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Befragung zum Umgang mit Gesundheitsdaten

Die Studie basiert auf einer computergestiitzten Telefonbefragung (Dual-Frame) bei einer
Zufallsstichprobe der Bevolkerung (innerhalb der via ADM-Telefonstichprobe rekrutierten
Teilnehmer der infas-Mehrthemenbefragung) ab 18 Jahren in Deutschland, die im Zeitraum 01.-
27.06.2022 erhoben wurden (n=1.308).

Der Fragebogen besteht aus 46 standardisierten Fragen inkl. Soziodemografie und 69 Items. Einzelne
Fragen wurden (teilweise {ibersetzt und leicht abgewandelt) iibernommen aus anderen Studien.
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Fragebogen

Es besteht seit langerem die Diskussion, wie mit Gesundheitsdaten umgegangen werden soll. Dazu
wollen wir im Folgenden Ihre Meinung wissen.

1 Was weiB} Thre Krankenkasse Threr Meinung nach iiber Sie?
Bitte geben Sie zu den folgenden Dingen an, ob Sie Threr Meinung nach Ihrer Krankenkasse bekannt
sind oder nicht.
a. Diagnosen {iber Krankheiten, die ein Arzt liber Sie erstellt
1: Sind der Krankenkasse bekannt
2: Sind der Krankenkasse nicht bekannt
6: Weil3 nicht
7: Keine Angabe
b. Verschriebene Medikamente und andere Leistungen zum Beispiel Kompressionsstriimpfe,
Pflegebetten, oder Anderes
O Sind der Krankenkasse bekannt
O Sind der Krankenkasse nicht bekannt
O Weil nicht
O Keine Angabe
c. Thre Operationen und &rztliche Behandlungen
O Sind der Krankenkasse bekannt
Sind der Krankenkasse nicht bekannt
Weil3 nicht
Keine Angabe

O O O

2 Denken Sie, dass behandelnde Arzte in Deutschland automatisch Zugriff auf folgende Informationen

haben?

a. Diagnosen von anderen Arzten
1: Ja
2: Nein

6: Weil nicht
7: Keine Angabe
b. Von anderen Arzten verschricbene Medikamente und Leistungen
O Ja
O Nein
O WeiB nicht
O Keine Angabe
c. Von anderen Arzten durchgefiihrte Behandlungen und Operationen

O Ja

O Nein

O WeiB3 nicht

O Keine Angabe

3 Denken Sie, dass es in Deutschland ein zentrales Register gibt, in dem alle Sterbefdlle zusammen mit
ihren jeweiligen Todesursachen gespeichert werden?
1:Ja
2: Nein
6: Weil} nicht
7: Keine Angabe

4 Denken Sie, dass es in Deutschland ein zentrales Register gibt, in dem alle durchgefiihrten
Impfungen gespeichert werden?
O Ja
O Nein
O WeiB nicht
O Keine Angabe




5 Denken Sie, dass es in Deutschland ein zentrales Register gibt, in dem alle eingesetzten kiinstlichen
Herzklappen gespeichert werden?

O Ja

O Nein

O Weil nicht

O Keine Angabe

6 Denken Sie, dass Ihre Gesundheitsdaten zu Diagnosen, verschriebenen Medikamenten, Operationen
oder drztlichen Behandlungen bereits jetzt in einem zentralen Register zusammengefiihrt werden?

O Ja

O Nein

O Weil nicht

O Keine Angabe

7a Filter: wenn Frage 6 =1 (Ja):
Sind Sie dafiir oder dagegen, dass Ihre Gesundheitsdaten zu Diagnosen, verschriebenen
Medikamenten, Operationen oder érztlichen Behandlungen in einem zentralen Register
zusammengefiihrt und abgespeichert werden?
1: bin dafiir
2: bin dagegen
6: Weil} nicht
7: Keine Angabe

