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1. Zusammenfassung

Die International Health Policy Survey (IHP) ist eine Erhebung des Commonwealth Fund (CWF), die
in zehn Landern durchgeflihrt wird. Zielpublikum der Ausgabe 2023 war die Wohnbevoélkerung ab
18 Jahren. Dabei ging es vor allem um den Zugang zu medizinischer Versorgung, den Verzicht auf
Gesundheitsleistungen sowie um die Patientenerfahrung und -zufriedenheit im Zusammenhang mit
dem Gesundheitssystem. Im vorliegenden Bericht werden die Ergebnisse fir den Kanton Wallis
analysiert, indem sie mit jenen der Gesamtschweiz und der anderen teilnehmenden Lander sowie
mit den Ergebnissen derselben Studie von 2020 verglichen werden. Bei einigen Indikatoren werden
auch spezifische Daten zur Wohnbevélkerung ab 65 Jahren aufgezeigt, die durch die
Datensammlung von 2024 bei dieser Untergruppe erhoben werden konnten. 2023 haben im Wallis
363 Personen ab 18 Jahren an der Studie teilgenommen. 2024 waren es 365 Personen ab
65 Jahren.

Die Ergebnisse in Kiirze

Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen

2023 hat im Wallis mehr als die Halfte (57%) der Befragten in den zwei Jahren vor der Befragung
einen Spezialisten aufgesucht. Ausserdem haben in den zwei Jahren vor der Befragung 38% die
Notaufnahme eines Spitals aufgesucht, 18% bendtigten eine nicht-notfallmassige oder planbare
Operation und 19% haben mindestens eine Nacht im Spital verbracht. 14% haben in den 12
Monaten vor der Befragung eine Beratung oder Behandlung wegen ihrer psychischen Gesundheit
erhalten. Diese Anteile liegen im internationalen Vergleich im mittleren Bereich. Altere Menschen
nehmen das Gesundheitssystem haufiger in Anspruch.

Zugang zu medizinischer Versorgung

2023 haben 38% der Personen, die medizinische Versorgung bendtigten, noch am selben Tag einen
Arzttermin erhalten, was im internationalen Vergleich im mittleren Bereich liegt. Eine grosse Mehrheit
(83%) hat bei einer Kontaktaufnahme mit ihrer Hausarztpraxis (normalerweise aufgesuchter Arzt
oder aufgesuchtes Gesundheitszentrum) wahrend der reguldren Offnungszeiten noch am selben
Tag eine Antwort erhalten. 77% der Befragten im Wallis finden es ziemlich oder sehr schwierig, am
Abend, am Wochenende oder an Feiertagen medizinische Versorgung zu erhalten (Notaufnahme
eines Spitals, Notfallpraxis oder Permanence ausgeschlossen), was im internationalen Vergleich ein
relativ hoher Anteil ist. 13% der Befragten haben innert weniger als einer Woche einen Termin bei
einem Spezialisten bekommen. Der Zugang zu psychischen Gesundheitsleistungen ist im
internationalen  Vergleich gut. Bei mehreren Kriterien, mit denen der Zugang zu
Gesundheitsleistungen gemessen wird, gibt es sowohl im Wallis als auch in der Schweiz eine
negative Tendenz zu verzeichnen, obschon die Situation im internationalen Vergleich eher gut bleibt.

eHealth-Leistungen

2023 halt sich die Nutzung digitaler Tools (eHealth) zur Interaktion mit dem Gesundheitssystem
sowohl im Wallis als auch in der Schweiz weiterhin in Grenzen: Lediglich 13% der Befragten im
Wallis haben online mit ihrem Arzt kommuniziert und 21% haben ihre Gesundheitsinformationen
online angeschaut oder heruntergeladen. Ausserdem haben 10% eine Fernkonsultation in Anspruch
genommen. Obschon die eHealth-Nutzung zunimmt, bleibt sie weit unter den Zahlen, die sich in
vielen anderen Landern beobachten lassen, was zeigt, dass die Schweiz bei der Digitalisierung des
Gesundheitswesens hinterherhinkt. Die ab 65-Jahrigen nutzen eHealth seltener als die ab 18-
Jahrigen.

Erfahrungen der Bevolkerung mit dem Gesundheitssystem im Wallis 4



Verzicht auf medizinische Leistungen aus Kostengriinden

Im internationalen Vergleich wird 2023 im Wallis noch immer relativ haufig aus Kostengrinden auf
medizinische Leistungen verzichtet. 20% der Befragten im Wallis haben aus Kostengrinden auf
einen Arztbesuch und 32% auf eine Zahnbehandlung oder zahnarztliche Untersuchung verzichtet.
Von diesem Phanomen, das sich zwischen 2020 und 2023 zugespitzt hat, sind vor allem die juingste
Altersgruppe und die Personen mit unterdurchschnittlichem Einkommen betroffen. Ausserdem gibt
jeder zehnte Befragte an, Probleme beim Bezahlen einer medizinischen Rechnung gehabt zu haben
und fast jedem funften Befragten hatte die Versicherung die Zahlung einer Behandlung verweigert
oder nicht so viel wie erwartet gezahlt.

Patientenerfahrung und Patientenzufriedenheit

Die Mehrheit der Befragten beurteilt ihre Beziehung zu den Leistungserbringern als gut und findet,
respektvoll behandelt zu werden. Allerdings gibt fast jeder flinfte Befragte an, dass die Fachkrafte
bei Konsultationen nicht immer genlgend Zeit fur die Patienten aufbringen, sie nicht gentgend in
die Entscheidungen miteinbeziehen oder ihre Gesundheitssorgen nicht ernst nehmen. Rund 10%
finden, dass die Erklarungen nicht verstandlich sind. Das deckt sich mit den Ergebnissen anderer
Lander.

Versorgungskoordination

Die Mehrheit der Befragten (87%) gibt an, bei der Koordination ihrer Versorgung Hilfe zu erhalten.
Dieser Prozentsatz ist im internationalen Vergleich hoch. Nichtsdestotrotz bekundet rund ein Viertel
der Befragten Probleme bei der Ubermittlung von Informationen zwischen Hausérzten, Spezialisten
oder Spitalern, was im internationalen Vergleich ein recht hoher Anteil ist.

Versorgungsqualitiat und Zufriedenheit mit der erhaltenen Versorgung

2023 beurteilt die grosse Mehrheit der Befragten im Wallis und in der Schweiz die Qualitat der
erhaltenen Versorgung als gut bis hervorragend. Auch mit der medizinischen Versorgung durch die
Hausarztpraxis (normalerweise aufgesuchter Arzt oder aufgesuchtes Gesundheitszentrum) ist der
Grossteil sehr zufrieden.
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2. Einleitung

Die Moglichkeit, innert angemessener Zeit Zugang zu qualitativ hochstehender medizinischer
Versorgung zu erhalten, ist grundlegend, um einen guten Gesundheitszustand und eine gute
Lebensqualitat aufrechtzuerhalten. Im Walliser Gesundheitsgesetz ist festgelegt, dass jede Person,
ungeachtet ihrer wirtschaftlichen und sozialen Situation und unter Wahrung ihrer Wirde, Anspruch
auf die ihrem Gesundheitszustand entsprechende Versorgung hat (1). Damit dieses Recht
vollumfanglich gewahrleistet werden kann, ist es wichtig sicherzustellen, dass die
Gesundheitsleistungen zuganglich sind, von der Gesamtbevdlkerung als zufriedenstellend
wahrgenommen werden und dass niemand dazu gezwungen ist, darauf verzichten zu missen.

2018 gehdrte das Schweizer Gesundheitssystem bei mehreren Kriterien, einschliesslich rascher
Zugang zu medizinischer Versorgung, gemass dem Euro Health Consumer Index zu den besten
Europas. Laut dem Bericht Health at a Glance 2023 der Organisation fir Wirtschaftliche
Zusammenarbeit und Entwicklung (OECD) gibt es in der Schweiz mehr Hausarzte, Spezialisten und
Pflegefachpersonen als im europaischen Durchschnitt (2) und eine hohe Patientenzufriedenheit.
Zudem zeigen die Ergebnisse der 2025 veroffentlichten Patient-Reported Indicator Surveys (PaRIS)
der OECD, dass 97% der Personen mit einer chronischen Krankheit in der Schweiz angeben, eine
patientenzentrierte, bedarfsgerechte und qualitativ hochstehende Versorgung zu erhalten. Der Grad
des Vertrauens in das Schweizer Gesundheitssystem liegt ebenfalls tGber dem Durchschnitt der
OECD (3).

