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Das Mandat

Der Schweizer Physiotherapie Verband physioswiss fragte gfs.bern an, ein Meinungsbild
der Schweizer Einwohnerschaft rund um Wahrnehmung, Erfahrung und Alternativmodelle
zur Physiotherapie mittels reprasentativer Bevolkerungsbefragung aufzunehmen. physio-
swiss verfolgt dabei drei verschiedene Erkenntnisinteressen:

o Erstens sollte erhoben werden, was unter Physiotherapie verstanden wird, welche
Kostenvorstellungen existieren und inwiefern Physiotherapie mit einem Nutzen
verbunden wird.

o Zweitens galt es zu erfassen, inwiefern die Befragten schon direkte Erfahrungen
mit der Physiotherapie haben.
o Drittens sollten Akzeptanz eines Direktzugangs resp. alternativer Preismodelle

abgefragt werden.

Vorliegender Kurzbericht fasst die zentralen Erkenntnisse dieser Analyse in kurzer Form
zusammen und schliesst die Analysearbeit ab.

Das Bild in der Schweizer Bevolkerung

Auch wenn unter dem Oberbegriff Physiotherapie eine breite Palette von Absichten, Zie-
len und Methoden vereint werden, ist die Arbeit eines Physiotherapeuten in der Wahr-
nehmung der Schweizer Einwohnerschaft ab 18 Jahren relativ einseitig:

Grafik 1:
Tatigkeit PhysiotherapeutInnen

"Ganz spontan: Was macht ein Physiotherapeut oder eine Physiotherapeutin?"
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Im Zentrum der Wahrnehmung stehen die Massage und eine Fokussierung auf den Bewe-
gungsapparat. Insbesondere die anderen wesentlichen Elemente wie gezielter Muskel-
aufbau, Schmerzbehandlung sowie Sensibilisierung fiir den eigenen Korper oder die ei-
gene Gesundheit sind deutlich schwacher Teil der generellen Wahrnehmung zur Physio-
therapie. Die Wahrnehmung der Schweizer Einwohnerlnnen ist damit keineswegs falsch,
sie ist aber erkennbar unvollstandig. Bezeichnend ist hingegen auch die Erkenntnis, dass
nur gerade 9% aller Schweizer Einwohner die Frage nicht beantworten konnen. Zudem
zeigt sich in keiner Subgruppe Unkenntnis Giber 20%, insbesondere auch nicht unter Be-



fragten mit tiefem Einkomme oder Bildungsstand. Dies ist erfahrungsgemass ein klarer In-
dikator dafiir, dass es sich bei der Physiotherapie um ein Alltagsthema handelt, welches
sich relativ unabhangig vom eigenen Bildungsstand erschliesst.

Die Vermutung liegt nahe, dass eine solche Alltaglichkeit die Folge einer breit gestreuten
Erlebbarkeit von Physiotherapie darstellt:

Grafik 2:
Erfahrung mit Physiotherapie

"Waren Sie oder eine Person aus Ihrem ndheren Umfeld schon einmal in einer Physiotherapie?"

in % EinwohnerInnen ab 18 Jahren
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Uber 80% haben eine Physiotherapiebehandlung zumindest schon indirekt erlebt, drei
Viertel davon sogar direkt. Auf der anderen Seite stiitzen nur gerade 17% ihre Wahrneh-
mung von Physiotherapie ausschliesslich auf Horensagen. Auch hier findet sich keine Sub-
gruppe, welche sich zum nationalen Mittel diametral verhdlt, wenn auch eigene Erfah-
rungen bei Personen ab 40 Jahren leicht starker zu finden sind. Insbesondere zeigen sich
keine statistisch signifikanten Unterschiede zwischen Befragten aus stadtischen und land-
lichen Regionen, was als erstes Zeichen dafiir dienen mag, dass die Dichte des Angebots
die Wahrnehmung der Physiotherapie auf keinen Fall grundsatzlich prégt.

