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Anhaltend groBe Zufriedenheit der Bevolkerung mit der
Leistungsfahigkeit des Gesundheitssystems

Das Gesundheitssystem und die Gesundheitsversorgung
in Deutschland sind -

82 % 82

79

(sehr) gut

weniger, gar
nicht gut

| | | | | | | | | | | |
1994 2001 2002 2003 2004 2005 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2014

Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevélkerung ab 16 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen, zuletzt 11019 © IfD-Allensbach
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Unverdndert positives Urteil der Arzte Uiber
Gesundheitssystem und Gesundheitsversorgung

Das Gesundheitssystem und die Gesundheitsversorgung
in Deutschland sind alles in allem -

93
88 88 90
80 % 43/0 M c
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—o\o o— 7 o

2008 2009 2010 2011 2012 2014

Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

(sehr) gut

weniger, gar
nicht gut

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 5244, 5262, 5295, 6222, 6245, 6282

© IfD-Allensbach
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Vor allem die Arzte sehen die kiinftige Entwicklung der
Gesundheifsversorgung jedoch skeptisch

Die Gesundheitsversorgung in
Deutschland wird sich in den
ndchsten 10 Jahren -

Bevdlkerung Arzte

deutlich verbessern
etwas verbessern
unverandert bleiben

etwas verschlechtern

deutlich verschlechtern

40

LEfdL Al

Unentschieden

x = weniger als 0,5 Prozent

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 11019, 6282 & D Alersbeet
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Erwartungen der Arzte zur Entwicklung des
Gesundheitssystems

Erwarte fur die nachsten 10 Jahre -

Es wird schwieriger, alle medizinisch notwendigen
Leistungen zu verordnen

Die Arzte werden weniger Zeit fir die Patienten
haben

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

Maschinen werden bei der Gesundheifsversorgung
eine immer groBere Rolle spielen

Eine Gesundheitsversorgung auf dem heutigen
Niveau ist nicht mehr fur alle gewdahrleistet

Die Krankenkassen werden nur noch die Kosten
fur die medizinische Grundversorgung ubernehmen

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282

© IfD-Allensbach



(P) MLP Gesundheitsreport 2014

Die Burger rechnen mit zunehmenden Kosten und

Leistungskurzungen

Erwarte fir die nachsten 10 Jahre -
(Auszug)

Steigende Beitrage, die gesetzliche Krankenversicherung wird
immer teurer

74 %

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

Die Kassen werden nur noch die Kosten fur die medizinische Grunad-
versorgung ubernehmen

Die Arzte werden weniger Zeit flr die Patienten haben

Die Patienten werden viele Kosten sellbber tragen mussen,
2.B. fUr Arztbesuche, Operationen

w

Bestimmte Behandlungen werden aus Kostengrunden nicht mehr
durchgefuhrt

O
N

Es wird wirksamere Medikamente gelben

Die Krankenkassen werden gesundheitsbewusstes Verhalten
elohnen

Bei der Krankenversorgung werden Maschinen eine immer
grdBere Rolle spielen, das Menschliche kommt zu kurz

Das Gesundheitssystem wird ahnlich leistungsfahig sein wie heute

N
w

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevélkerung ab 16 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 11019

© IfD-Allensbach
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Bevdlkerung wie Arzte fordern hdheren Stellenwert
der Gesundheitspolitik

Frage: "Hat die Gesundheitspolitik in Deutschland den Stellenwert, den sie verdient,
oder musste die Politik da mehr tun?"

