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Palliative Care 2009 - Segmentierung

Ausgangslage und Zielsetzung

Ausgangslage

Im Auftrag des BAG hat die GfK Switzerland AG eine reprasentative Telefonstudie zum Thema
Palliative Care durchgefihrt. Ziel war die Erfassung der Bekanntheit von Palliative Care und deren
Angebote. Im Weiteren wurde die Sensibilisierung der Bevolkerung zum Thema Lebensende, Sterben
etc. eruiert, sowie Bedurfnisse am Lebensende erhoben. Die ,Nationale Strategie Palliative Care 2010-
2012 mochte mit Hilfe der Daten das Ziel erreichen, der Bevdlkerung den Nutzen und die Angebote
von Palliative Care naher zu bringen. Um moglichst effiziente und zielorientiere Strategien aufgrund
der Ergebnisse ableiten zu kdnnen, fihrte GfK Switzerland eine Segmentierungsanalyse durch.

Zielsetzung

Unter anderem soll die Segmentierungsanalyse folgende Fragen beantworten:

* Wie sehen die jeweiligen Segmente aus, wie setzen sie sich zusammen?

» Wie gross sind die jeweiligen Segmente?

» Welche Kommunikationskanale funktionieren beim jeweiligen Segment am besten?

Um diese Informationen zu gewinnen und dadurch dem BAG eine Optimierung ihrer Strategie zu
ermoglichen, wurden zwei Segmentierungsanséatze durchgefthrt:

1) Demographische und thematische Segmentierung: Miteinbeziehung der Statistikvariablen in die
Segmentierung

2) Rein thematische Segmentierung: basiert rein auf den Einstellungsfragen zu palliative
care, Sterben und Gesundheit.

Beide Auswertungen ergaben eine 3-Segment-Losung.



GfK Custom Research Palliative Care 2009 - Segmentierung May 5, 2010




Vorgehen

Palliative Care 2009 - Segmentierung

1. Variante:

Gleichzeitige Suche nach demographischen und thematischen Segmenten

Demographische Kriterien wie auch Kriterien zum Thema Palliative Care/Gesundheit/
Sterben sollen gleichzeitig eigenstandige Cluster bilden.
Vorteil: Die gefundenen Segmente kdnnen zielgerichtet angesprochen werden.

Nachtell: Es ist nicht klar, ob die Segmente eher durch die Einstellungen bezlglich
Palliative Care/Gesundheit/Sterben gebildet worden sind oder hauptsachlich durch die
demographischen Grdssen.

2. Variante:

Rein thematische Segmente

Einzig die Kriterien zum Thema Palliative Care/Gesundheit/Sterben sollen eigenstandige
Cluster bilden. Danach schaut man, ob sich diese Cluster auch mit demographischen
Grossen beschreiben lassen.

Vorter/l: Die gefundenen Segmente beziehen sich einzig auf das Thema Palliative
Care/Gesundheit/Sterben.

Nachteil: Lassen sich die Segmente nicht gut auch mit den demographischen Variablen
(Alter, Geschlecht etc.) beschreiben, wird es schwieriger daraus Strategien zur Ansprache
einzelner Gruppen abzuleiten.
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Beschreibung der Segmente:
Demographische und thematische
Segmentierung
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Demographische und thematische Segmentierung - Projektion

Veranschaulichung der unterschiedlichen Segmente
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Skalierung: Projektion des hochdimensionalen Raums auf einen zweidimensionalen Raum

Die Abbildung zeigt die drei Lésungssegmente. Die einzelnen Daten wurden aufgrund der zahlreichen aktiven
Variablen in einem hochdimensionalen Raum dargestellt und statistisch zu Segmenten zusammengefasst. Um die
Segmente ubersichtlich bildlich darstellen zu kénnen, wurden die Daten auf den zweidimensionalen Raum runter G.FK
gebrochen.
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Demographische und thematische Segmentierung - Silhouette

Silhouette El
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(Skalierung 0 — 1 (0 = pass gar nicht / 1 = passt hervorragend)

Diese Darstellung stellt die Passung der einzelnen Personen (hier nur ein Ausschnitt von n=200) dar. Die drei Schatten
verkorpern die Segmente. Je langer der Strich (also je naher bei 1.0), desto deutlicher gehért die Testperson in dieses
Segment. Je kiirzer (also ndher bei 0.0) die Linie, desto eher passt die Person zu mehreren Segmenten.
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Demographische und thematische Segmentierung — rotes Segment
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Rotes Segment: 33.5%0

Ein Drittel der Befragten lasst sich dem ersten Segment zuordnen.
*Dieses Segment besteht nur aus Frauen, welche mehrheitlich aus dem
West- und Ostmittelland kommen.

*Alle Befragten dieses Segments haben eine eher méssige bis tiefe
Ausbildung (maximal obligatorische Schulzeit, Anlehre oder Berufslehre/-
schule).

«Sie informieren sich tber Gesundheitsthemen vorwiegend in Zeitschriften,
in Fernsehsendungen, im privaten Umfeld oder beim Arzt.

*Knapp 70% haben schon tber den Tod gesprochen, am haufigsten mit
Freunden und Verwandten (48%) oder mit dem Partner (37%).

*Die Frauen des roten Segments sind besser als die Manner, aber weniger
gut als die Frauen des griinen Segments Uber Palliativ Care und ihre
Nutzung informiert.

