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Untersuchungssteckbrief

Methodische Verantwortung und
Durchfuhrung: Institut flir Demoskopie Allensbach

Bevdlkerungsbefragung

Methode: Face-to-Face-Interviews
Befragungszeifraum: 15. September bis 1. Oktober 2011
Stichprobe: 2.262 Befragte, reprasentativ fur die Bevolkerung ab
16 Jahre
Arztebefragung
Methode: Telefonische Befragung
Befragungszeifraum: 1. bis 30. September 2011
Stichprobe: 522 Arzte, reprdsentativ fiir die als Arzt tétigen Mediziner

in Deutschland; darunter 393 im ambulanten, 214 im
stationdren Bereich tdtige Arzte

@ [fD-Allenshach
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GroBe Zufriedenheit der Burger mit der Leistungsfahigkeit
des Gesundheitssystems

Das Gesundheitssystem und die Gesundheitsversorgung in Deutschland sind -

82 %

(sehr) gut

weniger,

2% gar nicht gut

15

1994 2001 2002 2003 2004 2005 2007 2008 2009 2010 2011

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 14 Jahre

Quelle: MLP Gesundheitsreport 201 1, IfD-Umfragen, zulefzt 10080 @ iD-Allensbach
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Unverdndert positives Urteil der Arzte Uber
Gesundheitssystem und -versorgung

Das Gesundheitssystem und die Gesundheitsversorgung in Deutschland sind -

88

80 % __:;____ﬂ_____-—-CD
O—

11

19 17
o N
1 i
2008 2009 2010

Auf 100 % fehlends Wenrts = Unenfschisden

Bosis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassens Arzte
cuelie: MLP Gesundheitsreport 2011, IfD-Umfragen 5244, 5262, 5295, 5222

2011

(sehr) gut

nicht so,
gar nicht gut

@ fD-Allensbach
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Gunstigere Bilanz der Entwicklung der letzten Jahre
aus Sicht von Bevolkerung und Arzten

Die Qualitat der Gesundheitsversorgung hat sich in den lefzten zwei, drei Jahren -

Bevdlkerung Arzte
verbessert
ist in etwa gleich
geblieben
verschlechtert
Unentschieden

2008 2009 2010 2011 2009 2010

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, IfD-Umnfragen 10026, 10038, 10061, 10080, 5244, 5262, 5295, 6222 @ IiD-Allensbach
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Absicherung im Krankheitsfall - zunehmend bessere

Einschatzung der gesetzlichen Krankenkassen

Frage: "Sind Sie mit Ihrer jetzigen Krankenversicherung gut abbgesichert, reicht Ihr Versicherungsschutz
voll und ganz aus, oder gibt es Bereiche, wo Sie sich nicht ausreichend abgesichert fuhlen?"

Fuhle mich gut abgesichert

64

60 % 58 59
56

2005 2007 2008 2009 2010 2011

Basis: Bundesrepublik Deutschland, gesetzlich Krankenversicherts
Quualle: MLP Gesundheitsreport 2011, IfD-Umfragen 7083, 10012, 10026, 10038, 10041, 10080

Gesetzlich
Krankenversicherte

@ fD-Allensbach
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Die groBe Mehrheit der Arzte halt das aktuelle Leistungs-
niveau der gesetzlichen Kassen fur ausreichend

Frage: "Glauben Sie, dass die Leistungen, die die gesetzlichen Krankenkassen heute ubernehmen,
fur eine gute Gesundheitsversorgung ausreichen, oder haben Sie da Zweifel?"

Unentschieden

1

Habe Zweifel

Leistungen der
gesetzlichen
Krankenkassen sind
ausreichend

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, IFD-Urnfrage 6222 © D Allerebiaih



@ MLP Gesundheitsreport 2011

Nachlassende Sorgen, dass medizinische Leistungen
vorenthalten werden konnten

Frage: "Machen Sie sich manchmal Sorgen, dass Sie im Krankheitsfall eine notwendige Behandlung
vom Arzt aus Kostengrunden nicht verschrieben bekommen, oder machen Sie sich dartber
eigentlich keine Sorgen?"

