
 
Einführung:  

Als Reaktion auf die Nachfrage nach Informationen zu spezifischen Krankheitsbereichen hat 
das Health Consumer Powerhouse (HCP) den Euro Consumer Heart Index (Herz-Index für 
Gesundheitskonsumenten in Europa) entwickelt. Der Herz-Index misst anhand einer Reihe 
von Kriterien die Leistung der einzelnen Länder bei der Versorgung kardiovaskulär 
erkrankter Patienten.  

So wie in den vorangegangenen HCP Indizes auch, haben wir die Ergebnisse in Form eines 
leicht verständlichen Rankings präsentiert, aus dem ersichtlich wird, welche Länder die 
besten ς und schlechtesten ς medizinischen Ergebnisse bei der Versorgung von 
Herzpatienten liefern. 

 

Das Ergebnis 

Der Herzindex zeigte auf, dass Gesundheitskonsumenten in Europa einer Art 
αtƻǎǘƭŜƛǘȊŀƘƭŜƴƭƻǘǘŜǊƛŜά gegenüber stehen, 
wonach der Wohnort über die Qualität der 
Versorgung entscheidet. Generell besteht ein 
Zusammenhang zwischen der Höhe der Gelder, 
die in das Gesundheitssystem fließen, und der 
Qualität der Leistung; drei der vier Spitzenplätze 
werden von den Ländern besetzt, die stark in die 
nationale medizinische Versorgung investieren, 
nämlich Luxemburg, Norwegen und die Schweiz. 
Frankreich ist das einzige Land, das es auf eine 
andere Art geschafft hat, in diese Gruppe 
aufgenommen zu werden, und zwar aufgrund 
seines hervorragenden Präventionsangebots.  

Luxemburg ist der Gewinner dieses ersten 
Indexes. Trotz seines Rangs als Gesamtsieger 
gewann es keine Kategorie uneingeschränkt, 
sondern erzielte über die gesamte Reihe von 
Indikatoren ein herausragendes Ergebnis. 

Allerdings lagert Luxemburg bedeutende 
Bereiche seiner medizinischen Versorgung durch 
Spezialisten aus, indem es seinen Bürgern 
erlaubt, in den Nachbarländern nach einer 
Behandlungsmöglichkeit zu suchen. Deshalb 
könnten diese Länder einen Teil der 
Anerkennung, die Luxemburg mit seiner 
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Gesamtwertung 
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Spitzenposition zuteil wurde, in einigen Unterbereichen für sich beanspruchen.  

Hinter den vier führenden Ländern kommen, in einem beträchtlichen Abstand, einige 
kompetente Gesundheitssysteme: Österreich (769 Punkte), die Niederlande (761) sowie 
Schweden, Dänemark, Großbritannien, Finnland, Italien und Slowenien, die alle mehr als 
700 Punkte erreichten. 

Am anderen Ende des Spektrums zeigen sich die Auswirkungen eines finanziell starken 
Systems besonders deutlich. Alle Länder, die schlecht abgeschnitten haben, liegen in Mittel- 
und Osteuropa. Dies legt die Vermutung nahe, dass eine gute Versorgung von Herzpatienten 
Geld kostet, obwohl sich hier eine Investition lohnen würde. Infolgedessen wurde die 
Leistung dieser EU-Staaten vom Herz-LƴŘŜȄ ǾƛŜƭ ǎǘŅǊƪŜǊ αōŜǎǘǊŀŦǘάΣ ŀƭǎ ŘƛŜǎ ƛƳ 9ǳǊƻ IŜŀƭǘƘ 
Consumer Index der Fall war, das die allgemeine Gesundheitsversorgung in den einzelnen 
Nationen untersuchte. 

 

Feststellungen 

Dieser erste Herz-Index hat einige wichtige Punkte herausgestellt. Zum Beispiel: 

¶ Daten, die sich auf die angebotene Gesundheitsversorgung beziehen, sind uneinheitlich 
und von mangelhafter Qualität. 

¶ Eine gute medizinische Versorgung durch Herzspezialisten ist in jedem europäischen Land 
erhältlich; allerdings  

¶ schneiden Länder, die es sich leisten können, viel in das Gesundheitssystem zu 
investieren, besser ab. 

¶ Auf den besten Plätzen rangieren Länder, die eine hohe Punktzahl in Bezug auf die 
tatsächlichen Folgen (d.h. die medizinischen Ergebnisse) erzielen und damit 
widerspiegeln, dass diese Index-Unterdisziplin das größte Gewicht besitzt. 

¶ Was die Möglichkeit betrifft, Auskünfte über die Qualität einer Klinik zu erhalten oder 
Herzpatienten darüber zu informieren, wo sie sich behandeln lassen könnten, befindet 
sich Europa immer noch in einem katastrophalen Zustand. Nur Dänemark, Österreich und 
Großbritannien sind in der Lage, solche Informationen zu liefern. 

