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Die Gesundheitskasse.

Online-Arztsuche neuer Qualitit

Immer mehr Patienten wiinschen sich eine verlassliche Orientierungshilfe bei der Arztsuche. AOK, BARMER GEK
und die Weisse Liste, ein Projekt der Bertelsmann Stiftung und der Dachverbande der groRten Patienten- und Ver-
braucherorganisationen, haben vor diesem Hintergrund eine Online-Arztsuche mit hoher methodischer Giite ent-
wickelt. Patienten kénnen hier nach einem passenden Arzt suchen - anhand von Kriterien, die ihnen wichtig sind.

Die neue Arztsuche ist unter folgenden Adressen abrufbar:
B BARMER GEK Arztnavi — http://arztnavi.barmer-gek.de

B AOK-Arztnavigator — www.aok-arztnavi.de
B Weisse Liste —» www.weisse-liste.de/arzt

Es handelt sich jeweils um das gleiche Portal, Basis ist die Weisse Liste.

Zentrale Grundlage des Portals sind die Ergebnisse einer Befragung von Versicherten der AOK und der BARMER GEK.
Die Arztsuche lebt vom Mitmachen: Je mehr Versicherte sich beteiligen, desto aussagekréftiger werden die Ergebnisse.

Die Befragung

Basis der neuen Arztsuche sind die Ergebnisse einer bundesweiten
Versichertenbefragung. Mittels eines wissenschaftlich entwickelten
Fragebogens kénnen die Versicherten von AOK und BARMER GEK
Auskunft tiber ihre Erfahrungen beim Arztbesuch geben. Mit ihrem
Konzept wollen die beteiligten Partner neue MaRstabe fiir Arztbe-
wertungsportale im Internet setzen:

Schutz vor Mehrfachbewertungen

An der Befragung kénnen ausschlieflich Versicherte der beiden be-
teiligten Krankenkassen teilnehmen. Sie registrieren sich mit den An-
gaben aufihrer Versichertenkarte online unter www.aok-arztnavi.de
(AOK) oder http://arztnavi.barmer-gek.de (BARMER GEK). Das Ver-
fahren gewdhrleistet, dass jeder Versicherte sich nur einmal regis-
trieren und nicht mehrere Bewertungen fiir einen Arzt abgeben
kann. In einigen Regionen Deutschlands kommen zusatzlich schrift-
liche Fragebdgen zum Einsatz. Bei diesem Verfahren gelten die glei-
chen Sicherheitsstandards wie bei der Online-Befragung.

Methodische Giite

Der Fragebogen fiir die Patienten ist von Experten des IGES Instituts
in einem mehrstufigen Verfahren wissenschaftlich entwickelt wor-
den - Patienten- und Arztevertreter waren einbezogen. Er umfasst
etwa 30 Fragen zu den Themenbereichen ,Praxis und Personal®,
»Arztkommunikation®, ,,Behandlung” und ,Gesamteindruck®. Die
Versicherten konnen in der Befragung etwa angeben, ob der Arzt sie
in Entscheidungen einbezieht, ob ihre Intimsphare gewahrt wird
oder ob sie den Arzt an Freunde weiterempfehlen wiirden (Frage-
bogen unter: www.weisse-liste.de/fragebogen-arzt).

Fokus Kommunikation

Soziale und kommunikative Aspekte stehen bei der Befragung be-
sonders im Vordergrund. Denn Studien zeigen, dass Patienten sich
bei der Arztwahl vor allem fur diese Aspekte interessieren - Aspek-
te, die sie selbst am besten beurteilen konnen.

Aktive Ansprache der Patienten

Alle Versicherten werden von ihrer Krankenkasse aktiv zur Teilnah-
me motiviert — zum Beispiel Uiber die Versichertenzeitschriften. Da-
durch wird die Haufigkeit von Affekt- oder Extrembewertungen von
besonders zufriedenen oder unzufriedenen Patienten verringert.

Faires Verfahren fiir Arzte

Im Unterschied zu den meisten bestehenden Arztbewertungspor-
talen im Internet sind bei der Befragung keine Freitextfelder vorge-
sehen. So werden Diffamierungen oder unsachgemafRe Meinungs-
dulerungen von Patienten ausgeschlossen.

Die Vorteile der neuen Arztsuche
v verstindlich, nutzerfreundlich und aussagekriftig

v nicht-kommerziell, kostenlos und werbefrei
/ fair fiir die beurteilten Arzte

Die Arztsuche

Die Ergebnisse der Befragung werden zusammengefiihrt und zu je-
dem Arztin der Online-Arztsuche dargestellt. In der Aufbauphase ab
Mai 2011 sind zun&chst nur Ergebnisse aus drei Pilotregionen abruf-
bar (Berlin, Hamburg und Thiringen). Die Versicherten sorgen mit
ihrer Teilnahme dafir, dass Nutzer der Arztsuche kiinftig bundes-
weit von den Erfahrungen anderer Patienten profitieren kénnen.

