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GroBBe Lucken mit
dramatischen Folgen

10 Forderungen an die Politik




GrufBwort

Gesundheitskompetenz als Teil des

Masterplans Pravention

Liebe Leserinnen und Leser, die Ergeb-
nisse der neuen Studie zur Gesundheits-
kompetenz in Deutschland sind ein Warn-
ruf: Rund 75 Prozent der Deutschen haben
Probleme, Gesundheitsinformationen zu
verstehen oder zu bewerten. Das zeigt: Die
Bundesregierung muss auch hier dringend
handeln!

In Bayern arbeiten wir

Judith Gerlach

Bayerische Staatsministerin
fur Gesundheit, Pflege und

Pravention

heitsrisiken in den Blick. Zugleich unter-
stiitzen wir die Menschen dabei, Praventi-
on in den Alltag einzubauen.
Zudem wollen wir die Gesundheitskommu-
nikation im Freistaat weiter verbessern.
Ziel ist es, Gesundheitsinformationen ver-
standlich aufzubereiten und noch starker
nach Zielgruppen
zu differenzieren.

schon intensiv daran, ”Mlt dem Wissen um e"jen SchlieBlich ist es
die Gesundheitskompe- gesunden Lebensstil |asst  entscheidend, die
tenz der Menschen zu sich viel erreichen: Es kann Menschen vor Ort

starken. Dabei setzen
wir auch auf Schwer-
punktthemen - aktuell
die Frauengesundheit.
Die Forderung der Ge-
sundheitskompetenz
wird auch ein Teil unseres ,Masterplans
Pravention“ sein, den wir noch in diesem
Jahr vorstellen werden. Daran beteiligt
sind neben den Ressorts der Staatsregie-
rung unter anderem unsere Partner im
Biindnis fiir Pravention sowie Biirgerinnen
und Biirger. Ich bin iberzeugt davon, dass
dieser gesamtgesellschaftliche Ansatz die
Pravention in Bayern entscheidend voran-
bringen kann.

Der ,Masterplan Pravention“ wird die Wei-
chen fiir mehr Vorsorge, Gesundheitsforde-
rung und Gesundheitsbewusstsein stellen.
Wir nehmen dabei die groBen Gesund-

das Risiko fiir Krankheiten
senken und zur Genesung  holen.
beitragen.”

direkt in ihrer Le-
bensrealitat abzu-

Klar ist: Gesund-
heitskompetenz
und Gesundheits-
kommunikation sind die Schliissel fiir
mehr Pravention. Mit dem Wissen um ei-
nen gesunden Lebensstil lasst sich viel er-
reichen: Es kann das Risiko fiir Krankhei-
ten senken, Krankheitsfolgen lindern und
zur Genesung beitragen. Aber die besten
Ratschldge fir einen gesunden Lebensstil
niitzen nichts, wenn sie nicht verstanden
werden. Deshalb ist nun auch die neue
Bundesregierung gefordert, die Gesund-
heitskompetenz in ganz Deutschland zu
fordern!

Editorial

Endlich aufwachen!

Zehn Jahre ist es her, dass das Thema Ge-
sundheitskompetenz Deutschland erreicht
hat. Wie steht es um die Fahigkeit der
Menschen, gesundheitsrelevante Informa-
tionen zu finden, zu verstehen, sie zu be-
werten und fiir ihre eigene Gesundheit
anzuwenden? Das ist seither Gegenstand
zahlreicher Untersuchungen gewesen, so-
wohl mit Blick auf die allgemeine Kompe-
tenz als auch auf Erndhrung und das Na-
vigieren in der digitalen Welt.
Die allererste Studie im

Jahr 2014 fiihrte noch

hat. So sind Menschen
mit niedriger Gesund-
heitskompetenz bei-
spielsweise haufiger
und langer krankge-
schrieben, sie gehen o0f-
ter in die Arztpraxen
und in die Notaufnah-
me. Die Folgekosten man-
gelnder Gesundheitskompetenz fiir unser
Gesundheitssystem belaufen sich deshalb
nach WHO-Schéatzun-
gen auf bis zu 24 Mil-

zu einem Aufschrei: bis zu liarden Euro im Jahr.