*Mehr als die Halfte kennt das Angebot der Sterbehospize, 40% kennen
noch die Palliativstation im Spital. Die tGibrigen Angebote sind eher
unbekannt.

Eine deutliche Mehrheit gibt an, Palliative Care zu nutzen (sicher/eher ja =

81%).
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Demographische und thematische Segmentierung — griines Segment
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Grines Segment: 17.6%0
*Knapp ein Funftel der Befragten lasst sich diesem Segment zuordnen.

*Das Segment beinhaltet nur Frauen, die Uberdurchschnittlich oft der

Altersgruppe 15-34 Jahre angehoren.

*Die Befragten kommen zu einem Drittel aus der Suisse romande. Anteils-

massig hat es die meisten Tessiner in diesem Segment.

*Dieses Segment hat eher hohere Schulabschlisse: 66% besuchen eine

hohere Fachschule, eine hohere Berufsschule, eine Fachhochschule oder die
Universitat.

«Sie informieren sich am ehesten in Zeitschriften, in Fernsehsendungen, im

privaten Umfeld und beim Arzt Gber Gesundheitsthemen. Zudem benutzen

sie das Internet Uber 10% haufiger als das rote Segment.

*Mehr als drei Viertel (grosster Anteil aller Segmente) haben schon lber das

Sterben gesprochen, am haufigsten mit Freunden und Verwandten (52%)
oder dem Partner (46%).

Fast drei Viertel des Segments kennt Palliative Care (bei den tbrigen zwei
Segmenten nicht mal die Halfte), mehrheitlich aufgrund von Hinweisen aus
dem Arbeitsumfeld (18%).

*Bei diesem Segment sind anteilsmassig die verschiedenen Angebote am
starksten bekannt: Fast drei Viertel kennen die Sterbehospize, 60% die
Palliativstation im Spital, ein Drittel kennt die mobilen palliative care Teams
und knapp ein Viertel den Konsiliardienst.

*75% mochten zuhause sterben. Das Sterbehospiz ist zwar nur bei 4% eine
Option, bei anderen Segmenten aber fast gar keine Option (unter 1%).
*Der grosste Anteil tber alle drei Segmente hinweg, welche Palliative Care
nutzen wirde, gehort zum griinen Segment.

*Diese Frauen wissen von allen Befragten am ehesten, an wen Sie sich bei

Bedarf von Palliative Care wenden mussen. Dabei werden vor allem Arzte G'FK
genannt.
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Demographische und thematische Segmentierung — blaues Segment

02 -01 00 01 02 03

-0.3

0.3

Blaues Segment: 48.9%

*Knapp die Halfte der Befragten gehort zu diesem Segment.

*Das Segment besteht nur aus Mannern.

*Mehr als die Halfte ist im Besitz des obligatorischen Schulabschlusses,
einer Anlehre oder einer Berufslehre.

*Die Manner (60%) informieren sich anteilsmassig weniger tber
Gesundheitsthemen als die beiden Frauen-Segmente (je ca. 75%).

«Sie informieren sich am ehesten tber Gesundheitsthemen in
Zeitschriften, in Fernsehsendungen, im privaten Umfeld oder beim Arzt.
*Nur knapp die Halfte hat schon mal Uber das Sterben gesprochen, dabei
hauptsachlich mit den Verwandten/Freunden und dem Partner.

*Nicht mal die Halfte dieses Segments weiss, was eine Patientenverfigung
ist (in den Ubrigen Segmenten deutlich mehr als die Halfte). Auch kennen
nur knapp 40% Palliative Care.

*Nur die Sterbehospize sind bei knapp der Halfte bekannt, die
Palliativstation im Spital bei weniger als einem Drittel. Die weiteren
Angebote sind kaum bekannt.

Je ein gutes Drittel wirde Palliative Care sicher oder eher sicher nutzen.
Damit ist der Anteil Uber die drei Segmente hinweg am niedrigsten.
sManner wurden tendenziell eher Sterbehilfe in Anspruch nehmen als die
Frauen des roten Segments.

GfK
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Appendix: Graphische Auswertung der
demographischen und thematischen
Segmentierung
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Demographie
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Demographie

Region
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Demographie

Haushaltszusammensetzung

S4. Haushaltszusammensetzung (Absolute Werte)
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Anderer Haushalt (ohne Paare und ohne Alleinerziehende,z.B. eine Wohngemeinschaft, ein Geschwistertenhaushalt etc.) I
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Einelternhaushalt mit Kind/ern (ein/e Alleinerziehende/r) =
Paar mit Kind/ern
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Demographie

Hochster Schulabschluss (1/2)

S5. Hochster Schulabschluss (Absolute Werte)
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Demographie

Hochster Schulabschluss (2/2)

Bildung (Absolute Werte)
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Demographie

Religion (1/2)

S6. Religion (Absolute Werte)
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Demographie

Religion (2/2)
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Gesundheit

F1. Gesundheitszustand allgemein
3 ]
2 @
1 ®

T I T T T
(1) sehrgut  (2) gut (3) mittel- (4) schlecht (5) Sehr
massig schlecht

F2. - unheilbar krank ist?
3 @®
2 @
1 2

T I
Ja Nein

F3. Informieren tber Gesundheitsthemen
3 &
2 L
1 @

Ja Nein

F2. sehr alt ist? (hochbetagt, 80 Jahre und &lter)

®

Ja Nein

F2. - kurzlich verstorben ist?

