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Titelthema

Raus aus der digitalen Nische

B ELEKTRONISCHE Patientenakte, Video-
O Sprechstunde oder eRezept — Deutschland

zédhlt zu den Nachziiglern bei der Digitali-
sierung. Der Gesundheitsminister plant einen Neu-
start und verspricht einen »Turboschub«. © Gibe
es das Unterrichtsfach Digitalisierung des Gesund-
heitswesens, wiare Didnemark unbestreitbar Klassen-
bester und Deutschland versetzungsgefahrdet. Wah-
rend hierzulande noch iiber den >digitalen Neustart<
beraten wird, hat Didnemark das analoge Zeitalter
langst hinter sich gelassen. Seit fast 15 Jahren haben
alle Dédnen eine elektronische Identifikationsnummer,
mit der sie nicht nur Geld tiberweisen und Kindergeld
beantragen, sondern auch einen Arzttermin am Smart-
phone buchen und ihre Labor- und Untersuchungs-
ergebnisse am heimischen pc einsehen kénnen. Das
seit 2003 staatlich finanzierte und landesweit vernetzte
Gesundheitsportal sundhed.dk macht es moglich.
Deutschland tut sich dagegen noch schwer, den Nach-
barn im Norden zu folgen.

Seit Jahren warnen Akteure des Gesundheitswesens
vor den negativen Folgen dieser schleppenden Moder-
nisierung. Viele Chancen digitaler Technologien blie-
ben noch ungenutzt, kritisiert die Fraunhofer-Gesell-
schaft in einer Studie. Nach wie vor ligen im Ver-
sorgungsalltag Daten ausschliefilich auf Papier vor,
beklagt auch der Wissenschaftsrat. Oftmals funktio-
niere die Datentibertragung noch nicht einmal inner-
halb einer Klinik, von Station zu Station. Professor
Ferdinand Gerlach, langjihriger Vorsitzender des
Sachverstindigenrats zur Begutachtung der Entwick-
lung im Gesundheitswesen und in der Pflege, mahnte
auf dem jiingsten Krankenhaustag grundlegende Re-
formen im »Land der digital Spatgeborenen« an.
»Wir haben kein Erkenntnisdefizit, sondern ein Um-
setzungsdefizit«, erklarte Gerlach.

Digitalisierung nutzt Patienten
Die negativen Folgen dieses Umsetzungsdefizits sind
unstrittig. So warnt der aktuelle Arzneimittelreport
der Barmer eindringlich vor den Gefahren liickenhaf-
ter Informationen tiber verschriebene Medikamente.
Eine zentrale elektronische Dokumentation der Daten
und ihr digitaler Austausch sei fiir Millionen Patien-

tinnen und Patienten iiberlebenswichtig. Dies beleg-

ten zum Beispiel Digital-Projekte der Barmer wie
AdaMm, an dem sich rund 940 Hausarzte und mehr als
1nooo Patientinnen beteiligten. Das Aktionsbiindnis

Patientensicherheit beklagt, dass die Gesundheits-
karte zum »profanen Versicherungsnachweis degra-
diert« wurde und ihre technischen Moéglichkeiten un-

genutzt bleiben.
Allerdings gibt es immer mehr Bereiche, in denen

sich der Kollege Algorithmus durchsetzt — unter an-
derem als Roboterassistent im op-Saal oder als Chat-
bot an Kliniken und Behorden, der Anfragen beant-

wortet. Viel bewegt hat sich auch bei den digitalen

Gesundheitsanwendungen (pica). Diese Gesundheits-
Apps auf Rezept, von der Tinnitus-App bis zur Mi-
grine-App, kénnen die Arzteschaft entlasten und bie-

ten Patienten und Patientinnen Therapiebegleitung
im Alltag. Seit einem Jahr gibt es digitale Begleiter

auch fur Pflegebediirftige, Pflegedienste und pflegen-
de Angehorige. pira werden von der Pflegekasse er-

stattet, sofern sie im Hilfsmittelverzeichnis gelistet

sind. So erkennt beispielsweise die Kiinstliche Intelli-
genz (k1) hinter einer App am Gangbild, ob eine Per-

son sturzgefdhrdet ist. Das smarte Pflegebett meldet
Inkontinenz; der smarte Trinkbecher tiberwacht das
Trinkverhalten.

Fortschritte in der Diagnostik
Auch die Forschung erhofft sich vom Einsatz der lern-
fahigen k1 grofie Fortschritte, vor allem in der Dia-
gnostik. Durch die Verkniipfung und Auswertung einer
Menge von Patientendaten koénnten Krankheiten
kunftig frither und praziser erkannt werden. Heftige
Debatten 16st derzeit der k1-Vorreiter ChatGPT vom
us-Unternehmen Open-AI aus, der sich im Netz unter
anderem als medizinischer Ratgeber anbietet, der
Krankheiten (miindlich oder schriftlich) erklart und
Therapien empfiehlt. Wahrend einer der zahlreichen
Kritiker, der Bundesdatenschutzbeauftragte, bereits
eine Sperrung des Sprachcomputers ins Gesprich
brachte, lobt die Vorsitzende des Ethikrats, Alena
Buyx, die Vorziige des Systems. Allerdings halt Buyx
eine Zertifizierung nach dem Vorbild der pbica fiir
zwingend. Chatbots seien noch nicht perfekt, falsche
Antworten nicht ausgeschlossen. Die Europdische
Union arbeitet bereits an einem K1-Rechtsrahmen.

