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Der vorliegende Bericht stellt erstmals ausgewihlte Ergebnisse der ,,COVID-19 Health Literacy®
(COVID-HL) Studie bei Studierenden an Hochschulen in Deutschland vor. Im Fokus stehen Er-
gebnisse zur Informationssuche von und zur Zufriedenheit mit Online-Gesundheitsinformatio-
nen, zur digitalen Gesundheitskompetenz und zur psychischen Gesundheit von Studierenden
wihrend der Corona-Pandemie. Die Befragung erfolgte in Form eines Online-Surveys in der Zeit
vom 25. Mérz bis 17. April 2020. Insgesamt haben 14.895 Studierende aus 130 Hochschulen an der
Studie teilgenommen.

Die Ergebnisse zeigen, dass das Internet als Informationsquelle zum Thema Coronavirus bei Stu-
dierenden eine besondere Bedeutung einnimmt. Priméare Quellen der onlinebasierten Informati-
onsrecherche zum Thema Coronavirus sind Suchmaschinen, Nachrichtenportale und Internetsei-
ten offentlicher Einrichtungen. Die hidufigsten Suchanfragen betreffen dabei Informationen zur
Ausbreitung des Coronavirus, zu Einschrankungen des Lebensalltags durch die Corona-Pandemie
sowie zu aktuellen Situationseinschitzungen und handlungsleitenden Verhaltensempfehlungen
zum Schutz vor dem Coronavirus. Jeder flinfte Studierende gab an, schon einmal nach Informa-
tionen zum Umgang mit psychischen Belastungen gesucht zu haben. Mehr als die Hilfte der
Studierenden sind mit der Informationslage zufrieden, wobei sich fiir weibliche Studierende eine
geringere Zufriedenheit feststellen |3sst. Der Grofdteil der Studierenden weist eine ausreichende
digitale Gesundheitskompetenz auf, d. h. ihnen fillt der Umgang mit Online-Gesundheitsinfor-
mationen zum Thema Coronavirus leicht. Am hiufigsten berichten Studierende tber Schwierig-
keiten bei der Beurteilung der Zuverldssigkeit von Online-Gesundheitsinformationen sowie bei
der Bewertung moglicher kommerzieller Interessen der recherchierten Informationen. Zudem
weist ein Teil der Studierenden Probleme auf, die gesuchten Informationen im Internet zu finden,
eigene Anliegen passgenau und verstandlich zu formulieren und zu beurteilen, welche Personen
die eigenen in sozialen Netzwerken oder Foren geposteten Nachrichten mitlesen kdnnen. Studie-

rende mit einer hohen digitalen Gesundheitskompetenz weisen auch ein hdheres psychisches
Wohlbefinden auf.

Eine hohe digitale Gesundheitskompetenz unterstiitzt Studierende dabei, proaktivim Umgang
mit gesundheitsrelevanten Informationen wahrend der Corona-Pandemie umzugehen und infor-
mierte Entscheidungen zu treffen. Die vorliegende Studie zeigt die Selbsteinschatzung der Stu-
dierenden und deutet auf ihre selbst wahrgenommenen Herausforderungen und Belastungen
hin. Fur Studierende mit Einschrankungen, z. B. des psychischen Wohlbefindens, sollten zielge-
richtete Informations- und Unterstiitzungsangebote aufgezeigt werden, um mit den Herausfor-
derungen der Pandemie und insbesondere der Infodemie besser umgehen zu kénnen.

Digitale Gesundheitskompetenz, Digital Health Literacy, Infodemie, Gesundheitsinformation,
Studierende, psychische Gesundheit, Corona-Pandemie, Covid-19, Coronavirus
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v" Studierende sind wihrend der Corona-Pandemie spezifischen Belastungen ausgesetzt,
wie ausschliefliche digitale Lehr- und Lernformate, fehlende Planbarkeit des Studiums
und finanzielle Herausforderungen.

v" Bei Studierenden ist davon auszugehen, dass sie sich Informationen zum Thema Corona-
virus vorwiegend iiber Onlinemedien beschaffen. Dabei sind Studierende besonders in
ihrer digitalen Gesundheitskompetenz gefragt, d. h. in der Féhigkeit zum Umgang mit
gesundheitsrelevanten Informationen im digitalen Raum.

v Bei der Informationssuche kommen Studierende mit der Corona-Infodemie in Kontakt,
in der sich vertrauenswiirdige Informationen und Fakten mit einer uniiberschaubaren
Menge an Desinformationen vermischen. Die Konfrontation mit der Infodemie wird als
gesundheitsabtriglich und als psychosozialer Belastungsfaktor eingeschatzt.

Im Dezember 2019 wurde erstmalig der neue SARS-CoV-2-Erreger (kurz: Coronavirus) in China
entdeckt.* Das Coronavirus |6st die Krankheit COVID-19 aus, deren Krankheitsverlauf symptomlos
oder mild, in wenigen Fillen aber auch schwer bis tédlich verlaufen kann.>3 Bereits kurze Zeit
nach der Entdeckung sind Ausbriiche in der ganzen Welt festgestellt worden, so dass die Weltge-
sundheitsorganisation WHO den Coronavirus-Ausbruch zu einer Pandemie erklart hat.45 Seit
Marz 2020 hat das Coronavirus auch Deutschland erreicht und stellt seitdem eine Gefahr fiir die
6ffentliche Gesundheit und das soziale, kulturelle und wirtschaftliche Leben dar.t Um die effektive
Umsetzung von Mafdnahmen des Infektionsschutzes sowie der Pravention sicherzustellen und die
Stabilitat und die Funktionsfihigkeit der Versorgungssysteme aufrechtzuerhalten, ist ein gesamt-
gesellschaftliches Handeln notwendig. Die Reaktion der Politik und insbesondere die Einleitung
und Umsetzung gesundheitspolitischer Mafinahmen wird in der friihen Phase der ersten COVID-
19-Welle in Deutschland weltweit als erfolgreich bewertet.

