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Das Ohr am Netz — wie Social Media Listening Erkenntnisse zur Versorgung aus

Patientensicht schafft

Von Stefanie Hammerer (Foto
oben), Senior Consultant bei
1QVIA und Dr. Gisela Maag
(Foto unten), Pressespreche-
rin bei IQVIA

Im Kontext der heuti-
gen Gesundheitsversorgung
kommt zwei Faktoren eine
wachsende Bedeutung zu:
der Digitalisierung im Sin-
ne einer effizienteren und
besseren Behandlung und
den Patienten im Sinne einer
grofleren Beteiligung am Be-
handlungsgeschehen. Dazu
ist es notwendig, zu verste-
hen, welche Bediirfnisse Patienten
haben und wie sie unterstiitzt wer-
den konnen. Hier kommt die Verbin-
dung von Digitalisierung und Pati-
entenduflerung zum Tragen, denn
»Social Media Listening*, verstan-
den als Analyse der in sozialen Me-
dien getitigten AuBerungen, verhilft
dazu, mehr tiber die Sichtweisen von
Patienten zu erfahren. Die Methode
stellt einen wichtigen Baustein bei
der Gewinnung origindrer Informa-
tionen dar, weil die Nutzer sozialer
Medien ihre AuBerungen freiwillig
und unverfilscht abgeben. Welche
patientenrelevanten Erkenntnisse
sich daraus ableiten lassen, verdeut-
lichen Beispiele.

Zunehmende Nutzung
sozialer Medien

Zahlen zur Internetnutzung und Ak-
tivitdten in sozialen Medien sind ein-
driicklich. So nutzen nach einer Um-
frage aus dem Jahr 2019 bereits 66%
der Deutschen soziale Medien tig-
lich und 19% mehrmals pro Woche'.
Das hat auch Auswirkungen auf den
Gesundheitsbereich: 44% bedienen
sich einer Umfrage aus dem Jahr
2017 zu Folge des Internets, um ei-
nen Arzt zu finden und 38%, um
Ratschlédge Dritter zu erhalten?. Der
Anteil von Patienten, der sich auf
Online-Suche nach gesundheitsrele-
vanten Informationen begibt, bewegt

sich in européischen Lén-
dern im Jahr 2018 zwischen
54 (Litauen) und 72% (Nie-
derlande)’. Deutschland liegt
mit 64% in der oberen Hilfte.
Die sozialen Netzwerke — Fo-
ren, Blogs usw. — spielen da-
bei eine zunehmende Rolle,
weil sie einen Austausch er-
moglichen. Nach einer Um-
frage der Techniker Kran-
kenkasse im Jahr 2018 geben
immerhin 26% der Befragten
an, ,,Social Media“-Konver-
sationen zum Thema Gesund-
heit zu fiihren*. Diejenigen,
die sich in sozialen Medien zu Ge-
sundheitsfragen austauschen, bespre-
chen dabei oftmals Diagnosen und
Therapien®. Dabei geht es sowohl
um das Einholen von Ratschldgen
als auch den Ausdruck von Mitge-
fiihl und Versténdnis fiir Betroffene.
Das zeigt: im Netz findet sich eine
Fiille patientenseitiger Informatio-
nen. Um diese nutzbar zu machen,
bedient man sich der Methode des
Social Media Listening.

Neue Form der Marktforschung

Dabei handelt es sich um eine Form
der Marktforschung, die neue Tech-
nologien nutzt, um die riesigen un-
strukturierten Datenmengen (,,Big
Data®) zu verdichten, zu systemati-
sieren und aggregiert auszuwerten.
Basis der Analysen bilden die Posts
der Nutzer. Es lassen sich Trends
und Muster destillieren, wobei die
Methode auch ermoglicht, quantita-
tive und qualitative Aspekte zu ver-
kniipfen. Die von den Patienten auf-
geworfenen Fragen und Antworten
geben eine unverfilschte Sicht wi-
der, da der Ansatz zur Erhebung der
Daten nicht-interrogativ und explo-
rativ ist. Dadurch kann auch Auf-
merksamkeit fiir Themen entstehen,
die vorher nicht im Fokus standen
oder gar unbekannt waren. Da die
Daten bereits zur Verfiigung stehen,
sind auch schnelle Auswertungen
moglich.

Begrenzungen der Methode be-
stehen hinsichtlich einer meist man-
gelnden statistischen Reprasentativi-
tét mit der Grundgesamtheit — nicht
jeder Betroffene ist im Netz aktiv,
mancher zieht vielleicht andere For-
men des Austauschs vor, etwa die
personliche Begegnung in Selbsthil-
fegruppen oder den Austausch mit
Familie, Freunden, Bekannten. In-
formationen zu den Nutzern selbst,
z. B. soziodemografische Merkma-
le, lassen sich teilweise erschliefen,
bleiben jedoch oftmals auch unbe-
kannt. Ferner werden nicht unbe-
dingt alle interessierenden Themen
abgedeckt, wenngleich der Umstand,
dass ein Thema nicht oder kaum Be-
achtung findet, an sich schon auf-
schlussreich sein kann. Die Analysen
basieren auf 6ffentlich zugénglichen
Posts, geschlossene Gruppen blei-
ben unberiicksichtigt. Insgesamt be-
trachtet, bietet sich diese neue Form
der Marktforschung fiir die Unter-
suchung bestimmter Fragestellungen
als Methode der Wahl an, fiir ande-
re stellt sie eine sinnvolle Ergin-
zung traditioneller Marktforschung
dar.