Ja Nein
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Informationskanal Gesundheit (1/2)

F3a. - In Zeitungen oder Zeitschriften

nicht genannt genannt

F3a. - In Fernseh-Sendungen

nicht genannt genannt

F3a. - Durch Gespréache im privaten Umfeld

F3a. - Fachzeitschriften, Verbands- oder Mitgliederzeitsg
L
®
L
T T
nicht genannt genannt
F3a. - Im Internet
&
@
&
T T
nicht genannt genannt

F3a. - Durch Gesprache im Arbeitsumfeld

T T

nicht genannt genannt

¢

T T

nicht genannt genannt
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Informationskanal Gesundheit (2/2)

F3a. - Durch Gespréche mit dem Arzt/der Arztin

F3a. - Broschiiren im Spital, Alters- 0. Pflegeheim, Wartezi.

nicht genannt genannt

F3a. - Patientenorg. oder Verbanden (z.B. Krebsliga, Spitex)

nicht genannt genannt

e

F3a. - Durch Information aus der Apotheke

nicht genannt genannt

F3a.t - Durch andere Quellen

nicht genannt genannt

L

informiere mich nicht Gber Gesundheit

T T

nicht genannt genannt

@

T T

nicht genannt genannt
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Kenntnisse und Nutzung Palliative Care

F9. Nutzung von Palliative Care

L

L

F6. Kenntnis Palliative Care
3 ®
2 @
1 @
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Ja Nein
F9a. Nutzungskanal kennen
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2 ]
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nicht genannt genannt
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(2) Sicher (2) Eher ja  (3) Eher nein

(4) Bestimmt
nicht
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Angebote der Palliative Care

F7. - (Sterbe-)Hospiz F7. - Palliativstation im Spital
3 ® 3 ®
2 ® 2 ®
1 ® 1 ®
T I T T
nicht genannt genannt nicht genannt genannt
F7. - Mobiles Palliative Care Team F7. - Konsiliardienst
3 @ 3 ¢
2 ® 2 ®
1 @ 1 @

T I T T

nicht genannt genannt nicht genannt genannt
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Informationskanal Palliative Care (1/2)

F6a. Aus der Zeitung / aus einer Zeitschrift

F6a. Fachzeitschriften, Verbands- oder Mitgliederzeitschr.

nicht genannt genannt

@

F6a. Beitrag in einer Fernseh-Sendung

nicht genannt genannt

F6a. Aus dem Internet

nicht genannt genannt

¢

F6a. Hinweis aus privaten Umfeld

nicht genannt genannt

@

F6a. Hinweis aus Arbeitsumfeld

T T

nicht genannt genannt

L

T T

nicht genannt genannt
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Informationskanal Palliative Care (1/2)

F6a. Informationen vom Arzt / der Arztin F6a. Broschiiren im Spital, Alters- und Pflegeheim, Wartezi.
3 ® 3 ®
2 ® 2 ®
1 ® 1 ®
T I T T
nicht genannt genannt nicht genannt genannt
F6a. Patienten‘org. oder Verbanden (z.B. Krebsiiga, Spitex) F6a. Informat‘ion aus der Apotheke
3 ® 3 ®
2 e 2 @
1 ® 1 ®
T I T T
nicht genannt genannt nicht genannt genannt
F6a. Andere Quellen F6a. Weiss nicht
3 ® 3 ®
2 ¢ 2 @
1 ® 1 ®
nicht genannt genannt

nicht genannt genannt
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Ansprechpartner

F9b. An meinen Hausarzt / Hausarztin

@
®
L J

F9b. An das Pflegepersonal im Alters- oder Pflegeheim

T T

nicht genannt genannt

@
@
@

F9b. Arzt/ eine Arztin oder Pflegepersonal im Spital

T T

nicht genannt genannt

L
L
L

F9b. An die Spitex / Spezialspitex (z.B. Onkospitex)

T T

nicht genannt genannt

L
L
L

F9b. An eine Organisation

T T

nicht genannt genannt

F9b. Andere Quellen

T T

nicht genannt genannt

F9b. Keine Angabe

L J
L4
®

T T

nicht genannt genannt

T T

nicht genannt genannt
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Alternativbegriffe zu Palliative Care (1/2)

F6b. Alternativbegriffe zu Palliative Care

F6c. Aus der Zeitung / aus einer Zeitschrift

Ja Nein

F6c. Fachzeitschriften, Verbands- oder Mitgliederzeitschr,

nicht genannt genannt

F6c. Beitrag in einer Fernseh-Sendung

nicht genannt genannt

¢

F6c. Aus dem Internet

nicht genannt genannt

F6c. Hinweis aus privatem Umfeld

T T

nicht genannt genannt

T T

nicht genannt genannt
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Alternativbegriffe zu Palliative Care (2/2)

F6c. Hinweis aus Arbeitsumfeld

F6c. Informationen vom Arzt / der Arztin

@
L]
@
nicht genannt genannt

@
@
@

F6c. Broschiren im Spital, Alters- und Pflegeheim, Wartezi.