Gesundheitsinformationen zur Corona-Pandemie

Zuverldssige und vertrauenswiirdige Gesundheitsinformationen zum Coronavirus und Emp-
fehlungen zu Verhaltensweisen sind in der pandemischen Krisensituation von entscheidender
Bedeutung, damit Menschen durch ihr Handeln dazu beitragen kénnen, die Ausbreitung des
Coronavirus und von COVID-19 zu verlangsamen.”® Neben klassischen Print-, H6r- und Bild-
medien hat sich vor allem das Internet wahrend der Pandemie als zentrales Kommunikations-
medium erwiesen.® Informationen und Nachrichten zur aktuellen Ausbreitung, Diagnose,
Behandlung und zum Schutz- und Praventionsverhalten finden sich im digitalen Raum
ebenso wie zahlreiche Diskussionen oder Berichte von Betroffenen, die zeit- und ortsunab-
hingig verfligbar sind.®* Fiir den Umgang mit diesen Informationen zum Coronavirus, aber
auch fuir die angemessene Interaktion mit Inhalten, bedarf es eines hohen Ausmafies an Ge-
sundheitskompetenz.78
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Digitale Gesundheitskompetenz

Unter Gesundheitskompetenz wird die Fahigkeit zum Umgang mit gesundheitsrelevanten Infor-
mationen verstanden. Sie schliefit insbesondere das Finden, Verstehen, Bewerten und Anwenden
von Informationen zum Thema Gesundheit ein, um Entscheidungen fiir die Gesundheitsférde-
rung, Pravention und Versorgung im Lebensalltag zu treffen.s Die digitale Gesundheitskompe-
tenz basiert im Wesentlichen auf diesem Verstindnis und stellt den Umgang mit gesundheitsre-
levanten Onlineinformationen Uber digitale Kommunikationstechnologien und Medien wie In-
ternet, den sozialen Medien und Apps in den Mittelpunkt.* Gerade die digitale Gesundheitskom-
petenz ist in der aktuellen Pandemie von besonderer Relevanz, um die Vielzahl der verfligbaren
Informationen im Internet und den sozialen Medien zu verstehen sowie diese Informationen hin-
sichtlich ihrer Qualitdt und Relevanz einordnen und im eigenen Alltag anwenden zu kénnen.s
Dabei kommt erschwerend hinzu, dass sich der digitale Raum im Vergleich zu Print-, H6r- und
Bildmedien durch ein deutlich dynamischeres Informationsaufkommen und -geschehen aus-
zeichnet.

Die Corona-Infodemie

Die Corona-Pandemie wird von einer sogenannten Infodemie (Kurzform von ,,Informationsepi-
demie“) begleitet.”” Dieses Phinomen kam erstmalig im Jahr 2003 wahrend des SARS-Ausbruchs
auf und beschreibt die rasante Ausbreitung von Informationen iiber das Internet und andere di-
gitale Kommunikationstechnologien.’® In der Infodemie vermischen sich Fakten und vertrauens-
wiirdige Informationen mit einer Flut von Desinformationen, Falschmeldungen, unwahren Aus-
sagen, Fehlannahmen, Mythen, gefihrlichem Halbwissen, Fake News und Verschwérungstheo-
rien.”79 Diese Informationsflut erschwert es den Nutzenden, die richtigen und situationsrelevan-
ten Informationen zu filtern und kann zudem tberfordernd wirken.”*2 Das Aufkommen von In-
formationen zum Coronavirus hat ein solch enormes Ausmaf erreicht, dass gesundheitsabtragli-
che Potentiale vermutet werden, weshalb ein (zeitlich) begrenzter Umgang mit Nachrichten zum
Coronavirus zur Reduktion von psychosozialen Belastungen empfohlen wird.?°

Zur Situation der Studierenden an deutschen Hochschulen

Nach Angaben des Statistischen Bundesamtes waren im Wintersemester 2019/2020 etwa 2,9 Mil-
lionen Studierende an deutschen Hochschulen immatrikuliert. Wahrend mit fast 62% der grofSere
Anteil der Studierenden einen Bachelorabschluss anstrebt, ist die Geschlechtsverteilung nahezu
ausgeglichen (mannlich: 51,1%, weiblich: 48,9%). Galten Studierende lange Zeit als eine privile-
gierte und gesunde Bevélkerungsgruppe, weisen die in den letzten Jahren durchgefiihrten Stu-
dien darauf hin, dass diese Lebensphase mit verschiedenen Belastungsfaktoren und spezifischen
gesundheitlichen Problemen verkniipft ist.>»*> So markiert die Aufnahme eines Studiums eine
neue Lebensphase, die neben der Orientierung in einer neuen Stadt und dem Erschliefen eines
neuen sozialen Netzwerkes ebenfalls mit nicht unerheblichen Leistungsanforderungen einher-
geht. Hinzu tritt oftmals die Auslibung von Nebenjobs zur finanziellen Absicherung, die nicht
selten zu Lasten der Vereinbarkeit mit dem Studium geht.

Wie Schulen waren und sind auch Hochschulen und damit Studierende substanziell von den Fol-
gen der Corona-Pandemie betroffen. Infolge der Schliefung der Hochschulen hat sich der Alltag
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von Studierenden in das hausliche Umfeld verlagert, wobei anstelle der Prasenzlehre oftmals aus-
schlieBlich digitale Lehr- und Lernformate getreten sind. Der Austausch zwischen den Studieren-
den und mit den Lehrenden ist in den meisten Fillen auf Videokonferenzen oder Emails be-
schrankt. Neben Unsicherheiten beziiglich der Planbarkeit des Studiums (z. B. Praktika, Ab-
schlussarbeiten) treten vielfach finanzielle Herausforderungen (bspw. aufgrund des Verlusts des
Nebenjobs). Damit verschirfen sich vielfach ohnehin schon prekire Lebensverhiltnisse.