7b Filter, wenn Frage 6 =2, 6, 7 (Nein, Weil} nicht, Keine Angabe):
Wairen Sie dafiir oder dagegen, dass Ihre Gesundheitsdaten zu Diagnosen, verschriebenen
Medikamenten, Operationen oder &rztlichen Behandlungen unter Ihrem Namen zusammengefiihrt
und in einem zentralen Register gespeichert werden? Bitte beantworten sie die Frage auf einer Skala
von 1 bis 5, wobei 1 fiir ,,sehr dagegen® und 5 fiir ,,sehr dafiir” steht. Mit den Werten dazwischen
konnen Sie Thre Antwort abstufen.
O 1 sehr dagegen
O 2 eher dagegen
O 3 unentschieden
O 4 eher dafiir
O 5 sehr dafiir
O 6: WeiB} nicht
O 7: Keine Angabe

Wir interessieren uns fiir Ihre Ansichten zur Nutzung von medizinischen Daten fiir die Forschung im
Allgemeinen.

Filter: wenn Frage 6 =1 (Ja)
8a Wiren Sie dafiir oder dagegen, dass lhre Patientenakte aus dem einen zentralen Gesundheitsregister

zu Forschungszwecken genutzt wird?

1: Ich wiére dafiir, dass sie mit meinem Namen und Adresse fiir Forschungszwecke genutzt wird

2: Ich wire dafiir, aber nur ohne meinen Namen und Adresse

3: Nein, ich wire dagegen

6: Weil} nicht

7: Keine Angabe

Filter, wenn Frage 6 =2, 6, 7 (Nein, Weil} nicht, Keine Angabe)
8b Wenn es ein zentrales Gesundheitsregister gibe, wiirden Sie zustimmen, dass Thre Patientenakte darin

zu Forschungszwecken genutzt werden kdnnte?

1: Ja, mit meinem Namen und Adresse

2: Ja, ohne meinem Namen und Adresse

3: Nein

6: Weil nicht

7: Keine Angabe




9 Wairen Sie dafiir oder dagegen, wenn Ihre Gesundheitsdaten zu Diagnosen, verschriebenen
Medikamenten, Operationen und drztlichen Behandlungen ohne Thren Namen fiir die Forschung an
Universititen genutzt wiirden? Bitte beantworten sie die Frage auf einer Skala von 1 bis 5, wobei 1
fiir ,,sehr dagegen™ und 5 fiir ,,sehr dafiir steht. Mit den Werten dazwischen konnen Sie Thre Antwort
abstufen.

1 sehr dagegen
2 eher dagegen

3 unentschieden
4 cher dafiir

5 sehr dafiir

6: Weil3 nicht

7: Keine Angabe

OO O0OO0OO0OO0Oo

10 Welchen Organisationen wiirden Sie Zugang zu Gesundheitsdaten geben, wenn kein Riickschluss auf
Thre Person moglich ist?
(PROG: Mehrfachangaben méglich, aufler mit 5, 6, 7)
INT: Mehrfachangaben moglich

1: Universititen in Deutschland

2: Universitaten auf der ganzen Welt

Staatlichen Stellen, die sich mit Gesundheitsforschung befassen zum Beispiel das Robert-Koch
Institut

4: Arzneimittelunternehmen

5: Keine dieser Organisationen

O 6: WeiB3 nicht

O 7: Keine Angabe

W

Filter wenn Frage 4 =1 (Ja) 6, 7 (weil} nicht, Keine Angabe):

I11la  In Deutschland existiert zurzeit noch kein zentrales Impfregister. Seit Beginn der Corona-
Schutzimpfung ist aber auch in Deutschland ein zentrales Impfregister in der Diskussion. Darin
wiirden alle Impfungen elektronisch registriert. Waren Sie fiir oder gegen die Einfiihrung eines
Impfregisters? Bitte beantworten sie die Frage auf einer Skala von 1 bis 5, wobei 1 fiir ,,sehr
dagegen‘ und 5 fiir ,,sehr dafiir steht.

1 sehr dagegen
2 eher dagegen

3 unentschieden
4 eher dafiir

5 sehr dafiir

6: Weil} nicht

7: Keine Angabe

Filter, wenn Frage 4 =2, (Nein)

11b  Seit Beginn der Corona-Schutzimpfung ist auch in Deutschland ein zentrales Impfregister in der
Diskussion. Darin wiirden alle Impfungen elektronisch registriert. Waren Sie fiir oder gegen die
Einflihrung eines Impfregisters? Bitte beantworten sie die Frage auf einer Skala von 1 bis 5, wobei 1
fiir ,,sehr dagegen™ und 5 fiir ,,sehr dafiir steht.

