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1 COVID-19 
Die COVID-19-Pandemie ist eine der grössten Krisen, welcher sich die Schweiz seit dem Zweiten 
Weltkrieg stellen musste. Da die Spitäler und Kliniken zentrale Akteure in der Bewältigung der Pan-
demie sind, interessiert besonders, inwieweit die Krise die Wahrnehmung der Schweizer Stimmbe-
völkerung hinsichtlich der Spitäler und Kliniken beeinflusst hat.  

Zum Zeitpunkt der Befragung im Mai 2021 konnten die befragten Stimmberechtigten bereits viele 
Erfahrungen mit der Pandemie und bezüglich des öffentlichen Umgangs damit sammeln. Es waren 
mehrere Massnahmen in Kraft wie eine Homeoffice-Pflicht, Maskenpflicht, Beschränkungen für 
Bars, Restaurants und Veranstaltungen sowie bei der Einreise in die Schweiz. Noch während der 
Befragungsphase beschloss der Bundesrat am 26. Mai 2021 weitgehende Lockerungen per Ende 
des Monats. Während der Befragungszeit stieg der Anteil an vollständig geimpften Personen von 
12.2 auf 21.3 Prozent1. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Alles in allem sind die Schweizer Stimmberechtigten zufrieden, wie das Spitalwesen während der 
COVID-19-Pandemie funktioniert hat. Für 63 Prozent funktionierte es eher gut, für weitere 21 Pro-
zent sogar sehr gut. Nur 14 Prozent finden, dass es eher schlecht bis sehr schlecht funktioniert hat. 
Diese positive Gesamtbeurteilung ist in allen Bevölkerungsgruppen weit verbreitet. Die Ergebnisse 
zeigen, dass die Spitäler und Kliniken aus Sicht einer Mehrheit der Stimmberechtigten in der Pan-
demie vieles richtiggemacht haben. 

Die Befragten nennen konkret auch die funktionierende Infrastruktur und Organisation, die hohe 
Kompetenz und Professionalität, die Einsatzbereitschaft, das Engagement des Personals sowie die 
hohe Qualität als Stärken der Gesundheitsversorgung, die durch die Krise zum Vorschein getreten 

 
1 Quelle: https://ourworldindata.org/covid-vaccinations?country=CHE 
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sind. Es haben sich aus Sicht der Befragten jedoch auch Schwächen gezeigt, insbesondere bei der 
Knappheit von medizinischer und technischer (Schutz-)Ausrüstung, beim Personalmangel und hin-
sichtlich der Bettenknappheit. 

 

 

Gut zwei Drittel (68%) der Stimmberechtigten geben an, dass sich ihr Eindruck bezüglich der Spitä-
ler und Kliniken durch deren Einsatz gegen die COVID-19-Pandemie positiv entwickelt hat. Zu einer 
negativeren Einschätzung hat die Krise bei 12 Prozent geführt. Bei einem Fünftel (20%) hat sich die 
Gesamtbewertung der Spitäler aufgrund der Pandemie nicht verändert. 

Auch hier finden sich in allen Bevölkerungsteilen mehrheitlich Veränderungen ins Positive, wobei 
sich der Eindruck bezüglich der Spitäler bei Personen mit tieferem Einkommen am stärksten nega-
tiv entwickelt hat (bis CHF 3000: 30% «eher ins Negative» bzw. «stark ins Negative»). 

Der Beitrag der Spitäler und Kliniken zur Bewältigung der COVID-19-Krise ist aus Sicht der Stimm-
berechtigten zentral: Überragende 88 Prozent halten diesen Beitrag für sehr wichtig, 12 Prozent für 
wichtig. Es finden sich nur 5 der 1200 befragten Personen (gerundet 0%), welche die Spitäler und 
Kliniken als unwichtig bei der Bekämpfung der Pandemie betrachten. 