Neben der Gesundheit ist die digitale Gesundheitskompetenz bei dieser Bevélkerungsgruppe von
besonderem Stellenwert. So zeichnen sich gerade junge Erwachsene durch eine hohe Medienaf-
finitat aus, d. h. sie verfligen vielfach tber digitale Medien und nutzen diese u. a. zur Informati-
onsbeschaffung. Es ist daher davon auszugehen, dass sich Studierende Informationen zum
Thema Coronavirus vor allem digital erschliefen. Vorliegende Studienergebnisse weisen aller-
dings auf einen hohen Anteil von Studierenden mit eingeschrankter Gesundheitskompetenz.24
Eine eingeschrinkte Gesundheitskompetenz ist bei Studierenden mit einem ungiinstigen Ge-
sundheitsverhalten und einem schlechter eingeschitzten Gesundheitszustand assoziiert.2¢

Das Gemeinschaftsprojekt ,COVID-19 Health Literacy (COVID-HL) wurde vom Public Health
Zentrum (PHZF) an der Hochschule Fulda und dem Interdisziplindren Zentrum fuir Gesundheits-
kompetenzforschung der Universitat Bielefeld (IZGK) im Mérz 2020 initiiert und verfolgt im Zuge
der Corona-Pandemie bei der Zielgruppe der Studierenden folgende Ziele:

e Erfassung der digitalen Gesundheitskompetenz und des Informationssuchverhaltens
e Ermittlung der Lebens- und Zukunftsperspektive
e Erfassung der psychischen Gesundheit und Untersuchung ihrer Einflussfaktoren

Auf Basis der Projektumsetzung in Deutschland erfolgte Anfang April 2020 mit der Griindung
eines gleichlautenden internationalen Forschungsnetzwerks die Ausweitung der Studie, der mitt-
lerweile 45 Linder aus fiinf Kontinenten mit iiber 8o Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern
angehoren. Weitere Informationen zum internationalen COVID-HL Netzwerk finden sich online
unter:

M

Im vorliegenden Bericht werden erstmals ausgewihlte Ergebnisse der Studie fiir Deutschland
vorgestellt. Der Fokus dabei liegt auf:

v" den fiir die Informationssuche herangezogenen Quellen und recherchierten Themen,

V" der Zufriedenheit mit den gefundenen Informationen,

v" der digitalen Gesundheitskompetenz und deren Zusammenhang mit der psychischen
Gesundheit.

Die Ergebnisse dieser Studie sollen Entscheidungstriger flir die Planung von zielgruppenbe-
zogenen Mafinahmen des Infektionsschutzes, der Pravention, Versorgung und Gesundheits-
forderung informieren.
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Die Durchfiihrung der Studie erfolgte als Online-Befragung vom 25. Marz bis 17. April 2020, also
zu einer frithen Phase des Ausbruchsgeschehens in Deutschland (Abb. 1). Hierfiir wurden die De-
kanate, Prasidien und Studienvertretungen aller &ffentlichen und privaten Hochschulen in
Deutschland (N=390) per E-Mail angeschrieben und um Teilnahme an der Studie gebeten. Bei
vorliegender Teilnahmebereitschaft erfolgte die Weiterleitung eines Einladungsschreibens an die
Studierenden per E-Mailverteiler, die Veréffentlichung auf digitalen schwarzen Brettern oder auch
auf sozialen Medien (z. B. Studierendengruppen). Zur Erhéhung der Riicklaufquote wurde nach
zwei Wochen eine Erinnerung versendet. Fiir die Durchfiihrung der Studie wurde das Votum der
Ethikkommission der Universitit Bielefeld eingeholt (EUB 2020-053).

Der eingesetzte Fragebogen bestand gréfitenteils aus wissenschaftlich erprobten Instrumenten,
die flir den vorliegenden Studienkontext (Coronavirus) teilweise sprachlich angepasst wurden.»
Ein Kernstiick des Fragebogens stellt ein Instrument zur Erfassung der digitalen Gesundheits-
kompetenz dar, das bereits in einer friiheren Studie ins Deutsche tbersetzt und erprobt wurde.*
Dieser erfasst die selbst eingeschitzten Fihigkeiten in den Bereichen:

1. Suchen und Finden von Gesundheitsinformationen im Internet,

2. Erstellen und Teilen von Gesundheitsinformationen im Internet,
3. Bewertung der Qualitit von Gesundheitsinformationen im Internet,
4. Bestimmen der Alltagsrelevanz von Gesundheitsinformationen im Internet,
5. Umgang mit personenbezogenen Informationen und Datenschutz im Internet.
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Abbildung 1: Bestitigte Félle von COVID-19 Erkrankungen in Deutschland (RKI COVID-19 Dashboard)

Dartiber hinaus wurde die Zufriedenheit mit den Gesundheitsinformationen im Internet zum
Thema Coronavirus mittels einer selbst entwickelten Einzelfrage erfasst. Daneben wurden die fiir
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die Informationsrecherche genutzten digitalen Quellen in Anlehnung an das von der Bertels-
mann-Stiftung umgesetzte Projekt ,,Patient mit Wirkung® mittels einer Liste von 10 Quellen (z. B.
Internetseiten 6ffentlicher Stellen, soziale Medien) und den Antwortméglichkeiten ,nie” bis ,,oft“
erfasst.” Die Ermittlung der von den Studierenden recherchierten Themen zum Coronavirus er-
folgte tiber eine eigens entwickelte Liste von neun Themenbereichen (z. B. aktuelle Ausbreitung,
Hygienevorschriften). Schliefflich wurde das Wohlbefinden mittels fiinf Fragen erfasst,?® die auf
einer Antwortskala von ,,zu keinem Zeitpunkt® bis ,die ganze Zeit“ beantwortet werden konnten.