Die Gesundheitskosten steigen allerdings weiter an. 2023 lagen die Gesundheitsausgaben in der
Schweiz bei 94 Milliarden Franken, was 2,2 Milliarden mehr sind als 2022, mit jahrlichen Kosten pro
Einwohner von 10’570 Franken (4). Tatsachlich sind die Gesundheitsausgaben pro Einwohner
zwischen 2000 und 2023 (unter Bertcksichtigung der Inflation) um rund 55% angestiegen (5).
Ausserdem gehort die Schweiz zu den Landern mit den hdchsten selbst getragenen
Gesundheitskosten (Out-of-pocket-Zahlungen) Europas. 2021 machten diese selbst getragenen
Gesundheitskosten 5,5% der Endausgaben der Haushalte aus (2). Diese hohen Kosten schranken
die Zuganglichkeit zum Gesundheitssystem ein und beeinflussen den Verzicht auf
Gesundheitsleistungen. Andere Faktoren wie der steigende Druck auf die Grundversorgung und die
spezialisierte Versorgung im Zusammenhang der Alterung der Bevodlkerung und der steigenden
Pravalenz chronischer Krankheiten kénnen den Zugang zu Gesundheitsleistungen ebenfalls
einschranken.

Fir die Gesundheitsbehdrden und Leistungserbringer ist es eine Prioritat, ein Versorgungssystem
zu gewabhrleisten, das flr alle zuganglich ist und gleichzeitig hohe Qualitatsanforderungen erfillt.
Diese Aspekte missen unbedingt Uberwacht werden, um neue Herausforderungen besser
verstehen und meistern zu kénnen. Daher analysieren wir im vorliegenden Bericht gestltzt auf die
International Health Policy Survey 2023 den Zugang zu medizinischer Versorgung, den Verzicht auf
Gesundheitsleistungen und die Zufriedenheit der Patienten im Wallis und in der Schweiz. Wir zeigen
die Ergebnisse des Jahres 2023 auf, wobei wir bei bestimmten Indikatoren den Fokus auf die
Bevolkerung ab 65 Jahren setzen. Das wird dank den Daten ermdglicht, die wir 2024 zu dieser
Untergruppe sammeln konnten. Diese Ergebnisse werden mit jenen anderer Lander sowie mit den
Daten derselben Studie von 2020 verglichen.
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3. Methodik

Die International Health Policy Survey (IHP) ist eine Erhebung des Commonwealth Fund (CWF),
einer gemeinnutzigen Stiftung mit Sitz in den USA. Drei Zielgruppen (Wohnbevdlkerung ab 18
Jahren, Wohnbevolkerung ab 65 Jahren, Hausarzte) werden periodisch nach einem Rotationszyklus
von drei Jahren befragt.

Die Erhebung wird in zehn Landern durchgefuhrt: Australien (AU), Kanada (CA), Schweiz (CH),
Deutschland (DE), Schweden (SE), Frankreich (FR), Niederlande (NL), Neuseeland (NZ),
Grossbritannien (UK) und USA (US). Die Schweiz nimmt seit 2010 Uber das Bundesamt fir
Gesundheit an dieser Erhebung teil. In der Schweiz wurde die Erhebung vom
Marktforschungsinstitut M.I.S. Trend durchgeflhrt.

Dieser Bericht basiert auf den Daten der Erhebung von 2023, deren Zielgruppe die
Wohnbevdlkerung ab 18 Jahren war. Bei einigen Indikatoren wird ein spezifischer Fokus auf die
Bevdlkerung ab 65 Jahren gesetzt, indem die Ergebnisse der Erhebung von 2024, die bei dieser
Bevolkerungsgruppe durchgefihrt wurde, verwendet werden. Die Teilnehmenden in der Schweiz
konnten bei beiden Umfragen telefonisch (computergestlitzte Telefongesprache) oder Uber einen
Online-Fragebogen auf Deutsch, Franzdsisch oder ltalienisch antworten. Es wurden nur Personen,
die in einem Privathaushalt wohnen, befragt. Bewohner von Pflegeheimen waren von der Befragung
ausgeschlossen. Die Stichprobe wurde ausgehend von einer zufalligen Auslosung durch das
Bundesamt fur Statistik erstellt, um flr die Wohnbevolkerung reprasentativ zu sein.

2023 haben in der Schweiz 2'292 Personen ab 18 Jahren an der Erhebung teilgenommen
(Rucklaufquote: 48,8%). 95% von ihnen haben online und 5% telefonisch geantwortet. Der Kanton
Wallis hatte seine Stichprobe erhdht, um kantonale Analysen zu erméglichen. 363 Personen mit
Wohnsitz im Wallis haben an der Umfrage teilgenommen.

2024 haben in der Schweiz 2'634 Personen ab 65 Jahren an der Erhebung teilgenommen
(Rucklaufquote: 50,3%). 86% von ihnen haben online und 14% telefonisch geantwortet. 365
Personen mit Wohnsitz im Wallis haben an der Umfrage teilgenommen.

Unter Berucksichtigung der Stichprobengrdsse bei diesen beiden Umfragen kann die Fehlermarge
fur das Wallis auf 5% und fir die Schweiz auf +2% geschatzt werden. Als Beispiel: Wenn 363
Umfrageteilnehmer im Wallis eine Frage beantwortet haben und 50% «Ja» angegeben haben, ist
dieser Prozentsatz mit einer Fehlermarge (mit einem Konfidenzintervall von 95 %) von rund 5% zu
interpretieren.

Die Daten der Erhebung wurden gewichtet, damit die Merkmale der Befragten bestmoglich mit der
Bevolkerungsstruktur tGbereinstimmen. Diese Gewichtung erfolgte nach Region, Alter, Geschlecht,
und Bildung.

Bei der Auswertung der Ergebnisse ist bei einigen Punkten Vorsicht geboten. Die IHP wurde
geschaffen, um Vergleiche unter den Landern anstellen zu kénnen. Allerdings ist zu betonen, dass
die Antworten die Sichtweise der Befragten Uber den Zugang zum Gesundheitssystem und dessen
Qualitat widerspiegeln und von der Sichtweise der Gesundheitsfachkrafte oder der Verantwortlichen
aus dem Gesundheitswesen abweichen kénnen.
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4. Merkmale und Gesundheitszustand der befragten Bevolkerung

Die demografischen und soziobkonomischen Merkmale der im Jahr 2023 befragten
Wohnbevdlkerung ab 18 Jahren werden in Tabelle T. 4.1 aufgezeigt. Der Gesundheitszustand der
Befragten wird in den Abbildungen Abb. 4.1 bis Abb. 4.4 zusammengefasst. 2023 beurteilten
sowohl in der Schweiz als auch im Wallis 87% der Befragten ihren Gesundheitszustand als gut, sehr
gut oder ausgezeichnet; im internationalen Vergleich sind das hohe Anteile (Abb. 4.1). Rund jede
vierte Person hat angegeben, an zwei oder mehr chronischen Krankheiten zu leiden, und 12% der
Befragten nehmen immer oder regelmassig vier oder mehr rezeptpflichtige Medikamente ein
(Abb. 4.2, Abb. 4.3). Jede zehnte Person hat angegeben, eine psychische Erkrankung zu haben
(Abb. 4.4). Verglichen mit den Daten der anderen Lander sind das tiefe Anteile.

T. 4.1 Merkmale der befragten Wohnbevdlkerung, Wallis, Schweiz, 2023

Walllis Schweiz
(N=363) (N=2'292)
Alter
18-34 Jahre 16% 18%
35-64 Jahre 59% 57%
65+ Jahre 25% 25%
Geschlecht
Manner 46% 48%
Frauen 54% 52%
Bildung*
Obligatorische Schule 16% 14%
Sekundarstufe |l 59% 54%
Tertiarstufe 26% 32%
Einkommen
Unterdurchschnittlich 54% 47%
Im Durchschnitt 20% 22%
Uberdurchschnittlich 26% 31%
Erganzungsleistungen zur AHV
Ja 12% 14%
Nein 88% 86%
Art von Versicherung
Ordentlich mit Franchise 42% 37%
Hausarztmodell 43% 48%
Andere** 15% 15%
Pramienverbilligung KVG
Ja 21% 23%
Nein 79% 77%
*: Obligatorische Schule: ohne Schulabschluss oder obligatorische Schulzeit abgeschlossen; Sekundarstufe Il:
Lehren und Berufsbildungen, Berufsfachschulen, allgemeine Mittelschulen, Fach- und Handelsmittelschulen,
Matura (Gymnasium, Berufsmatura, Fachmatura); Tertidrstufe: hdhere Fachschulen, Fachhochschulen,
padagogische Hochschulen, Universitaten, ETH, Doktorat
**: Gruppenpraxen/Arztenetzwerk (HMO = Health Maintenance Organization), Telemedizin (Callmed, Telmed),
Wahlfranchisen, Bonusversicherung
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Abb. 4.1 Selbst wahrgenommener Gesundheitszustand, Wallis, Schweiz und internationaler
Vergleich, 2023

