur vulnerable
Gruppen (wichtige Aufgabe der Selbsthilfe)

Wegweiserfunktion durch den Informationsdschungel und die digitale Infodemie

Starkung (kritischer) digitaler Gesundheitskompetenz durch zielgruppenspezifische, lebensweltorientierte
Strategien und Mallinahmen (Preistrager = sehr gutes Beispiel)

Empowerment und Unterstutzung bei der Verarbeitung und Erlauterung (digitaler) Informationen (speziell bei
der Beurteilung und Anwendung) incl. der Identifizierung von Falschinformationen

Anwaltschaftliches Engagement (,advocacy’): fur vulnerable Gruppen (z.B. durch Begleitung) und fur die
Realisierung

(1) eines nutzerfreundlichen gesundheitskompetenten Gesundheitssystems incl. GKO,

(2) von ,sauberer’, verstandlicher, beurteilbarer und nutzlicher digitaler Informationen sowie

(3) einer nutzerfreundlichen Digitalisierung (Kluft zwischen Maoglichkeiten/Visionen und Realitaten) .



UNIVERSITAT
BIELEFELD

I Fokultat fur
Gesundheitswissenschaften

Material- und Methodensammlung fur die Beratung

Universitat Bielefeld

Sebastian Schmidt-Kaehler Dominique Vogt
Eva-Maria Berens  Annett Horn  Doris Schaeffer

GESUNDHEITSKOMPETENZ
Verstandlich informieren
und beraten

Material- und Methodensammlung

zur Verbraucher- und Patientenberatung
fiir Zielgruppen mit geringer
Gesundheitskompetenz

Gesundheitskompetenz
HEALTH LITERACY  in Deutschland

Was sollte ich zum Thema
Gesundheitskompetenz wissen?

Wie erkenne ich eine eingeschrankte
Gesundheitskompetenz?

Was ist in der Gesprachsfuhrung zu
beachten?

Was ist bei der Erstellung von
Gesundheitsinformationen zu beachten?

Welche Rahmenbedingungen mussen
geschaffen werden?

NATIONALER
AKTIONSPLAN
GESUNDHEITSKOMPETENZ

INFORMATIONEN

bewerten

anwenden

Nationaler

Aktionsplan

Gesundheitskompetenz

Die Gesundheitskompetenz
in Deutschland stdrken
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Herzlichen Dank fur
lhre Aufmerksamkeit
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Gesundheitskompetenz
der Bevélkerung in Deutschland

Vergleich der Erhebungen 2014 und 2020

BHLSCER'

Doris Schaeffer

Universitat Bielefeld
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Interdisziplinares Zentrum fur
Gesundheitskompetenzforschung (1ZGK)
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Gesundheitskompetenz
der Bevélkerung in Deutschland

vor und wahrend der Corona Pandemie
Ergebnisse des HLS-GER 2

Kontakt r

E-Mail: gesundheitskompetenz@uni-bielefeld.de

http://www.uni- S e ngsgign
bielefeld.de/gesundhw/ag6/hliteracy.html
https://www.nap-gesundheitskompetenz.de/ W HLSGER?

w hOg refe


mailto:gesundheitskompetenz@uni-bielefeld.de
http://www.uni-bielefeld.de/gesundhw/ag6/hliteracy.html
https://www.nap-gesundheitskompetenz.de/

