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Hintergrund

Erhebung reprasentativer Daten zur
Gesundheitskompetenz der Bevdlkerung in
Deutschland (HLS-GER; Schaeffer et al. 2016)

Entwicklung einer Material- und
Methodensammlung fur die Patienten- und
Verbraucherberatung (Schmidt-Kaehler et al. 2017)

Quellen:

Schaeffer, D./ Vogt, D./ Berens, E.M./ Hurrelmann, K. (2016): Gesundheitskompetenz der Bevolkerung in Deutschland — Ergebnisbericht. Bielefeld: Universitat

Bielefeld.

Schmidt-Kaehler, S./Vogt, D./ Berens, E.M./Horn, A./Schaeffer, D. (2017): Gesundheitskompetenz: Verstandlich informieren und beraten. Material- und

Methodensammlung zur Verbraucher- und Patientenberatung fir Zielgruppen mit geringer Gesundheitskompetenz. Bielefeld: Universitat Bielefeld. 9 www.uni-bielefeld.de
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“Gesundheitskompetenz umfasst .Health literacy
das Wissen sowie die Motivation Is the currency of
und die Fahigkeiten von Menschen, success for
Gesundheitsinformationen zu Improving

finden, zu verstehen, zu beurteilen emergency

und anzuwenden, um im Alltag in preparedness,
gesundheitsrelevanten Bereichen eliminating
Entscheidungen treffen zu konnen.” health

Sgrensen et al. (2012) disparities, and
preventing

disease.”

Dr. Richard Carmona,
17. Surgeon General
USA

Gesundheitskompetenz
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0000000000 10

von 100 Deutschen haben

eine inadaquate
Gesundheitskompetenz

45

von 100 Deutschen haben

eine problematische
Gesundheitskompetenz

54,3 %

der Deutschen haben

eine problematische
oder inadaquate
Gesundheitskompetenz

38

von 100 Deutschen haben

0000000 eine ausreichende

Gesundheitskompetenz

7

von 100 Deutschen haben
eine exzellente
Gesundheitskompetenz

Wie gesundheits-

kompetent ist
DeutSCh I an d ?(Allgemeinbevt')lk.)
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Gesundheitskompetenz einzelner Bevolkerungs-
gruppen (HLS-GER)

Gruppen mit niedrigem Health Literacy-Niveau

Menschen mit Migrationshintergrund
Menschen mit einem niedrigen Bildungsniveau
Menschen mit chronischer Krankheit

Menschen im hdoheren Lebensalter ab 65 Jahren
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Gesundheitskompetenz
Bereiche Krankheitsbewaltigung, Pravention und Gesundheits-
forderung

m exzellent ausreichend problematisch ® inadaquat

Krankheitsbewaltigung 44,6 31,3
Pravention 40,8 36,2

Gesundheitsférderung 33,7 39,5

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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Gesundheitskompetenz

Dimensionen der Informationsverarbeitung

m exzellent ausreichend
finden 36,9
verstehen 42,3
beurteilen 35,7
anwenden 46,5
0% 20% 40%

problematisch

36,6

36,5

60%

32,8

m inadaquat

31,2

80%

100%
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Konsequenzen fur die Interventionsentwicklung

Gefordert sind Malihahmen:

Health

Literacy

zur Verbesserung von gesundheits-
relevanten Informationen

.......

zur Forderung der personlichen O — .

Gesundheitskompetenz > L
. scntend

Verbesserung der Gesundheits- N\mm@““““‘ g L

kompetenz im Gesundheitssystem
und in der Patienten- und Ver- //I
braucherberatung

Material- und
Methodensammliung
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Redaktionelle Erstellung

Reprasentative Befragung

Evaluation

Analyse und Selektion

GESUNDH E\TS!(OF‘(PEY‘EH?_
yerstandlich informieren
und beraten

Fokusgruppen

*
‘0
4

....--“‘

Literatur- / Materialrecherche

Arbeiltsschritte
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Basiswissen

Erkennen

Gesprochene
Organisations- Kommunikation

entwicklung

Geschriebene Kommunikation

Inhalte
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Jlch lese das dann
Spater...”

Materfal- 4 Mefhodenpmm [o3} B
Anzeichen

Hinwei
. . 15e u
Signale erkenpey "0
Red Flags

,lch habe meine Brille zu
Hause liegen lassen.”

Meine Frau wird das fur
mich ausfullen.*

,Ich wusste gar nichts von
dem Termin!*

Red Flags
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Verstandlichkeit von Informationen
falsch informiert gefiihlt durch

60%
40%
) . “ n n I
T
Gesundheitsamt Beratungsstelle Apotheke Facharzt Hausarzt Krankenkasse Andere

mgesamt ®eingeschrankt = nicht eingeschrankt
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Konzeptionelles Modell der HLS-EU Studie (auch HLS-
GER)

Einfluss- Gesundheitliche
faktoren Folgen
Demografie Gesundheits-
Finden > verhalten
Verstehen
SES Gesundheits- | Wissen Krankheits- PrAEEn S.esundhe“s' Gesundheits-
—_— information Kompetenz SN orderung —> | status
Motivation
Beurteilen
Funktionale e Inanspruch-
Gesundheits- nahme
kompetenz Versorgungs-
(NVS) system

N

i)

Umwelt- und Lebenseinfliisse, Familie, soziale
Kontakte

Sonstige Kontrollvariablen

(in Anlehnung an Squiers et al. 2013, S. 32 und Soérensen et al. 2012)
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Matrix des Gesundheitskompetenz-Messinstruments

Informationen

Gesundheitskompetenz... finden

Informationen tber
...fur Krankheitsbewaltigung Krankheitsbewaltigung
finden

Informationen Uber

.fur Pravention Pravention finden

Informationen Uber

...fur Gesundheitsforderung Gesundheitsforderung
finden

Informationen
verstehen

Informationen uUber
Krankheitsbewaltigung
verstehen

Informationen tber
Pravention verstehen

Informationen uber
Gesundheitsforderung
verstehen

Informationen
beurteilen

Informationen uber
Krankheitsbewaltigung
beurteilen

Informationen tber
Pravention beurteilen

Informationen uber
Gesundheitsforderung
beurteilen

Informationen
anwenden

Informationen Uber
Krankheitsbewaltigung
anwenden

Informationen Uber
Pravention anwenden

Informationen Uber
Gesundheitsférderung
anwenden

Insgesamt 47 ltems
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