An der Studie haben insgesamt N=14.895 Studierende aus 130 Hochschulen teilgenommen. Der
Datensatz wurde auf Basis der verfiigbaren Daten des Statistischen Bundesamtes nach Geschlecht
und angestrebten Studienabschluss (Bachelor, Master, sonstiges [z. B. Promotion]) gewichtet.
Entsprechend ist die Geschlechtsverteilung mit den bundesweiten Daten vergleichbar (méannlich:
51,5%, weiblich: 48,5%). Mit 37% entfillt der grofite Teil der Befragten auf die Altersgruppe der 21-
bis 23-Jahrigen, gefolgt von den 24- bis 26-Jahrigen mit 24% und den ab 27-Jahrigen mit 21%. Mit
Blick auf die Fachergruppen iiberwiegen Studierende der Ingenieurswissenschaften mit 23% so-
wie jene aus den Bereichen Sozialwissenschaften, Psychologie und Padagogik mit 20%.

Verwendete Informationsquellen und recherchierte Themen

M

v" Das Internet ist fiir Studierende eine zentrale Informationsquelle. Am hiufigsten wer-
den Suchmaschinen, Nachrichtenportale und Internetseiten 6ffentlicher Einrichtungen
von Studierenden zur Informationsrecherche genutzt.

v" Besonderes Informationsinteresse besteht an der aktuellen Ausbreitung des Coronavirus,
zu dadurch bedingten Einschrinkungen sowie zu aktuellen Situationseinschatzungen
und Empfehlungen. Jeder fiinfte Studierende gibt an, schon einmal nach Informationen
zum Umgang mit psychischen Belastungen gesucht zu haben.

v Mehr als die Halfte der Befragten ist mit der Informationslage (sehr) zufrieden. Nach
Geschlecht differenziert weisen Frauen haufiger eine geringere Zufriedenheit auf.

Etwa 95% der befragten Studierenden geben an, dass sie in den letzten vier Wochen vor der Be-
fragung fur sich selbst und/oder fiir andere Personen nach Informationen rund um das Thema
Coronavirus im Internet gesucht haben. Die Online-Informationsrecherche von Studierenden
zum Coronavirus findet mit jeweils tiber 80% tiber Suchmaschinen, Nachrichtenportale und Web-
seiten von &ffentlichen Behdrden und Stellen statt (Abb. 2). Fast 40% der Studierenden geben an,
in sozialen Medien und auf Youtube nach Informationen zum Coronavirus zu suchen. Wikipedia
und andere Online-Lexika werden von ca. 30% der Befragten als hdufig genutzte Quelle angege-
ben. Internetseiten von Arztinnen und Arzten oder Krankenkassen spielen bei ungefihr einem
Viertel der Befragten fiir die Informationsrecherche zum Coronavirus eine Rolle. Wahrend fiir fast
80% der Studierenden Blogs zu Gesundheitsthemen und Gesundheitsportale keine oder kaum
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eine Rolle spielen, sind Ratgeber-Communities am unteren Ende der Nutzungshiufigkeit zu fin-
den. Lediglich fiinf Prozent der Studierenden geben an, dass sie solche Quellen nutzen wiirden,
wenn sie sich zum Thema Coronavirus informieren méchten.

Zur Informationsrecherche verwendete Onlinemedien

Internetseiten dffentlicher Stellen 4,6% 12,8%
Soziale Medien 36,4% 25,9%
YouTube 35,6% 25,0% 39,4%
Wikipedia oder andere Online-Lexika 36,3% 32,3% 31,0%
Internetseiten von Arzten oder Krankenkassen 45,2% 29,5%
Gesundheitsportale 64,7% 22,5%
Blogs zu Gesundheitsthemen 68,3% 20,2% 11,5%
Ratgeber-Communitys 78,3% 16,5% PN
0,0% 20,0% 40,0% 60,0% 80,0% 100,0%

Nie/ weif nicht Selten  ® Manchmal/ oft

Abbildung 2: Verwendete Quellen bei der Informationsrecherche im Internet zum Thema Coronavirus (n=14.012 bis 14.094)

Wenn Studierende nach Informationen zum Coronavirus suchen, dann vor allem zur aktuel-
len Ausbreitung und zu Coronavirus-bedingten Einschrankungen (Abb. 3). In der Haufigkeit
folgen Recherchen zu aktuellen Situationseinschitzungen und Empfehlungen mit 78%, zu
Symptomen der Erkrankung COVID-19 mit 72%, zu den wirtschaftlichen und gesellschaftli-
chen Konsequenzen des Coronavirus mit 62% und zu Ubertragungswegen des Coronavirus
mit 54%. Weiterhin geben 46% der Studierenden an, nach Informationen zu individuellen
Mafinahmen zum Schutz vor Ansteckung zu suchen, wihrend Informationen zu bestehenden
Hygienevorschriften von 41% recherchiert werden. Immerhin ein Fiinftel der Befragten be-
richten, dass sie schon einmal nach Informationen zum Umgang mit psychischen Belastun-
gen wahrend der Coronavirus-bedingten Krisensituation gesucht haben.
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Gesuchte Themen im Kontext des Coronavirus