Nur die Pharmaindustrie (80% «sehr wichtig») und die Wissenschaft (71% «sehr wichtig») werden 
als ähnlich wichtig bewertet. Den Bundesrat beurteilen 45 Prozent der Befragten als sehr wichtig 
und gleich viele als eher wichtig. Daneben gibt es weitere Akteure, die aus Sicht der Stimmbevöl-
kerung ebenfalls einen eher wichtigen Beitrag geleistet haben, wie die Apotheken, Hausärztinnen 
und -ärzte, das Bundesamt für Gesundheit BAG und die Kantonsregierungen. Als weniger wichtig 
bewerten die Befragten die Leistungsausweise des Schweizer Parlaments, der Wirtschaftsverbände, 
der Krankenversicherer, der Armee und zuletzt der Medien. 
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Während den Hochphasen der COVID-19-Pandemie benannten die Spitäler und Kliniken diverse 
Probleme, mit denen sie konfrontiert waren. Diese Hilferufe wurden in der Bevölkerung wahrge-
nommen: Alle fünf abgefragten Probleme werden von klaren Mehrheiten als mindestens «eher 
grosse Probleme» gesehen. Am deutlichsten ist dies bei der Überlastung der Intensivstationen der 
Fall (87% «eher grosses Problem» bzw. «sehr grosses Problem»). Auch die Überlastung des Perso-
nals (86%), die fehlende finanzielle Unterstützung (83%) und die mangelnde Schutzausrüstung 
(82%) werden mehrheitlich als Problem genannt. Als etwas weniger problematisch stufen die 
Stimmberechtigen die «fehlende Koordination der Behörden» ein (78%).  

 

Uneinig sind sich die Stimmberechtigten jedoch, welche Lehren aus der Krise gezogen werden sol-
len: Ist sie ein Warnzeichen dafür, dass die bisherigen Sparmassnahmen zu weit gingen, dass es jetzt 
einen Marschhalt braucht und die Spitäler mit Blick auf zukünftige Krisen (finanziell) gestärkt wer-
den müssen? Oder ist die Pandemie ein singuläres Ereignis, welches auch ein finanziell besser aus-
gestattetes Spitalwesen an die Grenze der Leistungsfähigkeit gebracht hätte, so dass mit Blick auf 
die ständig steigenden Gesundheitskosten auch die Spitalversorgung nicht von Sparanstrengungen 
verschont bleiben soll? Bei dieser binären Wahl teilen sich die Befragten in ähnlich grosse Blöcke 
auf (1. Aussage: 46% vs. 2. Aussage: 48%).  

Deutlich zur ersten Aussage tendieren die Befragten in der französischsprachigen Schweiz (62% vs. 
19%), während in der Deutschschweiz mehrheitlich der zweiten Aussage gefolgt wird (41% vs. 56%). 
Im italienischsprachigen Landesteil sind die Meinungen ausgeglichen (51% vs. 49%). Auf dem Land 
(42% vs. 49%) und in kleinen bis mittleren Agglomerationen (40% vs. 51%) überwiegt die zweite 
Aussage, während die Stadtbevölkerung mehrheitlich der ersten Aussage zustimmt (55% vs. 42%). 
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2 Politische Steuerung der Kosten 
 

 

 

Beim Wunsch nach einer politischen Steuerung der Kosten im Gesundheitswesen hat sich seit 2019 
nur wenig getan: Leicht angestiegen ist die Anzahl der Befragten, die sich für eine politische Kos-
tensteuerung aussprechen (55%, +3 Prozentpunkte). Auf 36 Prozent (−3) leicht geschrumpft ist die 
Zahl jener, welche die Kostensteuerung dem Markt überlassen möchten. 