Methodologie 

HCP ist der Meinung, dass eine ausgewogene Mischung von Indikatoren in den 
unterschiedlichen Bereichen wichtig ist. Diese decken Bereiche wie 
Dienstleistungsbereitschaft und Kundenorientierung genau so ab wie Indikatoren für die 
αƘŀǊǘŜƴ CŀƪǘŜƴάΣ ǿŜƭŎƘŜ ŘƛŜ vǳŀƭƛǘŅǘ ŘŜǊ DŜǎǳƴŘƘŜƛǘǎǾŜǊǎƻǊƎǳƴƎ ƛƳ {ƛƴƴŜ ƛƘǊŜǊ CƻƭƎŜƴ 
aufzeigen. Darüber hinaus suchten wir nach Indikatoren für tatsächliche Ergebnisse in 
Gestalt von Folgen und nach solchen zur Beschreibung von Prozeduren wie beispielsweise 
ŘƛŜ α{ǇǊƛǘȊŜƴȊŜƛǘά ό½ŜƛǘǎǇŀƴƴŜΣ ŘƛŜ ȊǿƛǎŎƘŜƴ ŘŜǊ !ƴƪǳƴŦǘ ŘŜǎ tŀǘƛŜƴǘŜƴ ƛƴ ŘŜǊ bƻǘŦŀƭƭǎǘŀǘƛƻƴ 
und der Injektion eines Thrombolytikums liegt). 

Der Index stellt einen Kompromiss dar zwischen dem, was wir messen möchten, und dem, 
was wir messen können. Wir möchten die Indikatoren messen, die als wichtigste 
Informationsquellen für die unterschiedlichen Gesundheitssysteme aus der Sicht eines 
Nutzers/Konsumenten gelten. Eingeschränkt werden wir durch die Daten, die für diese 
Indikatoren zur Verfügung stehen.  



Bei der Erstellung des Herz-Indexes haben wir uns bemüht, Indikatoren zu verwenden, die 
eine identifizierbare Personengruppe (zum Beispiel eine nationale Regierung) verwenden 
könnte, um Veränderungen anzustoßen. Deshalb verwendet der Index keine Indikatoren 
ǿƛŜΥ αŘƛŜ ƎŜǎŎƘŅǘȊǘŜ aŜƴƎŜ ŀƴ ǿǀŎƘŜƴǘƭƛŎƘŜǊ ǎǇƻǊǘƭƛŎƘŜǊ .ŜǘŅǘƛƎǳƴƎ ǇǊƻ 
5ǳǊŎƘǎŎƘƴƛǘǘǎōǸǊƎŜǊάΣ ǎƻƴŘŜǊƴ ǳƴǘŜǊǎǳŎƘǘ tǳƴƪǘŜ ǿƛŜΥ αŘƛŜ ƴŀtionale Richtlinie für eine 
aƛƴŘŜǎǘŀƴȊŀƘƭ ŀƴ {ǇƻǊǘǎǘǳƴŘŜƴ ŀƴ ƎŜǎŜǘȊƭƛŎƘŜƴ {ŎƘǳƭŜƴάΦ 5ƛŜǎŜǊ ƭŜǘȊǘŜ LƴŘƛƪŀǘƻǊ ƛǎǘ Ŝƛƴ 
.ŜƛǎǇƛŜƭ ŦǸǊ ŜƛƴŜƴ ǉǳŀƴǘƛŦƛȊƛŜǊōŀǊŜƴ CŀƪǘƻǊΣ ŘŜǊ ǎƛŎƘŜǊƭƛŎƘ Ǿƻƴ ŜƛƴŜǊ αƛŘŜƴǘƛŦƛȊƛŜǊōŀǊŜƴ 
tŜǊǎƻƴŜƴƎǊǳǇǇŜά ōŜŜƛƴŦƭǳǎǎǘ ǿŜǊŘŜƴ ƪŀƴƴΦ  

 

Häufig gestellte Fragen:  

Wer wird den Herz-Index nutzen? 

Die wichtigsten Rezipienten für den Herz-Index sind Personen, die sich mit Entscheidungen 
zur Gesundheitspolitik befassen, also Beamte, Kliniker und selbstverständlich Journalisten. 
Letztendliches Ziel ist jedoch, den Verbraucher mittels Berichterstattung über die Index-
Ergebnisse in den Medien direkt zu erreichen.  

Welche Auswirkungen wird der Herz-Index haben? 