Kurz: Auch wenn die inhaltliche Wahrnehmung der Schweizer Bevolkerung zu Physio-
therapie keineswegs ein vollstindiges Bild zu Zielen und Methoden wiedergibt, haben
doch grosse Mehrheiten eine Vorstellung davon, was Physiotherapie ist. Diese Vorstellung
beruht dabei im Wesentlichen auf (in-)direkte Erfahrungen und nur klar minderheitlich auf
Horensagen.



Erkennbar weniger fokussiert dussern sich die Befragten in Bezug auf die Abschatzung der
Kosten einer einzelnen Therapiesitzung:

Grafik 3:

Geschatzte Kosten Physiotherapie-Behandlung
"Was denken Sie, wie viel kostet eine Physiotherapie-Behandlung a 30 Minuten? Bitte nennen Sie mir einen
Betrag in Schweizer Franken."

in % EinwohnerInnen ab 18 Jahren
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Zwar finden sich auch hier mit 19% nur Minderheiten, welche sich eine solche Einschit-
zung nicht zutrauen, auf der anderen Seite diversifiziert die Kosteneinschatzung relativ
breit zwischen unter 50 Franken und maximal 500 Franken. Der Mittelwert betrdagt 85
Franken, die Standardabweichung von 46 Franken zeigt aber auf, dass die Einschitzung
rund um diesen Mittelwert betrachtlich streuen. Offensichtlich haben die Schweizer Ein-
wohner verschiedene Preisvorstellungen zu Physiotherapie, die erstens zum Teil erheblich
vom schweizerischen Mittel abweichen und zweitens ebenfalls erheblich von der Realitat:
So nehmen die Schweizer Einwohnerlnnen die Kosten im Durchschnitt mit 80 CHF
erkennbar tiber den realen durchschnittlichen Kosten von rund 50 CHF wabhr.

Eine Erklarung fiir eine solche breite Streuung findet sich einerseits rund um regionale Un-
terschiede. Allerdings gibt es solche in der Einschatzung der Befragten nicht, wie zu erwar-
ten wadre, zwischen stadtischen und landlichen Regionen, sondern vielmehr entlang von
Sprachgrenzen. So gehen Befragte aus der deutschen Schweiz im Mittel von Kosten in der
Hohe von 85 Franken aus, wahrend Befragte aus der franzosischen Schweiz die Kosten im
Mittel bei 77 Franken einschatzen und die italienischsprachige Schweiz tendenziell noch
tiefere Kosten vermuten lasst. Andererseits lasst sich vermuten, dass eine solche Streuung
zumindest teilweise auch auf tatsachlicher Unkenntnis gegentiber den realen Kosten einer
halben Stunde Physiotherapie beruht. So erscheint es ausgesprochen unwahrscheinlich,
dass eine Physiotherapie-Behandlung im Einzelfall unter 30 Franken oder (iber 200
Franken kostet, was immerhin rund jeder Zwanzigste so dussert. Neben regionalen
Unterschieden, scheint damit das Bild der Schweizer Bevilkerung tiber die Kosten einer
Physiotherapie-Sitzung auch zu streuen, weil die Befragten die Kosten nicht exakt
bestimmen konnen.



In der Wahrnehmung der Schweizer Bevolkerung steht die Physiotherapie als Therapie-
form gegen Muskel- und Gelenkschmerzen nicht an erster Stelle:

Grafik 4:

Therapieformen
"Nehmen wir mal an, Sie haben starke und anhaltende Muskel- oder Gelenkschmerzen. Fiir welche der
folgenden Therapieformen wiirden Sie sich als Erstes entscheiden? Medikament, Spritze oder Physiotherapie?
Fiir welche als Zweites? Und fiir welche als Drittes?"

in % EinwohnerInnen ab 18 Jahren
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So wiirden die Befragten entsprechende Schmerzen an erster Stelle mit einer Spritze (was
einen Arztbesuch impliziert) oder medikamentds (was vermutlich einer Eigenanwendung
entspricht) behandeln und erst an zweiter Stelle mit Physiotherapie. Aus Sicht der Befrag-
ten liegt eine Symptombekampfung damit offensichtlich tendenziell ndher als die nach-
haltiger ausgelegte Physiotherapie, auch wenn die Physiotherapie als sekunddre Behand-
lungsform einen grossen Stellenwert geniesst.

