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Gesundheitskompetenz ...

(Kwan et al. 2006, Nutbeam & Muscat 2021, Parker & Ratzan 2010, S@rensen et al. 2012)

verweist auf das Ausmal, in dem Menschen in der Lage sind,

+ auf gesundheitsrelevante Informationen und Angebote zuzugreifen,
diese zu verstehen, zu bewerten und zu nutzen,

» mit Angehdrigen der Gesundheitsberufe zu kommunizieren und
* sich im Gesundheitssystem zurechtzufinden,

um ihre Gesundheit und ihr Wohlbefinden zu verbessern
(Gesundheitsforderung), Krankheiten und Gesundheitsprobleme zu
vermeiden (Pravention) und mit Gesundheitsproblemen und
Krankheiten umzugehen (Krankheitsbewaltigung).

Sie entsteht im Zusammenspiel von persénlicher Motivation (Wollen)
und individuellen Kompetenzen (Kénnen) in Auseinandersetzung mit
der jeweiligen Informations- und Angebotsumwelt (Ermdglichen).
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Umgang mit (digitalen)
Gesundheitsinformationen
und -angeboten

Kommunikation mit
Gesundheitsberufen

Navigation im
Gesundheitssystem
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—  Warum ist Gesundheitskompetenz wichtig?

(Kickbusch et al. 2013, Stormacq et al. 2019, Nutbeam & Lloyd 2021, Sgrensen et al. 2018)

Zentrale Determinante von Gesundheit

» Gesundheits-, Risiko- und Krankheitsverhalten

« Umgang mit sozialen Determinanten der Gesundheit
(Stressoren)

Gesundheits- Pravention .

T Reduktion von * Inanspruchnahme des Gesundheitssystems
Aufbau von Risiken - Gesundheit und Krankheit

Ressourcen

Gesundheitskompetenz - Kosten im Gesundheitssystem

Hebel fir mehr gesundheitliche

Krankheitsbewiltigung Chancengerechtigkeit

Ko-Produktion

Voraussetzung flr selbstbestimmte Entscheidungen
in Gesundheitsfragen

Beeinflussbar
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Drei Ebenen der
Navigationskompetenz

bezeichnet das Wissen, die Motivation
und die Fahigkeiten von Menschen, Informationen zu finden, zu
verstehen, zu bewerten und anzuwenden, die notwendig sind,

Organisation

@

Personen
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Osterreichische Gesundheitskompetenz-Erhebung 2020 im
Rahmen des Health Literacy Population Survey 2019-2021

E==l  Auftrag: BGA; Finanzierung: BGA und DVSV

- BHLS,,

Marz bis Mai 2020 e e
ee . 2967 Befragte ab 18 Jahren, in Privathaushalten, = fustri —= b
M mit ausreichenden Deutschkenntnissen B Eselgum Bl
B Bulgaria al=m Norway
Iy Czech Republic El Portugal
E telefonische Interviews (CATI) = mm Denmark B Russian Federation
B B France gemm Slovakia
Zufallsstichprobe, quotiert und gewichtet nach B Germany g Slovenia
Y Bundesland, Urbanisierungsgrad, Geschlecht, - ngary I switzeriand
Altersgruppen und formaler Bildung B Bireland
q Instrument: HLS,4-NAV (s. https://m-pohl.net/Factsheets)

BGA = Bundesgesundheitsagentur; DVSV = Dachverband der Sozialversicherungstrager
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https://m-pohl.net/Factsheets

Schwierigkeiten bei Navigationsaufgaben |

.sehr schwierig” / ,schwierig” in %

44 %
43 %
39 %
36 %
36 %

Gesundheit

etwas Uber die Rechte als Patient:in bzw. Nutzer:in des
Gesundheitssystems herauszufinden

einzuschatzen, in welchem Umfang die Krankenkasse/Kranken-
versicherung fur bestimmte Leistungen die Kosten Gbernimmt

herausfinden, welche Unterstutzungsmaoglichkeiten es gibt,
um sich im Gesundheitssystem zurechtzufinden

Informationen Uber die Qualitat von bestimmten Gesundheits-
einrichtungen oder Gesundheitsdienstleistern zu finden

in einer Gesundheitseinrichtung den richtigen Ansprechpartner /
die richtige Ansprechpartnerin ausfindig zu machen

& Osterreich cmbH
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Patienten-
empowerment

Kosten-
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Navigations-
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— Schwierigkeiten bei Navigationsaufgaben Il

.sehr schwierig” / ,schwierig” in %

30 % sich daflr einzusetzen, wenn die Gesundheitsversorgung nicht Patienten-
© den Bediirfnissen entspricht empowerment

75 o sich fur eine bestimmte Gesundheitseinrichtung / einen
0

Gesundheitsdienstleister zu entscheiden S
_ _ . Navigations-
23 9, beurteilen, welche Art der Gesundheitsversorgung im Fall hilfen

eines Gesundheitsproblems bendtigt wird
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Durchschnittliches Antwortverhalten | GK-Stufen

Anteile in Prozent

Navigationsaufgaben Navigationskompetenz

33 %

’

GK-

durchschnittliches
Antwortverhalten

56 %

® sehr schwierig = schwierig ® inadaquat w problematisch

m einfach m sehr einfach ausreichend m exzellent

‘ Gesundheit
& Osterreich cmbH



AN

Bevolkerungsgruppen mit geringerer Navigationskompetenz
(Score, 0-100, hoher=besser)
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p>0,05 p<0,001 p<0,001 Situation Erkrankungen mit CKH
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Osterreich im HLS,,-Vergleich

(Score, 0-100, hoher=besser)

Navigationskompetenz: Osterreich im HLS19-Vergleich
Min. AT Max.

