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.Fake News gefahrden die Gesundheit”

Die Gesundheitskompetenz der Deutschen hat sich in den vergangenen Jahren erheblich verschlechtert. Viele Patienten
verstehen nicht mehr, was ihnen ihr Arzt oder Zahnarzt sagen will. Prof. Dr. Kai Kolpatzik ist Chief Scientific Officer
beim Wort & Bild Verlag, der die ,,Apotheken Umschau” herausgibt. Im Auftrag seines Arbeitgebers hat er zusammen
mit Prof. Dr. Orkan Okan von der TU Munchen eine Studie zur sinkenden Gesundheitskompetenz verfasst. Wir sprachen
mit ihm Gber Ursachen und Loésungsansatze.

BZB: Sie beschaftigen sich seit zwei
Jahrzehnten mit den Themen Pra-
vention und Gesundheitskompetenz.
Frustriert es Sie, dass die Zahlen immer
schlechter werden?

Kolpatzik: Wenn wir uns die Entwicklung
der Gesundheitskompetenz in Deutschland
in den letzten zehn Jahren anschauen,
hatten 2014 noch 54 Prozent der erwach-
senen Bevolkerung eine geringe Gesund-
heitskompetenz. Diese verschlechterte
sich bis 2020 auf 64 Prozent und jetzt in
den aktuellen Ergebnissen vom Sommer
2024 auf 75 Prozent. Damit fallt drei von
vier Personen der Umgang mit Gesund-
heitsinformationen besonders schwer.
Andere Lander wie Osterreich haben eine
andere Entwicklung genommen und konn-
ten mit geeigneten MaBnahmen die Ge-
sundheitskompetenz in der Bevélkerung
verbessern. Unsere aktuelle Studie ist des-
halb als Weckruf zu verstehen. Wir missen
immer bedenken, dass hinter den Zahlen
Menschen stehen, die Schwierigkeiten ha-
ben, Entscheidungen zu treffen, die sich
positiv auf ihre eigene Gesundheit oder
das Krankheitsmanagement auswirken
und damit eine geringere Lebensqualitat
oder gar verringerte Anzahl von gesun-
den Lebensjahren haben. Deswegen ist es
keine Frustration, sondern eine Notwen-
digkeit, hier dringend weiter aktiv zu sein.

BZB: Das Internet sollte die Menschen
ja eigentlich schlauer machen. Wie
erklaren Sie sich, dass 75 Prozent der
Deutschen Schwierigkeiten im Um-
gang mit Gesundheitsinformationen
haben?

Kolpatzik: Heutzutage arbeiten automa-
tisierte Chatbots mit gezielten Fehlinfor-
mationen und Fake News sind im Internet
salonféhig geworden. Wir dirfen nicht
abwarten und hoffen, dass sich die Men-
schen schon irgendwie im Informations-
dschungel zurechtfinden und gute Ent-
scheidungen treffen. Alle Untersuchungen
zeigen, dass die Menschen die groBten
Probleme damit haben, die Bewertung
der Verlasslichkeit von Gesundheitsinfor-
mationen vorzunehmen. Dies trifft Gbri-
gens auch zu einem groBeren Teil auf die
unterschiedlichsten Berufsgruppen im Ge-
sundheitssystem zu. Deswegen braucht
es laienverstandliche, verlassliche und evi-
denzbasierte Informationen wie beispiels-
weise auf den Websites apotheken-
umschau.de oder gesundheitsinforma-
tion.de. Wenn wir uns dartiber hinaus das
Gesundheitssystem anschauen, ist dieses
auBerst komplex und fur Laien schwer
durchschaubar. Deshalb verwundert es
auch nicht, dass die Notaufnahmen so
stark und unverhaltnismaBig in Anspruch
genommen werden. Konkret braucht es

im Gesundheitssystem Lotsen- und Navi-
gationssysteme fiir eine adaquate Inan-
spruchnahme von Leistungen. Eine Star-
kung der Apotheke vor Ort als eine der
zentralen Anlaufstellen im Gesundheits-
wesen ist hier, wie im Koalitionsvertrag
vorgesehen, beispielsweise ein wichtiger
Schritt.

BZB: Sie gehen davon aus, dass die ge-
ringe Gesundheitskompetenz Mehr-
kosten in Milliardenhdhe verursacht.
Kénnen Sie Beispiele hierfir nennen?
Kolpatzik: Die Folgekosten einer man-
gelnden Gesundheitskompetenz fir un-
ser Gesundheitssystem belaufen sich nach
WHO-Schatzungen auf bis zu 24 Milliar-
den Euro im Jahr. Menschen mit niedriger
Gesundheitskompetenz sind beispiels-
weise haufiger und langer krankgeschrie-
ben, sie gehen 6fter in die Arztpraxen und
in die Notaufnahme und sie mussen etwa
doppelt so haufig in Kliniken stationar be-
handelt werden.

BZB: Deutschland liegt bei der Gesund-
heitskompetenz auch international
nur im Mittelfeld. Was machen andere
Lander besser?

