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Vorwort

Die meisten Frauen und Manner wiinschen sich ein Leben mit Kindern. Sie mochten
allerdings die Anzahl und den Zeitpunkt selbst entscheiden, damit sie ihre Kinder auch
verantwortungsbewusst ins Leben begleiten kénnen. Frauen sind etwa 35 Jahre fruchtbar
und haben in Osterreich im Durchschnitt ein bis zwei Kinder. Das bedeutet, dass sie und
ihre Partner sich Uber viele Jahre sehr wirksam vor ungewollten Schwangerschaften
schiitzen missen.

Im Jahr 2012 wurde die erste reprasentative Untersuchung iiber Verhiitung in Osterreich
durchgefiihrt. Die vorliegende Studie ist die erste Folgeuntersuchung. Damit sollen
allfallige Verénderungen dokumentiert und neue Fragestellungen erfasst werden. So
wurde diesmal der Zugang von Mannern und Frauen zu Verhiitung getrennt erhoben
und verglichen. Auch wurde die Anzahl an Befragten auf tber 2.000 verdoppelt, um
noch detailliertere Auswertungen zu ermdoglichen.

Das Team des Gynmed Ambulatorium fuir Schwangerschaftsabbruch und Familienplanung
in Wien und Salzburg engagiert sich seit tiber 10 Jahren im Bereich der reproduktiven
Gesundheit unter anderem auch mit wissenschaftlichen Untersuchungen, um ungewollte
Schwangerschaften zu verhindern.

In der vorliegenden Studie wurde erhoben, welche Verhiitungsmethoden Frauen und
Méanner in Osterreich anwenden, was sie Uiber die Wirksamkeit der angewendeten
Methoden wissen, welche Kriterien bei der Auswahl der Methode wichtig sind, ob
Verhiitungsmittel auf Krankenschein kostenlos erhéltlich sein sollen und wie sich die
Kostenlibernahme auf die Anwendung wirksamer Methoden auswirken wiirde.

Besonderes Augenmerk haben wir diesmal darauf gelegt, wie sich die Einstellung zur
Verhiitung zwischen Ménnern und Frauen unterscheidet.

Die Ergebnisse dieser Befragung sind als Beitrag fiir eine haufigere Anwendung von
wirksamen VerhiUtungsmethoden gedacht und sollen damit zur besseren Préavention
ungewollter Schwangerschaften beitragen.

Neben der bestmdéglichen Pravention ungewollter Schwangerschaften sollte die Politik
selbstverstandlich alle in ihrer Lebensplanung mit Kindern unterstiitzen. Diese Unter-
scheidung - Pravention ungewollter Schwangerschaften und Unterstiitzung von Frauen
und Méannern mit Kindern - ist entscheidend fiir eine erfolgreiche Familienpolitik.

Gynmed Ambulatorium, Wien 2015



Ergebnisse auf einen Blick

Ausgewertet wurden die Antworten von 1.018 Frauen
und 1.010 Mé@nnern im Alter von 16-49 Jahren - repra-
sentativ fiir Osterreich

Zufriedenheit mit der eigenen Sexualitat

Die tiberwiegende Mehrheit der Frauen (84 %) und
Ménner (83 %) ist mit ihrer Sexualitat zufrieden.
Mit dem Alter nimmt die Zufriedenheit leicht ab,
Menschen in einer Beziehung sind deutlich ofter
sehr zufrieden, die Dauer ihrer Beziehung hat dabei
nur wenig Einfluss. Paare, die verhiten, sind sig-
nifikant zufriedener als diejenigen, die nicht ver-
hiiten. Frauen, die hormonell verhiten, sind zu-
friedener als Frauen, die mit einer Methode der
Selbstbeobachtung verhiten. Die signifikant héch-
ste Zufriedenheit mit der eigenen Sexualitat dufern
Manner, die sterilisiert sind. Demgegeniiber ist die
sexuelle Zufriedenheit bei Mdnnern, die Kondome
anwenden deutlich geringer.

Wer verhiitet?

72 % haben im letzten Jahr entweder selbst ver-
hiitet oder der Partner/die Partnerin hat die Ver-
hitung Ubernommen.