T T

nicht genannt genannt

@
L
L

F6c. Patientenorg. oder Verbénden (z.B. Krebsliga, Spitex)

T T

nicht genannt genannt

L
e
e

F6c. Information aus der Apotheke

T T

nicht genannt genannt

F6c. Andere Quellen

T T

nicht genannt genannt

F6c. Weiss nicht

T T

nicht genannt genannt

T T

nicht genannt genannt
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Patientenverfigung

F5a. Besitz einer Patientenverfligung
3 @
2 ]
1 @
T I
Ja Nein

F5. Kenntnis Patientenverfligung
3 ]
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Ja Nein
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Sterbehilfe

F10. Sterbehilfe

Ja

Nein




Gesprach tber Tod / Lebensende (1/2)

F4. Gespréach uber Sterben/Lebensende

@
L
L J

Ja Nein

F4a Mit dem Partner / der Partnerin

F4a Mit den Eltern / Grosseltern

®
®
®

T T

nicht genannt genannt

F4a Mit Freunden / anderen Verwandten

®
]
@
nicht genannt genannt
F4a Mit Kindern
@

®

e
nicht genannt genannt

@
L
¢

F4a Mit dem Arzt / der Arztin

T T

nicht genannt genannt

®
o
@

F4a Mit dem Pfarrer / Seelsorger

T T

nicht genannt genannt

®
o
@

T T

nicht genannt genannt




Gesprach tber Tod / Lebensende (2/2)

F4a Mit jemandem von einer Organisation

nicht genannt genannt

F4a Weiss nicht

L

nicht genannt genannt

F4a hat nicht tber Sterben/Lebensende gesprochen

F4a Mit Pflegepersonal
3 e
2 @
1 @
T I
nicht genannt genannt
F4a Mit anderen Personen
3 @
2 @
1 ®
T I
nicht genannt genannt
F4a Keine Angabe
3 @
2 &
1 L
nicht genannt genannt

¢

T T

nicht genannt genannt
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Sterbeort
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e Beschreibung der Segmente: Rein
thematische Segmentierung
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Rein thematische Segmentierung - Projektion

Veranschaulichung der unterschiedlichen Segmente

0.4

0.2

0.0
|

-0.3 -0.2 -0.1 0.0 0.1 0.2 0.3 0.4

Skalierung: Projektion des hochdimensionalen Raums auf einen zweidimensionalen Raum

Die Abbildung zeigt die drei Lésungssegmente. Die einzelnen Daten wurden aufgrund der zahlreichen aktiven
Variablen in einem hochdimensionalen Raum dargestellt und statistisch zu Segmenten zusammengefasst. Um die
Segmente ubersichtlich bildlich darstellen zu kénnen, wurden die Daten auf den zweidimensionalen Raum runter G.FK
gebrochen.
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Rein thematische Segmentierung - Silhouette

Silhouette

l \ | \ \ l

0.0 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0
Passung zum Segment

Diese Darstellung stellt die Passung der einzelnen Personen (hier nur ein Ausschnitt von n=200) dar. Die drei Schatten
verkorpern die Segmente. Je langer der Strich (also je néher bei 1.0), desto deutlicher gehort die Testperson in dieses
Segment. Je kirzer (also naher bei 0.0) die Linie, desto eher passt die Person zu mehreren Segmenten.




GfK Custom Research Palliative Care 2009 - Segmentierung May 5, 2010

Rein thematische Segmentierung — rotes Segment

39
Rotes Segment: 23.0%0 (die ,,Interessierten/lnformierten“)-

«Zum roten Segment gehéren mehrheitlich Manner. Ein Drittel ist im Alter von
45-54 Jahren. Der Anteil an Westschweizern ist sowohl innerhalb des Segments,

1
3 1
iE s N 3 ' ﬁ? é&@l& als auch Uber die drei Segmente hinweg am grdssten (31%).

0.4

0.2

B *Mittelmassig bis guter Gesundheitszustand.
o | . 4" gl *71% informieren sich (der grdsste Anteil aller Segmente) Uber das
° ° : ' Gesundheitsthema. Sie informieren sich am ehesten in Fernsehsendungen,
8 # 3 g, durch Gesprache mit dem privaten Umfeld und mit Arzten.
' ﬁ Bn 2 B 27, Fast drei Viertel der Befragten haben schon tber Sterben gesprochen, am
I | | 2 ‘ ‘ haufigsten mit Verwandten, Freunden oder dem Partner. )
03 02 01 00 01 02 03 04 *Die Bekanntheit von Palliative Care ist in diesem Segment am gréssten: Uber

die Halfte weiss, was Palliative Care ist, dies vor allem aufgrund von
Zeitungen/Zeitschriften, Fernsehsendungen und Hinweisen aus dem privaten
Umfeld.

*61% kennen das Angebot Sterbehospiz, 40% die Palliativstation im Spital. Die
Ubrigen Angebote sind weniger als einem Fiinftel des Segments bekannt.

*Die Mehrheit mochte zuhause sterben.

*Drei Viertel des Segments wirde das Angebot Palliative Care nutzen. 40%
wissen, an wen sie sich diesbeztiglich wenden mussten: Die meisten wirden
sich an den Hausarzt wenden.

*Alle, die eine Antwort gegeben haben, wirden Sterbehilfe in Anspruch nehmen.
Fast ein Viertel dieses Segments ist konfessionslos.

GfK
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Rein thematische Segmentierung — grunes Segment

0.4

-0.2 0.0 0.2

-0.4

Grunes Segment: 40%b (die ,,Jungen®)

*Das griine Segment hat das tiefste Durchschnittsalter (32% sind
zwischen 15-24 Jahren). Die Mehrheit der Befragten in diesem Segment
sind Frauen. Dieses Segment ist im Vergleich zu den anderen Segmenten
am starksten in der Deutschschweiz vertreten.