Allerdings sind in den Landesteilen Verschiebungen zu beobachten: Der deutliche Wunsch nach 
einer politischen Steuerung ist in der französischen Schweiz klar zurückgegangen (44%, −27), wäh-
rend er in der deutschsprachigen Schweiz zugenommen hat (59%, +12). Kaum Veränderungen gab 
es hingegen in der italienischsprachigen Schweiz (45%, +1). 
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Die 2019 gestiegene Skepsis gegenüber einer zu starken Rolle der Kantone in der Spitalpolitik zeigt 
sich zum Teil auch noch 2021: Zwar sind mehr befragte Stimmberechtigte als vor zwei Jahren be-
reit, die Kantone bei den Gesundheitskosten (mit-)steuern zu lassen (57%, +5). Dieser Wert liegt je-
doch deutlich unter dem Wert von 2018 sowie deutlich hinter dem Bund, den fast ein Drittel mehr 
Befragte als 2019 ans Ruder lassen würden (77%, +29). Erstmals würde eine Mehrheit der Befragten 
auch die Tarifpartner zur Kostensteuerung verpflichten (54%, +12). 
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Die weiterhin kritische Haltung hinsichtlich eines zu starken Föderalismus zeigt sich auch daran, 
dass ein Kostendach pro Kanton für die Stimmberechtigten 2021 noch weniger in Frage kommt als 
vor zwei Jahren: Nur noch 10 Prozent (-3) halten ein kantonales Kostendach für sinnvoll.  

Deutlich an Zuspruch gewonnen hat demgegenüber ein Kostendach für bestimmte Leistungsberei-
che (52%, +19), welches erstmals von einer Mehrheit der Befragten als sinnvoll erachtet wird. 

Leicht positiver als 2019 beurteilt eine Minderheit der Stimmberechtigen ein Kostendach pro Leis-
tungserbringer (32%, +2) oder über die gesamte Schweiz (24%, +8). 

Insgesamt bleibt es dabei: Politische Steuerung der Gesundheitskosten ist im Grundsatz akzeptiert; 
die Krux liegt in der konkreten Ausgestaltung. 
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3 Ambulante Pauschalen 
 

 

Mit dem TARMED gibt es in der Schweiz einen einheitlichen Tarif für Leistungen in Arztpraxen und 
im ambulanten Spitalbereich. Dieselbe Leistung wird gleich vergütet, unabhängig von der Qualität 
der Erbringung. 

Grundsätzlich ist es einer Mehrheit der Stimmberechtigten wichtig, dass der Tarif auch Qualität 
honoriert. 57 Prozent finden das mindestens eher wichtig, gegenüber 35 Prozent, die das eher un-
wichtig oder völlig unwichtig finden.  

In der italienischsprachigen Schweiz legen die Befragten viel Wert auf die Honorierung der Qualität 
der Behandlungen: 58 Prozent empfinden diese als sehr wichtig, weitere 32 Prozent als eher wich-
tig. In der französischsprachigen Schweiz erachten ebenfalls überdurchschnittliche 14 Prozent die 
Berücksichtigung der Behandlungsqualität als sehr wichtig und 62 Prozent als eher wichtig. 

Bei der Rechnungsstellung ist es den Befragten fast flächendeckend wichtig, dass sie transparent 
und nachvollziehbar ist (97% «eher wichtig» bzw. «sehr wichtig»), dass unnötige Leistungen verhin-
dert werden (96%) und dass sich die Kostenfolgen von Behandlungen abschätzen lassen (90%). 
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Mit dem TARMED ist es heute grundsätzlich möglich, dass ein Leistungserbringer mehr Einzelleis-
tungen verrechnet als ein anderer Leistungserbringer, der dieselbe Gesamtleistung erbracht hat. 48 
Prozent finden das eher problematisch, weitere 13 Prozent sehr problematisch. Gut ein Viertel 
(27%) erachtet diese Tatsache als weniger problematisch bis gar nicht problematisch. 
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Als Alternative zu TARMED würde sich ein Fallpauschalen-Modell anbieten, wie man es aus der 
Vergütung der stationären Spitalbehandlungen kennt: Für denselben Fall gibt es eine fixe Pau-
schale, unabhängig davon, ob mehr oder weniger einzelne Leistungen erbracht worden sind.  

44 Prozent der befragten Stimmberechtigten würden fixe Pauschalen für ambulante Leistungen als 
mindestens «eher sinnvoll» einschätzen. 15 Prozent wären mehr oder weniger deutlich dagegen.  