Bevdlkerung insgesamt
2010
2011

Mache mir keine Sorgen Mache mir Sorgen

Gesetzlich Krankenversicherte
2010

2011

Privat Krankenversicherte
2010

2011

Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschiedsn

Baosis: Bundesrepublil Deutschland, Bevolkerung ob 16 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, IfC-Umfragen 10061, 10080 @ liD-Allensbach
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Vollstdndiger Verzicht auf Behandlungen
aus Kostengrunden ist die Ausnahme ...

Frage: "Ist es schon vorgekommen, dass Sie bei Patienten aus Kostengrunden auf Behandliungen ganz
verzichten mussten, die in Ihren Augen aus medizinischer Sicht angeraten gewesen waren?”

Musste auf Behandlungen gelegentlich
ganz verzichten - haufig selten nie

Arzte insgesamt 8 % IRV

Hausdirzte

Fachdirzte

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, IFD-Urnfrage 6222 © D Allerebiaih
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... aber mehr als jeder zweite Arzt musste schon
Behandlungen verschieben

Frage: "Wie hdufig kommt es vor, dass Sie gezwungen sind, Behandlungen aus Kostengrunden
ZU verschieben?"

Musste Behandlungen verschieben - haufig gelegentlich  selten nie

Arzte insgesamt 16 %

Hausdirzte

Fachdirzte

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, ID-Umfrage 6222 © D-Alersbach
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Trotz leichter Verbesserung nach wie vor kritisches Urteill
uber die Gesundheitspolitik

Es haben von der Gesundheitspolitik der Bundesregierung -

keinen guten Eindruck einen gufen Eindruck

Bevolkerung
-k 2008
- & 2009
e 2010
s 2011
Arzte
s oo
e ¢ 2009
s 2010

Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschiedsn

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre, Kronkenhaus- und niedergelassene Arzte
ciuelle: MLP Gesundheitsreport 2011, fD-Umfragen 10026, 100358, 10061, 10080, 5244, 52462, H295, 6222 © IfD-Allensbach
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Skeptische Einschatzung der kunftigen Entwicklung des
Gesundheitssystems — geringere Leistungen, hohere Kosten

Es erwarten fur die nachsten 10 Jahre -

Die Beitradge werden steigen, die gesetzlichen Kranken-

kassen werden immer teurer

Es wird immer mehr zu einer Zwei-Klassen-Medizin
kommen

|
0

]
0

Erhéhte Zuzahlungen flr Medikamente

~J
o

Es werden weitere Reformen im Gesundheitswesen
notwendig sein

Es wirimmer schwieriger, sich teure Medikamente
verschreiben zu lassen

Bestimmte Behandlungen werden aus Kostengrinden
nicht mehr durchgefuhrt

Die Arzte werden Immer weniger Zelt flr die Patienten
haben

67

61

61

Die Kassen werden nur noch die Kosten fur die
rmedizinische Grundversorgung Ubernehmen

Baosis: Bundesrepublil Deutschland, Bevolkerung ob 16 Jahre
cluglle: MLP Gesundheitsreport 2011, IfD-Umfrage 10080

58

=
[ #L)

@ IfD-Allensbach
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Skeptische Einschatzung der kunftigen Entwicklung des

Gesundheitssystems - geringere Leistungen, hohere Kosten

Es erwarten fur die nachsten 10 Jahre -

/...

Die Patienten werden viele Kosten selber fragen mussen,

Gesundheifsversorgung auf heutigem Niveau wird nicht mehr 57
fUr alle gewdhrleistet sein

Bei der Krankenversorgung werden Maschinen eine immer 48
groBere Rolle spielen

Durch den medizinischen Fortschritt werden Krankheiten friher 47
erkennbar und schneller heilbar sein, womit Kosten gespart werden

Krankenkassen werden gesundheitsbewusstes Verhalten 47
belohnen, z.B. durch gunstigere Tarife

Es wird zu einem Arzfemangel kommen _ 43
Man wird seine Krankenversicherung nach eigenen

Wunschen zusammenstellen kbnnen 29
Das Gesundheitssystem wird ahnlich leistungsfahig sein wie heute - 16

Die Arzte werden sich mehr um die Patienten kiimmern

Baosis: Bundesrepublil Deutschland, Bevolkerung ob 16 Jahre
cuelle: MLP Gesundheitsrepaort 2011, fD-Umfrage 10080