Aktuelle Ausbreitung des Coronavirus 10%
Einschrankungen w6
Situationseinschitzungen und Empfehlungen 22%
Symptome von COVID-19 26
Wirtschaftliche und gesellschaftliche Folgen 38%
Ubertragungswege des Coronavirus 46%
Infektionsschutzmaflnahmen 55%
Hygienevorschriften 59%
Umgang mit psychischen Belastungen 79%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Hja Nein

Abbildung 3: Gesuchte Themen im Kontext des Coronavirus (n=14.111)

Zufriedenheit mit Informationen zum Coronavirus

Die Zufriedenheit mit den digital vermittelten Informationen zum Thema Coronavirus ist grund-
satzlich als hoch zu bezeichnen (Abb. 4). Mehr als die Hilfte der Befragten (51,3%) sind mit den
vorhandenen Informationen zufrieden oder sehr zufrieden. Weitere 40,3% der Befragten sind teil-
weise zufrieden. Hingegen gaben 8,4% der Studierenden an, unzufrieden oder sehr unzufrieden
mit den verfligbaren Informationen zu sein. Differenziert nach Geschlecht zeigt sich hierbei eine
grofere Informationszufriedenheit bei den mannlichen Studierenden, wiahrend weibliche Studie-
rende hiufiger angeben, mit den Informationen teilweise zufrieden zu sein.

Wie zufrieden sind Sie mit den Informationen, die Sie im Internet rund
um das Thema Coronavirus finden?

51,3% e
40,3%
Sehr unzufrieden/ unzufrieden Teilweise zufrieden Sehr zufrieden/ zufrieden

Abbildung 4: Zufriedenheit mit Informationen zum Coronavirus im Internet (n=14.110)
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Digitale Gesundheitskompetenz im Kontext des Coronavirus

M

v Uber alle Bereiche hinweg weist ein Grofteil der Befragten eine hinreichende Fihigkeit
zum Erschliefen und Umgang mit Gesundheitsinformationen im Internet auf.

v" Am hiufigsten berichten Studierende tiber Schwierigkeiten bei der Beurteilung der Zu-
verladssigkeit und des kommerziellen Interesses von Gesundheitsinformationen im Inter-
net, aber auch im Finden der gesuchten Informationen, in der passgenauen und ver-
standlichen Formulierung eigener Anliegen sowie bei der Beurteilung, welche Personen
die in sozialen Netzwerken oder Foren geposteten Nachrichten mitlesen kénnen.

v" Frauen weisen gegeniiber Mdnnern eine geringere digitale Gesundheitskompetenz auf,
dies vor allem in den Bereichen ,,Suchen und Finden® sowie ,,Beurteilung der Qualitat®.

Suchen und Finden von Gesundheitsinformationen im Internet

Im Hinblick auf die Dimension ,,Suchen und Finden® gibt ein Grofiteil der Studierenden (69,9%)
an, dass es ihnen einfach oder sehr einfach fillt, Informationen im Internet zum Thema Corona-
virus zu beschaffen (Abb. 5). Dies bedeutet aber auch, dass es fast einem Drittel aller Studierenden
(30,4%) schwer oder sehr schwer fillt, die exakt gesuchte Information im Internet ausfindig zu
machen. Mit 76,6% geben mehr als drei Viertel der Studierenden an, dass sie bestimmte Infor-
mationen, die fiir ihre Suchanfrage relevant sind, aus den gefundenen Ergebnissen einfach oder
sehr einfach herausfiltern kénnen. Jedoch sind es auch hier ca. ein Viertel (23,4%) aller Befragten,
die von Problemen in der Informationsauswahl berichten. Schlieflich fallt 88% der Studierenden
das Bilden von zielfiihrenden Suchstrategien (d. h. richtige Suchbegriffe verwenden und Suchan-
fragen entwickeln) leicht. Insgesamt fallt auf, dass weibliche Studierende ihre Fahigkeit des Su-
chens und Findens digitaler Informationen rund um das Thema Coronavirus schlechter beurteilen
als die mannlichen Befragten.

Wenn Sie im Internet nach Informationen rund um das Thema
Coronavirus suchen, wie einfach oder schwierig ist es fiir Sie...

...genau die Informationen zu finden, die Sie suchen? 69,6% 30,4%

...eine Auswahl aus all den Informationen zu treffen, die

Sie finden? 76,6% 23,4%
...die richtigen Begriffe oder Suchanfragen zu
verwenden, um die Informationen zu finden, die Sie 88,4% 11,6%
suchen?
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Sehr einfach/ einfach Sehr schwierig/ schwierig

Abbildung 5: Suchen und Finden von Informationen im Internet zum Thema Coronavirus (n=14.098 bis 14.110)
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Erstellen und Teilen von Gesundheitsinformationen im Internet

Menschen sind nicht nur passive Rezipientinnen und Rezipienten von Onlineinformationen zum
Coronavirus, sondern sie tragen auch aktiv zum Informationsgeschehen bei. Dabei empfinden es
sehr viele Studierende als einfach bzw. sehr einfach, Informationen verstindlich zu formulieren
und ihr Anliegen auszudriicken, wenn sie sich im Internet mit anderen Nutzerinnen und Nutzern
austauschen (Abb. 6). Etwa zwei Drittel gibt an, dass sie ihr Anliegen in Online-Nachrichten (z. B.
in sozialen Medien) so zum Ausdruck bringen, dass andere sie genau verstehen kénnen. Dies
bedeutet aber auch, dass fast 34% in diesem Bereich Schwierigkeiten aufweisen. Die eigene
Meinung, die Gedanken und Gefiihle auszudriicken, fillt 72% der Studierenden leicht, wihrend
29% der Befragten von Problemen hiermit berichten. Zudem geben fast 80% der Studierenden
an, ihre Fragen und Anliegen im Internet klar formulieren zu kénnen. In den Einschitzungen

finden sich keine Unterschiede zwischen minnlichen und weiblichen Studierenden.

