E-HEALTH

Teurer Stillstand

Das Gesundheitssystem tut sich mit dem digitalen Fortschritt schwer. Fiir die Experten
auf einem Symposium in Berlin ist klar: Die Entwicklung kann nur Fahrt aufnehmen,
wenn die Beteiligten das Freund-Feind-Denken iiberwinden. Von Thomas Rottschafer

Die Digitalriesen schaffen Tatsachen:
Ende August hat Apple mit dem Gesund-
heits-Startup Gliimpse eine Entwicklung
gekauft, die es Nutzern in den USA er-
méglicht, Gesundheitsdaten personlich
zu verwalten und mit anderen zu teilen.
Mitte September hat der Pharmakonzern
Sanofi die Zusammenarbeit mit Google
bei der Diabetes-Behandlung angekiin-
digt. Wettbewerber Novartis hat mit
Google bereits eine ,,smarte Kontaktlin-
se“ entwickelt, die Blutzucker-Daten
drahtlos auf ein Smartphone oder eine
Hightech-Uhr tibertrigt.

Beinahe tiglich kommen neue digita-
le Anwendungen auf den Gesundheits-
markt. Und was macht die gesetzliche
Krankenversicherung? Die von der
Selbstverwaltung im Gesundheitswesen
getragene Gesellschaft fiir Telematikan-
wendungen der Gesundheitskarte (ge-
matik) hat den zuletzt fiir das 4. Quartal
2016 geplanten Praxistest der elektroni-
schen Gesundheitskarte auf 2017 ver-
schoben — ein weiterer Riickschlag fiir
den Aufbau der Telematik-Infrastruktur
fiir das Gesundheitswesen.

Kassen legen nach. Bei den Kranken-
kassen wichst der Unmut iiber den teuren
Stillstand. In der Baugrube der Gesund-
heitstelematik sind in den vergangenen
zehn Jahren Milliarden versunken. 2017
will die Bundesregierung noch einmal

500 Millionen Euro nachschieflen. ,,Zih-
neknirschend werden wir auch das zah-
len®, sagt Martin Litsch beim gevko-
Symposium Mitte September in Berlin.
Doch der Vorstandschef des AOK-Bun-
desverbandes macht zugleich deutlich,
dass es cher nachrangig um Geld geht:
»Es gehtum das Denken. Nur wenn alle
bereit sind, Informationen und Wissen
zu teilen, ziehen wir Gewinn aus der
Digitalisierung.“

In der Baugrube der
Gesundheitstelematik sind
Milliarden versunken.

Der Geschiftsfiihrer der gevko, Professor
Dr. Guido Noelle, erlebt das Dilemma in
der Praxis. Die Produktmappe des AOK-
Tochterunternehmens enthilt 26 Schnitt-
stellenlésungen fiir Arztpraxis und Kran-
kenhaus — vom digitalen Medikations-
plan bis hin zu Anwendungen fiir Qua-
lititsmanagement. Technisch ist vieles
méoglich. Doch das ,, Freund-Feind-Den-
ken® hiilt an — nicht nur zwischen Kran-
kenkassen und Leistungserbringern,
sondern auch innerhalb der Arzteschaft
und zwischen Krankenhiusern.

Einige Krankenkassen wollen deshalb
nicht linger auf die gematik-Losung war-

Standards fiir Software, Forum fiir Experten

Die AOK-Tochter gevko GmbH hat einen transparenten und frei verfiigbaren IT-Standard fiir die
Abbildung von Versorgungsvertragen in der Arzsoftware entwickelt. Vertragsinhalte kommen so
schnell in die Praxis und den Patienten zugute. Die gevko versteht sich als Motor einer patienten-
orientierten digitalen Vernetzung des Gesundheitswesens. Beim jahrlichen Symposium bringt die
gevko Experten aus dem Gesundheitswesen, der Wissenschaft und der Wirtschaft miteinander
ins Gesprach. Die Vortrage der Veranstaltung am 13./14. September 2016 stehen online zur

Verfiigung: www.gevko.de
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ten. So baut zum Beispiel die AOK Nord-
ost gemeinsam mit dem kommunalen
Berliner Krankenhauskonzern Vivantes
und der Sana-Klinikgruppe ein digitales
Gesundheitsnetzwerk auf. Es soll Patien-
ten in die Lage versetzen, eine personliche
elektronische Gesundheitsakte zu fithren
und bei Bedarf Arzten oder Therapeuten
Einblick zu geben. Ihr Netzwerk wollen
die Partner in die Telematikinfrastruktur
der gematik integrieren, sobald diese si-
cher funktioniert.

Gesetz hinkt hinterher. Bei der Fachta-
gung in Berlin, diesmal von der gevko
gemeinsam mit der Gesellschaft fiir Recht
und Politik im Gesundheitswesen
(GRPG) organisiert, sind sich die Exper-
ten einig, dass es bald ein E-Health-Ge-
setz 2.0 geben muss, um das Sozialgesetz-
buch den digitalen Realititen anzupassen.
Denn das im Januar in Kraft getretene
»Gesetz fiir sichere digitale Kommunika-
tion und Anwendungen im Gesundheits-
wesen® sei voller Widerspriiche und hin-
ke den technischen Realititen hinterher.
Wenn der technische Nachholbedarf
nicht durch die Selbstverwaltung gesteu-
ert wird, dann tibernehmen das die be-
troffenen Menschen und die Industrie®,
warnt Noelle. Der E-Health-Experte hat
gemeinsam mit dem ehemaligen gematik-
Hauptgeschiftsfiihrer Professor Dr. Arno
Elmer die GRPG-Arbeitsgruppe ,,Digi-
tale Gesundheit® gegriindet. Sie wollen
die Diskussion um ein E-Health-Gesetz
mitgestalten. Dabei geht es ihnen neben
den rechtlichen und medizinethischen
Rahmenbedingungen um mehr Patien-
ten- und Biirgerbeteiligung an der Digi-
talisierung des Gesundheitswesens. m
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