
Potenziale und Grenzen der Apothekendigitalisierung 
– Eine qualitative Untersuchung der Akzeptanz von 

Informations- und Kommunikationstechnologien 
durch Apothekenpersonal

Ausgangslage 
• sinkende Anzahl von Apotheken (ABDA, 2021)

• steigender Versorgungsbedarf von multimorbiden 
Menschen durch Apotheken (Enste et al., 2020)

• Sicherstellung der flächendeckenden 
Gesundheitsversorgung durch Einsatz von 
Informations- und Kommunikationstechnologien (IKT) 
in Apotheken (Fitte & Teuteberg, 2019)

• Einsatz von IKT abhängig von der 
Technologieakzeptanz durch Apothekenpersonal 
(Wills et al., 2008)
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Erkenntnisinteresse 
FF1: Welche Leistungserwartungen, Aufwandserwartungen, sozialen Einflüsse und erleichternden Rahmenbedingungen 
sind für die Akzeptanz von IKT bei pharmazeutischem und nicht-pharmazeutischem Personal relevant?
FF2: Inwiefern spielen weitere Faktoren über die UTAUT hinaus eine Rolle hinsichtlich der Akzeptanz von IKT?

Methode
• 11 teilstandardisierte 

Leitfadeninterviews mit 
Apothekenpersonal (Auswahlkriterien: 
Beruf und infrastrukturelle 
Gegebenheiten) 

• Interviewleitfaden entlang der 
Kernelemente der UTAUT (Venkatesh et 
al., 2003), ergänzt durch offene Fragen, 
um explorativ Aspekte über die UTAUT 
hinaus identifizieren zu können

• Auswertung mittels inhaltlich-
strukturierender Inhaltsanalyse nach 
Kuckartz (2018)

Ergebnisse FF1:
• Identifikation von Leistungs- und Aufwandserwartungen nicht nur für das Apothekenpersonal, sondern auch für 

Apotheken als  und zu versorgende Personen
• apothekeninterne und apothekenexterne erleichternde Rahmenbedingungen (bspw. personelle Ressourcen; 

apothekenorientierte Kommunikation seitens politischer Entscheidungsträger)
• sozialer Einfluss sowohl im beruflichen als auch privaten Umfeld, insbesondere mit in Apotheken oder im 

Gesundheitswesen tätigen Personen, sowie in sozialen Medien

Ergebnisse FF2:
• Freiwilligkeit der Nutzung bei angestelltem Apothekenpersonal nicht von Relevanz; Beruf, Informationsverhalten und 

infrastrukturelle Bedingungen als potenzielle Einflussfaktoren identifiziert
• insbesondere Apotheker*innen und PTA (Beruf) erwarten Aufwände in der patientenseitigen Anwendung von IKT und 

Qualität der pharmazeutischen Beratung
• sich selbstständig Informierende (Informationsverhalten) arbeiteten mit konkreteren Beispielen bzgl. der Determinanten, 

insbesondere der erleichternden Rahmenbedingungen (umfangreichere Informationen und Schulungsangebote zu neuen 
IKT und ggf. in diesem Zusammenhang auftretenden gesetzlichen Pflichten)

• positiver Einfluss von IKT auf Kommunikation mit Leistungserbringern und daraus resultierend auch auf 
Kundenbeziehung/-bindung v. a. im ländlichen Raum erwartet (infrastrukturelle Bedingungen)

Theoretischer Hintergrund
• Technologieakzeptanz seitens der Leistungserbringer 

im Gesundheitswesen gering (Drescher & Marsden, 
2011; Mertes & Liberatore, 2016)

• bisher keine theoriebasierte Untersuchung der 
Technologieakzeptanz von Apothekenpersonal

• Unified Theory of Acceptance and Use of Technology 
(UTAUT; Venkatesh et al., 2003) in der 
Technologieakzeptanzforschung im Kontext des 
Gesundheitswesens bewährt (Garavand et al., 2016; 
Hennington & Janz, 2007; Kijsanayotin et al., 2009)

Modifizierte und erweiterte UTAUT für die kontextspezifische 
Technologieakzeptanz des angestellten Apothekenpersonals