Bevélkerung Arzte

Politik musste mehr tun

Gesundheitspolitik hat
ausreichenden Stellenwert

Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre; Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 11019, 6282 © IfD-Allensbach



@ MLP Gesundheitsreport 2014

Breite Unterstutzung fur ein generelles Recht der Patienten

auf eine "zweite Meinung"

Bevolkerung:

Vor Operationen auf Kosten der Krankenkasse
eine zweite Meinung bei einem anderen Arzt
einholen zu kénnen, ist mir -

Unentschieden
weniger, -
gar nicht wichtig «~ 4 sehr wichtig
10
wichtig

Arzte:

Dass Patienten das Recht haben, auf Kosten der
Krankenkasse eine zweite Meinung einzuholen, ist -

Unentschieden
keine gute MaBnahme .« 3

7

eine gute
MaBnahme

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre; Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 11019, 6282

© IfD-Allensbach



(P) MLP Gesundheitsreport 2014 ~10-

Geteilte Ansichten uber die Einrichtung einer zentralen
Terminvergabestelle

Frage: "Um die Wartezeit auf Termine bei einem Facharzt zu verkurzen, ist die Einflhrung einer zentfralen
Terminvergabestelle geplant, an die man sich mit einer Uberweisung wenden kann. Diese Stelle
fragt bei Fachdarzten in der Region nach einem Termin innerhalb von 4 Wochen. Wenn kein Arzt
einen Termin in diesem Zeitraum frei hat, bietet sie einen Termin im Krankenhaus an. Halten Sie
das fur eine gute oder keine gute MaBnahme?"

Arsta Nieder- Kranken-
Bevdlkerung ! gelassene haus-
insgesamt Arzte arzte
Befurworte
zentrale Termin-
vergabe
Keine gute
MaBnahme

H Die freie Arztwahl hat in der Bevdlkerung einen hohen Stellenwert: 67 Prozent ist die freie Arztwahl
sehr wichtig, weiteren 27 Prozent wichtig Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 11019, 6282 @ FD-Alensbeach
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Problem: Krankenhausdarzte sehen kaum Kapazitaten fur
zusatzliche ambulante Versorgung

Frage: "Durch diese Regelung kann es ja dazu kommen, dass verstarkt Patienten far
facharztliche Untersuchungen oder Behondlungen ins Krankenhaus kommen.
Ware es in Inrem Krankenhaus moglich, in groBerem Umfang zusatzliche

Untersuchungstermine zu vergeben, oder wurde das die Arzte und das Pflege-
personal Uberlasten?"

Unentschieden Zusatzliche Termine fur ambulante
Versorgung waren moglich

WUrde Personal Uberlasten

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach
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Niedergelassene Arzte: Termine werden in der Regel
iInnerhalb von 4 Wochen vergelben ...

Frage: "Ist es Ihnen in der Regel moglich, Termine innerhallbb von 4 Wochen zu vergeben,
oder sind Sie oft so Uberlastet, dass - von Notfdllen abgesehen - die Wartezeit
fur einen Termin lGnger ist?"

Niedergelassene Hausarzte Facharzte
Arzte insgesamt

Terminvergabe erfolgt
in der Regel innerhalb 88 %
von 4 Wochen

Ist oft nicht mdglich “

Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 @ D-Allersbeich
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... in der Bevolkerung jedoch vielfach Klagen uber lange
Wartezeiten
Musste in den lefzien ein, zwei Jahren

sehr lange auf einen Termin
beim Arzt warten -

Bevolkerung Gesetzlich Privat
insgesamt Kranken- Kranken-
versicherfe  versicherte

einmal

mehrmals

2012 2014 2014

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevélkerung ab 16 Jahre

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 10099, 11019 © IfD-Allensbach
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Defizite in der Praxisorganisatfion

Musste trotz Termins

sehr lange im Warte- Bevolkerung Gesetzlich Privat
zimmer warten - insgesamt Kranken- Kranken-
versicherte  versicherte

einmal

mehrmals

2012 2014 2014

H 44 Prozent der Patienten, die lange Wartezeiten hatten, machen dafiir (auch) organisatorische
Mdngel verantwortlich

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevélkerung ab 16 Jahre

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 10099, 11019 @ FD-Alensbeach
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Mehr als jeder dritte Patient hafte den Eindruck, dass
Behandlungen oder Medikamente vorenthalten wurden

Frage: "Hatten Sie beim Arzt schon mal das Gefuhl, dass Ihnen aus Kostengrunden eine
bestimmte Behandlung oder ein bestimmtes Medikament vorenthalten wurde,
oder hatten Sie dieses Gefuhl eigentlich noch nie?"