11

2 fD-Alensbach
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Bevolkerung lehnt zusatzliche finanzielle Belastungen und
Leistungseinschrankungen ab

Diese MaBnahmen waren flr die Sicherstellung einer
leistungsfahigen Gesundheitsversorgung -

nicht akzeptabel akzeptabel

Bei diteren Patienten werden feure Behandlungen 10
aus Kostengrinden nicht mehr durchgefuhrt

Erhéhung der Krankenkassenbeitraige 10

(o ]

Einschrankung der freien Arztwahl 1

Keine kostenlose Mitversicherung von Ehepartnern 1
ohne eigenes Einkommen

Es wird nach Schwere der Krankheit entschieden,
welche Patfienten vorrangig behandelt werden

N

Hohere Zuzahlungen bei Medikamenten
bis zu einer bestimmten Obergrenze

[
o

[ 0
..‘.l--

Baosis: Bundesrepublil Deutschland, Bevolkerung ob 16 Jahre
cuelle: MLP Gesundheitsrepaort 2011, fD-Umfrage 10080 @ liD-Allensbach
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Bevolkerung lehnt zusatzliche finanzielle Belastungen und

Leistungseinschrankungen ab

£

Diese MaBnahmen wdaren fur die Sicherstellung einer
leistungsfahigen Gesundheitsversorgung -

nicht akzeptabel

Jeder Versicherte tfragt bei Behandlungen einen Teil
der Kosten bis zu einer bestimmten Obergrenze selbst

akzeptabel

26

Beschrénkungen bel Verschreibungsmoglich-
72 keiten flr Arzneimittel

Jeder Versicherte erhdlt eine auf das 'Né’rwend'i'gs"r'e
66 beschrankie Grundsicherung, weitere Leistungen
kénnen gegen hohere Beitrage dazu gewahlt werden

62 Verkurzung der Verweildauer in Krankenhausern

Keine Ubernahme der Kosten flir Homéopathie,

6 Naturheilverfahren durch gesetzliche Krankenkassen

e

27

32

37

37

Die Hohe der Krankenkassenbeifrage hangt nicht mehr
53 nur von Lohn und Gehalt ab, sondern auch von
Miet-, Zinseinnahmen usw.

Baosis: Bundesrepublil Deutschland, Bevolkerung ob 16 Jahre
cuelle: MLP Gesundheitsrepaort 2011, fD-Umfrage 10080

2 fD-Alensbach
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Vor allem eine starkere Berucksichtigung gesundheits-

bewussten Verhaltens wurde die Bevolkerung dagegen
akzeptieren

Diese MaBnahmen waren fir die Sicherstellung einer
leistungsféhigen Gesundheitsversorgung -

nicht akzeptabel akzeptabel

Personen, die durch ihr Verhalten ein hoheres
Gesundheitsrisiko haben, zahlen hohere Tarife

Personen, die nicht zu Vorsorgeuntersuchungen
gehen, werden starker an den Behandlungs-
kosten beteiligt

Leistungen, die nicht unbedingt zur Heilung
von Krankheiten notwendig sind,
werden nicht mehr Ubemommen

Die Bewiligung von Kuren wird
strenger gehandhalbt

Baosis: Bundesrepublil Deutschland, Bevolkerung ob 16 Jahre

cuelle: MLP Gesundheitsreport 20117, IfD-Umfrage 10080 @ IfD-Allensbach
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In allen Bevélkerungsschichten breite Uberzeugung: Zur Erhaltung
der Gesundheit kann man in hohem MaBe selbst beifragen

Fragen: "Wie viel kann man selbst durch sein Verhalten und seine gesamte Lebensweise, also z.B. durch
seine Erndahrung, dazu beitragen, dass man gesund bleibt und nicht krank wird?"

"Glauben Sie, dass man durch sein Verhalten und seine Lebensweise den Alterungsprozess
deutlich hinauszdgern kann, also dass man im Alter deutlich langer fit und gesund bleibt, oder
glauben Sie, da kann man selbst nicht viel machen?"