Junge Frauen und Méanner verhiiten besser, mit
zunehmendem Alter und mit zunehmender Dauer
einer Beziehung wird weniger verhutet.

Im Vergleich zu 2012 ist die Anwendung einer Ver-
hitungsmethode von 77% auf 72% zurlickgegan-
gen': bei Frauen von 81% auf 71% - bei Ménnern
blieb der Anteil mit 73 % konstant.

Wie wird verhiitet?

Frauen: 64% aller Frauen haben im letzten Jahr
selbst verhtitet. Die Pille ist nach wie vor die hau-
figste Methode (38% aller Frauen), vor allem bei
Frauen unter 30 Jahren (53 %), gefolgt von der Hor-
monspirale (8%), die vor allem bei Frauen ab 40
haufiger verwendet wird (18%). Auf Platz 3 ist die
Dreimonatsspritze (5%).

Im Vergleich zu 2012 gab es einen deutlichen Riick-
gang bei der Pille (45% auf 38 %), der Selbstbeob-
achtung (7% auf 1%) sowie beim Tagezahlen (9%
auf 2%).

Manner: 54 % aller Manner verhiten selbst. Am
haufigsten werden Kondome angewendet (46%
aller Manner). Deutlich seltener aber gleich haufig
wird das ,Aufpassen“ (5%) und die Sterilisation/
Vasektomie (5%) genannt.

Im Vergleich zu 2012 kam es zu einem Riickgang
bei Kondomen (49 % auf 46%) und beim , Auf-
passen® (9% auf 5%) und zu einer geringfligigen
Zunahme an Sterilisationen/Vasektomien von 3%
auf5%.

Wer verhiitet nicht?

28% der Osterreicherlnnen verhiiten nicht. Der
haufigste Grund fur beide Geschlechter ist kein oder
seltener Sex (11%). Bei Frauen ist der zweithau-
figste Grund, dass sie keine Hormone nehmen
mochten (8% aller Frauen). Dieser Anteil der
Frauen nimmt mit dem Alter signifikant zu. Wegen
einem Kinderwunsch verhiiten 3% der Frauen nicht.
Bei Mannern geben 6% dies als Grund fiir Nicht-
Verhiiten an.

Wer ist zustandig fiir Verhiitung - Zufriedenheit
damit

Die Mehrheit (61%) entscheidet gemeinsam Uber
die Verhtitung und ist sehr zufrieden damit (92%
von diesen). Frauen entscheiden haufiger alleine
(38%) als Manner (18%). Beide Geschlechter sind
jedoch in gleich groBem Ausmal zufrieden mit der
Situation (79 %) und wiinschen sich nur in ca. 21%
der Félle, dass der Partner/die Partnerin mehr
Verantwortung tibernimmt.

Wer bezahlt die Verhiitung?

Ein Viertel aller Befragten teilt sich die Kosten
(26 %). 51% der Frauen und 39% der Méanner be-
zahlen ihre Verhitung jeweils selbst. Bei Frauen
sind es vor allem die jungen, die selbst aufkommen
- 61% der 20-29-Jahrigen.

1 Aufgrund unterschiedlicher Fragestellung ist eine Signifikanzberechnung nicht méglich.
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Auch bei denjenigen, die gemeinsam Uber die
Verhiitungsmethode entscheiden, kommt haufig
nur einer fir die Kosten auf (42 %), dies ist beson-
ders in der Altersgruppe der 20-29-Jahrigen der
Fall (54 %) und bei beiden Geschlechtern gleich
haufig. Ein Drittel der Paare (30 %), die gemeinsam
entscheiden, teilt sich die Kosten.

Was ist wichtig bei der Auswahl der Methode

Die Wirksamkeit ist fur Frauen und Manner am
wichtigsten. Ungestorte Sexualitat ist ebenfalls
fir beide Geschlechter unter den am haufigsten
genannten Kriterien. Bei Mannern ist der Schutz
vor Infektionen an 2. Stelle, fir Frauen steht dieser
Aspekt nicht so im Vordergrund. Fiir Frauen sind
hingegen Gesundheitsaspekte, wie wenig Neben-
wirkungen, sowie zuséatzliche, Giber die Verhiitung
hinausgehende Vorteile wichtig, wie bessere Haut,
weniger Regelschmerzen, planbarer Zyklus.