Dass sich die meisten Befragten hierzu noch keine vertiefte Meinung gebildet haben, zeigt sich ei-
nerseits an den 30 Prozent, welche sich für keine der beiden Seiten entscheiden können – zusätzlich 
zu den 11 Prozent, welche keine Antwort geben wollen. Andererseits daran, dass jeweils nur mar-
ginale 6 Prozent («sehr sinnvoll») bzw. 1 Prozent («überhaupt nicht sinnvoll») eine gefestigte Mei-
nung äussern. 
 

4 Qualität und Glaubwürdigkeit 

  

Obwohl die klare Mehrheit der befragten Stimmberechtigten angibt, dass die Bekämpfung der CO-
VID-19-Pandemie ihre Beurteilung des Schweizer Spitalwesens positiv beeinflusst hat, ist dies bei 
der Qualitätsbeurteilung der Spitäler und Kliniken wenig erkennbar. Zwar attestieren leicht er-
höhte 28 Prozent (+4 Prozentpunkte) der Befragten den Spitälern eine sehr gute Qualität. Dieser 
Wert ist jedoch niedriger als in den Jahren 2014 bis 2018. Auch ist erkennbar, dass die Befragten die 
Qualität der Spitäler auf sehr tiefem Niveau vermehrt als schlecht einstufen (6%, +4).  

Die Beurteilung einer «eher schlechten» bis «sehr schlechten» Qualität der Spitäler und Kliniken 
beschränkt sich aber auf die lateinische Schweiz: 20 Prozent der Befragten in der italienisch- und 
15 Prozent in der französischsprachigen Schweiz äussern sich dahingehend. 
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Hingegen hat die Bewältigung der COVID-19-Pandemie die Glaubwürdigkeit der Spitäler und Klini-
ken in den Augen der Stimmbevölkerung beträchtlich gesteigert: Neu bewerten die Befragten die 
Spitäler und Kliniken durchschnittlich mit 7.3 auf einer Skala von 0 bis 10. Der Anstieg um 0.8 Punkte 
ist grösser als bei den anderen Akteuren. 

Positiv hat sich auch das Image der Ärztinnen und Ärzte entwickelt (7.7, +0.5), welche wie in allen 
bisherigen Befragungswellen vor den Spitälern und Kliniken die Spitze einnehmen.  

Die Glaubwürdigkeit der Krankenkassen bleibt aus Sicht der Befragten gegenüber 2019 praktisch 
unverändert (5.8, +0.1), während jene von «Leuten wie Sie und ich» abgenommen hat (5.3, −0.4). 

Die Erkenntnis, dass das Vertrauen in Fachpersonen gross und das Selbstvertrauen in Gesundheits-
fragen geringer ist, bleibt bestehen und zeigt sich in diesem Jahr wieder deutlicher als 2019. 
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5 Finanzierung 
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Die Befragten empfinden die Gesundheitskosten als Belastung für die mittleren Einkommen (91% 
«sehr einverstanden» bzw. «eher einverstanden», +4 Prozentpunkte), sie befürworten mehrheitlich 
eine Finanzierung der Spitäler und Kliniken über die Krankenkassen (73%, −2) und sie sind mehr-
heitlich aber auch mit einer staatlichen Finanzierung einverstanden (58%, ±0). Unverändert sind 42 
Prozent der Stimmberechtigten der Meinung, dass eine hohe Qualität hohe Gesundheitskosten 
rechtfertigt. 