Hatte dieses Gefuhl -

2010 EERC
2014 L

Bevolkerung insgesamt

. , 2010 L
Gesetzlich Krankenversicherte
2014

2010
2014

Privat Krankenversicherte

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevélkerung ab 16 Jahre

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 10061, 11019 © IfD-Allensbach
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Haufiger Verschiebungen als Verzicht auf Behandlungen

Fragen: "Ist es schon vorgekommen, dass Sie bei Patienten aus Kostengrinden auf
Behandlungen ganz verzichten mussten, die in Inren Augen aus medizinischer
Sicht angeraten gewesen waren?"
"Wie haufig kommt es vor, dass Sie gezwungen sind, Behandlungen aus Kosten-
grunden zu verschieben?"

Musste aus Kostengrunden auf Behandlungen ganz verzichten - haufig

gele-
gentlich

nie selten

Musste aus Kostengrunden Behandlungen verschieben -

Auf 100 % fehlende Angaben = Unentschieden

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach
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Bei den Krankenhausarzten deutlich zunehmende Sorgen
um die Therapiefreineit

Frage: "Sehen Sie durch den Kostendruck im Gesundheitswesen Ihre Therapiefreiheit als
Arzt in Frage gestellt, oder wurden Sie das nicht sagen?"

Nicht in Frage gestellt Arzte insgesamt Sehe Therapiefreiheit in Frage gestellt

3 2012 67 %

2014 77

Niedergelassene Arzte

2012 7

2014 7
Krankenhausarzte

2012

2014

Auf 100 % fehlende Angaben = Unentschieden

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 6245, 6282 @ D-Allersbeich
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Trotzdem positives Urteil der Arzte Uber die derzeitige
Versorgungsqualitat an den Krankenhdusern

Die Qualitat der Versorgung
an den deutfschen Kranken-

hausern ist in der Regel - Arzte insgesamt Nieder- Kranken-
gelassene hausarzte
Arzte

sehr gut |

gut

weniger gut “
| R,

gar nicht gut

2012 2014

Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 6245, 6282 © IfD-Allensbach
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Sorgen uber die wirtschaftliche Entwicklung der
Krankenhaduser

Die derzeitige wirtschaftliche Die wirtschaftliche Lage der
Situation des Krankenhauses ist - Krankenhduser wird sich in
10 Jahren -
sehr gut 8 %

gut S %

verbessern

unverandert

bleiben

weniger gut

gar nicht gut verschlechtern 71

Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhausarzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach
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Uberzeugung der Arzte: In vielen Krankenhdusem
dominieren bereits jetzt wirtschaftliche Aspekte gegenuber
dem medizinisch Sinnvollen

Frage: "Was halten Sie von folgender Aussage: 'Im Krankenhaus bekommt die wirtschaft-
liche Leistungsfahigkeit einen hdoheren Stellenwert als die medizinische Leistungs-
fahigkeit. In der Praxis dominieren Budgets, Pauschalen und Regresse das medi-
zinisch Sinnvolle.' Wurden Sie dieser Aussage zustimmen oder nicht zustimmen?"

Unentschieden
5

Stimme

. Niedergelassene Arzte: 84 %
nicht zu

Stimme zu #

Krankenhausdrzte: 80 %

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzie

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach
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Vor allem die Bevolkerung im Saarland und in Nieder-
sachsen rechnet mit KrankenhausschlieBungen

Mecklenburg-
Vorpommern

Bremen &
g

51

Niedersachsen

{43bBerlin
4

Branden-

Nordrhein-
Westfalen

B Rechne damit, dass es in
10 Jahren deutlich weniger
Krankenhd&user geben wird

Bayern

Warttemberg

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevélkerung ab 16 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 11019 © IfD-Allensbach
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Wachsende Sorgen um die ambulante Versorgung in
strukturschwdcheren Regionen
Frage: "WUrden Sie sagen, dass es bei Innen in der Region einen Arztemangel gibt, oder

erwarten Sie, dass es in der Region in den ndchsten Jahren zu einem Arztemangel
kommen wird, oder erwarten Sie das nicht?"