Selbst wahrgenommener Befragte, die ihren Gesundheitszustand als gut,
Gesundheitszustand sehr gut oder ausgezeichnet beurteilen
100% 3% 2%
90% 10% 11% 100%

90% 88% 87% 87% 85%

80%

9% 79% 78

70% 80% ° 76% 75%  74% 73%
60% 70%
500/0 600/0
40% 50%
30% 40%
20% 30%
10% 20%
0% 10%

Wallis Schweiz

0%

NL SE

m Ausgezeichnet ®Sehr gut u Gut
Mittelmassig Schlecht NZ VS CH USA CA AU UK DE FR
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Abb. 4.2 Pravalenz chronischer Erkrankungen®, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich,
2023

Befragte, die an zwei oder mehr chronischen Krankheiten leiden
100%
90%
80%
70%
60%

50%
41% 40%

40% 34% 34% 31% .
0
30% 25% 24% 24% 24% 23%
20%
10%
0%
USA AU Nz CA UK DE FR NL SE CH VS
*: Berlicksichtigte chronische Erkrankungen: Arthritis; Asthma oder chronische Lungenkrankheiten (chronische Bronchitis, Emphysem, chronisch-obstruktive

Atemwegserkrankung [COPD]); Krebs; Depression, Angststorungen oder andere psychische Erkrankung; Diabetes; Herzkrankheiten (Herzinfarkt
eingeschlossen); Hypertonie oder Bluthochdruck; Schlaganfall
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Abb. 4.3 Polymedikation, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023

Anzahl rezeptpflichtiger Medikamente Befragte, die vier oder mehr Medikamente einnehmen
100% 100%
0, 0,
0% 12% 13% 00%

80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

23% o
o 2% 20% 189 18% 179% 17%
0% ’ 13% 12%
Wallis Schweiz 10%
4 oder mehr Medikamente

u 1 bis 3 Medikamente 0
m Kein Medikament USA UK

80%
70%
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50%

40%
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Abb. 4.4 Pravalenz von Depression, Angststérungen oder anderen psychischen Erkrankungen,
Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023

Befragte, die Depressionen, Angststorungen oder eine andere psychische Erkrankung haben
100%
90%
80%
70%
60%
50%
40% 34%

s 2%  28%  28% O

20% 2% 19% 1% g7y gy gy,

- AEARRR
0%

AU CH

Kasten 1 Bevolkerung 65+: Gesundheitszustand

Der Gesundheitszustand der Bevdlkerung ab 65 Jahren im Wallis gehért im internationalen Vergleich zu den
Besten. 2024 haben 78% der Befragten im Wallis (Schweiz: 76%) ihren Gesundheitszustand als
ausgezeichnet oder sehr gut beurteilt. Ausserdem haben 45% der Befragten im Wallis angegeben, an zwei
oder mehr chronischen Krankheiten zu leiden (Schweiz: 49%), und 9% (Schweiz: 11%) haben angegeben,
von einer psychischen Erkrankung betroffen zu sein; das sind im internationalen Vergleich tiefe Anteile. 27%
der Befragten im Wallis und 31% in der Schweiz haben angegeben, immer oder regelmassig vier oder mehr
rezeptpflichtige Medikamente einzunehmen, was der tiefste Anteil unter den Landern ist, die an der Umfrage
teilgenommen haben. Die demografischen und sozio6konomischen Merkmale der im Jahr 2024 befragten
Wohnbevdlkerung ab 65 Jahren werden im Anhang aufgezeigt.
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5. Inanspruchnahme von und Zugang zu Gesundheitsleistungen

5.1 Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen

Die Inanspruchnahme des Gesundheitssystems kann Uber die Konsultation von Grundversorgern
(Hausarzte / Allgemeinmediziner) und Spezialisten sowie Uber Spitalaufenthalte und das Aufsuchen
der Notaufnahme eines Spitals evaluiert werden.

2023 hat sowohl im Wallis als auch in der Schweiz fast die gesamte erwachsene Bevolkerung bei
Bedarf nach medizinischer Versorgung normalerweise denselben Arzt oder dasselbe
Gesundheitszentrum aufgesucht (in diesem Bericht als «Hausarztpraxis» bezeichnet) (Abb. 5.1),
und 60% der Befragten (Schweiz: 56%) suchen seit funf oder mehr Jahren dieselbe Hausarztpraxis
auf (Abb. 5.2). Der Anteil der Befragten, die in den zwei Jahren vor der Befragung einen Spezialisten
aufsuchen mussten, lag im Wallis bei 57% (Schweiz: 58%) (Abb. 5.3); dieser Anteil hat seit 2020
zugenommen (T. 5.1) und liegt im internationalen Vergleich im mittleren Bereich.

Im Wallis haben 38% der Befragten (Schweiz: 32%) in den zwei Jahren vor der Befragung die
Notaufnahme eines Spitals aufgesucht (Abb. 5.4); dieser Anteil hat seit 2020 zugenommen (T. 5.1).
Ausserdem haben im Wallis 18% (Schweiz: 15%) eine nicht-notfallmassige oder planbare Operation
bendtigt und 19% (Schweiz: 19%) haben mindestens eine Nacht im Spital verbracht (Abb. 5.5,
Abb. 5.6). Diese Prozentsatze sind seit 2020 stabil geblieben (T. 5.1). 14% der Befragten im Wallis
(Schweiz: 12%) haben in den 12 Monaten vor der Befragung eine Beratung oder Behandlung wegen
ihrer psychischen Gesundheit erhalten (Abb. 5.7). All diese Anteile liegen im internationalen
Vergleich im mittleren Bereich.

Abb. 5.1 Befragte, die bei Bedarf nach medizinischer Versorgung ihre Hausarztpraxis aufsuchen,
Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023

Aufsuchen der Hausarztpraxis Befragte, die ihre Hausarztpraxis aufsuchen
0 97%
100% = T30 100% ° 94% goo, ,
90% 5% ° 90% 88% 87% 87% 87%
10% 82%
80% o 80% 79% 789,
70%
0,
60% 70%
50% 60%
0,
40% 88% 50%
30% 40% 33%
2 0,
0% 30%
10%
0,
0% 20%
Wallis Schweiz 10%
Nein .
m Ja, aber ich habe mehrere Arzte 0%
® Ja, ich suche denselben Arzt auf DE FR CH NZ AU UK USA CA SE
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Abb. 5.2 Dauer der medizinischen Versorgung durch die Hausarztpraxis, Wallis, Schweiz und
internationaler Vergleich, 2023

Dauer der medizinischen Versorgung durch Befragte, die seit 5 oder mehr Jahren dieselbe
die Hausarztpraxis Hausarztpraxis aufsuchen
100% 100%
90% 90%
80% 80% 76%

=
>

° ’ 70% 68% 659, )
600/0 61A) 60% 60% .
60% 57%  56%
50% 51%
40% o 50% 45% 430,
0
30% 13% 40%
20% 14% 19% 30%
100 0,
% — 19 20%
0% 10%
Wallis Schweiz
0
NL DE UK

m\Weniger als 1 Jahr m 1 bis 3 Jahre
3 bis 5 Jahre Mehr als 5 Jahre FRVS NZ CA CH SE AU USA

Abb. 5.3 Befragte, die in den letzten zwei Jahren einen Spezialisten konsultiert haben, Wallis,
Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 5.4 Befragte, die in den letzten zwei Jahren die Notaufnahme eines Spitals aufgesucht
haben, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 5.5 Befragte, die in den letzten zwei Jahren eine nicht-notfallméssige oder planbare
Operation bendtigt haben, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 5.6 Befragte, die in den letzten zwei Jahren mindestens eine Nacht im Spital verbracht
haben, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 5.7 Befragte, die in den letzten 12 Monaten eine Beratung oder Behandlung wegen ihrer
psychischen Gesundheit erhalten haben, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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T. 5.1 Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen, Wallis-Schweiz, Vergleiche 2020-2023

Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen LS ST

2020 2023 | 2020 2023

Befragte, die bei Bedarf nach medizinischer Versorgung ihre 94% | 92% | 93% | 87%

Hausarztpraxis aufsuchen

Befragte, die in den letzten zwei Jahren einen Spezialisten 51% | 57% | 54% | 58%

konsultiert haben

Befragte, die in den letzten zwei Jahren die Notaufnahme eines 28% | 38% | 29% | 32%

Spitals aufgesucht haben

Befragte, die in den letzten zwei Jahren eine nicht-notfallmassige | 16% | 18% | 15% | 15%

oder planbare Operation bendtigt haben

Befragte, die in den letzten zwei Jahren mindestens eine Nachtim | 18% | 19% | 20% | 19%