Zu Erhaltung der Gesundheit
kann man selbst -

Unentschieden

nicht so viel
beitragen

sehr viel
betragen

viel beifragen

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkernung ab 16 Jahre
Suelis: MLP Gesundheitsreport 2011, FD-Urmnfrage 10080

Den Alterungsprozess
kann man -

Unentschieden

deutlich
hinauszbgern

15

kaum
beeinflussen

@ fD-Allensbach
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Uberzeugung der Arzte: Bei gestinderer Lebensweise
kdnnten viele Arztbesuche vermieden werden

Frage: "Konnten viele Arztbesuche vermieden werden, wenn die Betfroffenen auf eine gesundere
Lebensweise achten wlurden, oder ist das nicht der Fall?"

Unentschieden

4

Ist nicht der Fall

Viele Arztbesuche kénnten
vermieden werden

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, ID-Umfrage 6222 © D-Alersbach
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Schichtgebundene Entwicklung von
Gesundheitsorientierung

Beispiel: Rauchen immer mehr schichtgebunden

B 2011 1980 1980 [0 2011 w—
Anteil der Raucher
Unterschicht Oberschicht
37 Bevdlkerung insgesamt 39 20
62 Mdanner 46 23
22 Frauen 17
54 63 14- bis 29-J&hrige 18

Baosis: Bundesrepublilk Deutschland, Deutsche Bevalkerung ab 14 Jahre
Quelle: Alensbocher Markt- und Werbetrdgeranalysen, AWA 1980 und 2011 © iD-Allensbach
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Wichtige Rolle der Arzte bei der Férderung gesundheits-

bewussten Verhaltens

Frage an Bevélkerung: "Sollten Arzte sich vor allemn darauf konzentrieren, Beschwerden zu behandeln,
oder gehort es auch zur Aufgabe von Arzten, Menschen zu gesundheitsbewusstem Verhalten aufzu-

fordern, z.B. zu gesunder Erndhrung und ausreichender Bewegung?

Bevolkerung

Unentschieden

Auf Behandlung

von Beschwerden 7

konzentrieren _
Arzte soliten
zu gesundheits-
bewusstem
Verhalten
auffordem

Baosis: Bundesrepublilk Deutschland, Bevolkerung ab 14 Jahre
Quelie: MLP Gesundheitsreport 2011, IFD-Umfrage 10080

© fC-Allensbach
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Wichtige Rolle der Arzte bei der Férderung gesundheits-
bewussten Verhaltens

Frage an Bevélkerung: "Sollten Arzte sich vor allemn darauf konzentrieren, Beschwerden zu behandeln,
oder gehort es auch zur Aufgabe von Arzten, Menschen zu gesundheitsbewusstem Verhalten aufzu-
fordern, z.B. zu gesunder Erndhrung und ausreichender Bewegung?

Frage an Arzte: "FUr wie wichtig halten Sie es, dass Arzte ihre Patienten in Zukunft noch stérker als bisher
zU einem gesundheitsbewussten Leben anhalten und Ihnen Tipps und Ratschidge in diese Richtung
geben?"

Bevdlkerung Arzte
Tipps und Ratschidge far
ein gesundheitsbewusstes Leben sind -

Unentschieden Unentschieden

Auf Behandlung weniger wichtig

von Beschwerden 7

konzentrieren Lk
Arzte soliten PR NS
zu gesundheits-
bewusstem
Verhalten o
auffordem ziemlich W& :

wichtig

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, IfD-Umfragen 10080, 6222 © D-Alersbach
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Die Bevdlkerung rechnet mit massiven Auswirkungen der
alternden Gesellschaft auf die Gesundheitsversorgung

Erwartete Auswirkungen der alternden Gesellschaft

Durch die Alterung der Gesellschaft werden

die Krankenkassenbeitrage starker steigen _ 80
Es werden mehr staatliche Mifttel zur Finanzierung 78
des Gesundheitssystems ndtig sein

Es wir deutlich schwieriger, die Versorgung

Pflegebedurftiger sicherzustellen 75
Es wird schwieriger, einen Platz im Pflegeheim zu bekom-

men, well es mehr pflegebedurftige Menschen geben _ 73
wird

Die Arztpraxen werden immer voller, 61
einen Termin zu bekommen, wird schwieriger