HCP erwartet, dass die nationalen Regierungen sich die Ergebnisse ansehen werden, 
Schlussfolgerungen ziehen und angemessene Maßnahmen ergreifen werden, um die 
Probleme in ihren Gesundheitssystemen zu beseitigen, so wie sie dies in der Vergangenheit 
anhand unserer früheren Indizes getan haben. Wir haben eine Reihe von Empfehlungen für 
jedes Land ausgearbeitet, die unter www.healthpowerhouse.com zu lesen sind. 

Kann man die Gesundheitsversorgung auf diese Weise wirklich messen und vergleichen?  

Auf jeden Fall. Man kann auf viele Arten messen und vergleichen; HCP ist von den Vorteilen 
dieser Methode überzeugt: 

¶ Sie fokussiert auf die Maßnahmen, die den Konsumenten dazu befähigen, die 
verfügbaren Gesundheitsdienstleistungen optimal zu nutzen;  

¶ Sie stellt die Unterschiede zwischen den einzelnen Ländern heraus und hilft den 
Konsumenten zu erkennen, wo sie mehr von ihren Dienstleistern erwarten können. 

Werden Daten dieser Art nicht bereits von der WHO oder EU zur Verfügung gestellt? 

Unsere Informationen ergänzen die bestehenden Daten der WHO und der EU; sie liefern 
statistische Informationen über das Gesundheitswesen im Allgemeinen, die wir auch nutzen, 
aber der Herz-Index benötigt auch qualitative Daten, um verstärkt Informationen für die 
Verbraucher bereitzustellen. Die vergleichenden Analysen, die wir anbieten, werden von 
anderen Instituten nicht geliefert. 

Wird hier wirklich Forschung betrieben? 

Es handelt sich um gesammelte Verbraucherinformationen. Wir betreiben keine klinische 
Forschung und unsere Arbeit sollte auch nicht als Forschung im streng akademischen Sinne 
verstanden werden.  

Wie zuverlässig sind die Herz-Index-Daten? Manche davon scheinen datiert zu sein, 
ŀǳǖŜǊŘŜƳ ŦƛƴŘŜƴ ǎƛŎƘ ŜƛƴƛƎŜ ΰ[ǸŎƪŜƴΩΦ 

http://www.healthpowerhouse.com/


Wir bringen Daten aus öffentlichen Quellen und unsere eigenen Untersuchungen und 
Forschungen zusammen. Dies sind Verbraucherinformationen und unser Grundgedanke ist, 
dass die Präsentation dieser Daten ς auch wenn sie inkonsistent erscheinen mögen ς besser 
ist, als überhaupt nichts zu veröffentlichen. 

Die Daten sind so zuverlässig, wie wir sie in der Lage sind zu liefern, und basieren immer auf 
dem aktuellsten Material, das verfügbar ist. Daten zur Gesundheitsversorgung können 
inkonsistent, schwer zugänglich und häufig veraltet sein. Für das eine Land können die 
letzten Daten ziemlich aktuell sein, für ein anderes Land viele Jahre alt sein. HCP verfügt 
über ein System zur Beurteilung und Validierung aller Daten, wozu gehört, Rückmeldungen 
von nationalen Behörden über die vorläufigen Ergebnisse der Index-Untersuchungen 
einzuholen. Gesundheitsministerien oder Landesbehörden wird die Gelegenheit gegeben, 
die Ergebnisse zu korrigieren, zu aktualisieren oder zu validieren. Gleichzeitig wird durch die 
Organisation PatientView eine Befragung von Patienten durchgeführt. Auf dieses Problem 
der Datenqualität hinzuweisen, ist ein Vorteil der Index-Arbeit; für die europäischen 
Regierungen und Institute stellt sie eine Herausforderung dar und keine Schwachstelle des 
Indexes.  

Wie wurden die Indikatoren ausgewählt? 

Nach Besprechungen mit unserem Expertenausschuss sowie unserem umfassenden 
Netzwerk haben wir eine begrenzte Anzahl an Indikatoren innerhalb von eng definierten 
Bewertungsbereichen ausgewählt. Zusammen genommen können sie ein aussagekräftiges 
Bild davon zeichnen, wie gut ς oder schlecht ς die Verbraucher vom Gesundheitssystem an 
ihrem Wohnort bedient werden. 

²ƻȊǳ ŘƛŜƴŜƴ ŘƛŜ LƴŘƛƪŀǘƻǊŜƴ ŦǸǊ αLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴάΣ α±ŜǊōǊŀǳŎƘŜǊǊŜŎƘǘŜά ǳƴŘ α²ŀƘƭŦǊŜƛƘŜƛǘάΚ 

Sie sind für den Glauben von HCP an die Mündigkeit des Verbrauchers grundlegend wichtig; 
ohne Transparenz, Informiertheit und dem Recht, wählen zu können, können Verbraucher 
keinen Zugang zu optimalen Dienstleistungen erwarten. 