1 sehr dagegen
2 eher dagegen
3 unentschieden
4 eher dafiir

5 sehr dafiir

O 6: Weil3 nicht

7: Keine Angabe

O O OO0OOo

O




12 Wenn es ein zentrales Impfregister gdbe, wer sollte Ihre personlichen Daten, also Impfstatus mit
Namen, in einem Impfregister einsehen konnen?

(PROG: Mehrfachangaben moglich, aufer mit 7, 96, 97)

INT: Mehrfachangaben sind moglich.

Arztinnen und Arzte

Andere Gesundheitsberufe zum Beispiel Pflegekrifte, Hebammen oder Physiotherapeuten
Apotheken

Krankenhéuser

Gesundheitsdmter

Sonstige

Keine

96: Weil} nicht

97: Keine Angabe

A

13 Wiren Sie dafiir oder dagegen, dass Wissenschaftler an Universititen in Deutschland ein zentrales
Impfregister anonymisiert, also ohne Namen und Adresse, auswerten diirfen? Bitte beantworten sie
die Frage auf einer Skala von 1 bis 5, wobei 1 fiir ,,sehr dagegen* und 5 fiir ,,sehr dafiir* steht. Mit
den Werten dazwischen kdnnen Sie Thre Antwort abstufen.

1 sehr dagegen
2 eher dagegen
3 unentschieden
4 eher dafiir

5 sehr dafiir

6: Weil} nicht

7: Keine Angabe

O OO OO0OO0Oo

14 Sind Sie in der gesetzlichen Krankenkasse versichert?
I: Ja
2: Nein
6: Weil} nicht
7: Keine Angabe

Filter: Wenn 14 =1, 6, 7 (Ja, Weil} nicht, Keine Angabe)

15 Seit 2021 gibt es in Deutschland fiir alle Versicherten in der gesetzlichen Krankenkasse eine
elektronische Patientenakte (ePA), in der Gesundheitsdaten zu Diagnosen, verschriebenen
Medikamenten, Operationen oder drztlichen Behandlungen gespeichert werden konnen. Die Nutzung
ist freiwillig und die gespeicherten Gesundheitsdaten liegen allein in der Hand der Patienten. Nutzen
Sie eine elektronische Patientenakte bereits (ePA) oder wiirden Sie sie in Zukunft nutzen?

1: Ich nutze eine elektronische Patientenakte (¢PA) bereits.

2: Ich will eine elektronische Patientenakte (ePA) zukiinftig nutzen.

3: Ich will eine elektronische Patientenakte (ePA) zukiinftig nicht nutzen.
4: Ich kenne elektronische Patientenakten (ePA) nicht.

a

Weil} nicht
Keine Angabe
8: Trifft nicht zu, ich bin privat versichert

=




16 Diagnosen und medizinische Leistungen werden von den Arzten an die Krankenkassen gemeldet. Es
ist technisch moglich, dass diese Daten automatisch in die elektronische Patientenakte libertragen
werden. Was halten Sie davon?

1: Die Daten sollten automatisch iibertragen werden.

2: Die Daten sollten automatisch iibertragen werden, aufler wenn die Patienten dem widersprechen.

3: Die Daten sollten nur nach einmaliger Zustimmung der Patienten automatisch libertragen
werden.

4: Die Daten sollten nicht automatisch iibertragen werden, Patienten sollten vor jeder Ubermittlung
der Daten nach ihrer Zustimmung gefragt werden.

5: Die Daten sollten nie in die elektronische Patientenakte (ePA) iibertragen werden.

6: Weil nicht

7. Keine Angabe

17 Welche Gerite nutzen Sie in [hrem privaten Alltag
PROG: Mehrfachangaben sind moglich, auBer 4, 6 und 7
INT: Mehrfachangaben sind moglich.

1: Smartphone

2: Tablet

3: PC oder Laptop

4: keines dieser Gerite
6: Weil3 nicht

7: Keine Angabe

Filter: Wenn 17 =1, 2,3, 6, 7 (ohne: keines dieser Gerite):
18 Mit welchen Gerdten nutzen Sie das Internet in Ihrem privaten Alltag?