Arzneimittelhersteller werden verstarkt 53
Medikamente fur Alterskrankheiten entwickeln

Bel diteren Patienten werden teure Behandlungen 51
aus Kostengranden nicht mehr durchgefuhrt

Es wird nicht genltigend Arzte geben, um die 48
arztliche Versorgung Uberall sicherzustellen

Baosis: Bundesrepublil Deutschland, Bevolkerung ob 16 Jahre
cluglle: MLP Gesundheitsreport 2011, IfD-Umfrage 10080 @ liD-Allensbach
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Zunehmend Sorgen uber finanzielle Absicherung
in Pflegefall

Frage: "Manchmal fragt man sich ja, ob man selbst einmal pflegebedurftig wird, und ob man fur diesen
Fall finanziell ausreichend abgesichert ist. Genht Ihnen das auch so, machen Sie sich Sorgen, dass
Sie personlich in einem solchen Fall nicht ausreichend abgesichert sind, oder machen Sie sich
darliber keine Sorgen?"

2007 2009 2011

Baosis: Bundesrepublilk Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre

ciuelle: MLP Gesundheitsraport 2011, IfD-Urnfragen 10012, 10038, 10080 @ IfD-Allensbach

Mache mir Sorgen

Mache mir keine Sorgen

Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschisdsen
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Zunehmende Uberzeugung: Die Leistungen der
gesetzlichen Pflegeversicherung sind nicht ausreichend

Frage: "Glauben Sie, dass man mit der Pflegeversicherung ausreichend abgesichert ist, falls man zum
Pflegefall wird, oder glauben Sie das nicht?"

Mit der Pflegeversicherung Bevolkerung Arzte
ist man -

nicht ausreichend
abgesichert

ausreichend abgesichert

2011 2011

Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschisdsn

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre, Kronkenhaus- und niedergelassene Arzte

Suelle: MLP Gesundheitsreport 2017, IfD-Umfragen 10061, 10080, 6222 @ liD-Allensbach
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Die Arzte sehen das Gesundheitssystem nach wie vor un-
zureichend auf den demografischen Wandel vorbereitet ...

Frage: "Wie sehen Sie unser Gesundheitssystem vor dem Hintergrund der steigenden Zahl alterer
Menschen: Ist unser Gesundheitssystem auf diese Herausforderungen ausreichend vorbereitet,
oder halten Sie eine grundlegende Reform fur notwendig?"

Gesundheitssystem ist auf

Herausforderungen ausreichend
vorbereitet

10 % 10

- ==

Grundlegende Reform ist notwendig

2008

Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschisdsn

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, IFD-Umnfragen 5244, 6222 © D Allerebiaih
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..und kritisieren in diesem Zusammenhang die Politik

Frage: "Wird der Frage, wie sich das Gesundheitssystemn durch die alternde Gesellschaft verGndern
wird, in der Gesundheitspolitik ausreichend Bedeutung beigemessen, oder ist das nicht der Fall?"

Unentschieden Dem Thema wird von der Polifik
ausreichend Bedeutung beigemessen
4

Ist nicht der Fall

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelie: MLP Gesundheitsreport 2011, fD-Umfrage 6222 © IiD-Allensbach
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Die Arzte plédieren neben dem Ausbau von Prévention und Pflegeein-
richtungen vor allem far eine intensive geriatrische Fortbildung der Arzte

Ist zur Vorbereitung des Gesundheitssystems auf die alternde Gesellschaft - e
weniger wichtig sehr wichtig wichtig

Ausbau von Pflegeeinrichtungen 52 %

Ausbau von Praventions- und
Gesundheifsforderungsprogrammen

Intensivere geriatrische Fortbildung der Arzte &)

Ausbau geriatrischer Forschung zur Entwickiung
neuer Therapien und Medikamente gegen 3
alfersbedingte Krankheiten

Ausbau der ambulanten spezialarztlichen
Versorgung

Einflhrung einer verpflichtenden privaten
Zusatzversicherung flr die Pflege

Erhéhung der Beitragssétze der
gesefzlichen Krankenversicherung

Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschieden

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Suellis: MLP Gesundheitsreport 2011, ID-Umifrage 6222 @ fC-Allensbach
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Auch das Problem des Arztemangels wird nach
Uberzeugung der Arzte von der Politik unterschatzt

Frage an Arzte, die bundesweit bereits jefzt einen Arztemangel sehen oder damit rechnen: "Wird der
Arztemangel von der Politik ausreichend als Problem wahrgenommen, oder unterschatzt die Politik
dieses Problem?"