,Deutschland fallt beim Vor diesem Hinter-
Gesundheits-Pisa durch.” 2 4 grund ist die aktuelle
Bereits damals verfiigte Studie als Weckruf zu

nicht einmal die Halfte
der Bevolkerung tiber ei-
ne gute Gesundheitskom-
petenz. Seither lieferte

Mrd. €

kostet die unzureichende

verstehen: In einer
Zeit, in der automati-
sierte Chatbots mit
gezielten Fehlinfor-

die Wissenschaft zwar ~ Gesundheitskompetenz  mationen arbeiten

immer weiter neue Evi-
denz, und der 2018 verof-
fentlichte Nationale AKkti-
onsplan Gesundheitskompetenz (NAP) bil-
dete einen Meilenstein mit konkreten
Umsetzungsempfehlungen. Doch mangelt
es bis heute an der Umsetzung.

Mit dem Ergebnis, dass die Gesundheits-
kompetenz sich weiter verschlechtert hat,
und zwar im Vergleich zu 2014 um insge-
samt 20 Prozentpunkte. Damit verfiigen
heute drei von vier Menschen nur iiber eine
unzureichende Gesundheitskompetenz, so
das Ergebnis der aktuellen Studie der TU
Miinchen (TUM) in Kooperation mit dem
Wort & Bild Verlag, die wir hier vorstellen.
Und das, obwohl lange bekannt ist, welchen
enormen Einfluss sie auf die Gesundheit

APOTHEKEN UMSCHAU IMPACT

WHO: zwischen drei und fiinf Prozent der
jahrlichen Gesundheitsausgaben

und Fake News salon-
fahig geworden sind,
diirfen wir nicht ab-
warten und hoffen, dass die Menschen
sich schon irgendwie im Informations-
dschungel zurechtfinden und gute Ent-
scheidungen treffen. Jetzt ist der Zeit-
punkt, um auf der Grundlage der hier vor-
gestellten Forderungen politisch die
richtigen Weichen zu stellen. Fiir alle Men-
schen und ihre Gesundheit. Es lohnt sich,
denn: Gesundheitskompetenz ist eine
Schliisselqualifikation, die maBgeblich mit
dartiber entscheidet, wie viele gesunde Le-
bensjahre Menschen haben und wie gut
ihre Lebensqualitit ist.
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Prof. Dr. med.

Kai Kolpatzik

Chief Scientific Officer
des Wort & Bild
Verlags



Zehn Jahre Gesundheitskompetenz

Aktivititen im Uberblick

Trotz wachsender Erkenntnisse hat sich die Gesundheitskompetenz der
Bevolkerung in den vergangenen Jahren weiter verschlechtert.

2014

»-Bei mehr als der Hélfte der
Menschen ist der Kenntnisstand
problematisch oder unzurei-
chend. “

Unterschiede bei der Gesundheits-
kompetenz.

Ergebnisse einer bundesweiten
Représentativ-Umfrage unter
gesetzlich Versicherten. Wissen-
schaftliches Institut der AOK
(WidO).

,Dieses Manko zu beheben ist
eine gesamtgesellschaftliche
Aufgabe.”

Health Literacy. Licken beim Ge-
sundheitswissen.

G+G. AOK-Forum fiir Politik, Praxis
und Wissenschaft.

»,Deutschland fallt beim Gesund-
heits-Pisa durch.”
RP Online.

»94,3 Prozent der Erwachsenen
sehen sich vor erhebliche
Schwierigkeiten gestellt.”
Ergebnisbericht: Gesundheitskom-
petenz der Bevdlkerung in
Deutschland. Universitat Bielefeld,
Befragung von 2014.

»Fakten fiir MaBnahmen der
Politik, um Gesundheitskompe-
tenz im deutschsprachigen
Raum zu fordern.“
Gesundheitskompetenz.