In manchen pharmazeutischen
Unternehmen bestehen noch Be-
denken bzw. herrscht Ungewissheit,
wie ,,adverse events* (unerwiinschte
Vorfille in Zusammenhang mit Arz-
neimitteln) aus den sozialen Medien
richtig reportet werden. Doch immer
mehr Firmen haben ihre Pharma-
kovigilanz-Abteilungen entspre-
chend geschult, sodass das ,,adverse
event“-Monitoring aus digitalen Ka-
nidlen umso mehr selbstverstiandli-
che, alltidgliche Praxis wird als sich
ein Verstiandnis der Methodik durch-
setzt.

Social Media Listening ist in der
Pharmawelt noch relativ neu und
von daher ist auch oftmals nicht be-
kannt, wie die Ergebnisse aus den
Analysen nutzbar zu machen sind.
Beispiele aus Projekten zeigen, dass
sich hier zumeist mehrere Ansatz-
punkte finden.
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Projekt-Beispiele

Ein global tdtiger Pharma-Kun-
de wollte tiefere Einblicke dariiber
gewinnen, welche spezifischen Be-
diirfnisse deutsche Patienten mit ei-
ner bestimmten neurologischen Er-
krankung haben, um entsprechende
MaBinahmen zu deren Unterstiit-
zung anzubieten. Fiir die Beantwor-
tung der interessierenden quantita-
tiven und qualitativen Fragen lagen
ca. 100.000 Eintrige zugrunde. Uber
verschiedene Stufen der Filterung
und Kategorisierung stand letztlich
ein Sample Set aus iiber 3.000 Kon-
versationen fiir die Analyse zur Ver-

doch war die Diskrepanz so grof3,
dass dieses Ergebnis fiir den Auf-
traggeber Anlass war, dem nochmals
vertieft nachzugehen. Die héufigs-
ten angesprochenen Themen waren
Nebenwirkungen von Medikamen-
ten und der Umgang damit, gefolgt
von erlebten Symptomen und Erfah-
rungen bei der Diagnose. Des Wei-
teren kamen die Dosierung und An-
wendung der Arzneien zur Sprache,
die Interaktion mit dem Arzt und der
Einfluss der Erkrankung auf die Le-
bensqualitéit. Auch zu einzelnen Me-
dikamenten dullerten sich die Pati-
enten, wobei Negativbewertungen

ABB. 1: BEISPIELANALYSE - VON UBER 3.000 KONVER-
SATIONEN GEHEN GUT VIER FUNFTEL AUF PATIENTEN

ZURUCK

QUELLE: IQVMA™

fligung. Die Verteilung der Quellen
dieser Konversationen macht bereits
deutlich, wie groB3 hier die Anliegen
der Patienten sind, denn iiber 80%
der Konversationen gehen auf die-
se zuriick. 8% stammten von Pfle-
gekriften, 2% von Arzten und Grup-
penvertretungen und 9% waren nicht
zu identifizieren (Abb. 1).

Jingere Patienten bildeten die
Hauptgruppe der Onliner mit ei-
nem deutlichen Uberhang weibli-
cher Nutzer. Dies stellt zwar ein all-
gemeines Phinomen dar, wobei die
Information zu Alter und Geschlecht
hier nur einen Bruchteil bildet; je-
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(All Online Conversations)
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@ Unidentified

Note: Reporter segmentation has been provided
for the 3,058 relevant online conversations

iberwiegen, was allerdings auch
der menschlichen Natur geschul-
det sein diirfte, indem Beschwerden
eher geduBert werden als Zufrieden-
heit. Aufschlussreich sind die ange-
gebenen Griinde fiir die Bewertun-
gen, die auf der Negativseite von
Nebenwirkungen iiber Unwirksam-
keit und schwierige Anwendung bis
hin zur Nichtverfiigbarkeit der Pri-
parate reichen. Auf der Positivseite
stehen demgegeniiber Wirksamkeit,
keine und handhabbare Nebenwir-
kungen und eine leichte Anwen-
dung. Fiir den Auftraggeber bot sich
hier die Moglichkeit des Abgleichs

mit vorhandenen Informationen, um
zielgerichtet darauf zu reagieren.