*100% geben an, einen sehr guten Gesundheitszustand zu haben.

*66% dieses Segments informiert sich Gber Gesundheitsthemen,
hauptsachlich in Zeitungen/Zeitschriften und im Gesprach mit
Freunden/Verwandten.

*Knapp zwei Drittel sprachen bereits tber Sterben. Dies taten sie am
haufigsten mit Freunden/Verwandten, haufiger als die anderen Segmente
auch mit den Eltern.

*Nicht ganz die Halfte kennt den Begriff Palliative Care. Der Begriff ist
mehrheitlich aus der Zeitung/Zeitschriften, aufgrund einer
Fernsehsendung, Hinweisen aus dem privaten Umfeld oder Arbeitsumfeld
bekannt.

*59% kennen das Angebot Sterbehospiz, 40% die Palliativstation im
Spital. Weniger als ein Viertel kennt die Ubrigen Angebote.

*Dieses Segment kann es sich - im Vergleich zu den anderen Segmenten -
am wenigsten vorstellen im Spital zu sterben. Die Mehrheit préaferiert das
eigene Zuhause als Sterbeort.

*VVon den 79%, die Palliative Care nutzen wirden, wissen 47% an wen sie
sich wenden konnten: die meisten an den Hausarzt.

*Dieses Segment ist zweigeteilt bei der Frage, ob sie Sterbehilfe in
Anspruch nehmen wurden.

«Uberdurchschnittlich viele leben noch bei den Eltern. G'FK
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Rein thematische Segmentierung — blaues Segment

0.4

-0.2 0.0 0.2

-0.4

Blaues Segment: 37%0 (die ,,Konservativen®)

*Die Verteilung von Mann und Frau ist identisch. Dieses Segment hat das
hochste Durchschnittsalter (Gber ein Drittel ist &lter als 55 Jahre).
*Mittelmassig bis guter Gesundheitszustand.

*Trotz des hoheren Durchschnittsalter hat dieses Segment den kleinsten
Anteil an karzlich verstorbenen Familienmitgliedern/Freunden.

«Zwei Drittel des Segments informiert sich Uber Gesundheitsthemen, dies
vor allem in Zeitungen/Zeitschriften, in Fernseh-Sendungen, im privaten
Umfeld und via Arztgesprachen.

*Mit gut der Halfte des Segments spricht dieses Segment am wenigsten
Uber Sterben. Wenn doch, dann am ehesten mit Verwandten/Freunden
oder dem Partner (aber deutlich weniger als bei den tbrigen
Segmenten).

*Dieses Segment kennt Palliative Care am wenigsten (45%). Wenn doch,
dann am ehesten aus dem privaten Umfeld, aus Zeitschriften/Zeitungen
oder Fernsehsendungen.

*57% kennen das Angebot Sterbehospiz, ein Drittel auch das Angebot
der Palliativstation im Spital. Weniger als ein Flinftel kennt die tbrigen
Angebote.

*Die Mehrheit méchte am liebsten zuhause sterben.

*Von den 76%, die Palliative nutzen wirden, wissen 41% an wen sie
sich wenden konnten: die meisten an den Hausarzt.

*Dieses Segment lehnt die Sterbehilfe strikte ab (5% wiirden
zustimmen).

+Uber 40% dieses Segments sind rémisch-katholisch.
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Appendix: Graphische Auswertung der
rein thematischen Segmentierung
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Demographie

Alter und Geschlecht
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75+ |
oA _ r
Weiblich e
55-64 | ——
4550 | e —
_ 35-44 |
Maennlich 25.34 —
15-24 e e—
0 100 200 300 0 50 100 150 200
Héaufigkeiten Haufigkeiten
Geschlecht (Prozentuale Verteilung) Alter (Prozentuale Verteilung)
75+ | I
Weiblich S
55-64 | N
45-54 | T
. 35-44 | T
Maennlich 2534 | I
15-24 | I

0 20 40 60 80 100

Verteilung in %

20 40 60

Verteilung in %

o

o
o
=
o
o

GfK



GfK Custom Research Palliative Care 2009 - Segmentierung May 5, 2010
Demographie

Region
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Demographie

Haushaltszusammensetzung

S4. Haushaltszusammensetzung (Absolute Werte)

NA

Anderer Haushalt (ohne Paare und ohne Alleinerziehende,z.B. eine Wohngemeinschaft, ein Geschwistertenhaushalt etc.)
Eine erwachsene Person, wo mit einem Elternteil oder mit den Eltern lebt

Einelternhaushalt mit Kind/ern (ein/e Alleinerziehende/r)

Paar mit Kind/ern

Paar ohne Kinder

Einpersonenhaushalt, wo Sie alleine in diesem Haushalt leben?

o
=
o
o
N
o
o
w
o
o

Haufigkeiten

S4. Haushaltszusammensetzung (Prozentuale Verteilung)

NA

Anderer Haushalt (ohne Paare und ohne Alleinerziehende,z.B. eine Wohngemeinschaft, ein Geschwistertenhaushalt etc.)
Eine erwachsene Person, wo mit einem Elternteil oder mit den Eltern lebt

Einelternhaushalt mit Kind/ern (ein/e Alleinerziehende/r)

Paar mit Kind/ern

Paar ohne Kinder

Einpersonenhaushalt, wo Sie alleine in diesem Haushalt leben?