Bei einer solchen Einschitzung zeigen sich im Ubrigen keine relevanten Unterschiede
entlang der untersuchten Subgruppen. Insbesondere geniesst die Physiotherapie einen se-
kundéaren, dabei aber grossen Stellenwert auch in landlichen Regionen.

Grossmehrheitlich unbestritten ist auf dieser Basis von Wahrnehmungen und Einschatzun-
gen der Nutzen der Physiotherapie:

Grafik 5:
Mit Physiotherapie friihere Riickkehr an Arbeitsplatz

"Glauben Sie, dass nach einem Arbeitsunterbruch durch Unfall oder Krankheit eine Physiotherapie-Behandlung
eine friihere Riickkehr an den Arbeitsplatz ermoglicht?"

in % EinwohnerInnen ab 18 Jahren
weiss nicht/keine

Antwort
10%

Nein
9%

81%
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81% aller Schweizer Einwohnerlnnen lber 18 Jahren attestieren der Physiotherapie einen
giinstigen Einfluss auf einen Heilungsprozess und damit auf das Wiedererlangen von
Arbeitsfahigkeit. Nur gerade 9% sind hier skeptisch. Erneut kénnen nur klar minder-
heitliche 10% dazu keine Einschiatzung vornehmen — einmal mehr erscheint die Physio-
therapie in aller Deutlichkeit als Alltagsgegenstand, zu dem man sich durchaus ein Urteil
zutraut.

In dieser Einschatzung zeigen sich auf der Ebene soziodemographischer Merkmalsgruppe
nur unwesentliche Unterschiede: So erachten Befragte tiber 40 Jahre und Befragte mit mitt-
lerem bis hohem Einkommen den die Heilung beschleunigenden Nutzen leicht starker als
gegeben, wahrend die jeweilige Gegengruppe dies leicht schwacher (aber immer noch
klar mehrheitlich) tut. (Sprach-)Regionale Unterschiede zeigen sich nur am Rande.

Kurz: Die Schweizer Einwohner ab 18 Jahren haben aus dem Alltag heraus einen relativ
gefestigten Bezug zur Physiotherapie. Wenn auch dieser Bezug inhaltlich nicht im Detail
fundiert ist, wirkt er offensichtlich stark pragend und fiihrt dazu, dass der Physiotherapie
eine wichtige und wirksame Rolle in der Behandlung zukommt. Auf einer solchen Basis
beurteilen die Schweizer Einwohner die zukiinftige Entwicklung der Physiotherapie.

Direktkonsultation beim Physiotherapeuten

Schon bei der Rangierung der Behandlungsmethoden bei Muskel- und Gelenkschmerzen
wird offensichtlich, dass Physiotherapie nicht erste Anlaufstation bei entsprechenden
Schmerzen darstellt:

Grafik 6:

Erste Anlaufstelle bei Riickenschmerzen
"Ganz spontan: Wenn Sie Riickenschmerzen haben, an wen wenden Sie sich als erstes?"
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So wenden sich Mehrheiten aller Befragten bei Riickenschmerzen an einen Arzt, wahrend
nur 6% direkt zum Physiotherapeuten gehen. Dies ist angesichts der Tatsache, dass Physio-
therapie nur nach arztlicher Verordnung von der Krankenkasse ibernommen wird, sicher-
lich nicht weiter erstaunlich. Es zeigt aber in Bezug auf das Meinungsbild auf, dass den
Schweizer Einwohnerlnnen diese arztliche Triage-Funktion in Bezug auf die Physiothera-
pie mehrheitlich bewusst ist.