Aus der Vielzahl der berichteten
AuBerungen von der Vorgeschich-
te der Erkrankung {iber die Diagno-
se bis zur Behandlung einschliel3-
lich Modifikationen oder Abbruch
derselben lief3 sich eine Art ,,Patient
Journey* visualisieren, die auch die
mit den AuBerungen einhergegan-
genen Emotionen versinnbildlicht
(Abb. 2). Dabei wird aufgezeigt, wo
Themenschwerpunkte liegen. So
wurde z. B. deutlich, dass die Pha-
se vor der eigentlichen Diagnose-
stellung fiir viele Betroffene sehr
belastend war. Auch dieses Ergeb-
nis stellte fiir den Auftraggeber ei-
nen Ansatzpunkt fiir mégliche Un-
terstiitzungsmaBnahmen, in diesem
Fall der Arzte, dar.

Weitere vertiefte und bis dato eher
unbekannte Einblicke lieferten die
Patienten auch im Hinblick auf den
Einfluss der Erkrankung auf ihre Le-
bensqualitit, die in mehrfacher Hin-
sicht als eingeschriankt erlebt wird:
z. B. korperlich, etwa beim Sport,
emotional, etwa durch Nervositit
oder Depressivitit, im Arbeitsleben
in Folge reduzierter Produktivitit
und als Belastung zwischenmensch-
licher Beziehungen, indem etwa der
Partner oder die Familie mitbetrof-
fen ist. Auch zur Arzt-Patient-Inter-
aktion gaben die Betroffenen kon-
krete Bewertungen und Erwartungen
preis, die sich teilweise als Ansatz-
punkte fiir UnterstiitzungsmalBnah-
men z. B. der Arzte erwiesen, etwa
beziiglich Informationsmaterialien.

Die Patienten bewerteten auch
verfiigbare UnterstiitzungsmaB-
nahmen danach, wie hilfreich die-
se fiir sie sind. Dabei schnitten Nur-
ses sehr gut ab, aber auch Online
Support-Gruppen, Foren, Apps und
Pharma-Hotlines.

Die Vielfalt der Ergebnisse wur-
de im weiteren Fortgang in einem
Workshop bearbeitet, um die nichs-
ten Schritte zu bestimmen, sei es in
Form weiterer Marktforschung oder
auch der Umsetzung konkreter MafB3-
nahmen. Zu letzteren gehorten un-
ter anderem eine Awareness-Kampa-
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ABB. 2: ERLEBTE ,PATIENT JOURNEY* AUS PATIENTENSICHT — ERGEBNIS DIGITALER

DATENANALYSE
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gne, die sich an Patienten wie auch
Health Professionals (HCP, Arzte,
Therapeuten, Pflegepersonal) richte-
te, mit dem Ziel, mehr Aufmerksam-
keit fiir eine friihzeitige ,,richtige*
Diagnosestellung zu erreichen. Fer-
ner wurden Tools zur Unterstiitzung
der HCP fiir deren Kommunikation
mit Patienten entwickelt. Eine neu
geschaffene Plattform fiir Patienten
einschlieBlich Online-Support bilde-
te eine weitere Maflnahme.

In einem anderen Projekt wurden
die Sichtweisen von Migriane-Pati-
enten untersucht. Auch hier standen
die Themen Symptome, Diagnose,
Behandlung und Einfluss auf die
Lebensqualitit im Fokus. Ein relativ
grofles Thema bildeten dabei alter-
native Therapien, wobei die Betrof-
fenen sich in Befiirworter verschie-
dener Ansétze gruppieren lieBen.
Interessant war dabei das Heraus-
filtern der Griinde dieser Uberzeu-
gungen, so z. B. weshalb manche
Patienten Medikamente in der Be-
handlung ablehnten. Auch das The-
ma Self-Awareness — zu verstehen
als Bewusstsein liber das, was einem
gut tut oder wie Medikamente anzu-
wenden sind — spielte hier eine Rol-
le. Aus diesem Bewusstsein heraus
erfolgt auch oftmals der Austausch

Frustrated/Anger

Patient Emotions as Described by the Reporter

@ Fear/Lost

unter den Betroffenen mit Hinwei-
sen und Tipps, ebenfalls mogliche
Ansatzpunkte fiir Unterstiitzungs-
malBnahmen.

Fazit

Social Media Listening kann wie
gezeigt helfen, detaillierte Einbli-
cke in die von Patienten erlebte Ver-
sorgungsrealitdt zu erhalten, fiir Be-
diirfnisse und Note Betroffener ein
besseres Verstindnis zu gewinnen
und darauf abgestimmte Unterstiit-
zungsmafinahmen zu entwickeln.
Der pharmazeutischen Industrie
kann dies iiber den gesamten Pro-
duktlebenszyklus und iber viele
Funktionsbereiche hinweg nutzen,
da die gewonnenen Einsichten ei-
nen Mehrwert dahingehend schaf-
fen konnen, dass bei Bereitstellung
entsprechender kommunikativer und
weiterer UnterstiitzungsmaBBnahmen
Produkte gezielter entwickelt und
adiquat eingesetzt werden.
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