Die Fakten. WHO.

2016

2017

Griindung Deutsche Allianz
fiir Gesundheitskompetenz

2019

Deutsches Netzwerk
Gesundheitskompetenz ev.

V (]
dngk.de )/.‘ r

Griindung Deutsches Netzwerk
Gesundheitskompetenz e.V.

Lebenswelten, Gesundheitssys-
tem, Forschung, chronische
Erkrankung: 64 konkrete Emp-

fehlungen eines Expertenteams.

Nationaler Aktionsplan Gesund-
heitskompetenz. Die Gesundheits-

kompetenz in Deutschland starken.

Herausgegeben von

Prof. Dr. Doris Schaeffer, Prof. Dr.
Klaus Hurrelmann, Prof. Dr. Ullrich
Bauer und Prof. Dr. Kai Kolpatzik.

2018

~-Es bedarf einer breit angeleg-
ten, strukturierten und langfris-
tigen politischen Strategie.“
Erndhrungskompetenz in Deutsch-
land.

Erste bundesweite Studie vom
AOK-Bundesverband in Kooperati-
on mit dem BMEL und dem Max
Rubner-Institut.

,Uber 52 Prozent der Befrag-
ten verfiigen liber eine einge-
schrankte digitale Gesund-
heitskompetenz.”

Digitale Gesundheitskompetenz in
Deutschland.

Erste bundesweit reprasentative
Studie, Herausgeber AOK-Bundes-
verband.

»2020 verfiigten 64,2 % der
Erwachsenen liber eine einge-
schrankte Gesundheitskompe-
tenz.“

HLS-GER 1° Gesundheitskompe-
tenz der Bevolkerung in Deutsch-
land. Vergleich der Erhebungen
2014 und 2020. Universitat
Bielefeld.

2020

12023

Griindung WHO Kollaborati-
onszentrum fiir Health
Literacy an der Technische
Universitdt Miinchen (TUM)

»Neun von zehn Menschen
haben Probleme.*

Psychische Gesundheitskompe-
tenz, Technische Universitat Miin-
chen (TUM), WHO Kollaborations-
zentrum und Institut fur Digitale
Gesundbheit (IDG).

2024
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»Die Ergebnisse fallen mit 75,8
Prozent der Menschen mit einer
geringen Gesundheitskompe-
tenz noch einmal negativer aus
als in bisherigen Studien.“
Studie Allgemeine Gesundheits-
kompetenz, Technische Universitat
Minchen (TUM), WHO Kollaborati-
onszentrum und Institut fiir Digitale
Gesundbheit (IDG), Befragung von
2024.




Gesundheitskompetenz in Zahlen

Abwartstrend halt an

Nur noch ein knappes Viertel der Erwachsenen findet sich gut im
Dickicht gesundheitsrelevanter Informationen zurecht. Die Ergebnisse
haben sich damit im Zehnjahresvergleich bestandig verschlechtert.

Drei von vier Menschen mit groBen Problemen

. inadiquat 2014
. problematisch

. ausreichend

. exzellent

2024

Angaben in %

7,3

7,6
| | | |

Trotz aller Bemihungen und Handlungsaufrufe der Wissen-
schaft zeigt sich im Zehnjahresvergleich bei der Gesund-
heitskompetenz eine deutliche Verschlechterung um mehr
als 20 Prozentpunkte (s. Abb. oben). Im Jahr 2024 verzeich-
neten die Forscherinnen und Forscher bei 75,8 Prozent der
Erwachsenen in Deutschland eine unzureichende Gesund-

40 60 80 100

heitskompetenz. Damit haben drei von vier Menschen Prob-
leme beim Finden, Verstehen, Beurteilen und Anwenden
von Gesundheitsinformationen. Zum Vergleich: Im Jahr der
ersten Untersuchung 2014 lag die Zahl bei 54,3 Prozent.
Sechs Jahre spéter verzeichnete die Forschung bereits eine
Verschlechterung auf 64,2 Prozent.