In dieser Einschdtzung zeigen sich entlang der soziodemographischen Merkmalsgruppen
keine wesentlichen Unterscheidungen — in allen Auspragungen steht die Vorstufe Arzt im
Zentrum, wenn auch in der franzosischsprachigen Schweiz der Osteopath mit 19% leicht
erhoht eine erste Ansprechperson darstellt.

Allerdings scheint eine solche arztliche Triagefunktion eine nachgelagerte Physiotherapie
keineswegs zu verhindern:

Grafik 7:

Verweigerung Physiotherapie
""Haben Ihr Hausarzt oder Ihre Krankenkasse Ihnen oder einer Person aus Ihrem naheren Umfeld schon einmal
eine Physiotherapie verweigert?"

in % EinwohnerInnen ab 18 Jahren Ja, mir selbst
weiss nicht/keine 3% Ja, einer Person aus
Antwort meinem naheren
6% Umfeld

1%

Nein
90%
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90% aller Befragten haben selber noch nicht erlebt, dass Ihnen eine gewiinschte Physio-
therapie verweigert wurde, wahrend nur gerade 4% eine solche Erfahrung gemacht haben.
Dieser Erfahrungswert unterscheidet sich auch nicht entlang einzelner soziodemographi-
scher Merkmalsgruppen, entlang (sprach-)regionaler Grenzen, und insbesondere auch
nicht entlang der Tatsache, ob man schon selber Erfahrungen mit Physiotherapie hatte oder
nicht. Offensichtlich ist eine erlebte Verweigerung einer gewliinschten Physiotherapie nur
am Rande Teil des Meinungsbildes zur &rztlichen Triagefunktion in Bezug auf
Physiotherapie.

Die Verweigerung — sofern erlebt — kommt dabei in der Tendenz leicht starker von der
Krankenkasse als von Arzt, eine vertiefte Interpretation dieser Verweigerung ist aber auf-
grund der ausgesprochen kleinen Fallzahl nicht zuldssig.



Fehlende schlechte Erfahrungen mit der arztlichen Triagefunktion bedeutet aber keines-
wegs, dass sich die Schweizer Einwohnerlnnen nicht einen anderen Weg hin zur Physio-
therapie vorstellen konnten:

Grafik 8:

Vertrauen in Physiotherapie ohne arztliche Verordnung
"Hatten Sie Vertrauen, sich von einem Physiotherapeuten auch ohne &rztliche Verordnung behandeln zu
lassen?"

in % EinwohnerInnen ab 18 Jahren

weiss nicht/keine
Antwort
10%

Nein
24%

Ja
66%
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Auf direkte Nachfrage haben zwei Drittel aller Schweizer Einwohner ab 18 Jahre in die
Physiotherapeuten genligend grosses Vertrauen, um Physiotherapieleistungen ohne arztli-
che Konsultation direkt beziehen zu wollen. Minderheitliche (wenn auch nicht vernach-
ldssigbare) 24% dussern eine kontrare Meinung. Dieses Vertrauen findet sich dabei mehr-
heitlich in allen soziodemographischen und (sprach-)regionalen Unterscheidmerkmalen,
wenn auch Frauen sowie Befragte mit hohem Einkommen und/oder Bildung mit Werten
tber 70% leicht starker vertrauen.

Waihrend die Begriindung des Misstrauens stark monothematisch ausgepragt ist, finden
sich als Begriindung des Vertrauens eine breitere Palette:

Grafik 9:
Filter- Grinde fur Vertrauen Filter: Griinde fiir Misstrauen
"Wéshalb hitten Sie Vertrauen?" "Weshalb héatten Sie kein Vertrauen?"
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So stiitzt sich das Misstrauen zu grossen Teilen auf postulierte fehlende Fachkenntnisse.
Auf der Vertrauensseite wirkt ebenfalls Fachkenntnis, neben personlichem Kontakt, Emp-
fehlungen und genereller Vertrauensbonus gegeniiber dem Berufsstand. Auch wenn das
Vertrauen sich offensichtlich aus mehr Elementen zusammensetzt, als wir dies beim Miss-
trauen festhalten konnen, steht bei beiden doch die Bewertung von Fachkenntnis im Zent-
rum. Offensichtlich scheinen sich gerade in diesem Punkt die Meinungen der Schweizer
Einwohner ab 18 Jahren zu scheiden. Allerdings muss an dieser Stelle betont werden, dass
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rein quantitativ deutlich mehr Befragte Vertrauen gegeniiber der Physiotherapie dussern
und damit die Einschdtzung zur Fachkenntnis in der Mehrheit eher vertrauensbildend als
misstrauensfordernd zu wirken scheint.

Kurz: Die arztliche Triagefunktion fiihrt aus Sicht der Schweizer Einwohner ab 18 Jahren
zwar nicht dazu, dass gewiinschte Physiotherapien nicht bezogen werden konnen, ist aber
keineswegs als sakrosankt zu verstehen. Vielmehr finden sich Mehrheiten, fiir die einem
Direktzugang zum Physiotherapeuten zumindest auf der Vertrauensebene nichts entgegen-
steht und die einen solchen Vertrauensbonus mit der fachliche Kompetenz des Physio-
therapeuten begriinden.

Die Befragten waren dabei durchaus bereit, zumindest Teile einer Physiotherapie aus ei-
gener Tasche zu bezahlen:

Grafik 10:
Zahlungsbereitschaft fur Physiotherapie-Sitzung

"Wie viel wéren Sie bereit flir eine Physiotherapie-Sitzung aus dem eigenen Portemonnaie zu bezahlen? Bitte
nennen Sie mir einen Beitrag in Schweizer Franken."

in % EinwohnerInnen ab 18 Jahren . .
weiss nicht/keine

Antwort nichts
17% 15%

130 CHF und mehr
5%

120 bis 129 CHF
2% 1 bis 49 CHF
17%
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10%
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Allerdings ist die Hohe eines solchen Anteils durchaus breit gestreut. Jeder Sechste
schliesst eine solche Beteiligung grundsatzlich aus, wahrend eine Mehrheit aller Befragten
bis 50 Franken zu bezahlen bereit waren, aber nicht mehr. Damit signalisieren die Schwei-
zer Einwohner in der Mehrheit zwar durchaus Bereitschaft, bei Physiotherapien Kosten mit
zu Ubernehmen, halten aber fest, dass eine solche Ubernahme nicht die Gesamtkosten
umfassen darf. Allerdings beruht diese Diskrepanz zu den Gesamtkosten primar auf der
Tatsache, dass die Kosten der Physiotherapie lberschatzt werden: Faktisch entspricht die
Bereitschaft rund 50 CHF zu tbernehmen, exakt den realen durchschnittlichen Kosten
einer halbstiindigen Physiotherapie-Sitzung.

Eine solche Stossrichtung findet sich auch innerhalb aller untersuchen Merkmalsgruppen:
Keine Subgruppe ist bereit, Kosten einer Physiotherapie vollstandig zu ibernehmen.



Erkennbar polarisierend zeigt sich die Vorstellung gegeniiber einer Einbindung der Physio-
therapie in die Zusatzversicherungen:

Grafik 11:
Abschluss Zusatzversicherung fiir Physiotherapie

"Konnten Sie sich vorstellen, eine Zusatzversicherung fiir Physiotherapie abzuschliessen, wenn die
Krankenkassen dies anbieten?"

in % EinwohnerInnen ab 18 Jahren
weiss nicht/keine

Antwort
8%

Ja
48%

Nein
44%
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So finden sich in etwa gleich grosse Lager, welche eine solche Zusatzversicherung fur sich
als sinnvoll resp. nicht sinnvoll erachten. Auch hier zeigen sich nur marginale Unter-
schiede entlang einzelner Merkmalsgruppen: So dussern Manner leicht verstarkt fehlenden
Sinn, wahrend Befragte aus der deutschsprachigen Schweiz sich eine solche Zusatzversi-
cherung tendenziell starker vorstellen konnen. Es zeichnet sich aufgrund der Subgruppen-
analyse auch ab, dass eine solche Einschitzung nicht zwingend nach finanziellen Uber-
legungen getroffen wird, dussern sich doch Befragte mit tiefem Einkommen nur unwesent-
lich anders, als wir dies bei Befragten mit hoheren Einkommen beobachten konnen.