Damit stimmen die Grundüberzeugungen zu den Kosten im Spitalwesen mit jenen von 2019 überein 
– mit einer Ausnahme: Nur noch rund die Hälfte der Stimmberechtigten (49%, −8) ist der Meinung, 
dass der Kostendruck zu Qualitätsabbau führt. Bisher waren rund 60 Prozent der Befragten dieser 
Ansicht. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



H+ SPITAL-  UND KLINIK-BAROMETER 2021 – GUTE NOTEN FÜR DIE BEWÄLTIGUNG DER COVID-19-KRISE 

18 
WICHTIGSTES IN KÜRZE 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



H+ SPITAL-  UND KLINIK-BAROMETER 2021 – GUTE NOTEN FÜR DIE BEWÄLTIGUNG DER COVID-19-KRISE 

19 
WICHTIGSTES IN KÜRZE 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Bei der Frage, wie das Geld konkret eingesetzt werden soll, hat es hingegen beträchtliche Verschie-
bungen gegeben: Die Befragten sind viel stärker als vor zwei Jahren bereit, mehr Geld für ambu-
lante Spitalleistungen zur Verfügung zu stellen (29% Anteil «mehr» minus Anteil «weniger», +26), 
ebenso für Zentrums- (28%, +23) und Regionalspitäler (22%, +11). Das mag mit der COVID-19-Pan-
demie zusammenhängen, die vor Augen geführt hat, welche zentrale Rolle die Spitäler und Kliniken 
bei der Behandlung, beim Testing und bei den Impfungen spielen. 

Die Kinder- (6%, −11) und die Altersmedizin (1%, −10), die in früheren Jahren fast immer die beiden 
erstgenannten Ziele für zusätzliche Geldmittel waren, stehen aus Sicht der Stimmbevölkerung 2021 
nicht mehr im Zentrum. 

Hingegen ist die Bereitschaft der Befragten zu Einsparungen bei Spezialärztinnen und -ärzten in 
Praxen (−32, −19) sowie bei allgemeinen Ärztinnen und Ärzten (−21, −11) erneut sichtbar gestiegen. 
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6 Erwartungen ans Spital 
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Das Hauptmotiv von 2019 war, dass die Stimmberechtigten nicht mehr so stark wie in den Jahren 
zuvor auf Qualität fokussierten. Die diesjährigen Daten legen nahe, dass dies keine nachhaltige 
Entwicklung war. So stimmen 2021 wieder 84 Prozent der Befragten (+13 Prozentpunkte) der Aus-
sage zu, dass Qualität bei der Wahl eines Spitals oder einer Klinik wichtiger als die Nähe zum Woh-
nort ist. 74 Prozent (+4) wären bereit, für eine wichtige Behandlung in einen anderen Kanton zu 
reisen. 

Wie in früheren Jahren zeigt sich 2021 wieder, dass die Stimmberechtigten zwischen Zentralisie-
rung und einem starken dezentralen Spitalangebot hin- und hergerissen sind: Sowohl der Wunsch 
nach einem Spital in jeder Region (86%, +6) als auch nach einem Angebot von hochspezialisierten 
Behandlungen in wenigen Zentren (72%, +7) sind klar mehrheitsfähig und haben sich im Zeitverlauf 
verstärkt. 

Die Hälfte der Befragten (50%, +1) ist der Meinung, dass wir uns ein zu dichtes Spitalnetz nicht leis-
ten können. 
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Bei der konkreten Abwägung zwischen einem Spitalangebot, das sich auf Zentren konzentriert und 
einem breiten Angebot auch in den Randregionen (−0.4 Punkte) schwingt das Pendel 2021 wieder 
stärker in Richtung Konzentration als noch vor zwei Jahren. Mit einem Mittelwert von 3.8 auf der 
Skala von 1 bis 6 zeigt sich jedoch, dass die Berücksichtigung der Randregionen den Stimmberech-
tigten nach wie vor wichtiger ist. 

Die freie Wahl von Arzt, Ärztin, Spital und Klinik (2.2, ±0.0) ist unverändert ein wichtiger Wunsch der 
befragten Stimmberechtigten. 
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Bei der Beurteilung, für welche medizinischen Leistungen die Befragten bereit sind, maximal wel-
che Anfahrtswege zu akzeptieren, ergibt sich dieselbe Reihenfolge wie 2019. Die Abstufungen ha-
ben sich jedoch verschoben. Insbesondere bei mehrmals wöchentlich wiederkehrenden ambulan-
ten Behandlungen (85% Erreichbarkeit in maximal 15/30/45 Minuten, +20) und bei Geburten (74%, 
+22) wünschen die Befragten deutlich häufiger ein Angebot in der Nähe. 2019 war ein gegenteiliger 
Effekt zu beobachten.  