Das Beurteilen sticht hervor

Finden
. inadiquat
. problematisch Verstehen
. ausreichend Beurteilen
. exzellent
Anwenden

Angaben in %

Gesundheitskompetenz bedeutet das Finden, Verstehen,
Beurteilen und Anwenden von Informationen (s. Abb. oben).
Besonders das Beurteilen fallt den Befragten schwer. 82,6
Prozent weisen hier eine niedrige Kompetenz auf, gefolgt
vom Anwenden mit 78,3 Prozent. Bei den verschiedenen

40 60 80 100

Gesundheitsbereichen zeigt sich, dass den Befragten der
Umgang mit Informationen zur Krankheitsversorgung am
schwersten féllt. 80,6 Prozent zeigten dabei eine niedrige
Kompetenz. Bei Pravention und Gesundheitsforderung fie-
len die Ergebnisse etwas besser aus.
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Uberraschungen bei soziodemografischen Merkmalen

Angaben in %

weiblich
GESCHLECHT
mannlich
18-29 Jahre
30-44 )Jahre
ALTER
45-59 Jahre
60+ Jahre
alte Bundeslander
BUNDESLAND
neue Bundeslander
kein Migrationshintergrund
MIGRATION

Migrationshintergrund

Gesundheitskompetenz

Die Studie zeigt einen signifikanten Zusammenhang zwi-
schen Gesundheitskompetenz, Lebensalter und Wohnort. So
verfligen die iber 60-Jahrigen (iber eine bedeutend bessere
Kompetenz als jiingere Gruppen. Zudem schneiden Men-
schen in den neuen Bundesléndern besser ab als in den

40 60 80 100

. inaddquat . problematisch . ausreichend . exzellent

alten. Anders als in friiheren Studien und allgemein ange-
nommen zeigt sich dagegen kein signifikanter Unterschied
bei den Faktoren Bildung, Migrationsgeschichte, Einkommen
und Geschlecht.

»Gesundheitskompetenz in Deutschland” ist Teil der Stu-
die ,Psychische Gesundheitskompetenz in Deutschland®,
die 2024 umgesetzt worden ist. An ihr nahmen im Juli/Au-
gust 2024 insgesamt 2.000 Menschen ab 18 Jahren teil.
Der Wort & Bild Verlag beauftragte die Technische Univer-
sitdt Miinchen (TUM) und das Institut fiir Digitale Gesund-
heit (IDG) Berlin mit der Umsetzung. Verantwortlich waren
Prof. Dr. Orkan Okan, Professor fiir Health Literacy an der
TUM und Leiter des WHO Collaborating Center for Health
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Literacy, sowie der Gesundheitswissenschaftler Prof. Dr.
Kai Kolpatzik. Die Datenerhebung lag beim SKOPOS Insti-
tut fiir Markt- und Kommunikationsforschung. Im Einsatz
war der Fragebogen ,HLS19_Q12“ um die Schwierigkeit
zu erfassen, Informationen zur Krankheitsbewéltigung,
Pravention und Gesundheitsforderung zu finden, zu verste-
hen, zu beurteilen und anzuwenden. Die Studie im Netz:

2 www.a-u.de/impact-gesundheitskompetenz
2 www.hs.mh.tum.de/healthliteracy /who-kollaborationszentrum /
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Restiimee und Ausblick

Verbindlich
und strukturiert

Andere Lander haben es Deutschland vorgemacht, wie sich mit

den richtigen MaBnahmen die Gesundheitskompetenz der Bevolke-
rung gezielt verbessern lasst. Daflir braucht es allerdings auch hier-
zulande nun endlich echtes Engagement und klare Prioritaten.