Gibt regionalen  Rechne
Arztemangel damit

2010
2014

Niedergelassene Arzte

Aus Stadten/Regionen mit -

Uber 750.000 Einwohnern 2010

2014

2010
2014

100 bis 750.000 Einwohnern

2010
2014

unter 100.000 Einwohnern

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 5295, 6282 © IfD-Allensbach



(P) MLP Gesundheitsreport 2014 —23-

Noch haufiger Klagen Uber Arztemangel an den
Krankenhdusern

Frage: "WUrden Sie sagen, dass es bei Innen am Krankenhaus einen Arztemangel gibt,
oder erwarten Sie, dass es bei Innen in den ndchsten Jahren zu einem Arzte-
mangel kommen wird, oder erwarten Sie das nicht?"

Gibt am Kranken- Rechne
haus Arztemangel damit
Krankenhausdarzte 48

(¢}

Aus Stddten/Regionen mit -

Uber 750.000 Einwohnern
100 bis 750.000 Einwohnern
unter 100.000 Einwohnern
An Krankenhdusern der -
Grund-/Regelversorgung

Schwerpunkt-/Maximalversorgung

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhausdarzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach
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Viele Krankenhausarzte berichten von Personalabbau

Aus finanziellen Grinden musste(n)
in letzter Zeit -

Personal abgebaut werden

Abteilungen geschlossen werden

Befurchte das

Weder noch

Weil3 nicht

37

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhausdarzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282

© IfD-Allensbach
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An vielen Krankenhausern groBe Bedeutung auslandischer
Arzte

Frage: "Wie ist das bei Innen am Krankenhaus: Arbeiten dort viele auslandische Kollegen,
die auch inre Ausbildung im Ausland gemacht haben, oder nicht so viele,
oder gar keine?"

Am Krankenhaus arbeiten-

gar keine

viele auslandische
Kollegen

nicht so viele

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhausdarzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach
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Schwierigkeiten an den Krankenhdusern bei der
Rekrutierung von qualifiziertem Pflegepersonadl

Frage: "Wie leicht oder wie schwer ist es in der Regel, offene Stellen mit qualifiziertem
Pflegepersonal, also Krankenschwestern und -pflegern, zu besetzen?"

Besetzung offener Stellen im

Krankenhausarzte
Pflegebereich ist -
3 %

sehr leicht 2

eher schwer 45 42
sehr schwer

2012 2014

Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhausarzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 6245, 6282 © IfD-Allensbach



@ MLP Gesundheitsreport 2014 —27-

Viele Patienten spuren die Auswirkungen der
Personalsituation an den Krankenhdusern

Auf das Krankenhaus, in dem man zuletzt gelegen hat, trifft zu -

Die Arzte haben zu wenig Zeit fir den einzelnen Patienten 49 %

Das Pflegepersonal ist Uberlastet, Uberfordert

Zu wenig Pflegepersonal

Das Personal, das die Patfienten betreut, wechselt stndig 31

Zu wenig Arzte, Fachdrzte

Massenbetrielb, man ist nur eine Nummer

ZU viele Patienten in einem Raum

Man wird dort zu frih entlassen

Manchmal werden dort Leute ganz falsch behandelt

Zu viele unndtige Untersuchungen

Veraltet, rickstandig organisiert

Man wird dort zu lange behalten, kdnnte frliher entlassen werden [

~d —r
| ‘

Mangelnde Hygiene bei Untersuchungen

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhauspatienten der letzten 10 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 11019 © IfD-Allensbach
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Lob fur das Engagement des Pflegepersonals und die
Ausstattung der Zimmer

Auf das Krankenhaus, in dem man zuletzt gelegen hat, trifft zu -

Hilfsbereites Pflegepersonal

Genugend Platz in den Zimmern

Sehr sauber

Freundliche, neft eingerichtete Krankenzimmer

Modernste medizinisch-technische Einrichtung

Besonders gute Arzte

Gutes Essen

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhauspatienten der letzten 10 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 11019 © IfD-Allensbach
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Insgesamt ambivalenteres Urteil Uber die Krankenhduser