Für chirurgische Eingriffe und stationäre Behandlungen besteht eine höhere Bereitschaft, längere 
Wegzeiten in Kauf zu nehmen. Es zeigt sich aber eine Ausdifferenzierung: Für einen einmaligen 
chirurgischen, spezialisierten Eingriff bestehen nur noch 14 Prozent (−6) der Befragten auf ein An-
gebot in der Nähe. Wichtiger ist es ihnen dann, eine geeignete Einrichtung zu finden. Bei einem 
einmaligen chirurgischen Routine-Eingriff erwarten sie hingegen eher, ein passendes Angebot in 
der Nähe zu finden (35%, +5). Eine stationäre Behandlung in der Psychiatrie (21%, ±0) darf im Schnitt 
etwas weiter weg durchgeführt werden als eine Rehabilitation (29%, +3). 

Bei Notfällen sind sich die befragten Stimmberechtigten nach wie vor einig, dass es ein Angebot in 
ihrer Nähe geben muss (99%, +1). 

Grundsätzlich gilt auch 2021: Die Schweizer Stimmberechtigten wünschen zwar mehrheitlich in je-
der Region ein Spital oder eine Klinik, aber nicht zwingend mit einem Vollangebot. 
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Wie vor zwei Jahren fällen die Befragten den Entscheid für ein Spital auch 2021 anhand vieler ver-
schiedener Faktoren.  

Die Qualität der Therapie (99% «eher wichtig» bzw. «sehr wichtig», +1 Prozentpunkt), die Zusam-
menarbeit mit den vor- und nachgelagerten Bereichen (97%, +4), die behandelnden Ärzt:innen (94%, 
±0), respektive deren Erfahrung (96%, +1), sind aus Sicht der Befragten nach wie vor fast flächende-
ckend wichtige Entscheidungsfaktoren. 

Gegenüber 2019 stufen die Befragten die selbst zu bezahlenden Kosten neu als deutlich wichtiger 
ein (92%, +9), auf tieferem Niveau ebenfalls den Wunsch nach einem freundlichen Krankenhaus-
zimmer (80%, +10). Auch das Leistungsangebot des Spitals oder der Klinik hat etwas an Bedeutung 
gewonnen (91, +2). 

Der Ruf des Spitals oder der Klinik (91%, +2 Prozentpunkte) sowie eine möglichst kurze Behand-
lungs- beziehungsweise Liegezeit (87%, +5) sind die nächstwichtigen Entscheidungsfaktoren. Das 
Essen im Spital (56%, −4), die Empfehlung von Verwandten und Bekannten (54%, −6) sowie die Nähe 
zum Wohnort (51%, ±0) sind weiterhin für eine Mehrheit wichtig, diese Faktoren rangieren aber 
deutlich hinter den anderen Entscheidungsfaktoren. 
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7 Informationskanäle 
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Generell bleibt das Informationsbedürfnis der Befragten hoch. 71 Prozent («sehr zutreffend» bzw. 
«eher zutreffend», −3 Prozentpunkte) informieren sich immer genau über ihre Ärztin, ihren Arzt 
bzw. über ihr Spital, ihre Klinik. Die seit 2019 deutlichste Veränderung beim Informationsverhalten 
zeigt sich bei der Nutzung von Websites, um sich für oder gegen ein Spital zu entscheiden. 65 Pro-
zent der Befragten (+14 Prozentpunkte) konsultieren vor einem Entscheid die offizielle Website des 
Spitals, 60 Prozent (+16) eine unabhängige Website. 45 Prozent (+1) finden im Internet die ge-
wünschten Informationen. Eine Minderheit recherchiert bei einem gesundheitlichen Problem zu-
erst im Internet (39%, ±0). 