Allerdings wird eine solche Einschatzung auf einer erkennbaren und relativ weit reichen-
den Unkenntnis zu moglichen Kostenfolgen getroffen:

Grafik 12:

Filter: Zahlungsbereitschaft fiir Zusatzversicherung
"Wie viel wiirden Sie fiir eine Zusatzversicherung fiir Physiotherapie monatlich maximal bezahlen? Bitte
nennen Sie mir einen Beitrag in Schweizer Franken."
in % EinwohnerInnen ab 18 Jahren,
welche sich vorstellen kénnten, - : 1 bis 5 CHF
eine Zusatzversicherung fir weiss nicht/keine 15%

N . h Antwort
Physiotherapie abzuschliessen 25%

6 bis 10 CHF
21%

mehr als 30 CHF
11%

11 bis 15 CHF

21 bis 30 CHF 6%

9% 16 bis 20 CHF
13%
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So kann ein Viertel aller Befragten, welche sich eine solche Zusatzversicherung vorstellen
konnen, nicht angeben, wie viel sie monatlich zu zahlen bereit waren. Eine gewichtige
Gruppe verortet sich rund um Kosten unter 10 Franken, wahrend eine dhnlich gewichtige
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Gruppe gegen 20 Franken zu zahlen bereit ware. Rund ein Viertel aller Befragten waren
bereit Gber 20 Franken im Monat zu bezahlen, 10% bezeichnenderweise sogar tiber 50
CHF. Ein solches breites Bild an Nennungen inklusive einem nennenswerten Anteil an
Befragten mit offensichtlich erkennbarer Unkenntnis der Kostenstruktur von Physiothera-
pien und ebenso offensichtlicher Fehleinschitzung der eigenen finanziellen Moglichkeiten
beobachten wir erfahrungsgemass immer dann, wenn Aussagen in wesentlichem Umfang
unreflektiert und ohne grosse Fundierung getroffen werden. Entsprechend raten wir eher
ab, aus einem solchen Meinungsbild Schliisse auf das tatsdchliche Wunschbild der
Schweizer Einwohnerschaft zu ziehen. Vielmehr kann festgehalten werden, dass eine Zu-
satzversicherung fiir physiotherapeutische Leistungen in der Bevolkerung faktisch gleich
viel Sympathie wie Antipathie auslost, dass aber gerade die Sympathie primar auf
Unkenntnis moglicher Kostenfolgen beruht.

Die Synthese

Physiotherapie ist in der Schweizer Einwohnerschaft ein breit wahrgenommenes Alltags-
thema mit mehrheitlich direkter Erfahrung. Allerdings lasst die inhaltliche Verortung ver-
muten, dass eine solche Erfahrung im Alltag keineswegs zu einem vollstandigen und fun-
dierten Bild der Physiotherapie fiihrt. Nichtsdestotrotz: Physiotherapie gilt grossmehrheit-
lich als wirksam und geniesst eine starke Rolle als sekundadres Behandlungsinstrument bei
entsprechenden Schmerzen.