Wahrend das Thema Gesundheits-
kompetenz im angloamerikanischen
Raum als Health Literacy bereits seit
Ende der 80er-Jahre des vergangenen
Jahrtausends relevant war, kam es in
Europa mit Jahrzehnten Verspatung
an. Ein erster Survey in acht Landern
zeigte 2012, dass jeder zweite
Mensch in Europa nur iiber eine ge-
ringe Gesundheitskompetenz verfiig-
te. Das Bundesland Nordrhein-West-
falen, das damals stellvertretend fiir
ganz Deutschland untersucht wurde,
lag im Mittelfeld. Sowohl der AOK-
Bundesverband als auch das Robert
Koch-Institut und die Universitét Bie-
lefeld wiesen zwischen 2014 und
2016 nach, dass etwa jeder zweite
Mensch in Deutschland iiber eine nur
geringe Gesundheitskompetenz ver-
fligte. Und damit Schwierigkeiten
hatte, mit gesundheitsrelevanten In-
formationen umzugehen, sei es im
Bereich der Gesundheitsforderung
und Pravention oder im Bereich des
Krankheitsmanagements bei akuten
oder chronischen Erkrankungen.

Vortrage thematisierten damals oft
den Zusammenhang zwischen der In-
anspruchnahme Individueller Ge-
sundheitsleistungen (IGeL) und Ge-

sundheitskompetenz. Solche Angebo-
te - wegen fehlender Evidenz fiir ihre
Wirksamkeit keine Leistungen der
gesetzlichen Krankenkassen - wer-
den eher bildungsnahen und einkom-
mensstarkeren Menschen angeboten.
Dieser Bezug sollte verdeutlichen,

,Mit zehn
Schritten konnen
wir es schaffen, die
Kompetenz der
Bevolkerung
systematisch zu
steigern.”

dass es sich um ein gesamtgesell-
schaftliches und nicht um ein Pro-
blem einzelner vulnerabler Gruppen
handelt.

Um die Gesundheitskompetenz
strukturiert im Gesundheitswesen zu
implementieren, erarbeitete eine Ex-

pertengruppe aus Wissenschaft und
Gesundheitswesen ab 2016 den Nati-
onalen Aktionsplan Gesundheitskom-
petenz (NAP). Nicht zuletzt die
Schirmherrschaft des damaligen
Bundesgesundheitsministers Her-
mann Grohe machte deutlich, dass es
sich nicht um eine Modeerscheinung,
sondern um eine dauerhaft relevante
Aufgabe handelt. Mit 64 wissen-
schaftlich hergeleiteten Empfehlun-
gen setzte das Expertengremium die
Leitplanken fiir kiinftiges Handeln.
Spétestens mit der Veroffentlichung
des NAP 2018 musste allen Beteilig-
ten im Gesundheitswesen klar sein,
dass die Gesundheitskompetenz ei-
nen groBeren Einfluss auf die Ge-
sundheit hat als Faktoren wie Ein-
kommen, Bildung, Geschlecht oder
Migrationshintergrund.

Wie wichtig diese Schliisselqualifi-
kation fiir jeden einzelnen Menschen
ist, belegen die Folgen einer gerin-
gen Gesundheitskompetenz: Sie geht
zum Beispiel mit einer geringeren
Therapietreue, haufigeren und lange-
ren Krankschreibungen, vermehrten
Aufenthalten im Krankenhaus sowie
einem erhohten Risiko fiir einen
frithzeitigen Tod einher. Internatio-
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nalen Schatzungen zufolge gehen
drei bis fiinf Prozent der Ausgaben
im Gesundheitssystem auf eine nied-
rige Gesundheitskompetenz zurtick
- fiir Deutschland sind das, berech-
net auf die Ausgaben des Jahres
2022, bis zu 24 Milliarden Euro pro
Jahr. Dieser gigantischen Summe
stehen bislang nur minimale finan-
zielle Investitionen in die Verbesse-
rung der Gesundheitskompetenz ge-
gentiber. Dabei gibt es gute Beispiele
dafiir, wie sich mit iiberschaubaren
Mitteln viel erreichen ldsst, zum
Beispiel die Alphabetisierungskam-
pagne eines breiten Biindnisses aus
Politik, Erwachsenenbildung und
Krankenkassen.