Es haben von den Krankenhdusern in Deutschland generell -

50 %
44 - :
o\ 42 einen guten Eindruck
. 41 |
40
o 39 39 teils, teils
33

9
;/O O— —O —— keinen guten Eindruck

1995 2007 2012 2014

Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevélkerung ab 16 Jahre

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 6019, 10012, 10099, 11019 © IfD-Allensbach
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Vollkommmen unterschiedliche Bewertung von medizinisch-
technischer Ausstatfung und den Arbeitsbedingungen an
den Krankenhdusern durch die Arzte

Die medizinisch- Die hygienischen  Die Arbeitsbedingungen
technische Ausstattung Bedingungen far Krankenhaus-
der Krankenhduser ist - sind - Arzte sind -

sehr gut IR

gut

3

gar nicht gut X

24'
2

x = weniger als 0,5 Prozent
Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach
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Die groBe Mehrheit der Arzte beflirchtet eine Verscharfung
der Personalsituation - kaum Sorgen im Hinblick auf

medizinisch-fechnische Ausstattung Ienise e
Das wird sich an den Krankenhdusern in 10 Jahren - Ve.rbessem
unverandert
verschlechtern bleiben

Qualitat der medizinischen Versorgung

Personalsituation

Zeit der Arzte fUr die Patienten

Arbeitsbedingungen far Krankenhausarzte

Medizinisch-technische Ausstattung

Hygienische Bedingungen

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 € ED-Allsrsbeeh
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FGr die Aufrechterhaltfung der Qualitat der stationaren
Versorgung ist aus Sicht der Arzte vor allem eine bessere
personelle Ausstatfung notwendig

Zur Sicherstellung einer leistungsfahigen
Gesundheitsversorgung an den Krankenhdusern
ware besonders wichtig -

(AuszuQ)

Mehr Personal

Bessere finanzielle Ausstattung, Neu-
regelung der Finanzierung

Abbau der Okonomisierung der Medizin

Bessere Qualifikation des Personals

BUrokratieabbau

Bessere Bezahlung des Personals

Bessere Verzahnung von stationdrer und
ambulanter Versorgung

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach
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Nur teilweise Unterstiitzung der Arzte fir im Koalitionsvertrag
vorgesehene MaBnahmen zur Qualitatssicherung der
Krankenhausversorgung

Keine gute MaBnahme

Kranken- Arzte
hausdrzte  insgesamt

37 & 43

Gute MaBnahme

Arzte Kranken-
insgesamt hausdrzte

DurchfUhrung von unangemeldeten
Kontrollen durch den medizinischen 52
Dienst der Krankenkassen

37 O 44

Bewertung der Krankenhduser nach
inrer Qualitat und entsprechende o 53
Berucksichtigung bei der Honorierung

53 O 59

Grandung eines Qualitatsinstituts, das
Daten Uber die Krankenhduser sammelt, o 42

Vergleichslisten erstellt und veroffentlicht

67 © 72

Auf 100 % fehlende Angaben = Unentschieden

Moglichkeit zum Abschluss von gezielten
Qualitdtsvertrdgen zwischen Kranken- 21
kassen und einzelnen Krankenhdusern

Bassis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282

© IfD-Allensbach
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Vor allem die Krankenhausdrzte klagen uber mangelnde
Vereinbarkeit von Beruf und Privatlelben

Frage: "Wie gut Iasst sich Inhr Beruf mit Inrem Privatleben vereinbaren, also z.B. mit Ihrer
Familie, Inren Freizeitinteressen usw.?"

Arzte Nieder- Kranken-
Beruf und Privatleben insgesamt gelassene  haus-
lassen sich vereinbaren - Arzte arzte

sehr gut

gut

weniger gut

gar nicht gut |

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzte

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach
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Uberzeugung der Arzte: Beruf und Familie lassen sich bei
der Arbelt in einer Praxis besser vereinbaren

Frage: "Wer hat Ihrer Einschatzung nach bessere Moglichkeiten, Familie und Beruf
miteinander zu vereinbaren: ein Arzt, der im Krankenhaus arbeitet, oder ein
niedergelassener Arzt?"