PROG: Mehrfachangaben sind moglich, auf3er 4, 6 und 7
INT: Mehrfachangaben sind moglich.
1: Smartphone
: Tablet
: PC oder Laptop
: mit keinem dieser Geréte
: WeiB} nicht
: Keine Angabe

NN A W

Filter: Wenn 18 =1, 2, 3, 6, 7 (ohne: keines dieser Gerite):

19 Haben Sie privat mit Threm Smartphone, Tablet, PC oder Laptop schon einmal an einem
Videogesprich teilgenommen?

1:Ja

2: Nein

6: Weil} nicht

7: Keine Angabe

Filter: Wenn 17 =1, 2,3, 6, 7 (ohne: keines dieser Gerite):

20 Wie héufig machen Sie sich Sorgen, dass Ihr Computer oder Ihr Tablet oder Ihr Smartphone von
schadlicher Software zum Beispiel einem Virus befallen wird?

Nie

Selten

Manchmal

Oft

Sehr oft

Weil} nicht

Keine Angabe

AR A Sl s




21 Auf welchem Weg haben Arzte Thnen bisher Ihre Gesundheitsdaten zu Diagnosen, Verschreibung
von Medikamenten, Operationen und arztlichen Behandlungen iibermittelt?
Mehrfachangaben sind méglich, aufser 96 und 97

INT: Mehrfachangaben sind moglich

Personlich (miindlich oder iibergeben)
Telefonisch

Postalisch

In einem Videogespriach

Per E-Mail

Per WhatsApp

Uber eine Internetplattform

96 Weil} nicht

97: Keine Angabe

\‘Q’F{’%S{’!\?t‘.

22 Auf welchem Weg wiirden Sie gern zukiinftig Ihre Gesundheitsdaten zu Diagnosen, Verschreibung
von Medikamenten, Operationen und #rztlichen Behandlungen von Arzten bekommen?
PROG Mehrfachangaben sind moglich, auBer 96 und 97

INT: Mehrfachangaben sind moglich

Personlich (miindlich oder iibergeben)

Telefonisch

Postalisch

In einem Videogespriach

Per E-Mail

Per WhatsApp

Uber eine Internetplattform

96 Weil} nicht

97: Keine Angabe

\‘.O.’P{’.J?P.’.‘\?t‘

23 Fiir wie wahrscheinlich halten Sie es, dass digitale Gesundheitsdaten in falsche Hédnde gelangen?
1: Vollig unwahrscheinlich
2: Eher unwahrscheinlich
3: eher wahrscheinlich
4: AuBerst wahrscheinlich

(o)

: Weil} nicht
7: Keine Angabe

24 Fiir wie schwerwiegend hielten Sie es, wenn lhre personlichen Gesundheitsdaten in falsche Hénde
gelangen wiirden?
1:  Uberhaupt nicht schwerwiegend
2: Weniger schwerwiegend
3: Sehr schwerwiegend
4:  AuBerst schwerwiegend
6: Weil} nicht
7: Keine Angabe

25 Es geht uns jetzt um eine Einschétzung der Dauer der Erreichbarkeit von Arzten. Wie lang sind Sie
unterwegs, um zu [hrem Allgemein- oder Hausarzt zu gelangen?
INT: Gemeint ist ein einfacher Weg zum Beispiel der Hinweg

Minuten
996: Weil nicht
997: Keine Angaben




26 Was wiirden Sie sagen, wie viele Minuten braucht ein Rettungswagen abends an einem Wochentag
zu Thnen?
INT: Bei Nachfragen: Vom Notruf bis zum Eintreffen am Wohnort

Minuten
996: Weil} nicht
997: Keine Angaben

Nun wollen wir Thnen einige Fragen zu lhrer Gesundheit und zu Behandlungsmethoden stellen.