Wenn Sie eine Nachricht (z.B. in einem Forum oder in den sozialen
Netzwerken wie Facebook oder Twitter) rund um das Thema Coronavirus
schreiben, wie einfach oder schwierig ist es fiir Sie, ...

...Ilhre Nachricht so zu schreiben, dass andere Personen

. . 66,1% ,9%

genau verstehen, was Sie meinen? 1% 33,9%
...Ihre Meinung, Gedanken und Gefiihle schriftlich

.. 71,1% 28,9%
auszudriicken?
...lhre Frage oder Ihr gesundheitliches Anliegen klar zu
formulieren? 79:5% 20,5%
o% 20% 40% 60% 80% 100%
Sehr einfach/ einfach Sehr schwierig/ schwierig

Abbildung é: Erstellen und Teilen von Informationen im Internet zum Thema Coronavirus (n=13.721 bis 13.754)

Bewertung der Qualitdt von Gesundheitsinformationen im Internet

Das Bewerten der Zuverlissigkeit und Vertrauenswiirdigkeit von Gesundheitsinformationen im
Internet ist eine weitere zentrale Komponente von digitaler Gesundheitskompetenz und wird hau-
fig dem Bereich der kritischen Gesundheitskompetenz zugeordnet. Insgesamt berichten 42,3%
der Befragten von Schwierigkeiten beim Bewerten von Online-Gesundheitsinformationen zum
Thema Coronavirus (Abb. 7). Fast 40% der Studierenden geben zudem an, dass sie das Vorliegen
kommerzieller Interessen hinter den recherchierten Informationen nur schwer oder sehr schwer
einschitzen kénnen. Das Verifizieren von Informationen durch das Uberpriifen mehrerer Quellen
fallt gut einem Viertel der Befragten schwer oder sehr schwer, wihrend 75% angeben, dass ihnen
dies leicht oder sehr leicht falle. Hier zeigen sich Geschlechtsunterschiede zu Ungunsten von
weiblichen Studierenden, die ihre Fahigkeit der kritischen Bewertung von Gesundheitsinformati-
onen im Internet im Vergleich zu den méannlichen Studierenden schlechter bewerten.
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Wenn Sie im Internet nach Informationen rund um das Thema
Coronavirus suchen, wie einfach oder schwierig ist es fiir Sie ...

...zu entscheiden, ob eine Information zuverlissig ist = -

oder nicht? 22k R

...zu entscheiden, ob Informationen mit kommerziellem

Interesse geschrieben worden sind (z.B. von Personen, 61,0% 39,0%
ein Produkt verkaufen méchten)?

...verschiedene Internetseiten zu iiberpriifen, um zu

O, O,
sehen, ob sie die gleichen Informationen bereitstellen? 755% 24,5%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Sehr einfach/ einfach Sehr schwierig/ schwierig

Abbildung 7: Zuverlissigkeit bewerten von Informationen im Internet zum Thema Coronavirus (n=14.081 bis 14.103)

Bestimmen der Alltagsrelevanz von Gesundheitsinformationen im Internet

Wenn Menschen im Internet nach Gesundheitsinformationen suchen, miissen sie nicht nur ef-
fektive Suchstrategien entwickeln und anwenden kénnen, durch unterschiedliche Quellen und
Informationswelten navigieren und zwischen verschiedenen Ergebnissen unterscheiden, sondern
auch die Relevanz der gefundenen Informationen fiir den eigenen Lebensalltag bestimmen und
Entscheidungen fiir die eigene Gesundheit treffen kdnnen. Zu entscheiden, ob Informationen
zum Coronavirus auf sie zutreffen, empfinden 75,6% der befragten Studierenden einfach oder
sehr einfach und ein Viertel als schwer oder sehr schwer (Abb. 8).

Wenn Sie im Internet nach Informationen rund um das Thema
Coronavirus suchen, wie einfach oder schwierig ist es fiir Sie ...

...zu entscheiden, ob die Informationen, die Sie

O, )
gefunden haben, auf Sie zutreffen? 75,6% 24,4%
...die Informationen, die Sie gefunden haben, in lhrem
80,0% 20,0%
Alltag anzuwenden?
...die Informationen zu nutzen, die Sie gefunden haben,
um Entscheidungen iiber Ihre Gesundheit zu treffen e >
(z.B. zu Schutzmafinahmen, Hygienevorschriften, 207 i
Ubertragungswege, Risiken und deren Vermeidung)?
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Sehr einfach/ einfach Sehr schwierig/ schwierig

Abbildung 8: Bestimmen der Relevanz Informationen im Internet fiir den eigenen Lebensalltag (n=14.076 bis 14.092)

Im Internet gefundene Informationen zum Coronavirus im Lebensalltag anzuwenden, finden
80% der Studierenden einfach oder sehr einfach, wahrend 20% angeben, dass ihnen dies schwer
oder sehr schwer fillt. Schliefilich gibt die tiberwiegende Mehrheit der Befragten an, dass es ihnen
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keine Schwierigkeit bereitet, auf Basis der recherchierten Informationen Entscheidungen iiber die
eigene Gesundheit zu treffen (eigene SchutzmafSnahmen vorzunehmen). Lediglich 17,4% der Stu-
dierenden berichten hier von Schwierigkeiten. Auch hier finden sich die bereits zuvor berichteten
Geschlechtsunterschiede mit einem héheren Anteil an Frauen, die hiufiger tiber Schwierigkeiten
in diesem Bereich berichten. Diese Unterschiede fallen jedoch im Vergleich zu den Dimensionen
»Suchen und Finden“ sowie ,Bewertung der Qualitat“ geringer aus.