Bessere Moglichkeiten hat man -

Unent-
schieden

als nieder- »Niedergelossene Arzte: 54 %
| | “
gerzs st Krankenhausarzte: 66 %

als Arztim §
Krankenhaus

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Krankenhaus- und niedergelassene Arzie

Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 6282 © IfD-Allensbach



@ MLP Gesundheitsreport 2014 -37-

Die Bevolkerung ist sich der wachsenden
Herausforderungen beim Thema Pflege bewusst

Rechne fiir die kommenden 10 Jahre mit -

einer zunehmenden Zahl wachsenden Schwierigkeiten,
dlterer Menschen, die auf die Versorgung Pflege-
Pflege angewiesen sind bedurftiger sicherzustellen

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 11019 © IfD-Allensbach
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Die Mehrheit mochte im Pflegefall in der eigenen
Wohnung bleiben

Wenn ich im Alter nicht mehr selbstéindig leben kann
und auf Pflege angewiesen bin, méchte ich am
liebsten leben - Uber-60-

(Mehrfachangaben) Bevolkerung Jéhrige

insgesamt
in der eigenen Wohnung mit Pflegedienst 54 _ . 63

in der eigenen Wohnung in einem 34 _ 97
Mehrgenerationenhaus

in einer Wohngemeinschaft mit 28 _ 23
anderen dlteren Menschen

bei den Kindern, Enkeln 23 25
im Pflegeheim o[ @ 14

bei anderen Verwandten 4 ' 2

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 11019 © IfD-Allensbach
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Verbreitet Sorgen uber finanzielle Absicherung im Pflegefall

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

Mache mir keine Sorgen Mache mir Sorgen
Bevolkerung insgesamt
Im Alter von -

. 5] unter 30 Jahren 21
30 bis 44 Jahren A
45 bis 59 Jahren 49
60 Jahren und dlter 56 |

Aus Haushalten mit einem monat-
lichen Nettoeinkommen von -

unter 2,000 Euro |53 T
2.000 bis unter 3.000 Euro _
_Il 3.000 Euro und mehr _

Auf 100 % fehlende Werte = Unentschieden

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfrage 11019 © IfD-Allensbach
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Staatliche Forderung einer privaten Vorsorge fur den
Pflegefall ('Pflege-Banr’) wird nochmails starker befurwortet

Frage: "Vor kurzem wurde eine staatlich geférderte Zusatzversicherung fur die Pflege ein-
gefuhrt, das bedeutet, dass man einen Zuschuss bekommt, wenn man eine
private Pflegeversicherung abschlieBt. Halten Sie das grundsatzlich fur eine gute
Sache oder keine gute Sache?"

2012 2014
Unent-

schieden

Unent-

schieden o5 21
Finde das Finde das
eine gute eine gute
Sache 19 Sache

Keine gute
Keine gute Sache
Sache

Frageformulierung 2012: "Es ist geplant, eine staatlich geférderte Zusatzversicherung fur die Pflege einzufUhren, den sogenannten
'Plege-Bahr'. Das bedeutet .."

Basis: Bundesrepublik Deutschland, Bevolkerung ab 16 Jahre
Quelle: MLP Gesundheitsreport 2014, IfD-Umfragen 10099, 11019 © IfD-Allensbach
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Untersuchungsstecklbrief

Methodische Verantwortung und
DurchfUhrung: Institut fir Demoskopie Allensbach

Bevolkerungsbefragung

Methode: Face-to-Face-Interviews

Befragungszeitraum: 10. Januar bis 10. Februar 2014

Stichprobe: 2.088 Befragte, reprasentativ flir die Bevolkerung
ab 16 Jahre

Arztebefragung

Methode: Telefonische Befragung

Befragungszeitraum: 15. Januar bis 10. Februar 2014

Stichprobe: 540 Arzte, représentativ fiir die als Arzt tatigen

Mediziner in Deutschland; 323 im gmbulanten,
217 im stationdren Bereich tatige Arzte

© IfD-Allensbach