Gibt bundesweit keinen
Arzternangel bzw. Problem wird durch Politik

rechne nicht damit ausreichend wahrgenommen

Unentschieden

Problem wird
unterschaizt

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelie: MLP Gesundheitsreport 2011, fD-Umfrage 6222 © IiD-Allensbach
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Arztemangel: Die Besorgnis der Arzte wéichst

Frage: "WUrden Sie sagen, dass es in Deutschland insgesamt einen Arztemangel gibt, oder rechnen Sie
in den ndchsten Jahren mit einem Arztemangel?”

Arzte Niedergelassene
insgesamt Arzte Krankenhausarzte
Rechne damit 42 % 23 54 27 31
(?ib’r bundesweit
Arzternangel
2010 2011 2010 2011 2010 2011

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
ciualle: MLP Gesundheitsreport 2011, fD-Umfragen 5295, 6222 @ liD-Allensbach
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Die groBe Mehrheit erwartet eine Verscharfung der Situation

Frage an Arzte, die bundesweit bereits jetzt einen Arztemangel sehen bzw. damit rechnen:

"Wird sich die Situation in Zukunft weiter verschdrfen und der Arztemangel ein noch gréBeres Problem
werden, oder wird sich die Situation nicht weiter verscharfen?"

Arzte insgesamt

Gibt bundesweif keinen
Arztemangel bzw. rechne
nicht damit

' Niedergelassene Arzie: 77 %
Krankenhausdrzte: 85 %

Situation wird sich
verscharfen

12
Nicht weiter
verscharfen

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, FD-Umfragen 5295, 6222 © IiD-Allensbach



@ MLP Gesundheitsreport 2011 _32-

Beflirchtungen Uber Arztemangel in der Bevolkerung
primar in strukturschwacheren Regionen

Frage: "Wurden Sie sagen, dass es hier in der Gegend einen ﬁrzfemc::]gel gibt, oder erwarten Sie,
dass es hier in der Gegend in den ndchsten Jahren zu einem Arztemangel kommen wird,
oder erwarten Sie das nicht?"

Gibt
Arztermnangel Rechne damit

Bevolkerung insgesamt

Aus Stadten/Regionen mif -

Uber 750.000 Einwohnemn

100.000 - 750.000 Einwohnern

25.000 - 100.000 Einwohnern

unter 25.000 Einwohnern

Baosis: Bundesrepublil Deutschland, Bevolkerung ob 16 Jahre
cuelle: MLP Gesundheitsrepaort 2011, fD-Umfrage 10080 @ liD-Allensbach
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In den ostlichen Bundesldndern sieht bereits jetzt rund jeder
Drifte eine arztliche Unterversorgung

B Rechne mit Arztemangel
B Gibt Aztemangel

Baosis: Bundesrepublik Deutschlaond, Bevolkerung ab 14 Jahre
cuelle: MLP Gesundheitsreport 20117, IfD-Umfrage 10080 @ IfD-Allensbach
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Kritische Einschdtzung der Situation vor Ort vor allem bei
Krankenhausarzten in strukturschwacheren Regionen

Frage: "Wlrden Sie sagen, dass es bei Ihnen in der Region eineqﬁrz’remungel gibt, oder erwarten Sie,
dass es in der Region in den ndchsten Jahren zu einem Arztemangel kommen wird, oder

erwarten Sie das nicht?"