0 41.6 ] 67.4 100

Die Abbildung zeigt den moglichen Wertebereich (0-100) und darin den Minimal- und Maximalwert der
Vergleichslander sowie den HLS19-Durchschnitt (@ inkl. Osterreich, hellblaue Linie) und den um Erhebungseffekte
angepassten Osterreichwert (AT, orange Linie).

Q HLS10-Vergleichslander: BE, CH, CZ, DE, FR, PT, SI
Quelle: HLS19

Osterreich in etwa im HLS,4-Durchschnitt

https://oepgk.at/website2023/wp-content/uploads/2024/01/fs-gk-at-im-europaischen-vergleich.pdf
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Wie kann Gesundheitskompetenz gestarkt werden?

S
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— Zum Nachlesen:

Gesundheit Osterreich

GmbH * * ®

NAVIGATIONSKOMPETENZ
im Gesundheitssystem

Ergebnisse und Empfehlungen der Osterreichischen
Gesundheitskompetenz-Befragung (HLS ,-AT)

Navigationskompetenz bezieht sich auf die Fahigkeit, sich ohne Probleme und Umwege im
Gesundheitssystem zurechtzufinden, um die richtige Versorgung zur richtigen Zeit am richtigen Ort
aufsuchen zu kénnen. Das und die G sind gefordert, trotz

i Strukturen und den Menschen mehr Orientierung mit
geeigneter Information zu geben und den Zugang zu dieser Information zu erleichtern. Dies braucht
es auch in Bezug auf Angebote und Einrichtungen zur Gesundheitsforderung und Pravention.

Navigationskompetenz Die groRten Schwierigkeiten:

beinhaltet ... 44 Prozent. herauszufinden, [ 39 Prozent: herausfinden,
Informationen zur Orientierung im B weiche Rechte man ais Pati- 8" welche Unterstitzungsmog-
Gesundheitssystem, zu Privention entin hat P ichkeiten es gibt, um sich
und zu Gesundheitsforderung im Gesundheitssystem
" finden; in 43 Prozent: einzuschatzen, Ea
inwsichom Unianu krenknric 36 Prozent: Informationen

. verstehen, @ versicherungen die Kosten o i el

hschaczen. {Ccbestimemts Lekunger) Gesundheitseinrichtungen zu
. Gbemehmen s

.anwenden g
Konnen. 40 Prozent. Informationen
oer [

2u verstehen die richtige Ansprechperson
ausfindig zu machen

36 Prozent; in einer

- Ca. 2.21 Millionen Osterreicher:innen (rund 33 %) haben
= 3% (E e im D mit der O im
| e B ; Gesundheitssystem und mit dem Umgang von Informationen
D e >/' zum Gesundheitssystem.
. ke it

Eine geringe Navigationskompetenz haben héufiger ...

Menschen mit Menschen in einer Menschen mit
niedrigen finanziell schwierigen chronischen
Bildungsabschlussen. Situation, Erkrankungen,

sudanduson. QR 2967 s 00 G wtonscmerems B sz i 2020

Ziinvorschiag: Griebler, .. Siabmayr, C.; Nowak. P. und die Arbaitsqruppe
Gasundheitskompetenz- Messung der OPGK (2022): Navigationskompetenz m Gesandhlts
wesen. Factsheet zu den HLS,,-AT Ergebeissen. Gesundheit Osterreich, Wien.

Dawnload HLS, AT Studie.
S50, g089.a1/id/eRcl0t/ 1831

Zielsteuerung-Gesundheit
Bund + Lander + Soriahersichenung

Gesundheitskompetenz
in Osterreich:
Ergebnisse der
Osterreichischen
Gesundheitskompetenz-
Erhebung HLS5-AT

Besthiossen durch die Bundes ielsewenengstammissian
m Ju 2021

Download Factsheet:

Jasmin.goeg.at/id/eprint/2396
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Zielsteuerung-Gesundheit
Lander  Sozalversicherung

Empfehlungen zur
Verbesserung der
Gesundheitskompe-
tenz in Osterreich

auf Basis der

Ergebnisse aus der sterreichischen
Gesundheitskompetenzerhebung
HLS:s-AT

Beschiossen durch die Bundes Zilsteuerungkomenission
November 2021

[=];
[=]¢

[=]

Download HLS,4-AT Studie:
Jasmin.goeg.at/id/eprint/1833

Download Empfehlungen:
Jasmin.goeg.at/1920/
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Kontakt

Mag. Dr. Robert Griebler
Senior Health Expert

Kompetenzzentrum Gesundheitsférderung und Gesundheitssystem

+43 676 848 191 469
robert.griebler@goeg.at

Gesundheit Osterreich GmbH
Stubenring 6, 1010 Wien
goeg.at | oepgk.at/schwerpunkte/messung-der-gesundheitskompetenz/
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