0 20 40 60 80 100
Verteilung in %
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Demographie

Bildung (1/2)

S5. Hochster Schulabschluss (Absolute Werte)

NA

Universitat, ETH

Fachhochschule

Hoh.Berufsausb. mit Meisterdiplom, Eidg.Fachausweis od. Gleichwert.
Hohere Fachschule (Krankenpflegeschule, Medizinisch-technische Assistentin), Technikerschule (Technikum)
Maturitatsschule, Gymnasium, Seminar

Berufsmatura

Handelsschule, Handelsdiplom

Diplommittelschule oder allgemeinbildende Schule

Berufslehre oder Berufsschule

Anlehre (mit Anlehrvertrag)

Sekundarschule

Primarschule

Keine Schulbildung

'T_

'|1|‘1r"1l

T T T
150 200 250

o -
T

a1

o

[y

o

o

Haufigkeiten

S5. Hochster Schulabschluss (Prozentuale Verteilung)

NA

Universitat, ETH

Fachhochschule

Hoh.Berufsausb. mit Meisterdiplom, Eidg.Fachausweis od. Gleichwert.
Héhere Fachschule (Krankenpflegeschule, Medizinisch-technische Assistentin), Technikerschule (Technikum)
Maturitatsschule, Gymnasium, Seminar

Berufsmatura

Handelsschule, Handelsdiplom

Diplommittelschule oder allgemeinbildende Schule

Berufslehre oder Berufsschule

Anlehre (mit Anlehrvertrag)

Sekundarschule

Primarschule

Keine Schulbildung
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N
o
N
o
o
o
®
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=
o
S

Verteilung in %
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Demographie

Bildung (2/2)

Hohere Ausbildung

Berufslehre

max. obigatorische Schulzeit

Hohere Ausbildung

Berufslehre

max. obigatorische Schulzeit

Bildung (Absolute Werte)

0 50 100 150 200 250

Haufigkeiten

Bildung (Prozentuale Verteilung)

0 20 40 60 80 100

Verteilung in %
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Demographie

Religion (1/2)

S6. Religion (Absolute Werte)

NA

Keine Zugehorigkeit (konfessionslos oder ohne Religion)
Andere Kirchen und Religionsgemeinschaften
Islamische Gemeinschaften

Judische Glaubensgemeinschaft

Andere christliche Gemeinschaften
Christlich-Orthodoxe Kirche

Christ-Katholische Kirche

Romisch-Katholische Kirche

Andere evangelische Gemeinschaften und Freikirchen
Protestantische und Evangelisch-Reformierte Kirche

'11'!1111'

50 100 150 200 250

Haufigkeiten

O_

S6. Religion (Prozentuale Verteilung)

NA

Keine Zugehorigkeit (konfessionslos oder ohne Religion)
Andere Kirchen und Religionsgemeinschaften
Islamische Gemeinschaften

Judische Glaubensgemeinschaft

Andere christliche Gemeinschaften
Christlich-Orthodoxe Kirche

Christ-Katholische Kirche

Romisch-Katholische Kirche

Andere evangelische Gemeinschaften und Freikirchen
Protestantische und Evangelisch-Reformierte Kirche
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Demographie

Religion (2/2)

NA
Konfessionslos
Diverse
Katholisch

Protestant

NA
Konfessionslos
Diverse
Katholisch

Protestant

Religion (Absolute Werte)

| |
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Gesundheit

F2. sehr alt ist? (hochbetagt, 80 Jahre und &lter)

L

L

Ja Nein

F2. - kurzlich verstorben ist?

F1. Gesundheitszustand allgemein
3 e
2 @
1 @
T I T T T
(1) sehr gut (2) gut (3) mittel- (4) schlecht (5) sehr
massig schlecht
F2. - unheilbar krank ist?
3 ®
2 ¢
1 ®
T I
Ja Nein

F3. Informieren Giber Gesundheitsthemen
3 ®
2 L
1 ®

Ja Nein

Ja Nein
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Informationskanal Gesundheit (1/2)

F3a. - In Fachzeitschriften, Verbands- oder Mitgliederzeitschr.

F3a. - In Zeitungen oder Zeitschriften
3 e
2 ®
1 ®
T I
nicht genannt genannt

F3a. - In Fernseh-Sendungen
3 @
2 @
1 @
T I
nicht genannt genannt

e
®
®
T T
nicht genannt genannt
F3a.-Im Inte‘rnet
@
@
@
T T
nicht genannt genannt

F3a. - Gesprache im privaten Umfeld
3 @
2 @
1 @

F3a. - Durch Gesprache im Arbeitsumfeld

T T

nicht genannt genannt

@

T T

nicht genannt genannt
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Informationskanal Gesundheit (1/2)

F3a. - Durch Gespréache mit dem Arzt/der Arztin F3a. - Broschiiren im Spital, Alters- und Pflegeheim, Wartezim.
3 ¢ 3 e
2 ® 2 ®
1 ® 1 ®
T I T T
nicht genannt genannt nicht genannt genannt
F3a. — Patienténorg. od. Verbanden (z.B. Krebgliga, Spitex) F3a. - Durchllnformation aus der Apotheké
3 ® 3 ®
2 ® 2 L
1 ® 1 ®
T I T T
nicht genannt genannt nicht genannt genannt
F3a.t - Durch andere Quellen informiere mich nicht Giber Gesundheit
3 ® 3 ®
2 @ 2 ¢
1 ® 1 ®