Spital verbracht haben

Befragte, die in den letzten 12 Monaten eine Beratung oder | NJ/A | 14% | N/A 12%

Behandlung wegen ihrer psychischen Gesundheit erhalten haben

N/A: Frage wurde 2020 nicht gestellt oder ist zwischen 2020 und 2023 nicht vergleichbar

Kasten 2 Bevolkerung 65+: Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen

Es ist nicht iberraschend, dass das Gesundheitssystem sowohl im Wallis als auch in der Schweiz von alteren
Menschen haufiger in Anspruch genommen wird als von der Wohnbevdlkerung ab 18 Jahren. 2024 haben
69% der ab 65-Jahrigen im Wallis (Schweiz: 75%) in den zwei Jahren vor der Befragung einen Spezialisten
aufgesucht, was im internationalen Vergleich im mittleren Bereich liegt. Ausserdem haben 27% der ab 65-
Jahrigen im Wallis (Schweiz: 31%) in den zwei Jahren vor der Befragung mindestens eine Nacht im Spital
verbracht. Die ab 65-Jahrigen haben in den 12 Monaten vor der Befragung seltener eine Behandlung oder
Beratung wegen ihrer psychischen Gesundheit erhalten (2024 Wallis: 8%; Schweiz: 7%) als die ab 18-

Jahrigen (2023 Wallis: 14%; Schweiz: 12%).

Erfahrungen der Bevolkerung mit dem Gesundheitssystem im Wallis

15




5.2 Zugang zu Gesundheitsleistungen

In diesem Kapitel geht es um die Verflgbarkeit der Arzte, das heisst, ob eine Person, die
medizinische Versorgung bendtigt, rasch einen Arzttermin erhalt, und ob sie jederzeit medizinische
Versorgung in Anspruch nehmen kann.

38% der Befragten im Wallis (Schweiz: 45%), die 2023 einen Arzttermin vereinbaren mussten
(Notaufnahme eines Spitals, Notfallpraxis oder Permanence ausgeschlossen), haben noch am
selben Tag einen Termin erhalten (Abb. 5.8). Dieser Anteil liegt im internationalen Vergleich im
mittleren Bereich, er hat seit 2020 aber abgenommen; damals waren es im Wallis 48% und in der
Schweiz 54% (T. 5.2).

77% der Befragten im Wallis (Schweiz: 71%) finden es ziemlich oder sehr schwierig, am Abend, am
Wochenende oder an Feiertagen medizinische Versorgung zu erhalten (Notaufnahme eines Spitals,
Notfallpraxis oder Permanence ausgeschlossen) (Abb. 5.9). Im internationalen Vergleich ist dieser
Anteil relativ hoch und er ist seit 2020 sowohl im Wallis als auch in der Schweiz angestiegen (T. 5.2).
83% der Befragten im Wallis (Schweiz: 82%) haben hingegen angegeben, dass sie immer oder
haufig am selben Tag eine Antwort erhalten, wenn sie wahrend der regularen Offnungszeiten ihre
Hausarztpraxis kontaktieren (Abb. 5.10). Im internationalen Vergleich ist das ein recht hoher
Prozentsatz, obschon er seit 2020 gesunken ist (T. 5.2).

13% der Befragten im Wallis haben angegeben, weniger als eine Woche lang warten zu mussen,
bis sie einen Termin bei einem Spezialisten erhalten (Schweiz: 21%) (Abb. 5.11), was ein tieferer
Anteil als 2020 ist, der im internationalen Vergleich aber immer noch im mittleren Bereich liegt.

Der Zugang zu psychischer Gesundheitsversorgung scheint in der Schweiz leichter zu sein als in
den anderen Landern, die an der Umfrage teilgenommen haben: 6% der Befragten im Wallis und
4% in der Schweiz haben angegeben, in den 12 Monaten vor der Befragung keinen Zugang zu
psychischer Gesundheitsversorgung erhalten zu haben, als sie solche bendtigten, was zu den
tiefsten Anteilen im internationalen Vergleich gehort (Abb. 5.12).

Abb. 5.8 Wartezeit auf einen Arzttermin (Notaufnahme eines Spitals, Notfallpraxis oder

Permanence ausgeschlossen), Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 5.9 Zugang zu medizinischer Versorgung am Abend, am Wochenende oder an Feiertagen
(Notaufnahme eines Spitals, Notfallpraxis oder Permanence ausgeschlossen), Wallis, Schweiz
und internationaler Vergleich, 2023

Zugang zu medizinischer Versorgung am Abend, Befragte, die es ziemlich/sehr schwierig finden, am Abend, am
am Wochenende oder an Feiertagen Wochenende oder an Feiertagen medizinische Versorgung zu erhalten
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Abb. 5.10 Bei Kontaktaufnahme mit der Hausarztpraxis wahrend der regularen Offnungszeiten:
Haufigkeit der Antwort der Hausarztpraxis am selben Tag (telefonisch, via E-Mail oder
elektronisch), Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 5.11 Wartezeit auf einen Termin beim Spezialisten, Wallis, Schweiz und internationaler
Vergleich, 2023
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Abb. 5.12 Befragte, die in den letzten 12 Monaten bei Bedarf keinen Zugang zu psychischer
Gesundheitsversorgung erhalten haben, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%
o, o

20 o 14% 12% 1% 10%

10% 6% 5% 4% 4%
AU USA CA UK NZ SE VS DE FR CH

Erfahrungen der Bevolkerung mit dem Gesundheitssystem im Wallis 18



T. 5.2 Zugang zu Gesundheitsleistungen, Wallis-Schweiz, Vergleiche 2020-2023

Zugang zu Gesundheitsleistungen WELE ST
2020 2023 | 2020 2023

Befragte, die am selben oder am nachsten Tag einen Arzttermin | 48% 38% | 54% | 45%
erhalten haben (Notfalldienste ausgeschlossen)
Befragte, die es ziemlich/sehr schwierig finden, am Abend, am
Wochenende und an Feiertagen medizinische Versorgung zu 70% 77% 1 60% | 71%
erhalten
Befragte, die immer/haufig am selben Tag von ihrer | 89% 83% | 88% | 82%
Hausarztpraxis eine Antwort erhalten
Befragte, die innert weniger als einer Woche einen Termin beim | 219, 13% |22% | 21%
Spezialisten erhalten haben
Befragte, die in den letzten 12 Monaten bei Bedarf keinen N/A 6% N/A | 4%
Zugang zu psychischer Gesundheitsversorgung erhalten haben

N/A: Frage wurde 2020 nicht gestellt oder ist zwischen 2020 und 2023 nicht vergleichbar

Kasten 3 Bevolkerung 65+: Zugang zu Gesundheitsleistungen

2024 haben unter den 65-jahrigen und alteren Befragten im Wallis, die einen Arzttermin vereinbaren mussten
(Notaufnahme eines Spitals, Notfallpraxis oder Permanence ausgeschlossen), 22% am selben Tag einen
Termin erhalten (Schweiz: 29%). 65% der ab 65-jahrigen Befragten im Wallis (Schweiz: 60%) finden es
ziemlich oder sehr schwierig, am Abend, am Wochenende oder an Feiertagen medizinische Versorgung zu
erhalten (Notaufnahme eines Spitals, Notfallpraxis oder Permanence ausgeschlossen). Diese Anteile liegen
im internationalen Vergleich im mittleren Bereich. Gleich wie die Wohnbevdlkerung ab 18 Jahren gibt auch
der Grossteil der ab 65-jahrigen Befragten (Wallis: 87%; Schweiz: 86%) an, dass sie immer oder haufig am
selben Tag eine Antwort erhalten, wenn sie wahrend der reguldren Offnungszeiten ihre Hausarztpraxis
kontaktieren; das ist im internationalen Vergleich ein hoher Prozentsatz. 21% der ab 65-jahrigen Befragten
im Wallis (Schweiz: 22%) geben an, innert weniger als einer Woche einen Termin beim Spezialisten zu

erhalten.
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5.3 Nutzung von eHealth-Tools

eHealth koénnte den Zugang zu Gesundheitsleistungen und die Interaktion mit dem
Gesundheitssystem vereinfachen. Die Nutzung solcher Tools halt sich aber sowohl im Wallis als
auch in der Schweiz noch in Grenzen.

2023 haben 13% der Befragten im Wallis (Schweiz: 17%) angegeben, in den zwei Jahren vor der
Befragung via Internet mit ihrem behandelnden Arzt kommuniziert zu haben (E-Mail, sichere
Internetseite, Patientenportal oder Handy-App) (Abb. 5.13). Ausserdem haben 21% der Befragten
im Wallis (Schweiz: 24%) angegeben, ihre Gesundheitsinformationen wie Zusammenfassungen der
Arztbesuche, Resultate von Tests oder Laboranalysen online angeschaut oder heruntergeladen zu
haben. Trotz einer Zunahme gegeniiber 2020 (T. 5.3) bleiben diese Anteile deutlich unter jenen des
Grossteils der anderen Lander, die an der Umfrage teilgenommen haben.