Einschatzung der Wirksamkeit der angewendeten
Methode

Die sehr wirksamen Methoden werden von ihren
Anwenderlnnen auch so eingestuft. Allerdings wer-
den diese Methoden nicht sehr haufig angewendet.
Auch die maBig bis wenig wirksamen Methoden
werden von denjenigen, die sie anwenden, oft
félschlicherweise als wirksam oder sogar als sehr
wirksam eingeschatzt. Besonders das Kondom wird
von fast allen Mannern falschlicherweise als wirk-
sam oder sogar sehr wirksam eingeschatzt.

Zufriedenheit mit der Verhiitung - Frauen
Frauen, die wirksame und sehr wirksame Verhu-
tungsmethoden anwenden, sind damit in einem
sehr groBen Prozentsatz (liber 90 %) sehr oder eher
zufrieden. Die meisten dieser Methoden sind hor-
monell und langfristig in der Anwendung.
Grundsatzlich ist die Mehrheit der Frauen mit den
verfligbaren Methoden zufrieden (84 %), unabhan-
gig davon ob sie diese selbst anwenden. Nach wie
vor sind Frauen mit der Pille am zufriedensten (53 %
aller Frauen).
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Ergebnisse auf einen Blick

Vermeidung hormoneller Methoden

15 % der Frauen, die selbst verhiiten, wenden nicht-
hormonelle Methoden an. Etwas mehr als die
Hélfte von ihnen (61%) vermeidet Hormone wegen
beflirchteter negativer Nebenwirkungen (5,3 % aller
befragten Frauen).

Dazu kommen noch diejenigen Frauen, die aus dem
gleichen Grund gar nicht verhiiten (7,5% aller
Frauen), das heiB3t 12,8 % aller Frauen verhiiten aus
Sorge um Nebenwirkungen von Hormonen weniger
wirksam oder gar nicht.

Die Halfte der Frauen, die hormonelle Methoden
vermeiden, ist grundsatzlich der Uberzeugung,
dass ,Hormone nicht gesund sein kénnen*.
Frauen, die aus Sorge um Nebenwirkungen hor-
monelle Methoden vermeiden (5,3 % aller befrag-
ten Frauen), tun dies haufig (37%) aufgrund von
Berichten anderer und ohne eigene Erfahrungen.

Zufriedenheit mit der Verhiitung - Manner

94 % der sterilisierten Manner sind sehr zufrieden
mit der Methode (mit Abstand der hochste Wert);
mit Kondom sind es 62% und beim ,Aufpassen
nur noch 49 % der Anwender.

Einstellungen zur Vasektomie (Sterilisation von
Mannern)

8% der Méanner geben an sterilisiert zu sein und
11% planen dies sobald die Familienplanung abge-
schlossen ist. Das entspricht den Angaben der
Frauen: 5% der Partner sind vasektomiert und 11%
der Frauen fanden es gut, wenn der Partner dies
machen wiirde. Auch das Interesse nach mehr In-
formationen ist unter Frauen und Mé&nnern gleich
(13%), ebenso die Angabe ,,ich habe schon einmal
mit meinem Partner/meiner Partnerin dariiber ge-
sprochen® (F: 13% bzw. M: 11%).

Fuir 36 % der Manner kommt die Vasektomie nicht
in Frage, wobei 23% aller Ménner die Endgiltigkeit
zurtickschrecken lasst. Auch 20 % der Frauen leh-
nen eine Vasektomie ihres Partners ab, weil sie die
Kontrolle Uber ihre Fruchtbarkeit lieber selbst be-
halten wollen.



Ergebnisse auf einen Blick

Einstellungen zum Kondom

55% der befragten Méanner und 46 % der Frauen
finden, dass das Kondom eine praktische Verhii-
tungsmethode ist. Etwa gleich viele Méanner (29 %)
wie Frauen (27 %) stért das Kondom beim Verkehr.
34% der Ménner schatzen am Kondom, dass sie
die Kontrolle Giber ihre Fruchtbarkeit behalten.