27 Wie wiirden Sie Thren Gesundheitszustand im Allgemeinen beschreiben?
Sehr gut

Gut

Zufriedenstellend

Weniger gut

Schlecht

Weil} nicht

Keine Angabe

AR A Sl e

28 Angenommen, Sie hitten eine der folgenden Krankheiten: Herzkrankheit, Schlaganfall,
Lungenerkrankung, Alzheimer oder Krebs. Welche Behandlung wiirden Sie bevorzugen?
1: Behandlung in Universitétskliniken
2: Alternative Behandlungsmethode wie z.B. Homdopathie
6: Weil} nicht
7: Keine Angabe

29 Inwieweit stimmen Sie den folgenden Aussagen zu? Bitte beantworten sie die Fragen auf einer Skala
von 1 bis 5, wobei 1 fiir ,,stimme {iberhaupt nicht zu* und 5 fiir ,,stimme voll zu“ steht.

a. Es gibt viele Belege fiir die Wirksamkeit von Homd&opathie bei der Behandlung von
Krankheiten.
1: Stimme tiberhaupt nicht zu
2: Stimme eher nicht zu
3: Weder noch
4: Stimme eher zu
5: Stimme voll zu
6: Weil3 nicht
7: Keine Angabe
b. Alternative Heilmethoden helfen bei vielen Gesundheitsproblemen besser als die klassische
Medizin.
O Stimme iliberhaupt nicht zu
Stimme eher nicht zu
Weder noch
Stimme eher zu
Stimme voll zu
WeiB3 nicht
Keine Angabe
c. Die Erfolge von Heilpraktikern werden unterschétzt.
Stimme tiberhaupt nicht zu
Stimme eher nicht zu
Weder noch
Stimme eher zu
Stimme voll zu
Weil3 nicht
Keine Angabe

O OO O0OO0oOo

O O OO0OO0OO0oOOo




d. Alternative Heilmethoden versprechen mehr, als sie halten konnen.
Stimme iiberhaupt nicht zu
Stimme eher nicht zu
Weder noch
Stimme eher zu
Stimme voll zu
Weil} nicht
O Keine Angabe
e. Impfungen gehoren zu den wirksamsten préventiven Maflnahmen, um sich und andere vor einer
ansteckenden Krankheit zu schiitzen.
O Stimme liberhaupt nicht zu
Stimme eher nicht zu
Weder noch
Stimme eher zu
Stimme voll zu
Weil} nicht
Keine Angabe

OO OO0OO0OOo

O O OO0 Oo

30 Haben Sie sich gegen das Corona-Virus (COVID-19) impfen lassen?

1:Ja

2: Nein

6: Weil} nicht

7: Keine Angabe

30a Filter, wenn 30 = 1, dann:

Wenn ja, wie oft? PROG: Erlaubte Zahlen: 1 bis 10
96: Weil} nicht

97: Keine Angabe

Filter: wenn Frage 30 = 1 (Ja, geimpft) UND Frage 18 = 1 (Smartphone).

31 Nutzen Sie Ihr Smartphone zum digitalen Nachweis Threr Impfung zum Beispiel die CovPass-App,
Corona-App)?
O Ja
O Nein
O WeiB nicht
O Keine Angabe

32 Wie zufrieden sind Sie damit, wie das politische System in Deutschland heutzutage funktioniert?
Benutzen sie fiir ihre Antwort eine Zehnerskala, auf der ,,1 fiir ,,liberhaupt nicht zufrieden* und ,,10*
fiir ,,vollkommen zufrieden* steht.

O 0] O ©) ©) O 0 O 0]

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
O 96: Weil} nicht

0 97: Keine Angabe

10




33 Ich werde nun eine Reihe von Organisationen nennen. Sagen Sie mir bitte bei jeder Einrichtung oder
Organisation, wie grof3 das Vertrauen ist, das Sie ihr entgegenbringen. Benutzen Sie dazu bitte diese
Skala: 1 bedeutet, dass Sie ihr tiberhaupt kein Vertrauen entgegenbringen; 10 bedeutet, dass Sie ihr
sehr grofles Vertrauen entgegenbringen. Mit den Zahlen dazwischen kénnen Sie Thre Meinung
abstufen. Wie ist das mit ...

a. der Presse und dem Zeitungswesen
0] O 0] 0 0 ©) 0] 0] O 0]