Arzte insgesamt

2010
2011

in Westdeutschland
in Ostdeutschland

Niedergelassene Arzte
Aus Stadten/Regionen mit -
Uber 750,000 Einwohnem
100 - 750.000 Einwohnern
unter100.000 Einwohnern

Krankenhausarzte

Aus Stadten/Regionen mit -
Uber 750.000 Einwohnem
100 - 750.000 Einwohnern
unter100.000 Einwohnern

Gibt

Arztemangel Rechne damit
3
S0 2

47 22
69 e

35 Iz
14 —zE
37 L ST
55 22
63 I
43 A

66 e
78 e

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Suelle: MLP Gesundheitsreport 2011, ID-Umfragen 5295, 6222

2 fD-Alensbach
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Schwierigkeiten in den Krankenhdusern bei der Besetzung

offener Stellen

Frage: "Wie ist es auf der Station, in dem Bereich, in dem Sie tatig sind: Wie leicht oder schwer ist es da
in der Regel, offene Stellen mit neuen Arzten zu besetzen?"

Die Besefzung offener

sehr eher ; 3
leicht lelcht Stellen ist in der Regel
Krankenhausdrzte
insgesamt

Arzte an Krankenhdusern
aus Stddten/Regionen mit -

Uber 750.000 Einwchnem

100.00 - 750.000 Einwohnern

eher schwer sehr schwer

unter 100.000 Einwohnern

oo
o o
(%] o
~J

Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschiedsn

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhausarzte
Quellie: MLP Gesundheitsreport 2011, IFD-Umfrage 6222

@ [fC-Allensbach
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Breite Zustimmung der Arzteschaft flr einzelne Eckpunkte
des Versorgungsstrukturgesetzes

Das ist zur Sicherstellung einer flachendeckenden guten medizinischen Versorgung eine sinnvolle MaBnahme

Die Vereinbarkeit von Familie und Beruf
verbessern, damit auch Arztinnen mit Kindern
Vollzeit arbeiten kdnnen

Finanzielle Férderung von Praxen in unter-
versorgten Gebieten, z.B. durch starkere
Regionalisierung der Honorarverteilung

95

82

Starkere Regionalisierung der Bedarfsplanung

Delegierung einfacher arztlicher Tatigkeiten
an Pflegepersonal, z.B. Arzthelferinnen

79

78

Arzten noch stérker ermoglichen, an weiteren
Orten tdtig zu sein, Zweitpraxen zu eroffnen

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

cluglle: MLP Gesundheitsreport 2011, fD-Umfroge 6222

68

@ IfD-Allensbach
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Breite Zustimmung der Arzteschaft flr einzelne Eckpunkte

des Versorgungsstrukturgesetzes

/..
Das ist zur Sicherstellung einer flichendeckenden guten medizinischen Versorgung eine sinnvolle MaBnahme

Stadten und Gemeinden die Moglichkeit geben,
mit Zustimmung der KV Praxen in Eigenregie zu
betrelben

Arzte, die in Rehabilitations- oder Pflegeein-

richtungen tatig sind, ermdachtigen, generell 46
auch andere Patienten zu behandeln

Ankauf von Praxen in uberversorgten Gebieten

durch die KV, um moglicherweise in unterver- 41

sorgten Gebieten neue Praxen einzurichten

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelie: MLP Gesundheitsreport 2011, fD-Umfrage 6222 © IiD-Allensbach
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Der Arztberuf wird zu einer Frauendomdne

59.9 61,3
53,3 -0
44,5% 47,0
40’,/-0
o 43,0
O- © 371 39,2
33,6 35,5 ’
I I | |
1991 1995 2000 2005 2010

@uelle: Bundesarztekammer, Stafistisches Bundesamt

Frauenanteil Studium
Humanmedizin

Frauenanteil unter
den berufstatigen
Arztinnen und Arzten

@ fD-Allensbach
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Steigende Belastungen

Frage: "Sind die Belastungen des Arztberufs in den lefzten Jahren gestiegen, gesunken oder sind die

Belastungen in etwa gleich geblieben?"