T T T T

nicht genannt genannt nicht genannt genannt
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Kenntnisse und Nutzung Palliative Care

F6. Kenntnis Palliative Care F9. Nutzung von Palliative Care
3 ® 3 @
2 @ 2 @
1 ® 1 ®
T T I I T T
Ja Nein () Sicher (2) Eher ja (3) Eher nein (4) Bestimmt nicht

F9a. Nutzungskanal kennen
3 <
2 L
1 @

nicht genannt genannt
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Angebote der Palliative Care

F7. - Palliativstation im Spital

nicht genannt genannt

F7. - Konsiliardienst

F7. - (Sterbe-)Hospiz
3 @
2 @
1 @
T I
nicht genannt genannt
F7. - Mobileé Palliative Care Team
3 e
2 ®
1 L
T I
nicht genannt genannt

L 4

@

L

T T

nicht genannt genannt
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Informationskanal Palliative Care (1/2)

F6a. Aus Fachzeitschriften, Verbands- oder Mitgliederzeitschr.

F6a. Aus der Zeitung / aus einer Zeitschrift
3 L
2 L
1 ®
T I
nicht genannt genannt

nicht genannt genannt

F6a. Aus dem Internet

F6a. Beitrag in einer Fernseh-Sendung
3 ]
2 ]
1 L
T I
nicht genannt genannt

L

nicht genannt genannt

F6a. Hinweis aus Arbeitsumfeld

F6a. Hinweis aus privatem Umfeld
3 ®
2 @
1 @
nicht génannt gena{nnt

T T

nicht genannt genannt
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Informationskanal Palliative Care (2/2)

F6a. Informationen vom Arzt / der Arztin

L

F6a. Broschiiren im Spital, Alters- und Pflegeheim, Wartezi.

nicht genannt genannt

L

L

F6a. Patientenorg. oder Verbanden (z.B. Krebsliga, Spitex)

nicht genannt genannt

¢

F6a. Information aus der Apotheke

nicht genannt genannt

<=

F6a. Andere Quellen

nicht genannt genannt

@

F6a. Weiss nicht

T T

nicht genannt genannt

@

T T

nicht genannt genannt
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Ansprechpartner

F9b. An meinen Hausarzt / Hausarztin
3 @
2 ®
1 ®

F9b. An das Pflegepersonal im Alters- oder Pflegeheim

T

nicht genannt

genannt

F9b. An einen Arzt/ eine Arztin oder Pflegepersonal im Spital

T T

nicht genannt genannt

)F9b. An die Spitex / Spezialspitex (z.B. Onkospitex)

T T

nicht genannt genannt

F9b. Andere Quellen

®
L
®

3 @
2 @
1 ®
nicht genannt genannt
F9b. An eine Organisation
3 @
2 $
1 @
nicht genannt genannt
F9b. Keine Angabe
3 L
2 @
1  J
nicht genannt genannt

T T

nicht genannt genannt
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Alternativbegriffe zu Palliative Care (1/2)

F6c. Aus der Zeitung / aus einer Zeitschrift

F6b. Kenntnisse Alternativbegriffe zu Palliative Care
3 ]
2 @
1 @
T I
Ja Nein

®

nicht genannt genannt

F6c. Beitrag in einer Fernseh-Sendung

F6c. Aus Fachzeitschriften, Verbands- oder Mitgliederzeitschr.
3 ®
2 @
1 ®
T I
nicht genannt genannt

e

nicht genannt genannt

F6c. Aus dem Internet
3 @
2 L
1 L 4

F6c. Hinweis Verwandten oder Freundeskreis

T T

nicht genannt genannt

¢

T T

nicht genannt genannt
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Alternativbegriffe zu Palliative Care (2/2)

F6c. Hinweis von Arbeitsumfeld

@
®
L

F6c. Informationen vom Arzt / der Arztin

T T

nicht genannt genannt

@
@
<

F6c. Broschiren im Spital, Alters- und Pflegeheim, Wartezi.

T T

nicht genannt genannt

e
L
L

F6c. Patientenorg. oder Verbéanden (z.B. Krebsliga, Spitex)

T T

nicht genannt genannt

®
o
L

F6c. Information aus der Apotheke

T T

nicht genannt genannt

@
&
®

F6c. Andere Quellen

T T

nicht genannt genannt

®
-
®

F6c. Weiss nicht

o
L4
=

T T

nicht genannt genannt

T T

nicht genannt genannt
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Patientenverfigung

F5. Kenntnis Patientenverfiigung
3 @
2 L]
1 @
T I
Ja Nein

F5a. Besitz einer Patientenverfiigung
3 e
2 @
1 ®

Ja Nein
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Sterbehilfe

F10. Sterbehilfe
3 L
2 @
1 L

Ja Nein




Gesprach tber Tod / Lebensende (1/2)

F4. Gesprach uber Sterben/Lebensende

L
L
L

Ja Nein

F4a. Mit dem Partner / der Partnerin

F4a. Mit den Eltern / Grosseltern

®
L
®

T T

nicht genannt genannt

F4a. Mit Freunden / anderen Verwandten

@
e
®
nicht genannt genannt
F4a. Mit Kindern
@
e
e
nicht genannt genannt

@
e
L

F4a. Mit dem Arzt / der Arztin

T T

nicht genannt genannt

F4a. Mit dem Pfarrer / Seelsorger

T T

nicht genannt genannt

T T

nicht genannt genannt




Gesprach tber Tod / Lebensende (2/2)