1 2 3 4 5 6

|
[ele}
O
—_—
(e}

O 96: Weil} nicht
O 97: Keine Angabe

b. dem Offentlich-rechtlichen Rundfunk und dem 6ffentlich-rechtlichen Fernsehen
O O O O O O O O O O

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

O WeiB nicht
O Keine Angabe

c. der Bundesregierung
0] 0 0] ) ) 0] 0] 0] 0 0]

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

O WeiB nicht
O Keine Angabe

d. den Politischen Parteien
O O O

1 2 3

& O
w O
N O
e
*® o
© o
=

O WeiB nicht
O Keine Angabe

e. dem Bundestag
@) 0] 0]

1 2 3

& 0
w O
N O
~ o
* o
© O
= O

O Weil nicht
O Keine Angabe

f. der offentlichen Verwaltung, Stadt- oder Gemeindeverwaltung
0] 0] 0] 0] 0] 0] 0] 0]

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

(@)
O

O WeiB nicht
O Keine Angabe

g. Universitdten und Hochschulen
O 0 O 0 0

1 2 3 4 5

o O
~ o
*® o
=le)
= o

O Weil} nicht
O Keine Angabe

11




h. Internationalen Internetkonzernen
O O O O O O O O

1 2 3 4 5 6

|
o¢]
© o
= o

O Weil nicht
0 Keine Angabe

i. anderen groflen Wirtschaftsunternehmen
o) 0 @) 0 ) 0]

1 2 3 4 5 6 7

o
*® o
© o
o O

O Weil nicht
0 Keine Angabe

j.  der Weltgesundheitsorganisation WHO
@) ) @) ) 0] @) @) @) 0] @)
9

1 2 3 4 5 6

~J
o]

O WeiB nicht
O Keine Angabe

34 Wie wichtig ist es [hrer Meinung nach, die politischen Institutionen und Gesetze von Deutschland zu
respektieren, wenn man in Deutschland lebt. Bitte beurteilen sie diese Aussage auf einer Skala von 1
bis 5, wobei 1 fiir ,,stimme iiberhaupt nicht zu“ und 5 fiir ,,stimme voll zu* steht.

: Stimme {iberhaupt nicht zu

Stimme eher nicht zu

Weder noch

Stimme eher zu

Stimme voll zu

Weil3 nicht

Keine Angabe

Navswe

35 Auf einer Skala von 1 bis 10, bei der 1 fiir ,,stimme gar nicht zu“ und 10 fiir ,,stimme voll zu* steht.
Wie sehr stimmen sie folgenden Ansichten zu? Bitte antworten Sie auf einer Skala von 1 bis 10.
a. Der Einzelne sollte mehr Verantwortung fiir die eigene Versorgung iibernehmen.
@) O @) O O @) @) @) 0O @)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

O 96: Weil} nicht
0 97: Keine Angabe

b. Der Staat sollte mehr Verantwortung {ibernehmen, um sicherzustellen, dass jeder versorgt ist.
0] 0 0] O 0 0] 0] 0] O ©)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

O Weil nicht
0 Keine Angabe
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36 Wenn nichsten Sonntag Bundestagswahl wire: Welche Partei wiirden Sie mit [hrer Zweitstimme

wahlen?
1: CDU bzw. CSU
2: SPD
3. FDP
4: Die Linke
5: Biindnis 90/Die Griinen
6: AfD
7: Eine andere Partei

96: Weil nicht
97: Keine Angabe

Soziodemografie

37 Nun habe ich ein paar Fragen zu Ihrer Person und zu Ihrem Haushalt.
Welches Geschlecht haben Sie?
1: Weiblich
2: Minnlich
3: Divers
6: Weil} nicht
7: Keine Angabe

38 Wie alt sind Sie?

Alter in Jahren
Erlaubte Zahlen: 0 bis 120
O  996: WeiB nicht

O 997: Keine Angabe

39 Welchen hochsten allgemeinbildenden Schulabschluss haben Sie?
INT: Nur eine Nennung moglich! Nur h o ¢ h s t e n Schulabschluss angeben lassen! Gegebenenfalls
nachfragen.
O 1: Noch Schiiler
O 2: Schule beendet ohne Abschluss
O 3: Volks- / Hauptschulabschluss bzw. Polytechnische Oberschule (POS) mit Abschluss 8. oder
9. Klasse
4: Mittlere Reife, Realschulabschluss bzw. Polytechnische Oberschule (POS) mit Abschluss 10.
Klasse
5: Fachhochschulreife (Abschluss einer Fachoberschule etc.)
6: Abitur bzw. erweiterte Oberschule mit Abschluss 12. Klasse (Hochschulreife)
7: Anderer Schulabschluss
96: Weil} nicht
97: Keine Angabe