Spezifisch auf Telemedizin bezogen, haben 10% der Befragten im Wallis und in der Schweiz
angegeben, in den 12 Monaten vor der Befragung eine Fernkonsultation mit ihrem Hausarzt gehabt
zu haben, statt zu einer personlichen Sprechstunde zu gehen; bei den Konsultationen bei einer
Fachperson im Bereich der psychischen Gesundheit waren es nur 2%. Auch diese Anteile liegen
weit unter jenen der anderen teilnehmenden Lander (Abb. 5.14).

Diese Ergebnisse verdeutlichen, dass die Schweiz im Vergleich zu den anderen Landern, die an der

Umfrage teilgenommen haben, einen beachtlichen Rickstand in der Digitalisierung der
Gesundheitsleistungen zu verzeichnen hat.
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Abb. 5.13 Befragte, die in den letzten zwei Jahren eHealth-Tools genutzt haben, Wallis, Schweiz
und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 5.14 Telemedizin-Konsultationen in den letzten 12 Monaten, Wallis, Schweiz und
internationaler Vergleich, 2023
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T. 5.3 Nutzung von eHealth-Tools, Wallis-Schweiz, Vergleiche 2020- 2023

Nutzung von eHealth-Tools Wallis Schweiz

2020 2023 | 2020 2023
Befragte, die wegen einer Frage oder einem medizinischen
Anliegen via Internet (E-Mail, sichere Internetseite, 7% 13% | 7% 17%
Patientenportal oder Handy-App) mit ihrer Hausarztpraxis
kommuniziert haben

Befragte, die ihre Gesundheitsinformationen wie
Zusammenfassungen der Arztbesuche, Resultate von Tests oder
Laboranalysen online angeschaut oder heruntergeladen haben

5% 21% | 6% 24%

Befragte, die via Telemedizin ihren Hausarzt konsultiert haben, N/A 10% | N/A 10%
statt zu einer persdnlichen Sprechstunde zu gehen

Befragte, die via Telemedizin eine Fachperson im Bereich der
psychischen Gesundheit konsultiert haben, statt zu einer
personlichen Sprechstunde zu gehen

N/A | 2% N/A | 2%

N/A: Frage wurde 2020 nicht gestellt oder ist zwischen 2020 und 2023 nicht vergleichbar

Kasten 4 Bevolkerung 65+: Nutzung von eHealth-Tools

Die ab 65-Jahrigen nutzen seltener eHealth-Tools als die Wohnbevdlkerung ab 18 Jahren, obschon eHealth
gerade den alteren Menschen einen enormen Nutzen einbringen kdnnte, da sie weniger ausser Haus gehen
mussten. 2024 haben im Wallis bloss 5% der ab 65-Jahrigen (Schweiz: 12%) wegen einer Frage oder einem
medizinischen Anliegen via Internet mit ihrer Hausarztpraxis kommuniziert. Ausserdem haben im Wallis 8%
(Schweiz: 17%) der ab 65-Jahrigen ihre Gesundheitsinformationen wie Zusammenfassungen der
Arztbesuche, Resultate von Tests oder Laboranalysen online angeschaut oder heruntergeladen. 9%
(Schweiz: 8%) haben eine Fernkonsultation mit ihrem Hausarzt gehabt, statt zu einer personlichen
Sprechstunde zu gehen, und 1% (Schweiz: 0%) hat fir die Konsultation einer Fachperson im Bereich der
psychischen Gesundheit Telemedizin in Anspruch genommen. Die Nutzung von eHealth-Tools weist sowohl
bei der Wohnbevoélkerung ab 18 Jahren als auch bei den ab 65-Jahrigen im Wallis und in der Schweiz
weiterhin die tiefsten Zahlen im internationalen Vergleich auf.
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5.4 Verzicht auf medizinische oder zahnarztliche Leistungen aus Kostengrinden

Im internationalen Vergleich wird in der Schweiz relativ haufig aus Kostengriinden auf medizinische
Leistungen verzichtet. Bei den Fragen zum Verzicht ging es bei dieser Umfrage um bestimmte
medizinische Leistungen; inwiefern eine Leistung, auf die verzichtet wurde, notig gewesen ware,
kann nicht beurteilt werden.

2023 haben im Wallis 20% der ab 18-jahrigen Befragten angegeben, in den letzten 12 Monaten aus
Kostengrinden auf einen Arztbesuch verzichtet zu haben (Schweiz: 23%) (Abb. 5.15). Die jingeren
Altersgruppen und Personen mit einem unterdurchschnittlichen Einkommen verzichten deutlich
haufiger aus Kostengriinden auf einen Arztbesuch (Abb. 5.16). Fast 18% haben angegeben, aus
Kostengriinden auf medizinische Tests, Untersuchungen oder Behandlungen verzichtet zu haben
(Schweiz: 16%). 11% der Befragten im Wallis (Schweiz: 11%) haben aus Kostengrinden auf
Medikamente und 12% (Schweiz: 12%) auf eine Behandlung im psychischen Bereich verzichtet
(Abb. 5.15). Diese Anteile sind im internationalen Vergleich relativ hoch und sind seit 2020
angestiegen (T. 5.4).

Ein grosserer Teil der Bevolkerung verzichtet aus Kostengrinden auf eine Zahnbehandlung oder
zahnarztliche Untersuchung, mit 32% der Befragten im Wallis und 34% in der Schweiz (Abb. 5.17).
Diese Prozentsatze haben gegeniber 2020 zugenommen (T.5.4). Der Verzicht auf eine
Zahnbehandlung oder zahnarztliche Untersuchung kommt ebenfalls haufiger bei den jlngeren
Altersgruppen und bei Personen mit einem unterdurchschnittlichen Einkommen vor (Abb. 5.18).
Diese Art von Gesundheitsleistung wird in der Schweiz nicht von der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung (KVG) ibernommen, was in anderen Landern der Fall sein kann und
die Unterschiede zwischen den Landern teilweise erklaren mag.

Abgesehen vom Verzicht auf medizinische Leistungen haben einige Personen auch finanzielle
Probleme, nachdem sie die Versorgung erhalten haben. 11% der Befragten im Wallis haben in den
12 Monaten vor der Befragung Probleme beim Bezahlen einer medizinischen Rechnung bekundet
(Schweiz: 12%) (Abb. 5.19). Im internationalen Vergleich liegt dieser Anteil im mittleren Bereich und
es sind eher die jungeren Altersgruppen sowie Personen mit einem unterdurchschnittlichen
Einkommen betroffen (Abb. 5.20). Ausserdem haben rund 10% der Befragten angegeben, viel Zeit
mit Papierkram oder Streitigkeiten im Zusammenhang mit medizinischen Rechnungen zu verbringen
(Abb. 5.21) und 19% haben angegeben, dass die Versicherung die Zahlung einer Behandlung
verweigert oder nicht so viel wie erwartet gezahlt hatte (Abb. 5.22). Diese Anteile haben seit 2020
leicht zugenommen und liegen im internationalen Vergleich im mittleren Bereich (T. 5.4).

Im Wallis mussten 45% (Schweiz: 48%) der Befragten in den 12 Monaten vor der Befragung
mindestens 1’000 Franken Gesundheitskosten, die nicht von der Versicherung gedeckt wurden,
selbst tragen (Out-of-pocket-Zahlungen) (Abb. 5.23).