Einstellungen zum ,,Social Egg / Sperm Freezing®
Ein groBer Teil der Frauen (40 %) und Méanner (37 %)
findet die Moglichkeit Eizellen bzw. Spermien ein-
zufrieren grundséatzlich interessant, allerdings
kommt dies fur sie persénlich nicht in Frage.

26 % der befragten Manner und 13% der Frauen
kdnnen sich ,Social Egg/Sperm Freezing® fur sich
selbst gut vorstellen, um einen spéteren Kinder-
wunsch zu verwirklichen.

Verhiitung auf Krankenschein - was wiirde sich
adndern?

Die Kostentibernahme wiirde zu einer deutlichen
Verbesserung der Verhitung fiihren: Diejenigen,
die bereits verhiten, wiirden zu 43 % auf eine an-
dere, meist wirksamere Methode wechseln. Von
denjenigen, die bisher nicht verhiiten, wirden 61%
mit einer Verhitungsmethode beginnen.

Die Erfahrung aus anderen europdischen Landern
bestéatigt, dass die Kostenlibernahme eine sehr
wirksame gesundheitspolitische MaBnahme zur
Verringerung ungewollter Schwangerschaften ist,
wodurch die Anzahl der Schwangerschaftsabbriiche
reduziert werden kann. Die vorliegenden Daten er-
geben, dass es in Osterreich dadurch etwa 10.000
Abbriiche pro Jahr weniger gébe.

Ungewollt schwanger?

Jede zweite Frau hat ein- oder mehrmals in ihrem
Leben einen Schwangerschaftstest in einer Situa-
tion gemacht, in der sie nicht schwanger werden
wollte.

Pravention ungewollter Schwangerschaften - was
sollte verbessert werden?

72% der Osterreicherlnnen wiinschen sich mehr
Wissen tiber Verhiitung, sowohl fiir Jugendliche als
auch fur Erwachsene. Dabei hat das arztliche Be-
ratungsgesprach auch im Zeitalter des Internets
die groBte Bedeutung - fur Frauen etwas mehr
(51%) als fur Manner (32%). Ein Drittel aller Be-
fragten wunscht sich Verhutungsbroschuren.
Ferner wiinschen sich die Befragten einen leichte-
ren Zugang zu wirksamen Verhiitungsmethoden.

Schlussfolgerung

Die Ergebnisse der Umfrage bestétigen die Forde-
rungen von Fachkraften:

Ein GroBteil ungewollter Schwangerschaften kénn-
te durch bessere gesundheitspolitische und sexu-
alpaddagogische MaBnahmen verhindert werden.
Diese MaBnahmen sind bekannt und in den meis-
ten anderen Westeuropdischen Landern teilweise
seit Jahrzehnten erfolgreich umgesetzt.
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Methode / Struktur der Befragten

Von 20. Janner bis 6. Februar 2015 wurden 1.018 Frauen und 1.010 Méanner in Osterreich
in Form einer Online Befragung Uber den INTEGRAL Online-Pool befragt. Dies stellt
einen reprasentativen Querschnitt der 16-49-jahrigen Bevélkerung in Osterreich dar.

Grafik 1: Struktur der Befragten

Angaben in Prozent
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Zufriedenheit mit der Sexualitat

Die sexuelle Zufriedenheit kann ein wichtiger Faktor bei der Auswahl und Anwendung
wirksamer Verhitung sein und umgekehrt kann eine wirksame Verhitung dazu bei-
tragen, Sexualitdt unbeschwert zu genieBen.