O

O OO OO0

40 Haben Sie ein Hochschul- bzw. Universititsstudium abgeschlossen?
INT: Auch bei zwei Hochschul- oder Universitditsabschliisse ja angeben
1: Ja
2: Nein
6: Weil} nicht
7: Keine Angabe
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F40a Welche Staatsangehorigkeit haben Sie?

1: die deutsche
2: eine andere
3: die deutsche und eine andere

96: Weil} nicht
97: Keine Angabe

41 Zuletzt brauchten wir noch wenige statistische Angaben.
Wie viele Personen leben stidndig in Threm Haushalt, Kinder und Sie selbst mit eingeschlossen?

Anzahl:
Erlaubte Zahlen: 1 bis 95

O 96: Weil} nicht
O 97: Keine Angabe

a. Filter: Wenn Frage 41 > 1 (Mehr als eine Person im Haushalt) ODER F41 = 96 (Weil} nicht),
97 (Keine Angabe):
Wenn Sie sich selbst dazurechnen: Wie viele Personen in Threm Haushalt sind 18 Jahre und
alter?

Anzahl:
Erlaubte Zahlen: 1 bis 95

O Weil nicht
0 Keine Angabe

42 Uber wie viele Festnetztelefonnummern ist Thr Haushalt telefonisch zu erreichen?

Anzahl:
Erlaubte Zahlen: 0 bis 95

O 96: Weil} nicht
0 97: Keine Angabe

43 Uber wie viele Mobilfunk-Telefonnummern sind Sie personlich telefonisch erreichbar?

Anzahl:
Erlaubte Zahlen: 0 bis 95

O WeiB nicht
O Keine Angabe

44 Filter: Falls mehr als eine Person im Haushalt iiber 18 Jahre alt ist (Frage 41a. >1): Uber wie viele
Mobilfunknummern sind die anderen Mitglieder Ihres Haushalts, die mindestens 18 Jahre alt sind,
insgesamt erreichbar?

Anzahl:
Erlaubte Zahlen: 0 bis 95

O WeiB nicht
O Keine Angabe
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45 Welche Postleitzahl hat Thr Wohnort?

PLZ:
O 999996: Weil3 nicht
0  999997: Keine Angabe

a. FILTER: Wenn F45 = 999996 (weif3 nicht) ODER 999997 (keine Angabe):
Wenn sie Thre Postleitzahl nicht kennen oder nicht angeben wollen, konnen Sie mir das
Bundesland nennen, in dem Sie leben?
1: Baden-Wiirttemberg
2: Bayern
3: Berlin
4: Brandenburg
5: Bremen
6: Hamburg
7: Hessen
8: Mecklenburg-Vorpommern
9: Niedersachsen
10: Nordrhein-Westfalen
11: Rheinland-Pfalz
12: Saarland
13: Sachsen
14: Sachsen-Anhalt
15: Schleswig-Holstein
16: Thiiringen
96: Weil} nicht
97: Keine Angabe

(OHONONONONONONONONONONONONONCNONONG)

Wenn F45 = 999996 (weill nicht) ODER 999997 (keine Angabe):

46 Wie viele Einwohner hat der Ort, an dem Sie wohnen?
O 1: unter 2.000 Einwohner

: 2.000 bis unter 5.000

: 5.000 bis unter 20.000

:20.000 bis unter 50.000

: 50.000 bis unter 100.000

: 100.000 bis unter 500.000

: 500.000 und mehr

96: Weil nicht

97: Keine Angabe

~N QNN AW =

OO O0OO0OO0OO0OO0OOo

Schluss
Damit sind wir an das Ende des Interviews angelangt.
Wir danken Thnen herzlich fiir die Teilnahme an der Befragung.
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