Um den Missbrauch von Daten auszuschlieffen, ist
auch fiir Gesundheitsminister Karl Lauterbach eine
Regulierung unabdingbar. Im Mairz stellte er seine
Digitalisierungsstrategie vor, die im Gesprach mit
Patientenvertretern und Akteuren des Gesundheits-
wesens entwickelt wurde. Mit dem Digitalgesetz soll
der elektronischen Patientenakte (epA) zum Durch-
bruch verholfen werden, 20 Jahre nach dem Start des
Grofprojekts. Bis Ende 2024 soll die epa fiir alle ge-
setzlich Versicherten eingerichtet sein und Réntgen-
bilder auf c¢p, Papierakten und Faxe tberfliissig ma-
chen. Mediziner, Physiotherapeuten und Pflegekrafte
sollen mit wenigen Klicks die Krankengeschichte eines
Patienten auf ihrem Computer lesen kénnen.

Opt-out-Verfahren bei epa

Schon 2025 sollen 80% der 74 Millionen gesetzlich
Versicherten iiber eine epa verfiigen. Bislang haben
sich gerade einmal eine halbe Million Menschen da-
fir entschieden. Mit dem sogenannten Opt-out-Ver-
fahren will Lauterbach die Einfithrung nun beschleu-
nigen. Nur wer bei seiner Krankenkasse Widerspruch
einlegt, darf danach weiterhin seine Befunde vom
Arzt in Papierform verlangen. Aufierdem sieht das Di-
gitalgesetz die verbindliche Einfithrung des elektro-
nischen Rezepts vor. Bereits Anfang nachsten Jahres
sollen Medikamente nur noch tber die Gesundheits-
karte oder die era-App auf dem Smartphone
eingel6st werden. Die epa wird in Kombina-
tion mit dem eRezept eine vollstindige digi-
tale Medikationsiibersicht beinhalten, um
ungewollte Wechselwirkungen von Arznei-
mitteln zu verhindern.
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Warum sich weder die elektronische Patientenakte
noch das eRezept bis heute in Deutschland durchset-
zen konnten, hat viele Griinde. Die Fraunhofer-Gesell-
schaft macht in ihrer Studie unter anderem Interessen-
konflikte innerhalb der Selbstverwaltung, Biirokratie
und hohe Technologickosten dafiir verantwortlich.
Auch technische Probleme hitten dem fiir die Ge-
sundheitskarte zustindigen Unternehmen gematik zu
schaffen gemacht.

Datenschutz neu denken
Der Sachverstindigenrat zur Begutachtung der Ent-
wicklung im Gesundheitswesen und in der Pflege
sieht in seinem Gutachten 2021 vor allem die Daten-
schiitzer »alter Schule« in der Verantwortung fiir die
zogerliche Digitalisierung des deutschen Gesund-
heitswesens. Es sei an der Zeit, »Datenschutz endlich
neu zu denken«. Mit dem Umbau der gematik in eine
Digitalagentur, ein weiteres Vorhaben des Digitalge-
setzes, will Gesundheitsminister Lauterbach dieser
Forderung nachkommen. Das neue Unternehmen soll
in hundertprozentige Triagerschaft des Bundes iiber-
gehen. Ein Ausschuss, in dem Bundesdatenschiitzer
und Vertreter der Medizin und Ethik sitzen, soll die
gematik beraten, ohne Vetorechte. Scharfe Kritik du-
erte der Spitzenverband der Krankenkassen an Lau-
terbachs Plan, die gematik auch nach der kompletten
Verstaatlichung aus den Beitragen der Versicherten zu
finanzieren.

Im Zentrum des Gesundheitsdatennutzungsgeset-
zes, dem zweiten grofien Vorhaben im Rahmen der
neuen Digitalisierungsstrategie, steht die Einrichtung
einer digitalen Plattform. Sie soll die Daten aus ver-
schiedenen Quellen wie Krebs- oder Implantateregis-
ter und elektronischer Patientenakte sammeln und
verwalten und anonymisiert der Forschung zuging-
lich machen.

Wer sundhed-Direktor Morten Petersen nach der
Grundlage des Erfolgs des danischen Gesund-
heitsportals fragt, bekommt eine klare Antwort: Wich-

tig sei eine Kultur des Vertrauens beim Um-
personenbezogenen  Daten.
Deutschland hat in dieser Beziehung noch
Nachholbedarf. Dies sieht offenbar auch Mi-
nister Lauterbach so. Er hat angekiindigt, mit
einer »groflen Transparenzoffensive« das
Vertrauen der Biirgerinnen und Biirger ge-
winnen zu wollen. Es miisse gelingen, ver-
standlich zu erkldaren, worum es geht und wel-
che Vorteile die Digitalisierung bringt. Q
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