Kolpatzik: Eine Steigerung der Kommuni-
kationsqualitat von Gesundheitsprofes-
sionen hat sich zum Beispiel in Osterreich
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als einer der erfolgreichen Ansatze zur
Steigerung der Gesundheitskompetenz
herausgestellt. Im Gegensatz zu Deutsch-
land konnte diese dort in den vergange-
nen Jahren deutlich verbessert werden.
So wurde das Thema Gesundheitskom-
petenz in Osterreich nach der Verdffent-
lichung der Ergebnisse auf der europai-
schen Ebene 2012 weit oben auf die
Agenda gesetzt und fand sich kurze Zeit
spater als eine der zentralen Saulen im
dortigen Praventionsgesetz wieder. Struk-
turen wurden mit AugenmaB aufgebaut
und eine , 6sterreichische Plattform Ge-
sundheitskompetenz” gegriindet, die die
entsprechenden Aktivitdten koordiniert
und antreibt. In den Niederlanden werden
wiederum die Patientenorganisationen
viel stérker und von Beginn an in die Ent-
scheidungen in Bezug auf das Gesund-
heitssystem und die Versorgung einge-
bunden. Die Weltgesundheitsorganisa-
tion hat das Thema in der Shanghai-
Charta 2016 neben den Antibiotikaresis-
tenzen als eines von drei Topthemen,
die dringend angegangen werden mus-
sen, priorisiert. Von daher muss es auch
in Deutschland dringend auf die Agenda
gesetzt werden. Und eine kleine Anmer-
kung noch ... Bei der digitalen Gesund-
heitskompetenz ist Deutschland im eu-
ropaischen Vergleich mittlerweile sogar
Schlusslicht.

BZB: Sie stellen zehn Forderungen an
die Politik. Wovon versprechen Sie sich
den gréBten Nutzen?

Kolpatzik: In Kurzform geht es darum,
bei den Kindern frih mit der Gesundheits-
bildung und der Starkung der Medienkom-
petenz anzufangen und so zum Beispiel
auch die an Kinder gerichtete Werbung
fir ungesunde Lebensmittel und das In-
fluencer-Marketing einzuschranken. Im
Gesundheitssystem braucht es Lotsen- und
Navigationssysteme fir eine addquate
Inanspruchnahme von Leistungen. Aber
auch neue Felder wie die psychische Ge-
sundheitskompetenz oder die digitale Ge-
sundheitskompetenz missen angegan-
gen werden. Folgen wir dem Beispiel von
Osterreich, ist es die Verbesserung der
Kommunikationsqualitat.

BZB: Stichwort elektronische Patien-

Kolpatzik: Obwohl| die Umsetzung der
ePA ein richtiger und wichtiger Schritt ist,
kann sie ein PDF-Friedhof bleiben, wenn
Informationen in Fachsprache und ohne
Kontext dargestellt werden. Eine Chance
sehe ich in der Anwendung von kunst-
licher Intelligenz. Sie lasst sich dazu nut-
zen, um Informationen fur Patientinnen
und Patienten individueller, relevanter
und verstandlicher zu machen und einen
Mehrwert zu bieten.

BZB: Die Zahnarzte gelten als Vor-
reiter einer praventionsorientierten
Medizin. Fast jeder Deutsche geht re-
gelmaBig zur Vorsorgeuntersuchung.
Karies ist deshalb massiv zurtck-
gegangen. Kann man das auf andere
Medizinbereiche Ubertragen?

Kolpatzik: Viele Patientinnen und Patien-
ten machen sich Sorgen um ihre Mund-
gesundheit und nutzen deswegen regel-
maBig die Vorsorgeuntersuchungen. Auch
das Bonusheft spielt hier eine entschei-
dende Rolle. Der Zuschuss der gesetzlichen
Krankenkassen fur Zahnersatz erhoht sich
damit von 60 auf bis zu 75 Prozent. Als
weiteren wichtigen Effekt wurde damit
ein Mittel zur Steigerung der Adharenz
etabliert, was bei Vorsorgeuntersuchun-
gen oder Lebensstilanderungen eine wich-
tige Grundlage ist. Bei Vorsorgeunter-
suchungen wie der Friherkennung von
Brust- und Darmkrebs gibt es keine ein-
heitlichen Regelungen. Viele gesetzliche
Krankenkassen bieten bei der Nutzung

pEsECUs

PREGLS

PR

PUs(l pmsQus

§ PEESECIn

praxis KZVB

von Praventionsangeboten zwar Boni an,
doch deren Konditionen und Héhe un-
terscheidet sich. Wie bei den zahnarzt-
lichen Vorsorgeuntersuchungen muss der
Mehrwert klar vermittelt und erlebbar
werden. Dann wuirde auch dort die Ak-
zeptanz und Nutzung steigen.

BZB: Stimmen Sie der These zu, dass
eine gute Versorgung weniger vom
Versicherungsstatus abhdngt als vom
Wissensstand des Patienten?
Kolpatzik: Eine gute Versorgung hangt
vor allem von den Rahmenbedingen ab, in
denen ich meine Entscheidungen treffe.
Deshalb engagieren wir uns als Wort &
Bild Verlag insbesondere mit unserem Ma-
gazin ,Apotheken Umschau” so stark im
Bereich der evidenzbasierten und laien-
verstandlichen Gesundheitsinformationen.
Wir haben damit eine Verantwortung
gegeniber 18 Millionen Leserinnen und
Lesern jeden Monat, die auf dieser Basis
Entscheidungen fur ihre eigene Gesund-
heit oder die ihrer Familienangehdrigen
treffen. Damit verbessern wir nicht nur
die individuelle Versorgung, sondern star-
ken auch die Eigenverantwortung und
entlasten das Gesundheitssystem. An die-
sen Rahmenbedingungen muss auch die
Politik arbeiten, deshalb ist die Umsetzung
der zehn Forderungen so wichtig.

BZB: Vielen Dank fur das Gesprach!

Die Fragen stellte Leo Hofmeier.

Prof. Dr. Kai Kolpatzik (2.v.1.) stellte die Ergebnisse seiner Studie zur Mundgesundheit bei einer
Pressekonferenz in Mdinchen vor, an der auch die bayerische Gesundheitsministerin Judith Ger-
lach (Mitte) teilnahm.

tenakte (ePA): Wird sich dadurch die
Gesundheitskompetenz verbessern?

BZB Mai 2025 43