Umgang mit personenbezogenen Informationen und Datenschutz im Internet

Digitalisierung und digitale Transformation von Gesellschaft wirken sich auch auf die Sicherheit
von Daten im Internet aus, wobei insbesondere der Umgang mit personenbezogenen Daten ein
wichtiges Kriterium der digitalen Gesundheitskompetenz ist. Insgesamt weisen Studierende eine
hohe Sensibilitit fiir den Umgang mit den eigenen Daten und denen anderer Menschen auf
(Abb. 9). Mehr als 9g0% der Befragten geben an, dass sie private und personenbezogenen Daten
nicht oder nur selten teilen. Allerdings raiumen 35% der Studierenden Schwierigkeiten dahinge-
hend ein, zu beurteilen, welche Personen, die in sozialen Netzwerken oder Foren geposteten
Nachrichten mitlesen kénnen. Hier lassen sich ber alle Fragen hinweg keine Unterschiede zwi-
schen minnlichen und weiblichen Studierenden feststellen.

Wenn Sie eine Nachricht rund um das Thema Coronavirus in einem
Forum oder in den sozialen Netzwerken postest, wie oft ...

...finden Sie es schwierig zu beurteilen, wer mitlesen

kann? 64,9% 351%
...teilen Sie (absichtlich oder unabsichtlich) private = o
Informationen einer anderen Person mit? gk e
...teilen Sie private Informationen iber sich (z.B. Name o b
oder Adresse) mit? ciian N
o% 20% 40% 60% 80% 100%

Nie/ selten Manchmal/ oft

Abbildung 9: Posten in Foren und sozialen Netzwerken zum Thema Coronavirus (n=13.589 bis 13.715)

Digitale Gesundheitskompetenz und psychische Gesundheit

M

v" Studierende mit einer hohen digitalen Gesundheitskompetenz weisen auch ein héheres
Ausmaf$ an psychischem Wohlbefinden auf.

v" Die Unterschiede lassen sich iiber alle Dimensionen der digitalen Gesundheitskompe-
tenz beobachten. Sie fallen jedoch fuir die Bereiche ,Erstellen und Beitragen“ sowie ,,Be-
stimmen und Anwenden® grof3er aus.
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Weltweit zeigen Studienergebnisse, dass sich die Coronavirus-Krise auch auf die psychische Ge-
sundheit von Menschen auswirkt.2°2933 Auch unsere Studienergebnisse liefern Hinweise fiir einen
solchen Zusammenhang. Diese zeigen, dass die digitale Gesundheitskompetenz von Studieren-
den mit der psychischen Gesundheit in Verbindung steht. In Abbildung 10 ist das psychische
Wohlbefinden differenziert nach den vier Bereichen der digitalen Gesundheitskompetenz darge-
stellt. Nicht berticksichtigt ist hierbei die Dimension ,Umgang und dem Schutz eigener Daten
und der von anderen Personen®, da aufgrund einer geringen Reliabilitit keine Skalenbildung vor-
genommen wurde. Ausgewiesen sind die jeweiligen Mittelwerte, wobei héhere Werte fiir ein ho-
heres Wohlbefinden und damit fiir eine bessere psychische Gesundheit sprechen.

Psychisches Wohlbefinden, differenziert nach digitaler
Gesundheitskompetenz

4
3,08 3,05
2,95 2,
3 7 6 2,81 2'87
2’7 2’7
2
1
Suchen und Finden Erstellen und Beitragen ~ Zuverlassigkeit bewerten ~ Bestimmen und Anwenden
Ausreichendes Wohlbefinden Sehr geringes/ geringes Wolbefinden

Abbildung 10: Psychisches Wohlbefinden nach digitaler Gesundheitskompetenz (n=13.524 bis 13.952)

Konsistent weisen die Ergebnisse tiber alle vier Bereiche darauf hin, dass Studierende mit héherer
digitaler Gesundheitskompetenz zugleich ein héheres Ausmafl an psychischem Wohlbefinden
aufweisen. Diese Unterschiede sind durchgehend signifikant, fallen jedoch fiir die Dimensionen
»Erstellen und Beitragen® sowie ,Bestimmen und Anwenden® substantieller aus.
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Dies ist die erste Studie zum Umgang mit digitalen Informationen zum Thema Coronavirus bei
Studierenden in Deutschland. Insgesamt lassen sich fiinf zentrale Ergebnisse beschreiben.

1. Das Internet hat als Informationsquelle zum Thema Coronavirus bei Studierenden eine
besondere Bedeutung. Primare Quellen der Informationsrecherche zum Thema Corona-
virus im Internet sind Suchmaschinen, Nachrichtenportale und Internetseiten 6ffentlicher
Einrichtungen.

2. Die haufigsten Suchanfragen betreffen Informationen zur Ausbreitung des Coronavirus,
zu Einschrinkungen des Lebensalltags durch die Corona-Pandemie sowie zu aktuellen
Situationseinschatzungen und handlungsleitenden Verhaltensempfehlungen zum Schutz
vor dem Coronavirus. Jeder fiinfte Studierende hat schon einmal nach Informationen zum
Umgang mit psychischen Belastungen gesucht.

3. Mebhr als die Hilfte der Studierenden sind mit der Informationslage zufrieden, wobei
Frauen hiufiger eine geringere Zufriedenheit aufweisen als Manner.

4. Der Grofdteil der Studierenden weist eine ausreichende digitale Gesundheitskompetenz
auf, und zwar Uber alle Dimensionen hinweg.