Zusammenfassend gehort die Schweiz zu den Landern, die an der Umfrage teilgenommen haben,
in denen am haufigsten aus Kostengrinden auf medizinische Leistungen verzichtet wird; bei den
meisten analysierten Kriterien hat sich die Situation in der Schweiz zwischen 2020 und 2023
verschlechtert.
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Abb. 5.15 Verzicht auf medizinische Leistungen in den letzten 12 Monaten aus Kostengriinden,
Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Befragte, die aus Kostengriinden auf eine Behandlung im psychischen Bereich verzichtet
haben
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Abb. 5.16 Verzicht auf einen Arztbesuch aus Kostengriinden, Wallis, 2023
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Abb. 517 Verzicht auf eine Zahnbehandlung oder zahnarztliche Untersuchung aus
Kostengrinden, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 518 Verzicht auf eine Zahnbehandlung oder zahnarztliche Untersuchung aus
Kostengrunden, Wallis, 2023
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Abb. 5.19 Probleme beim Bezahlen einer medizinischen Rechnung in den letzten 12 Monaten,
Walllis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 5.20 Probleme beim Bezahlen einer medizinischen Rechnung in den letzten 12 Monaten,
Wallis, 2023
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Abb. 5.21 Befragte, die in den letzten 12 Monaten viel Zeit mit Papierkram oder Streitigkeiten im
Zusammenhang mit medizinischen Rechnungen verbracht haben, Wallis, 2023
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Abb. 5.22 Weigerung der Versicherung zum vollstdndigen oder teilweisen Bezahlen einer
Behandlung in den letzten 12 Monaten, Wallis, 2023
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Abb. 5.23 Von der Versicherung nicht gedeckte Gesundheitsausgaben (Out-of-pocket-Zahlungen)
in den letzten 12 Monaten, Wallis, 2023

Von der Versicherung nicht gedeckte Gesundheitsausgaben Befragte, die mindestens 1’000 CHF Gesundheitsausgaben selbst bezahlen
mussten, die von der Versicherung nicht gedeckt wurden
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T. 5.4 Verzicht auf medizinische Leistungen, Wallis-Schweiz, Vergleiche 2020-2023

Verzicht auf medizinische Leistungen UL ST

2020 2023 | 2020 2023

Befragte, die aus Kostengriinden auf einen Arztbesuch 16% 20% | 16% | 23%
verzichtet haben

Befragte, die aus Kostengriinden auf einen Test / eine 13% 18% | 14% | 16%
Untersuchung / eine Behandlung verzichtet haben

Befragte, die aus Kostengrinden auf Medikamente verzichtet | 8% 1% | 10% | 11%
haben

Befragte, die aus Kostengrinden auf eine Behandlung im | N/A 12% | N/A 12%
psychischen Bereich verzichtet haben
Befragte, die aus Kostengriinden auf eine Zahnbehandlung oder | 27% 32% | 30% | 34%
zahnarztliche Untersuchung verzichtet haben
Befragte, die in den letzten 12 Monaten Probleme beim 7% 1% | 9% 12%
Bezahlen einer medizinischen Rechnung hatten

Befragte, die in den letzten 12 Monaten viel Zeit mit Papierkram
oder Streitigkeiten im Zusammenhang mit medizinischen
Rechnungen verbracht haben, Wallis, 2023

Befragte, deren Versicherung in den letzten 12 Monaten eine 13% 19% | 17% | 18%

Zahlung verweigert oder nicht so viel wie erwartet gezahlt hatte
N/A: Frage wurde 2020 nicht gestellt oder ist zwischen 2020 und 2023 nicht vergleichbar

8% 10% | 12% | 12%

Kasten 5 Bevolkerung 65+: Verzicht auf medizinische und zahnarztliche Leistungen aus
Kostengriinden

Die ab 65-Jahrigen verzichten deutlich seltener auf medizinische Leistungen als die Wohnbevdlkerung ab
18 Jahren. Dennoch bleibt dieser Verzicht im internationalen Vergleich hoch. 2024 haben im Wallis 9% der
ab 65-Jahrigen in den 12 Monaten vor der Befragung aus Kostengriinden auf einen Arztbesuch verzichtet
(Schweiz: 8%). Fast 7% haben aus denselben Griinden auf medizinische Tests, Untersuchungen oder
Behandlungen verzichtet (Schweiz: 8%), 6% haben auf Medikamente (Schweiz: 6%) und 3% auf eine
Behandlung im psychischen Bereich verzichtet (Schweiz: 7%). 21% der ab 65-jahrigen Befragten im Wallis
haben auf eine Zahnbehandlung oder zahnarztliche Untersuchung verzichtet (Schweiz: 14%).
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6. Patientenerfahrung und Patientenzufriedenheit

6.1 Erfahrungen mit den Leistungserbringern

Sowohl im Wallis als auch in der Schweiz beurteilt die Mehrheit der Befragten ab 18 Jahren die
Beziehung zu ihren Leistungserbringern als qualitativ gut. Nichtsdestotrotz gibt es einige Probleme
zu verzeichnen: 22% der Personen mit Wohnsitz im Wallis (Schweiz: 20%) haben angegeben, dass
ihre Hausarztpraxis (normalerweise aufgesuchter Arzt oder aufgesuchtes Gesundheitszentrum)
nicht gentgend Informationen Uber ihre medizinische und gesundheitliche Vergangenheit hat, 19%
(Schweiz: 18%) haben angegeben, dass die Leistungserbringer bei den Sprechstunden nicht
genugend Zeit fur sie aufbringen, 17% (Schweiz: 18%) finden, dass sie in die Entscheidungen zu
ihrer Versorgung und Behandlung nicht gentigend miteinbezogen werden, und 9% (Schweiz: 12%)
sind der Ansicht, dass ihnen Dinge nicht verstandlich erklart werden (Abb. 6.1). Diese Anteile haben
seit 2020 leicht zugenommen und sind allgemein mit jenen des Grossteils der anderen
teilnehmenden Lander vergleichbar (Abb. 6.1, T. 6.1).

Die Beziehung zu den Leistungserbringern wird als respektvoll beurteilt: Bloss 3% (Schweiz: 3%)
der Befragten haben angegeben, nicht mit Hoéflichkeit und Respekt behandelt worden zu sein
(Abb. 6.2). Allerdings haben 18% der Befragten im Wallis den Eindruck gehabt, dass ihre
gesundheitlichen Sorgen nicht ernst genommen wurden (Schweiz: 22%) und 11% haben sich bei
der Versorgung ungerecht behandelt gefuhlt (Schweiz: 11%). Diese Anteile bleiben im
internationalen Vergleich relativ tief (Abb. 6.3, Abb. 6.4).

Bei anderen Aspekten des Behandlungspfads sind allerdings einige Probleme zutage getreten.
Rund 13% der Befragten im Wallis (Schweiz: 12%) haben angegeben, dass Testresultate oder
medizinische Unterlagen beim Behandlungstermin nicht verfugbar waren. Ausserdem haben 27%
angegeben, von verschiedenen Gesundheitsfachkraften widersprichliche Angaben erhalten zu
haben (Schweiz: 28%), und 18% finden, dass Uberfllissige Tests oder Untersuchungen angeordnet
wurden (Schweiz: 19%) (Abb. 6.5). Diese Anteile haben seit 2020 leicht zugenommen (Abb. 6.1).
8% haben angegeben, dass in den zwei Jahren vor der Befragung bei ihrer Behandlung ein
medizinischer Fehler gemacht wurde (Schweiz: 12%). Diese Frage wurde nur in der Schweiz
gestellt, was keinen internationalen Vergleich zulasst.

Abb. 6.1 Qualitdt der Beziehung zur Hausarztpraxis (Kenntnis der medizinischen und
gesundheitlichen Vergangenheit, fir den Patienten aufgebrachte Zeit, Miteinbezug in
Entscheidungen zur Versorgung und Behandlung, Verstandlichkeit der Erklarungen), Wallis,
Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Hinweis: Diese Frage wurde nur in Kanada, Frankreich, Deutschland, Schweden, in der Schweiz und in den USA gestellt.
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Abb. 6.2 Befragte, die sich von der Hausarztpraxis nie oder manchmal mit Hoflichkeit und Respekt
behandelt geflhlt haben, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 6.3 Befragte, die den Eindruck hatten, dass ihre gesundheitlichen Sorgen nicht ernst
genommen wurden, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 6.4 Befragte, die das Geflihl hatten, bei der Versorgung ungerecht behandelt worden zu sein,
Walllis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%

20% 19% 17% 15%
0 0
(] o 14% 14% 14% 13% 11% 11% 10% )
- . . . . . . - - -7 -
0%
SE USA CA AU Nz UK DE VS CH FR NL

Abb. 6.5 Befragte, die in den zwei Jahren vor der Befragung Probleme bei der Versorgung hatten
(nicht verfugbare Resultate, widersprichliche Angaben, Uberflissige Tests), Wallis, Schweiz und
internationaler Vergleich, 2023
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Hinweis: Diese Frage wurde nur in Kanada, Deutschland und in der Schweiz gestellt.
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T. 6.1 Patientenerfahrung und -zufriedenheit, Wallis-Schweiz, Vergleiche 2020-2023

Patientenerfahrung und Patientenzufriedenheit WELE ST

2020 2023 | 2020 2023

Qualitat der Beziehung zur Hausarztpraxis: schlechte Kenntnis 17% 22% 1 17% | 20%

der medizinischen oder gesundheitlichen Vergangenheit

Qualitat der Beziehung zur Hausarztpraxis: zu wenig Zeit fur den | 17% 19% | 14% | 18%