Nutzerfreundliche Suche

Die Arztsuche ist nutzerfreundlich gestaltet und einfach zu bedie-
nen. Die Nutzer kdnnen ihre Auswahl nach Kriterien gewichten, die
ihnen besonders wichtig sind. Sie haben die Moglichkeit, die Ergeb-
nisse mehrere Arzte zu vergleichen und sich ihre Suchergebnisse
auszudrucken. Neben den Befragungsergebnissen sind praktische
Informationen wie Kontaktdaten oder Offnungszeiten der Praxis
abrufbar.

Mindestzahl von Beurteilungen

Die Ergebnisse werden gesammelt und erst verdffentlicht, wenn ein
Arzt bzw. eine Arztin eine zweistellige Mindestanzahl von Beurtei-
lungen erhalten hat. Dadurch wird eine einseitige Darstellung auf-
grund weniger Beurteilungen verhindert.

Werbefreiheit und Datenschutz

Die neue Arztsuche ist nicht-kommerziell, kostenlos und werbefrei.
Der Schutz personenbezogener Daten ist fur alle am Projekt betei-
ligten Partner oberstes Gebot. Dabei werden sowohl die Interessen
der Befragungsteilnehmer als auch der beurteilen Arzte beriick-
sichtigt. Datenschiitzer und Arztevertreter waren in die Entwicklung
des Portals einbezogen.

Kommentarfunktion fiir Arzte

In einem persénlichen Portalbereich haben Arzte die Méglichkeit,
ihre Befragungsergebnisse zu kommentieren. Die Kommentare
sind furr die Nutzer des Portals sichtbar. AuRerdem kénnen Arzte
Fotos ihrer Praxis hochladen und sich automatisch tiber neu ein-
gehende Bewertungen informieren lassen. Sie kénnen die Ansicht
ihrer Ergebnisse auch sperren lassen. Die Nutzer der Arztsuche be-
kommen in diesem Fall einen entsprechenden Hinweis angezeigt.

Methodisch fundierte Riickmeldung

Das Ergebnisportal liefert den beurteilten Arzten eine faire, seridse
und methodisch fundierte Riickmeldung zu ihrer Arbeit. Sie konnen
die Ergebnisse nutzen, um Verbesserungsmoglichkeiten abzuleiten.

v/ geschiitzt vor Manipulationen und datenschutz-
rechtlich abgesichert

v von Patienten fiir Patienten

v eine echte Orientierungshilfe - wissenschaftlich entwickelt
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Die wichtigsten Fragen und Antworten zur Online-Arztsuche

1. Warum ist die neue Arztsuche notwendig?

Patienten und Versicherte wiinschen sich fundierte und verlassliche
Informationen zu Erkrankungen und Behandlungsmethoden, aber
auch zum Angebot und zur Qualitdt von Gesundheitsanbietern.
Hochgerechnet 17.000 Mal am Tag oder 6 Millionen Mal im Jahr stel-
len sich Patienten die Frage ,Wie finde ich einen guten Arzt?* - weil
sie den Wohnort gewechselt haben, weil ldngere Zeit seit ihrem
letzten Facharztbesuch vergangen ist oder weil sie unzufrieden mit
ihrem behandelnden Arzt sind.

Dieser hohe Informationsbedarf ist jedoch weitgehend unge-
deckt. Zwei Drittel der Bevolkerung dufRern, dass das Informations-
angebot zu Arzten - zumindest teilweise - verbesserungswiirdig ist.
Patienten griinden ihre Arztwahl gerne auf soziale und kommunika-
tive Aspekte — genau zu diesen Punkten sind derzeit aber keine oder
kaum Informationen verftgbar.

2. Es gibt bereits eine Reihe von Arztbewertungs-
portalen im Internet. Warum ein weiteres?

In einer Studie der Universitdt Nirnberg-Erlangen (2009) wurden
verschiedene existierende Arztbewertungsportale untersucht. Dort
wurde gezeigt, dass die Portale derzeit nur eingeschrankt in der La-
ge sind, Patienten bei der Arztsuche zu unterstiitzen — zum Beispiel,
weil sie anfdllig fiir Manipulationen und Missbrauch etwa durch
Falsch- und Mehrfachbewertungen sind. Zudem reichen die mei-
sten Fragenkataloge nicht aus, um der Komplexitdt der Bewertung
eines Arztes gerecht zu werden.

Anspruch der beteiligten Partner ist es, ein nicht-kommerzielles
Informationssystem neuer Qualitét bereitzustellen. Das betrifft die
Qualitat des Fragenkatalogs genauso wie die Manipulationssicher-
heit des Verfahrens.