5. Studierende mit einer hohen digitalen Gesundheitskompetenz weisen auch ein héheres
psychisches Wohlbefinden auf.

Es zeigen sich Parallelen zwischen der digitalen Gesundheitskompetenz bei Studierenden in der
vorliegenden Studie und der Gesundheitskompetenz in einer Studie in der Allgemeinbevélke-
rung.® Beide Studien konnten ein hohes Ausmaf$ an Gesundheitskompetenz in den jeweiligen
Zielgruppen feststellen. Dies deutet auf den Erfolg der Kommunikationsstrategie in der frithen
Phase der Corona-Krise in Deutschland hin (siehe Abb. 1).6 In dieser Zeit wurden in Deutschland
in intensiven, bundesweiten Informationskampagnen uber alle Medienkanile Mafdnahmen zum
Infektionsschutz im Alltag an die Bevdlkerung kommuniziert. Sie betrafen Empfehlungen zur
Handhygiene, Abstandhalten, Tragen von Mund-Nase-Bedenkungen, richtiges Husten- und
Niesverhalten sowie Quarantdne und Isolation.

Bedeutsam erscheinen auch die in dieser Studie festgestellten Geschlechterunterschiede. Insge-
samt weisen Frauen gegeniiber Mdnnern insbesondere in den Handlungsbereichen ,,Suchen und
Finden“ sowie ,Beurteilung der Qualitit® von Online-Gesundheitsinformationen haufiger
Schwierigkeiten auf. Diese kdnnte mit der geringeren Zufriedenheit der weiblichen Studierenden
mit vorliegenden Informationen zum Coronavirus in Verbindung stehen. Weitere Griinde hierfiir
kénnten, wie in der Allgemeinbevélkerung,? ein stirker ausgeprigtes Informationssuchverhalten,
eine héhere Verunsicherung durch Informationen zum Thema Coronavirus, ein héheres Gesund-
heitsbewusstsein und die Ubernahme von mehr Verantwortung fiir die Gesundheit bei Frauen
sein.3

Im Hinblick auf die psychische Gesundheit wiahrend der Corona-Pandemie weisen Studierende
mit einer hohen digitalen Gesundheitskompetenz auch ein héheres Ausmafd an psychischem
Wohlbefinden auf. Allerdings gaben rund 20% der Studierenden in der vorliegenden Studie an,
nach dem Umgang mit psychischen Belastungen gesucht zu haben. Dies steht im Einklang mit
internationalen Studien bei Studierenden und der Allgemeinbevélkerung in der Corona-Krise, die
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bereits die Auswirkungen der Pandemie auf die psychische Gesundheit, das Wohlbefinden sowie
Angst und Zukunftssorgen aufzeigen konnten.20293-33 Perspektivisch wire es bedeutsam der
Frage nachzugehen, inwiefern bei Studierenden mit eingeschranktem psychischem Wohlbefin-
den bereits vor der Corona-Pandemie psychische Belastungen vorlagen, ob diese durch die Kri-
sensituation beférdert wurden oder ob es sich um neu entstandene Belastungen handelt und in
welchen Bereichen die Betroffenen besonderen Unterstiitzungsbedarf aufweisen. Erste Hinweise
zum Unterstiitzungsbedarf hinsichtlich der digitalen Gesundheitskompetenz deuten sich in den
Dimensionen ,Erstellen und Teilen“ und ,,Bestimmen der Relevanz fiir den eigenen Alltag“ an.

Die Ergebnisse unterstreichen die Bedeutung und Verantwortung der Anbieter von Online-Ge-
sundheitsinformationen. So ist bei Studierenden das Internet eine zentrale Informationsquelle,
um sich zum Thema Coronavirus zu informieren. Zugleich erméglichen digitale Informationska-
nale eine rasante Ausbreitung von Desinformationen, die Priaventions- und Schutzmafinahmen
gegen die Corona-Pandemie gefihrden. So berichten Studierende am hiufigsten tiber Schwie-
rigkeiten bei der Beurteilung der Zuverlissigkeit und kommerziellen Interessen von Gesund-
heitsinformationen zum Thema Coronavirus im Internet, im Finden von Informationen, in der
Formulierung eigener Anliegen sowie bei der Beurteilung, welche Personen gepostete Nachrich-
ten mitlesen kénnen. Neben der Férderung der digitalen Gesundheitskompetenz von Studieren-
den im Umgang mit diesen erlebten Herausforderungen liegt ein zentraler Ansatzpunkt auch bei
der Bereitstellung von Onlineinformationen. So mussen auch Anbieter von Informationen und
Betreiber von sozialen Medien als zentrale Akteure in der Infodemie3s—3® dazu aufgefordert werden,
vertrauenswiirdige Informationen bereitzustellen, verantwortungsbewusst mit falschen Informa-
tionen umzugehen und die Verbreitung von Des- und Fehlinformationen iiber ihre Webseiten

und Portale zu hemmen.9:34:39

Eine hohe digitale Gesundheitskompetenz unterstiitzt Studierende dabei, proaktivim Umgang
mit gesundheitsbezogenen Informationen wihrend der Corona-Pandemie umzugehen und in-
formierte Entscheidungen zu treffen. Die vorliegende Studie zeigt die Selbsteinschitzung der Stu-
dierenden und deutet auf ihre selbst wahrgenommenen Herausforderungen und Belastungen
hin. Riickschlusse auf ihr tatsdchliches Verhalten kénnen daraus nicht gezogen werden. Es wird
jedoch deutlich, dass eine hohe digitale Gesundheitskompetenz eine wichtige Ressource fiir Stu-
dierende wihrend der Corona-Pandemie sein kann. Fiir Studierende mit Einschriankungen, z. B.
des psychischen Wohlbefindens, sollten zielgerichtete Informations- und Unterstiitzungsange-
bote aufgezeigt werden, um mit den Herausforderungen der Pandemie und insbesondere der

Infodemie besser umgehen zu kénnen.
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