F4a. Mit jemandem von einer Organisation

@

nicht genannt genannt

F4a. Weiss nicht

L

nicht genannt genannt

F4a. hat nicht Uiber Sterben/Lebensende gesprochen

F4a. Mit Pflegepersonal
3 e
2 ®
1 @
T I
nicht genannt genannt
F4a. Mit anderen Personen
3 ®
2 @
1 ®
T I
nicht genannt genannt
F4a. Keine Angabe
3 @
2 &
1 L
nicht genannt genannt

@

T T

nicht genannt genannt
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Sterbeort

NA

Weiss nicht

An einem anderen Ort
Im Hospiz

Im Alters-/Pflegeheim
Im Spital

Zuhause

NA

Weiss nicht

An einem anderen Ort
Im Hospiz

Im Alters-/Pflegeheim
Im Spital

Zuhause

F8. Sterbeort (Absolute Werte)

F
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=

—_—
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Haufigkeiten

F8. Sterbeort (Prozentuale Verteilung)

o

20

i
o

60

Verteilung in %

[0}
o
[EnN
o
o




GfK Custom Research Palliative Care 2009 - Segmentierung May 5, 2010

e Technischer Appendix
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Technischer Appendix:
Aktive Variablen der demographischen und thematischen Segmentierung

Es wurden alle besprochenen aktiven Variablen dem Algorithmus hinzugefugt. Folgende Variablen wurden vom Algorithmus 66
verwendet:

Aktive Variablen

F1 Gesundheitszustand allgemein

F2.1 Sehr hohes Alter eines Familienmitglieds/eines Freundes
F2.2 Unheilbare Krankheit eines Familienmitglieds/eines Freundes
F2.3 Gesundheit Familie / Freunde — kurzlich verstorben ist?
F3a.1-10 Informationskanal Gesundheit

F3a.12 Informiere mich nicht tber Gesundheit

Fda.12 Hat nicht tber Sterben / Lebensende gesprochen

F5a Besitz einer Patientenverfiigung

F6a.1,3,5,13 Informationskanal Palliative Care

F7.1-4 Angebote der Palliative Care

F9a Nutzungskanal

F9b Wairde Palliative Care nicht in Anspruch nehmen

F11 Zielgruppe

S1 Geschlecht

S2 Alter

S5 Bildung

S6 Religion
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Technischer Appendix:
Aktive Variablen der rein thematischen Segmentierung

Es wurden alle besprochenen aktiven Variablen dem Algorithmus hinzugefugt. Folgende Variablen wurden vom Algorithmus
verwendet:

Aktive Variablen

F1 Gesundheitszustand allgemein

F2.1 Sehr hohes Alter eines Familienmitglieds/eines Freundes
F2.2 Unheilbare Krankheit eines Familienmitglieds/eines Freundes
F2.3 Gesundheit Familie / Freunde — kurzlich verstorben ist?
F3a.2-12 Informationskanal Gesundheit

F3a.12 Informiere mich nicht tber Gesundheit

Fd4a.2,4 Hat Uber Sterben / Lebensende gesprochen

F4a.12 Hat nicht tGber Sterben / Lebensende gesprochen

Fba Besitz einer Patientenverfligung

F6a.3,5,6,11 Informationskanal Palliative Care

F6a.13 Keine Kenntnis Palliative Care

F7.1,2,4 Angebote der Palliative Care

F8 Sterbeort zuhause

F9a Nutzungskanal kennen

F9b Wairde Palliative Care nicht in Anspruch nehmen

F11 Zielgruppe

F10 Sterbehilfe

F11 Zielgruppe
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Technischer Appendix: Methode, Ausreisser und umkodierte Variablen

Methode

Demographische & thematische Segmentierung: Partitioning Around Medoids

Rein thematische Segmentierung: Agglomerative Nesting with complete linkage
Ausreisser

Aufgrund der klar abgeschlossenen Skalen im Fragebogen gab es keine Ausreisser.

Umkodierte Variablen

F3a.1-11 Missings werden zu ,hicht genannt” umkodiert, weil sich diese Persone nicht interessiert fiir Gesundheit

F3a.12 Neue Variable: 1, falls F3=2,0 sonst. Label: ,informiere mich nicht tber Gesundheit*

Fd4a.1-11 Missings werden zu ,,nicht genannt* umkodiert, weil sie nicht Uber den Tod gesprochen haben

Fda.12 Neue Variable: 1, falls F4=2,0 sonst. Label: ,hat nicht Gber Sterben / Lebensende gesprochen*

F6a.1-12 Missings werden zu ,nicht genannt* umkodiert, weil sie keine Kenntnisse in Palliative Care haben

F6a.13 Neue Variable: 1, falls F6=2,0 sonst. Label: ,keine Kenntnis Palliative Care*

F8 Sterbeort wird in dummy Variablen umkodiert

Fob ist 1, falls F9=3 oder F9=4 Label: ,wirde Palliative Care nicht in Anspruch nehmen“

S4 Haushaltsgrésse wird in dummy Variablen umkodiert

S5 Bildung wird zusammengefasst in die Hauptkategorien: Max. oblig. Schulzeit, Berufslehre, héhere Ausbildung

S6 Religion wird zusammengefasst in die Hauptkategorien: Katholisch, protestantisch, diverse und Konfessionslose
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