Frage: ,,Alles in allem, wie zufrieden sind Sie insgesamt mit lhrer Sexualitat?«

Grafik 2a: Zufriedenheit mit der Sexualitit - Frauen iy

Sehr zufrieden

Eher zufrieden

5%

Uberhaupt nicht zufrieden
Eher nicht zufrieden

Basis: Alle befragten Frauen, n=1.010

Grafik 2b: Zufriedenheit mit der Sexualitat - Manner TH'I

Sehr zufrieden
Eher zufrieden

5%
Uberhaupt nicht zufrieden

Eher nicht zufrieden

Basis: Alle befragten Manner, n=1.018

ﬁul Ltamed



10

Zufriedenheit mit der Sexualitat

83 % sind sehr oder eher zufrieden - diese Einschatzung trifft auf Manner und Frauen
gleichermalB3en zu.

Sehr zufrieden sind vor allem junge Frauen (47 %) zwischen 16 und 29 Jahren, wahrend
diese Einschatzung nur auf 34 % der 30-49-jahrigen Méanner zutrifft.

Mit dem Alter nimmt die Zufriedenheit leicht ab.

Die Tragfahigkeit einer Beziehung steht in einem Zusammenhang mit der sexuellen

Zufriedenheit: Frauen und Ménner in stabilen Beziehungen sind haufiger sehr zufrie-
den mit ihrer Sexualitat als Menschen in instabilen Beziehungen (45% zu 24 %), wo-
hingegen die Dauer der Beziehung nur wenig Einfluss hat: In Beziehungen bis zu 5
Jahren duBern sich 89 % als sehr zufrieden oder eher zufrieden und in Beziehungen
Uber 5 Jahren sind dies 85%.

Grafik 2c: Altersverteilung Zufriedenheit mit der Sexualitdt - Frauen/Manner T

»Sehr zufrieden” und ,,Eher zufrieden®

16-20 Jahre

|

90 Frauen
Manner

86

85

21-29 Jahre

30-39 Jahre 53

8

I

40-49 Jahre 7

o0
w

Basis: Alle befragten Frauen, n=1.010; alle befragten Mannern, n=1.018 Angaben in Prozent

Grafik 2d: Dauer der Beziehung und Zufriedenheit mit der Sexualitat T

Dauer der Beziehung »Sehr zufrieden” und ,Eher zufrieden®

Rigea med

bis 5 Jahre 89

. Frauen/Manner

tiber 5 Jahre

85

Basis: Befragte in einer Beziehung, n=1.490 Angaben in Prozent



Sexuelle Zufriedenheit und Verhiitung

Zufriedenheit und Verhiitung hangen zusammen: Frauen und Ménner, die selbst oder
deren Partnerln verhiten, sind signifikant zufriedener mit ihrer Sexualitat als diejenigen,
die gar nicht verhiiten (mean 1,78 vs. 1,95).

Grafik 3: Sexuelle Zufriedenheit und Verhiitung

42

Sehr zufried

ST R -

Eher zufrieden it
[

Eher nicht zufrieden _12 -

- ) ) 4
Uberhaupt nicht zufrieden
I 5

Basis: Alle Befragten, n=2.028 (verhuiten=1.198, verhuten nicht=830)

Frauen bzw. Ménner, die selbst verhliten, sind etwas zufriedener mit ihrer Sexualitét,
als diejenigen, die sich auf den/die Partnerln verlassen (mean 1,77 vs. 1,82).

Es besteht auch ein Zusammenhang zwischen den verschiedenen Verhiitungsmethoden

und der sexuellen Zufriedenheit:

= Frauen, die sehr wirksam/hormonell selbst verhiiten, sind signifikant zufriedener als
der Durchschnitt der Frauen, die verhiten.

= Die Hormonspirale fiihrt zur héchsten Rate an sehr zufriedenen Anwenderinnen,
jedoch auch zur héchsten Rate an nicht zufriedenen Frauen.

= Frauen, die mit Methoden der Selbstbeobachtung verhiiten, sind signifikant seltener
sehr zufrieden mitihrer Sexualitat als Frauen, die hormonell verhtiten (25% vs. 43 %).

Die signifikant hochste Zufriedenheit mit der eigenen Sexualitdt duBern Manner, die
sterilisiert (vasektomiert) sind. Demgegeniiber ist die sexuelle Zufriedenheit bei Kon-
domanwendern deutlich geringer (mean 1,54 vs. 1,8).
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Verhiiten selbst:
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