Mehrheitlich bekannt ist auch, dass Physiotherapie zur Entgeltung durch Krankenkassen
einer vorgangigen arztlichen Konsultation bedarf, welche aber in der Wahrnehmung der
Schweizer Einwohnerlnnen keineswegs dazu fiihrt, dass ein Wunsch nach Physiotherapie
verweigert wird. Allerdings erachten die Befragten eine solche Vorstufe keineswegs als
zwingend: Rund zwei Drittel aller Befragten konnen sich eine Direktkonsultation und
-behandlung beim Physiotherapeuten durchaus vorstellen und begriinden dies durch die
Erwartung von gentigenden Fachkompetenz, personlichem Kontakt und einen Vertrauens-
vorschuss. Gerade ersteres steht fiir ein Viertel aller Befragter mit Misstrauen ebenfalls im
Zentrum: Der Entscheid hin zu einer Direktkonsultation scheint damit in erheblichen
Masse abhangig davon, wie stark der Physiotherapie Fachkompetenz zugeordnet wird.
Aktuell wirkt sich dies fiir die Physiotherapie positiv aus, allerdings ohne erkennbaren
Handlungsbedarf einer Entwicklung in diese Richtung.

Unklarer ist die Situation in Bezug auf die Zahlungsbereitschaft rund um Physiotherapie.
Auf der einen Seite finden sich Mehrheiten, welche durchaus bereit sind, fir Physiothera-
piebehandlungen ins eigene Portemonnaie zu greifen. Allerdings zeigt sich auch, dass die
Kosten hochstens teilweise selbst getragen werden sollen — Mehrheiten schwebt ein Betrag
von maximal 50 Franken vor. Dieser Betrag entspricht zwar den tatsachlichen
durchschnittlichen Kosten einer halbstiindigen Physiotherapie-Sitzung, allerdings nicht der
Vorstellung der Schweizer Bevolkerung dazu: Faktisch gehen die Schweizer Einwohner
davon aus, dass eine solche Sitzung durchschnittlich 80 CHF kostet, wovon sie 50 CHF
selber zu zahlen bereit sind.

Auf der anderen Seite zeigt sich keine gemeinsame Stossrichtung in Bezug auf den
Einbezug der Physiotherapie als Zusatzversicherung. Faktisch finden sich hier gleich viele
Personen, welche einer solchen Zusatzversicherung einen Sinn abgewinnen, wie auch
Personen, welche sich dagegen aussprechen. Ganzliche Uneinigkeit findet sich
schlussendlich in Bezug auf die Kosten einer solchen Zusatzversicherung. Faktisch wird
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hier zwischen 0 und 50 Franken pro Monat eine breite Auslegeordnung angegeben,
welche erfahrungsgemass eher Zeichen fiir eine weitgehend fehlende Meinungsbildung zu
dieser Frage als tatsdachliches Abbild von erharteten Wunschvorstellungen darstellt.
Offensichtlich sind gerade in der Frage Zusatzversicherung die Meinungen in der
Bevolkerung noch nicht wirklich gemacht.

Die Studie

Die Ergebnisse der Analyse ,physioswiss” basieren auf einer reprdsentativen Befragung
durch gfs.bern von 1’014 Einwohnerlnnen ab 18 Jahren in der gesamten Schweiz. Die Be-
fragungsarbeiten fanden zwischen dem 26.1. und 6.2.2009 statt. Der Datensatz wurde ex-
post nach den reellen Verhiltnissen rund um die sprachregionale Verteilung zurtickge-
wichtet.

Der statistische Fehler bei der Stichprobengrosse fiir die jeweiligen befragten Gruppen be-
tragt:

Ausgewabhlter statistischer Stichprobenf:l?lt:::":ali'n Stichprobengrosse und Basisverteilung
Stichprobengrosse Fehlerquote Basisverteilung
50:50 20:80
N=1000 3.2% 2.5%
N=500 4.5% 3.6%
N=100 10.0% 8.1%
N=50 14.0% 11.5%

Lesebeispiel: Bei rund 500 Befragten und einem ausgewiesen Wert von 50 Prozent liegt der effektive Wert zwischen 50 % +/- 4,5
Prozent, bei einem Basiswert von 20 Prozent zwischen 20 % +/- 3,6 %.

Um Fehlinterpretationen zu minimieren, nehmen wir keine Subgruppenanalysen unter 50
vor.
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