3. Welche Kriterien deckt die Befragung ab?

In der strukturierten Befragung geben die Versicherten Auskunft zu
den Erfahrungen, die sie beim Arztbesuch gemacht haben - wissen-
schaftlich abgesichert und fair fiir die beurteilten Arzte. Das Befra-
gungsinstrument wurde nach hochsten wissenschaftlichen Stan-
dards in einem mehrstufigen Verfahren entwickelt und auf seine
Aussagekraft Uberprift. Es deckt alle Leistungsbereiche innerhalb
einer Arztpraxis ab, mit denen Patienten in Berthrung kommen:
Praxispersonal, Rdumlichkeiten, Praxisorganisation, medizinische
Gerateausstattung, Kommunikation mit dem Arzt und die eigentli-
che Behandlung. Ergdnzend wird der Befragte um eine Gesamtein-
schatzung gebeten

4. Welche Vorteile haben Arzte von dem Portal?

Bei unserem Portal profitieren die Arzte von einem fairen, seriésen
und methodisch fundierten Befragungsverfahren neuer Qualitét.
Durch den Verzicht auf Freitextfelder sind unsachgemaRe Mei-
nungsduRerungen ausgeschlossen; Arzte kénnen die Ergebnisse der

Befragung kommentieren. Sie erhalten durch das Portal wertvolle
Riickmeldungen der Patienten, die sie sowohl flr interne Verbesse-
rungen als auch fur eine positive Darstellung nach auRen nutzen
kénnen.

5. Kénnen Patienten ihre Arzte denn
tiberhaupt beurteilen?

Studien zeigen, dass Patienten und Versicherte sich bei der Auswahl
eines Arztes insbesondere fir soziale und kommunikative Aspekte
interessieren; Punkte, die die Arzt-Patienten-Beziehung zentral be-
treffen. So geben mehrals 95 Prozent der Befragten einer Studie des
Gesundheitsmonitors der Bertelsmann Stiftung (2008) an, dass es
ihnen wichtig oder sehr wichtig ist, inwieweit Arzte auf Fragen ein-
gehen, obihre Erklarungen verstandlich sind und ob ein freundlicher
Umgangston herrscht.

Zudem ist es Patienten besonders wichtig, wie sehr Arzte sie in
Entscheidungen einbeziehen. Vor allem diese Aspekte kdnnen von
Patienten sehr gut beurteilt werden; letztlich ist daftir niemand bes-
ser geeignet als die Patienten selbst, da sie die Situation in der Arzt-
praxis direkt erleben. Patienten trauen sich sehr wohl zu, ihre Erfah-
rungen mit einem Arzt bzw. einer Arztin anderen Patienten mitzu-
teilen. Genau das ist es, was wir in unserer Befragung erheben.

6. Woher stammen die ersten Ergebnisse,
die im Portal abrufbar sind?

Seit dem Start des Ergebnisportals sind Ergebnisse aus den drei Pi-
lotregionen Berlin, Hamburg und Thuringen abrufbar. Hier konnten
sich die Versicherten der AOK bereits seit Mai 2010 an der Befra-
gungzu ihren Arzten beteiligen. Jetzt sind die Versicherten von AOK
und BARMER GEK bundesweit aufgerufen, sich an der Befragung zu
beteiligen.

7. Welche Arztgruppen werden in die Befragung
einbezogen, welche nicht?

Einbezogen sind alle niedergelassenen Arzte, die in regelmaRigem
personlichem Kontakt mit ihren Patienten stehen. Nicht bertick-
sichtigt sind etwa Pharmakologen oder Pathologen, da diese nur in
duferst seltenen Fallen Patientenkontakt haben. AuRerdem werden
auch Zahnéarzte und Psychotherapeuten im ersten Schritt nicht in
die Befragung einbezogen, da fiir diese Fachgruppen spezifische Be-
fragungsinstrumente erforderlich sind. Diese werden im nachsten
Schritt entwickelt.

8. Wer kann an der Befragung teilnehmen?

An der Befragung teilnehmen kdnnen Versicherte der AOK und der
BARMER GEK teilnehmen, die 15 Jahre oder dlter sind. Nach der Ent-
wicklungsphase des Projekts sollen sich 2012 auch andere gesetzli-
che Krankenkassen beteiligen kénnen. Entsprechend kénnten dann
auch deren Versicherte an der Befragung teilnehmen.

Entwicklungspartner

*« AOK

* BARMER GEK

« Bertelsmann Stiftung

« Bundesarbeitsgemeinschaft Selbsthilfe e.V. (BAG SELBSTHILFE)

Ansprechpartner:

= AOK-Arztnavigator: Peter Willenborg, Telefon 030-346 46-2467, peterwillenborg@bv.aok.de
= BARMER GEK-Arztnavi: Dr. Kai Behrens, Telefon 030-2533144-3020, kai.behrens@barmer-gek.de
= Weisse Liste: Timo Thranberend, Telefon o 52 41-81-8 1117, timo.thranberend@bertelsmann-stiftung.de

« Deutsche Arbeitsgemeinschaft Selbsthilfegruppen e.V.

« FORUM chronisch kranker und behinderter Menschen
im PARITATISCHEN Gesamtverband e.V.

« Sozialverband VdK Deutschland e.V.
« Verbraucherzentrale Bundesverband e.V. (vzbv)
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