Patienten aufgebracht

Qualitat der Beziehung zur Hausarztpraxis: geringer

Miteinbezug in Entschgeidungen zur \?ersorggng ogder 13% 17% | 16% | 18%

Behandlung

Qualitat der Beziehung zur Hausarztpraxis: Erklarungen zu 8% 9% 8% 12%

wenig verstandlich

Befragte, die sich nie oder manchmal mit Hoflichkeit und N/A 3% N/A | 3%

Respekt behandelt gefihlt haben

Befragte, die den Eindruck hatten, dass ihre gesundheitlichen N/A 18% | N/JA | 22%

Sorgen nicht ernst genommen wurden

Befragte, die sich ungerecht behandelt gefuhlt haben N/A 1% |NA | 11%

Probleme bei der Versorgung: Testresultate oder medizinische 11% 13% | 10% | 12%

Unterlagen nicht verfligbar

Probleme bei der Versorgung: widersprichliche Angaben von 24%, 27% | 25% | 28%

verschiedenen Fachkraften

Probleme bei der Versorgung: bereits durchgefiihrter oder 8% 18% | 15% | 19%

erneut angeordneter Test

Befragte, die finden, dass bei ihrer Behandlung oder Versorgung | 7% 8% 10% | 12%

ein Fehler gemacht wurde

N/A: Frage wurde 2020 nicht gestellt oder ist zwischen 2020 und 2023 nicht vergleichbar

Kasten 6 Bevolkerung 65+: Patientenerfahrung und -zufriedenheit

Nur ein Teil der Indikatoren, die bei der Wohnbevdlkerung ab 18 Jahren erhoben wurden, wurde auch fiir die
ab 65-Jahrigen gesammelt. 2024 haben 15% der Befragten ab 65-Jahren im Wallis angegeben, den Eindruck
gehabt zu haben, dass ihre gesundheitlichen Sorgen nicht ernst genommen wurden (Schweiz: 14%) und 5%
haben angegeben, sich bei der Versorgung ungerecht behandelt gefiihlt zu haben (Schweiz: 7%). Diese
Anteile sind tiefer als jene der Wohnbevolkerung ab 18 Jahren und liegen im internationalen Vergleich im

unteren Bereich.
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6.2 Koordination der Gesundheitsversorgung

Bei dieser Erhebung konnten die Befragten angeben, ob es zwischen den verschiedenen
Leistungserbringern allfallige Koordinationsprobleme gab. Der Grossteil der Befragten hat
angegeben, dass ihnen die Hausarztpraxis (normalerweise aufgesuchter Arzt oder aufgesuchtes
Gesundheitszentrum) haufig oder immer bei der Koordination ihrer Versorgung durch andere
Leistungserbringer hilft; das war der hdchste Anteil im internationalen Vergleich (Abb. 6.6).
Nichtsdestotrotz haben im Wallis 22% der Befragten (Schweiz: 18%) angegeben, dass der Spezialist
vom Hausarzt keine grundlegenden medizinischen Informationen oder Testergebnisse Uber den
Grund der Behandlung erhalten hatte, und 28% (Schweiz: 20%) haben angegeben, dass der
Hausarzt nach ihrem Besuch beim Spezialisten keine Informationen erhalten hatte (Abb. 6.7). Diese
Prozentsatze haben seit 2020 leicht zugenommen (Abb. 6.2). Ausserdem haben 29% der Befragten
angegeben, dass das Spital nach einem stationaren Aufenthalt keine Vorkehrungen getroffen hatte
oder nicht sichergestellt hatte, dass der Patient eine Nachsorge erhalt (Abb. 6.8), was sich seit 2020
verschlechtert hat (T. 6.2). All diese Prozentsatze aus dem Wallis liegen im internationalen Vergleich
im oberen Bereich.

Abb. 6.6 Haufigkeit der Hilfe bei der Koordination der Versorgung durch die Hausarztpraxis,
Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023
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Abb. 6.7 Koordinationsprobleme zwischen der Hausarztpraxis und dem Spezialisten in den letzten
zwei Jahren, Wallis, Schweiz und internationaler Vergleich, 2023

Spezialist hat von der Hausarztpraxis keine Ergebnisse/Tests erhalten

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%

0,
0% 24% 22% 20%

so00 18% 16% 16% 15% 15% 14% 13%
l . =
EEEEERE
0%
UK VS USA

CH DE CA FR SE AU NZ NL

Hausarzt hat nach dem Besuch beim Spezialisten keine Informationen erhalten

100%
90%
80%
70%
60%
50%

40% 33%
28% 28% 26% 26% 26%

30%

. 23% 22% 20% 20% 18%

20% . .
0%

Erfahrungen der Bevolkerung mit dem Gesundheitssystem im Wallis 36



Abb. 6.8 Organisation der Nachsorge nach einem Spitalaufenthalt, Wallis, Schweiz und
internationaler Vergleich, 2023
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T. 6.2 Koordination der Versorgung, Wallis-Schweiz, Vergleiche 2020-2023

Walli hwei
Versorgungskoordination 2l Schweiz

2020 2023 | 2020 2023
Befragte, die bei der Koordination der Versorgung haufig oder N/A 86% | N/A | 85%
immer Hilfe erhalten

Koordination zwischen der Hausarztpraxis und dem
Spezialisten: Spezialist hat vom Hausarzt keine
Ergebnisse/Tests erhalten

13% | 22% | 18% | 18%

Koordination zwischen der Hausarztpraxis und dem
Spezialisten: Hausarzt hat vom Spezialisten keine Informationen
erhalten

18% | 28% |21% |20%

Koordination der Versorgung beim Spitalaustritt 80% 1% | 86% | 80%

N/A: Frage wurde 2020 nicht gestellt oder ist zwischen 2020 und 2023 nicht vergleichbar

Kasten 7 Bevolkerung 65+: Koordination der Gesundheitsversorgung

2024 haben rund 70% (Schweiz: 72%) der Befragten ab 65 Jahren im Wallis angegeben, dass ihre
Hausarztpraxis ihnen immer oder haufig dabei helfen wiirde, ihre Versorgung durch andere Arzte
zu koordinieren oder organisieren. 10% (Schweiz: 10%) haben angegeben, dass es in den zwei
Jahren vor der Befragung vorgekommen sei, dass der Spezialist von der Hausarztpraxis keine
grundlegenden medizinischen Informationen oder Testergebnisse erhalten hatte. Ausserdem
haben 14% (Schweiz: 16%) angegeben, dass der Hausarzt keine Informationen vom Spezialisten
erhalten hatte. 77% der Personen, die in den zwei Jahren vor der Befragung ins Spital eingeliefert
werden mussten, (Schweiz: 87%) haben angegeben, dass das Spital Vorkehrungen getroffen oder
sichergestellt hatte, dass sie nach ihrem Spitalaustritt Nachsorge erhalten wirden. Die
Versorgungskoordination bei den ab 65-Jahrigen ist im internationalen Vergleich relativ gut.
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6.3 Versorgungsqualitat und Zufriedenheit mit der erhaltenen medizinischen
Versorgung

Trotz einer Abnahme seit 2020 (T. 6.3) hat der Grossteil der Befragten im Wallis und in der Schweiz
die Qualitat der medizinischen Versorgung allgemein als gut, sehr gut oder hervorragend beurteilt
(Abb. 6.9). Ausserdem zeigt sich sowohl im Wallis als auch in der Schweiz der Grossteil der
Befragten mit der medizinischen Versorgung, die sie in den letzten 12 Monaten in ihrer
Hausarztpraxis erhalten haben, als vollig oder sehr zufrieden (Abb. 6.10). Da diese Fragen nur in
der Schweiz gestellt wurden, ist ein internationaler Vergleich nicht mdglich.

Abb. 6.9 Allgemeine Beurteilung der Versorgungsqualitat, Wallis, Schweiz, 2023
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Abb. 6.10 Zufriedenheit mit der erhaltenen medizinischen Versorgung in der Hausarztpraxis in
den letzten 12 Monaten, Wallis, Schweiz, 2023
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T. 6.3 Versorgungsqualitdt und Zufriedenheit mit der erhaltenen medizinischen Versorgung,
Wallis-Schweiz, Vergleiche 2020-2023

Versorgungsqualitat und Zufriedenheit mit der erhaltenen Wallis Schweiz
medizinischen Versorgung
2020 2023 | 2020 2023
Befragte, welche die Versorgungsqualitat als gut bis 97% 89% | 97% | 94%

hervorragend beurteilen
Befragte, welche die erhaltene medizinische Versorgung als gut | 96% 92% | 96% | 91%

bis sehr gut beurteilen

Kasten 8 Bevolkerung 65+: Versorgungsqualitdt und Zufriedenheit mit der erhaltenen
medizinischen Versorgung

2024 haben 81% der ab 65-jahrigen Befragten im Wallis (Schweiz: 85%) angegeben, mit der Qualitat der
medizinischen Versorgung, die sie in den 12 Monaten vor der Befragung erhalten hatten, sehr oder eher

zufrieden zu sein.
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7. Diskussion und Ausblick

Die Ergebnisse der IHP-Studie 2023 im Wallis zeigen, dass es trotz einer allgemein guten
Versorgungsqualitat und hohen Patientenzufriedenheit noch gewisse Probleme gibt: ein Verzicht auf
medizinische Leistungen aus Kostengrunden, der im internationalen Vergleich hoch bleibt und Gber
die Jahre zunimmt; eine sehr geringe Nutzung von eHealth-Tools; einige Probleme bei der
Informationsibermittlung zwischen den Gesundheitsfachkraften. Diese Feststellungen lassen sich
schweizweit machen.