Belastungen sind - 2008

gestiegen

gleich geblieben
gesunken
Unentschieden

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelie: MLP Gesundheitsreport 2011, ID-Umfragen 5244, 6222

2011

@ IfD-Allensbach
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/ufriedenheit mit der eigenen wirtschaftlichen Lage

Es bewerten ihre eigene wirtschaftliche Lage
als gut oder sehr gut

Arzte Niedergelassene
insgesamt Arzte insgesamt Hauscirzte Facharzte Krankenhauscirzte
93
83 % 85
L 79 - 79 8l

72
I | I

2010 2011 2010 2011 2010 2011 2010 2011 2010 2011

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassens Arzte
Quelle: MLP Geasundheitsrepart 2011, IfD-Umfragen 5295, 4222 @ fD-Allensbach
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Die Mehrheit wlrde sich wieder fUr den Arztberuf
entscheiden

Es wlrden sich wieder fur
den Arztberuf enfscheiden -

. Nieder-
Arzie gelassene Kranken-
insgesamt Arzte hausdrzte

ganz bestimmt

wahrscheinlich

eher nicht —
bestimmt nicht

Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschisdsn

I
o) -
Basis; Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, IFD-Urnfrage 6222 © D Allerebiaih
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Privat Versicherte fUhlen sich nach wie vor sehr gut

apgesichert

Frage: "Sind Sie mit Ihrer jetzigen Krankenversicherung gut abbgesichert, reicht Ihr Versicherungssschutz
voll und ganz aus, oder gibt es Bereiche, wo Sie sich nicht ausreichend abgesichert fuhlen?"

FUhle mich gut abgesichert

87 % 89 2 87

80

2005 2007 2008 2009 2010 2011

Basis: Bundesrepublik Deutschland, privat Krankenversicherte
Quells: MLP Gesundheitsreport 2011, ID-Umfragen 7083, 10012, 10026, 10038, 10041, 10080

Privat
Krankenversicherte

@ fD-Allensbach
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Demografischer Wandel 16st Druck auf
Sozialsysteme aus

Auf 100 Erwerbstatige (20- 65 Jahre) kommen ...

100

90

80

70

< @5-:\"‘3“
oV\©

30 _—""-—-—.__#.__.—-ﬁ =

50 .8
40 ./’/ so viele unter 20-jdhrige

pe———

20

10

0 T T T T
2008 2020 2030 2040 2050

miuelle: Stafistisches Bundesamt, 12, koordinierte Bevdlkerungsvorausrechnung 2009

2060

—* Jugendquotient
—=— Altenquotient

[Jahr]
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Nach wie vor groBes Interesse an privaten
/usatzversicherungen

Es haben den Abschluss einer (weiteren) Zusatzversicherung erwogen -

1997 2007 2008 2009 2010 2011

Basis: Bundesrepublik Deutschland, gesefzlich Krankenversicherte

Quelie: MLP Gesundhsitsreport 2011, IfD-Umfragen 6051, 7083, 10012, 10026, 10038, 10061, 10080 © IiD-Allensbach



@ MLP Gesundheitsreport 201 _46-

Deutlich gewachsene Zweifel an ausreichendem
Engagement der Politik in der Pflege

Frage: "Hat das Thema Pflege in der Politik den Stellenwert, den es verdient, oder musste die Politik
da mehr fun?"

Bevdlkerung Arzte

Die Politik musste fur das
Thema Pflege mehr fun

Pflege hat notwendigen . -

Stellenwert

2010 2011 2011
Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschisdsn

Basis; Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre, Kronkenhaus- und niedergelassene Arzte

Suelle: MLP Gesundheitsreport 2017, IfD-Umfragen 10061, 10080, 6222 @ liD-Allensbach
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Zunehmende Uberzeugung - zusaitzliche private Vorsorge
fur den Pflegefall ist notwendig

Frage: "Es gibt ja unterschiedliche Meinungen dartber, wer sich vor allem um die Absicherung im Pflege-
fall kimmern soll. Die einen sagen, es sei ausschlieBlich Sache des Staates und der gesetzlichen
Pflegeversicherung, die Burger fur den Pflegefall abzusichern, Die anderen sagen, die gesetzliche
Pflegeversicherung kann nur die Grundsicherung Ubernehmen, fur alles, was dartber hinausgeht,
ist jeder Einzelne verpflichtet, privat vorzusorgen. Welches ist Ihre Meinung?”

Uber Grundsicherung
hinaus muss jeder selbst
privat vorsorgen

Absicherung fur Pflegefall
ist ausschlieBlich Sache
des Staates

2009

Auf 100 % fehlende Werte = Unenfschiedsn

2011

Baosis: Bundesrepublil Deutschland, Bevolkerung ob 16 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2011, fD-Umnfragen 10038, 10080 © IiD-Allensbach
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