²ƻȊǳ ŘƛŜƴŜƴ ŘƛŜ LƴŘƛƪŀǘƻǊŜƴ ŦǸǊ α½ǳƎŀƴƎάΚ 

Ein schneller Zugang zu angemessenen Untersuchungen und zur Behandlung ist ein 
wichtiges Indiz dafür, dass das Angebot der Nachfrage entspricht; Verzögerungen in diesen 
Bereichen deuten auf eine mögliche Unterfinanzierung hin. Dies gleicht zwar die Nachfrage 
nicht dem Angebot an (ein richtigerer Indikator), ist jedoch der beste Ersatz, der zu 
Verfügung steht. 

Wozu dienen ŘƛŜ LƴŘƛƪŀǘƻǊŜƴ ŦǸǊ αtǊŅǾŜƴǘƛƻƴάΚ 

Es gibt zahlreiche potenzielle Maßnahmen, die als angemessene Indikatoren für Prävention 
gelten könnten. Wichtig ist, sowohl Vorsorgeuntersuchungen, als auch Maßnahmen für 
einen vorbeugenden Lebensstil zu berücksichtigen. Diese Indikatoren decken die bekannten 
großen Risikofaktoren ab. 

²ƻȊǳ ŘƛŜƴŜƴ ŘƛŜ LƴŘƛƪŀǘƻǊŜƴ ŦǸǊ α±ŜǊŦŀƘǊŜƴάΚ 

In Europa gibt es große Unterschiede in der Art und Weise, wie Richtlinien zur 
medizinischen Versorgung von Herzkranken befolgt werden, sowohl in Bezug auf die 
Medikation, wie auch auf den Einsatz von Therapien, was von grundlegender Bedeutung für 
die Überlebensrate nach Herzerkrankungen ist. 



²ƻȊǳ ŘƛŜƴŜƴ ŘƛŜ LƴŘƛƪŀǘƻǊŜƴ ŦǸǊ αCƻƭƎŜƴάΚ 

Herz-Kreislauferkrankungen sind Todesursache Nummer Eins in Europa. Diese Indikatoren 
stellen die wichtigsten Todesursachen durch Herzprobleme heraus. Damit wird auch 
untersucht, inwieweit die Rehabilitation maßgebend für die Qualität der medizinischen 
Folgen ist. 

Was ist der Grund für den 1. Platz Luxemburgs? 

Das Vermögen, sich hohe Pro-Kopf-Ausgaben für die Gesundheitsversorgung leisten zu 
können, kombiniert mit der Klugheit, den eigenen Bürgern die beste Versorgung zuteil 
werden zu lassen und dafür hochwertige Dienste aus Belgien, Frankreich und Deutschland in 
Anspruch zu nehmen. Es muss auch betont werden, dass dieser Ansatz zu hervorragenden 
medizinischen Ergebnissen führt und ein Unterbereich darstellt, der in diesem Index am 
höchsten gewichtet wurde. 

Ist es wirklich sinnvoll, allgemeine Messungen zu veröffentlichen, wenn doch viele 

europäische Systeme zunehmend dezentralisiert/regionalisiert werden?  

Es gibt gemeinsame nationale Eigenarten, die auch in dezentralisierten 

Gesundheitssystemen weiter bestehen und sicherlich einen Vergleich von 

Gesundheitsdienstleistungen auf nationaler Ebene rechtfertigen.  

Warum nimmt Rumänien den letzten Rang ein? 

Einfach ausgedrückt: eine fehlende Finanzierung und die schlechte Nutzung verfügbarer 

Finanzmittel. 

Dieser Index erweckt den Anschein, dass Geld alles ist, was zählt ς möchten Sie nicht 
einfach nur zu erhöhten Ausgaben im Gesundheitssystem antreiben? 

Das nicht ς aber vielleicht zu klügeren Ausgaben. Dennoch sind wir der Überzeugung, dass 
es für alle Länder zunehmend wichtig wird, in Gesundheit zu investieren, und dass sich diese 
Investition für jedes Land lohnen wird. Dieser Index verdeutlicht zudem, dass auch die 
Vorbeugung eine kosteneffiziente Maßnahme darstellt: Dass Frankreich zu den besten 
Ländern gehört, ist das Ergebnis seiner Anstrengungen auf dem Gebiet der Prävention. 

Wer steht hinter dem Herz-Index? 

Der Index wurde ins Leben gerufen und erstellt vom Health Consumer Powerhouse, das die 

Urheberrechte am Herz-Index besitzt. Das HCP ist ein privater Analyst und Informationsanbieter mit 

Sitz in Schweden. 

Wer unterstützt den Herz-Index? 

Der Herz-Index wurde mithilfe eines uneingeschränkten Stipendiums von Pfizer Inc. 
entwickelt. 