Ein vergleichbares Engagement fiir
die Gesundheitskompetenz fehlt bis-
lang. Dem gegeniiber stehen viele
weitere Erkenntnisse der Wissen-
schaft, zum Beispiel zur digitalen
Gesundheitskompetenz, zur Ernah-
rungskompetenz und zur psychi-
schen Gesundheitskompetenz. Auch
formierten sich Biindnisse und Alli-
anzen. Dennoch miissen wir die bit-
tere Bilanz ziehen, dass sich nichts
verbessert hat. Mehr noch: Es steht
heute bedeutend schlechter um die
Gesundheitskompetenz der Bevolke-
rung als noch vor zehn Jahren. Trotz
aller Bemiihungen hat es das Thema
nicht auf die politische Agenda in
Deutschland geschafft. Dabei gab es
mit der Shanghai-Charta der WHO
2016 exzellente Grundsatzentschei-
dungen und Empfehlungen. Oster-
reich beispielsweise setzte sie um,
baute gezielt Strukturen auf und ent-
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wickelte MaBnahmen wie ein Kom-
munikationstraining fiir Gesund-
heitsprofessionen. Lag unser Nach-
barland 2012 noch an vorletzter
Stelle der acht untersuchten Lander,
gab es binnen zehn Jahren eine deut-
liche Verbesserung der Gesundheits-
kompetenz.

Es geht also. Doch brauchen wir da-
fir - auch als Gegenpol zur immer
groBer werdenden Informationsflut -
eine klares Commitment aller betei-
ligten Akteure im Gesundheits- und
Bildungswesen sowie eine Priorisie-
rung der ndchsten notigen Schritte.
Die Empfehlungen des Nationalen
Aktionsplanes Gesundheitskompe-
tenz haben nichts an Giiltigkeit verlo-
ren. Doch wir miissen uns darauf
verstiandigen, welche davon am wich-
tigsten sind. Mit den in dieser Publi-
kation benannten zehn Schritten
konnen wir die Gesundheitskompe-
tenz der Bevolkerung systematisch
und erfolgreich steigern (s. Seite 10).

Wollen wir, dass die Menschen die
elektronische Patientenakte rege
nutzen? Wollen wir, dass Praventi-
onsmaBnahmen besser greifen? Dass
Patientinnen und Patienten durch
bessere Therapietreue ihre Erkran-
kungen besser managen konnen?
Konnen wir es uns leisten, dass un-
sere Gesundheitseinrichtungen wei-
ter unverhaltnismaBig in Anspruch
genommen werden? Um Themen wie
diese anzugehen, miissen wir die
Gesundheitskompetenz der Men-
schen verbessern. Und zwar heute
und nicht morgen.

Umischau| Impact

Dank

Zahlreiche Expertinnen und
Experten haben sich in den
vergangenen Jahren intensiv
um Weichenstellungen be-
miiht, um dem Thema Ge-
sundheitskompetenz die
notwendige Aufmerksam-
keit zu verschaffen. Zu ih-
nen gehéren unter anderem:

Prof. Dr. Ullrich Bauer
Universitat Bielefeld

Prof. Dr. Klaus Hurrelmann
Hertie School Berlin

Dr. Susanne Jordan
Robert Koch-Institut Berlin

Prof. Dr. llona Kickbusch
Global Health Program, Genf

Prof. Dr. Orkan Okan
Technische Universitat Miin-
chen (TUM)

Jurgen Pelikan t

Prof. Dr. Doris Schaeffer
Universitat Bielefeld

Kristine Serensen

Global Health Literacy
Academy

Expertenbeirat des Nationa-
len Aktionsplan Gesund-
heitskompetenz (NAP)
AOK-Bundesverband

Robert Bosch Stiftung
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Jetzt handeln!

Wie sich die Gesundheitskompetenz der Bevolkerung steigern und damit ihre
Gesundheit verbessern lasst, ist lange bekannt. Es gilt, dieses Wissen endlich

umzusetzen. Zehn dringende To-dos. * Die Gesundheitskompetenz im Beruf und am Arbeitsplatz ist zu fordern, damit

Angebote des betrieblichen Gesundheitsmanagements und der betrieblichen Gesundheits-
forderung wirksam greifen kdnnen.