43 Prozent (+12) der Stimmberechtigten sind der Meinung, selbst am besten zu wissen, wo sie be-
handelt werden wollen. Wie bisher kommt es selten vor, dass sie sich bewusst gegen ein Spital ent-
scheiden, weil sie etwas Negatives darüber gehört haben (27%, +1). Die Befragten vertrauen wei-
terhin klar darauf, dass ihre Ärztin oder ihr Arzt sie in das geeignetste Spital überweisen (92%, +4). 
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8 Krankengeschichte 
 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Die meisten befragten Stimmberechtigten haben auf die eine oder andere Weise in den vergange-
nen zehn Jahren Erfahrungen mit Spitälern und Kliniken gemacht. Jeweils 29 Prozent geben an, 
dass eine nahestehende Person (+9 Prozentpunkte), eine nahe verwandte Person (-5) oder dass sie 
selbst (-7 Prozentpunkte) in diesem Zeitraum ein Spital oder eine Klinik aufgesucht haben (Mehr-
fachantworten möglich).  

Insgesamt geben die Befragten 2021 seltener an, in der letzten Dekade Erfahrungen mit Spitälern 
und Kliniken gemacht zu haben. 28 Prozent (+8) geben an, keine direkten oder indirekten Erfahrun-
gen in der letzten zehn Jahren gemacht zu haben. Insbesondere verglichen mit den Befragungen 
von 2017 und 2018 ist dies ein hoher Wert. 
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Erneut bestätigt sich, dass die Befragten ihre jeweils letzte Erfahrung mit Spitälern und Kliniken 
überwiegend positiv bewerten. Gut zwei Drittel (69%, −4 Prozentpunkte) beurteilen diese direkt 
bzw. indirekt gemachte Spitalerfahrung als «sehr positiv» bzw. «eher positiv». Der Anteil an positi-
ven Erfahrungen ist jedoch erneut leicht rückläufig. Das Ausmass an negativen Erfahrungen hat 
aber nicht zugenommen (6%, ±0). Jedoch machten die Befragten 2021 häufiger weder positive noch 
negative Erfahrungen (22%, «weder noch, teils teils», +7).   
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9 Synthese 
Die befragten Stimmberechtigten sehen die Spitäler und Kliniken als zentrale Akteure bei der Be-
wältigung der COVID-19-Pandemie und stellen ihnen mehrheitlich gute Noten aus. Sie haben aber 
erkannt, dass das System teilweise bis an seine Grenze oder darüber hinaus belastet wurde, insbe-
sondere, was die Belegung der Intensivstationen und den Einsatz des Personals anbelangt. Trotz-
dem hat sich die Meinung zu den Spitälern und Kliniken seitens der Befragten eher zum Positiven 
verändert. Die den Spitälern und Kliniken zugeschriebene Glaubwürdigkeit hat im Vergleich zu 
2019 klar zugenommen. Es herrscht jedoch Uneinigkeit darüber, welche Lehren aus der Krise zu 
ziehen sind bzw. ob ein Marschhalt bei den Sparmassnahmen notwendig ist oder nicht. 

Die Wichtigkeit der Spitäler und Kliniken vor Augen geführt, sind die Stimmberechtigten eher als 
bisher dazu bereit, die vorhandenen Geldmittel für ambulante Spitalleistungen, die Zentrums- und 
sekundär für die Regionalspitäler einzusetzen. Noch mehr als bisher wünschen sich die Befragten 
ein Spital in jeder Region, aber gleichzeitig auch eine Zentralisierung der hochspezialisierten Me-
dizin. 

Die Stimmberechtigten erkennen die Problematiken des heutigen Tarifsystems TARMED zur Ab-
rechnung ambulanter ärztlicher Leistungen. Sie schätzen es mehrheitlich als problematisch ein, 
dass für dieselbe Gesamtleistung unterschiedlich viele Einzelleistungen abgerechnet werden kön-
nen und dass das System nur die Menge und nicht die Qualität der erbrachten Leistungen honoriert. 
Pauschalen im ambulanten Bereich stellen für 44 Prozent der Stimmberechtigten eine sinnvolle 
Alternative dar, jedoch ohne dass diese eine Herzensangelegenheit sind.  