Diese Probleme, vor allem der Verzicht auf medizinische Leistungen, figen sich in einen Kontext,
der von hohen und weiterhin ansteigenden Kosten fur die Versicherten gepragtist (6). In der Schweiz
sind die Gesundheitsausgaben pro Einwohner zwischen 2000 und 2023 (unter Berlicksichtigung der
Inflation) um 55% angestiegen (5). 2023 hat fast die Halfte der Befragten im Wallis angegeben, dass
sie in den 12 Monaten vor der Befragung zusatzlich zu den Versicherungspramien Uber
1'000 Franken selbst bezahlen mussten; 24% mussten zusatzlich Gber 2’000 Franken aus der
eigenen Tasche bezahlen. Die Krankenversicherungspramien sind 2024 und 2025 weiter
angestiegen (6, 7). Obschon es unterstitzende Massnahmen gibt (2023 kamen 23% der Befragten
in den Genuss einer kantonalen Pramienverbilligung), wird relativ haufig aus Kostengrinden auf
medizinische Leistungen verzichtet, insbesondere bei den sozial und wirtschaftlich weniger gut
situierten Gruppen. Der Kanton Wallis hat Gberdies bereits gewisse Massnahmen eingefihrt, um
solche Situationen zu begrenzen, indem er ab 2025 Uber 2’000 Haushalten eine finanzielle
Unterstlitzung bis 500 Franken pro Jahr fir zahnarztliche Leistungen gewahrt (8). Es sei auch daran
erinnert, dass sich der Verzicht auf medizinische Leistungen Uber die Kostengrinde hinaus noch
durch andere Faktoren erklaren I&sst, auf die im vorliegenden Bericht nicht eingegangen wurde (9):
geografische Einschrankungen, Vertrauensverlust gegenliber dem Therapeuten, Verzicht
angesichts einer unheilbaren Krankheit sowie die Entscheidung, nicht von der Grundversicherung
(KVG) Ubernommene Therapien in Anspruch zu nehmen.

Die Umfrage 2023 hat auch gezeigt, dass sich die Nutzung digitaler Tools im Gesundheitsbereich
(eHealth), beispielsweise um Dokumente oder Testresultate herunterzuladen oder eine
Gesundheitsfachperson zu kontaktieren, sowohl im Wallis als auch in der Schweiz noch immer in
Grenzen halt. Diese geringe Nutzung flgt sich in den breiteren Kontext einer noch unvollstandigen
Digitalisierung des Schweizer Gesundheitssystems, mit beispielsweise einer sehr schwachen
Inanspruchnahme des elektronischen Patientendossiers (EPD) (10). Die Schwierigkeit, namentlich
aufgrund des Foderalismus, in diesem Bereich eine nationale Strategie festzulegen und
umzusetzen, kdnnte eine der Erklarungen flir diesen Rickstand sein (11). Eine Verstarkung der
digitalen Kompetenzen der Bevolkerung und eine Forderung der Akzeptanz von eHealth-Tools
kénnten dazu beitragen, die Effizienz des Systems zu verbessern, Kosten einzuddmmen und die
Versorgungsqualitat zu steigern.

Starken und Grenzen der Erhebung

Die IHP-Studie kennt einige methodologische Grenzen. Die Daten werden von den Befragten selbst
angegeben und koénnen daher einer verzerrten Wahrnehmung und Erinnerung unterworfen sein
(Bias). Die internationalen Vergleiche sind mit VVorsicht zu interpretieren, da die Erwartungen an die
Gesundheitssysteme und deren Eigenschaften je nach Land und kulturellem Kontext sehr
unterschiedlich sein kénnen. Die Zahl der Befragten im Wallis (N = 363) ist bescheiden und die nach
Alter, Geschlecht oder Einkommen geschichteten Analysen sind mit Vorsicht zu geniessen.
Ausserdem beziehen sich einige Indikatoren auf die zwei Jahre oder 12 Monate vor der Befragung,
was auch die COVID-19-Pandemie umfasst, obschon der Fragebogen zum Ende der Pandemie
ausgefullt wurde. Diese Indikatoren mussen unter dem Blickwinkel der méglichen Auswirkungen der
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Pandemie betrachtet werden, die insbesondere die Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen
oder den Zugang dazu beeinflussen konnte. Einige Personen hatten beispielsweise Sprechstunden
oder nicht dringende Eingriffe verschoben oder abgesagt oder gar auf medizinische Leistungen
verzichtet, weil sie sich vor einer Ansteckung im Spital flirchteten oder das Gesundheitssystem nicht
Uberlasten wollten.

In Bezug auf den Verzicht auf medizinische Leistungen ist es auch wichtig zu betonen, dass die IHP-
Studie diesen Verzicht gestitzt auf subjektive Aussagen misst, die Entscheidungen widerspiegeln,
die von einer personlichen Einschatzung des Kosten-Nutzen-Verhaltnisses beeinflusst werden,
ohne messen zu kénnen, ob die fragliche Gesundheitsleistung medizinisch indiziert war oder nicht.
Dieser Ansatz unterscheidet sich von den Ansatzen anderer Studien wie der Erhebung Uber die
Einkommen und Lebensbedingungen (SILC), mit der eher der unfreiwillige Verzicht auf ndtige
Behandlungen aus Kostengriinden ermittelt wird (12).

Die Starken dieser Studie liegen allerdings in der reprasentativen Stichprobe, die nach dem
Zufallsprinzip bestimmt wurde, und in der Méglichkeit eines Vergleichs der Walliser Ergebnisse mit
jenen der Schweiz und mehrerer anderer einkommensstarker Lander, obschon Unterschiede bei
den Vergltungssystemen diese Vergleiche teilweise erschweren kdénnen.

Ausblick

Die Erhebung bietet nitzliche Informationen, um die Gesundheitspolitik auszurichten. Mehrere
behandelte Themen entsprechen den Prioritdten aus der Strategie Gesundheit2030 des
Bundesrates (13), mit der insbesondere eine qualitativ hochstehende und fur alle zugangliche
Gesundheitsversorgung gewahrleistet, die digitale Innovation geférdert und soziale Ungleichheiten
im Gesundheitsbereich beseitigt werden sollen.

Vor diesem Hintergrund muss sich die Gesundheitspolitik weiter anpassen, um den Verzicht auf
medizinische Leistungen aus Kostengrinden auf ein Minimum zu reduzieren und gleichzeitig
Qualitat, Zuganglichkeit und Solidaritat in einem Gesundheitssystem, das angesichts seiner Kosten
und des Fachkraftemangels unter Druck steht, auf einem hohen Niveau zu behalten.
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9. Anhang

Merkmale der befragten Wohnbevdlkerung ab 65 Jahren, Wallis, Schweiz, 2024

Wallis Schweiz

(N=365) (N=2'634)
Alter
Mittel 74 Jahre 75 Jahre
Maximum 97 Jahre 102 Jahre
Minimum 65 Jahre 65 Jahre
Geschlecht
Manner 43% 47%
Frauen 57% 53%
Bildung*
Obligatorische Schule 24% 17%
Sekundarstufe Il 60% 61%
Tertiarstufe 16% 21%
Einkommen
Unter 3’'500 CHF pro Monat 30% 22%
Uber 3’500 CHF pro Monat 70% 78%
Art von Versicherung
Ordentlich mit Franchise 57% 40%
Hausarztmodell 37% 50%
Andere** 6% 10%

*: Obligatorische Schule: ohne Schulabschluss oder obligatorische Schulzeit abgeschlossen; Sekundarstufe:
Lehren und Berufsbildungen, Berufsfachschulen, allgemeine Mittelschulen, Fach- und Handelsmittelschulen,
Matura (Gymnasium, Berufsmatura, Fachmatura); Tertiarstufe: hohere Fachschulen, Fachhochschulen,
padagogische Hochschulen, Universitaten, ETH, Doktorat

** Gruppenpraxen/Arztenetzwerk (HMO = Health Maintenance Organization), Telemedizin (Callmed, Telmed),
Wahlfranchisen, Bonusversicherung
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