FORDERUNGEN
* Mit einer offentlichkeitswirksamen Kampagne mussen die psychische Gesundheits-

| t 5k hische St5 . '
* Gesundheitsbildung muss frih in der Kindheit in Kindergarten und Schule erlebbar competenz gestarkt und psychische Storungen enttabuisiert werden

sein. Didaktisch attraktiv ist sie Uber Facher hinweg und im Rahmen der gesundheits-

. * Health Literacy in all Policies: Gesundheitskompetenz in allen Politikbereichen bedarf
kompetenten Schule zu vermitteln.

ressortibergreifender, ganzheitlicher und nachhaltiger Konzepte, um die Schlisselquali-
fikation Gesundheitskompetenz in den Bereichen Pravention und Gesundheitsférderung

 Zur Steigerung der Medienkompetenz bei Kindern und Jugendlichen missen Ange- sowie im Krankheitsmanagement zu implementieren.

10

bote fiir Schule, Familie und Vereine entwickelt, implementiert und evaluiert werden.

¢ Die an Kinder gerichtete Werbung fiir ungesunde Lebensmittel sowie das Influ-
encermarketing mussen eingeschrankt werden. Aufklarungskampagnen missen tber
die kommerziellen Einflussfaktoren fir die Kinder- und Jugendgesundheit informieren.

* Gesundheitsprofessionen muissen in modernen Kommunikationstechniken ge-
schult werden, sodass die Kommunikations- und Ergebnisqualitat verbessert wird.

* Die digitale Gesundheitskompetenz ist zu starken. Nur dies gewahrleistet, dass

alle Biirgerinnen und Biirger von den positiven Effekten der elektronischen Patienten-
akte (ePA), digitalen Gesundheitsangeboten und -anwendungen sowie medizinischen

Angeboten und Anwendungen profitieren konnen.

* Navigationale Gesundheitskompetenz ist die Voraussetzung dafiir, dass die Men-
schen sich besser im Gesundheitswesen orientieren sowie das Versorgungssystem
und ihre Patientenrechte besser nutzen kénnen. Mithilfe von laienverstandlicher und
barrierearmer Kommunikation sowie einer Lotsenfunktion muss sie gestarkt werden.

* Die organisationale Gesundheitskompetenz in Einrichtungen des Gesundheits-
wesens und der Pflege ist auszubauen, damit sich Patientinnen und Patienten leichter
im Gesundheitssystem zurechtfinden und Kommunikation auf Augenhdhe stattfindet.
Dasselbe gilt fir Bildungseinrichtungen.
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Prof. Dr. Kai Kolpatzik, Chief Scientific Officer Wort & Bild Verlag
Prof. Dr. Orkan Okan, WHO Kollaborationszentrum fir Health Literacy, Technische
Universitat Midnchen (TUM)
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»Die Forschung zeigt, dass
Gesundheitskompetenz ein starkerer
Pradiktor fiir den Gesundheitszustand
ist als Bildungsniveau, ethnische
Zugehorigkeit, Geschlecht oder
soziookonomischer Status*

Ad Hoc Committee on Health Literacy for the Council on
Scientific Affairs, American Medical Association, 1999.

DEFINITION

Gesundheitskompetenz basiert auf allgemeiner Literalitdt und umfasst das
Wissen, die Motivation und die Fahigkeiten von Menschen, relevante
Gesundheitsinformationen in unterschiedlicher Form zu finden, zu
verstehen, zu beurteilen und anzuwenden, um im Alltag in den Berei-

chen der Krankheitsbewaltigung, Krankheitspravention und Gesundheitsfor-
derung Urteile féllen und Entscheidungen treffen zu kdnnen, die ihre Le-
bensqualitat wahrend des gesamten Lebensverlaufs erhalten oder
verbessern.

Sarensen et al. 2012