2019 war eine Gegenreaktion zu beobachten, den Fokus im Spitalwesen ausschliesslich auf die 
Qualität der Behandlung zu legen, ohne auf die Kosten Rücksicht zu nehmen. 2021 geht die Ent-
wicklung jedoch wieder stärker in Richtung Qualität. Ob diese aber hohe Kosten rechtfertigt, bleibt 
umstritten. Dem Spitalwesen attestieren die Stimmberechtigten auch in diesem Jahr fast flächen-
deckend eine gute Qualität, wenngleich nicht mehr so deutlich wie noch 2018. 

Eine politische Steuerung der Gesundheitskosten bleibt in den Augen der Stimmberechtigten knapp 
mehrheitsfähig. Neu soll der Bund an erster Stelle vor den Kantonen die Kosten steuern. Das mag 
auch mit der Erfahrung der Befragten in der COVID-19-Pandemie zusammenhängen, in welcher 
dem Bund – vor allem dem Bundesrat und dem BAG – eine wichtige Rolle bei der Krisenbewältigung 
zukam. Eine knappe Mehrheit der Befragten würde ein Kostendach für bestimmte Leistungsberei-
che akzeptieren. Andere Vorschläge erachten sie als weniger attraktiv. 

Das Informationsbedürfnis der Stimmberechtigten bleibt gross. Vor dem Entscheid für ein Spital 
oder eine Klinik konsultieren sie immer häufiger sowohl die offizielle Website des Spitals als auch 
unabhängige Websites. Stark ist aber weiterhin das Vertrauen der Befragten, von Fachpersonen, in 
die geeignetste Einrichtung überwiesen zu werden. 

Die meisten Befragten haben in den letzten zehn Jahren direkt oder indirekt via eine nahe Bezugs-
person Spitalerfahrungen gesammelt. Ihre letzte Erfahrung stufen sie überwiegend als positiv ein, 
bei einer leichten Zunahme an Erfahrungen, die sie weder als positiv noch als negativ beurteilen. 
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10 Hintergrundinformationen  
Die Ergebnisse des H+ Spital- und Klinik-Barometers 2021 basieren auf einer repräsentativen Be-
fragung von 1200 Stimmberechtigten aus der ganzen Schweiz, welche gfs.bern im Auftrag von H+ 
Die Spitäler der Schweiz durchgeführt hat. Die Befragung wurde zwischen dem 6. Mai und dem  
31. Mai 2021 mittels Face-to-Face-Interviews realisiert; der mittlere Befragungstag war der 18. Mai 
2021. Der statistische Fehler bei der Stichprobengrösse für die jeweiligen befragten Gruppen be-
trägt: 

 

Ausgewählte statistische Stichprobenfehler nach Stichprobengrösse und Basisverteilung 

Stichprobengrösse 
Fehlerquote Basisverteilung 

50% zu 50% 20% zu 80% 
N = 1200 ±2.9 Prozentpunkte ±2.3 Prozentpunkte 
N = 1000 ±3.2 Prozentpunkte ±2.5 Prozentpunkte 
N = 600 ±4.1 Prozentpunkte ±3.3 Prozentpunkte 
N = 100 ±10.0 Prozentpunkte ±8.1 Prozentpunkte 
N = 50 ±14.0 Prozentpunkte ±11.5 Prozentpunkte 
 
Lesebeispiel: Bei rund 1200 Befragten und einem ausgewiesen Wert von 50 Prozent liegt der effektive 
Wert zwischen 50 Prozent ±2.9 Prozentpunkte, bei einem Basiswert von 20 Prozent zwischen 20 Prozent 
±2.3 Prozentpunkte. Dabei setzt man in der Umfrageforschung zumeist ein Sicherheitsmass von 95 Pro-
zent, das heisst man akzeptiert eine Irrtumswahrscheinlichkeit von 5 Prozent, dass der nachgewiesene 
statistische Zusammenhang so in der Bevölkerung nicht vorhanden ist. 
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