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Digitale Gesundheit:
Industrie als Motor

Projekte zur Digitalisierung des Gesundheitswesens sind umfangreich.
Eine Plattform beim FEE! leistet bei der Umsetzung Geburtshilfe.
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s ist das sprichwort-
lich jingste Baby, das
die ,Plattform fur Di-
gitale Gesundheit”, ein
Netzwerkpartner des
Fachverbands der Elektro- und
Elektronikindustrie, mit auf die
Welt gebracht hat: Dieses Jahr
startet die Digitalisierung des
Eltern-Kind-Passes nach 50-jih-
rigem analogen Bestehen — eine
Weiterentwicklung, die nur mit
entsprechend fortschrittlicher
Medizin-Software und Infra-
struktur méglich wird. Und eines
von vielen Projekten, bei denen
die Plattform hinter den Kulis-
sen mafSgeblich mitgewirkt hat.
Bereits vor neun Jahren haben
sich Hersteller von &rztlicher
und Apothekensoftware sowie
groBe Infrastrukturprovider
zu diesem Cluster von Spezia-
listen zusammengeschlossen.
,Die Mitglieder umfassen mitt-
lerweile rund 75 Prozent jener
Akteure, die digitale Gesundheit
in Osterreich anbieten”, formu-
liert es Eduard Schebesta, Spre-
cher der Plattform. Das Ziel: ,Bei
groflen Projekten technische,
organisatorische und vor allem
auch planerische Unterstiitzung
fiir alle Beteiligten anzubieten.”
Denn: ,Im Hintergrund sind hier
eine Menge Dinge zu regeln, da-
mit Patientinnen und Patienten
letztendlich auch wirklich von
neuen Entwicklungen profitie-
ren kénnen.”

Steter Tropfen héhlt den Stein
Vor dem Hintergrund eines be-
kanntermafen stark zersplitter-
ten Gesundheitssystems samt
ebenso breit verteilter Zustédn-
digkeiten und Kompetenzen fehlt
es der Plattform daher nicht an
einer umfassenden Agenda. Ger-
hard Stimac, Managementbera-
ter und eHealth-Experte: ,Wir
sehen uns oft als Vermittler, als
Schnittstelle zwischen den Ak-
teuren.” Konkretes Beispiel: ,Als
das Privatrezept kiirzlich elek-
tronisch freigeschaltet wurde,
war die Software fiir Arzte und

© CMG

Apotheken langst fertig. Dann
kam von da und dort die In-
teressenspolitik dazwischen.”
Schlieflich habe man alle Betei-
ligten, inklusive Sozialversiche-
rung, an einen Tisch geholt und
mitgeholfen, dass die Ausrollung
funktioniert. ,Fir die Patientin-
nen und Patienten ist dieser Ser-
vice ein Riesengewinn, genauso
wie flir Ordinationen, Apotheken
und Industrie”, restimiert Stimac.

Aktuell in der Pipeline zur
weiteren Digitalisierung des
Gesundheitssystems befindet
sich das Projekt der Diagnose-
Codierung, von dem erstmals
auch Wahlarzte umfasst sind,
die eCard-Anbindung fiir Wahl-
arzte sowie die Idee eines Ter-
minbuchungssystems, das den
Patientinnen und Patienten eine
rasche und wohnortnahe Versor-
gung ermoglichen soll. Zudem
sehen die Experten Potenzial,
bereits bestehende Produkte wie
ELGA weiter auszubauen — etwa
in der Form, dass Rontgenbilder
elektronisch verfiighar werden.

Nationale Roadmap

Generell einfacher kénnte die
Umsetzung laufen, ,wiirde es
eine nationale Roadmap zur
Digitalisierung im Gesundheits-
wesen geben”, ist Schebesta
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Platiform fiir Digitale Gesundheit

Netzwerk

Die ,Plattform fur Digitale Gesundheit* ist ein Netzwerkpartner des Fach-
verbands der Elektro- und Elektronikindustrie (FEEI). In ihr sind Unternehmen
organisiert, die in Osterreich Software fiir den Gesundheitsbereich erstellen
und damit einen Beitrag zum effizienten Umgang mit medizinischen und
administrativen Daten im Gesundheitswesen leisten.

tiberzeugt. ,Ministerium, Sozi-
alversicherung, Lander — alle
haben unterschiedliche Vorstel-
lungen, Ideen und Zeithorizonte.
Hier braucht es eine Konsolidie-
rung.” Ein belastbarer Fahrplan
koénnte fir alle Seiten eine bes-
sere Planbarkeit ermdéglichen.
Und das ist nur ein Wunsch,
den die Vertreter der Plattform
der nachsten Regierung ger-
ne in das Kapitel Gesundheit
schreiben wiirden. Schebesta:
.Es reicht nicht, ein Gesetz zu
verabschieden oder eine Appli-
kation zu entwickeln. Wesent-
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Es gibt viele Vorhaben
wn der Reform — aber
keine Anschubfinan-
zierung fir die Arzt-
praxen und auch
keine Sanktionen,
wenn die Pldne nicht
umgesetzt werden.
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Gerhard Stimac
eHealth-Experte

lich ist, dass alle Stakeholder bei
neuen Initiativen mitgenommen
werden — sprich: méglichst frith
bei der Umsetzung dabei sind.”
Zudem miissten Projekte kiinf-
tig besser priorisiert und deren
Finanzierung ganzheitlich ab-
gebildet werden — bis hin zum
einzelnen Anwender oder Nutzer
und damit auch dem Arzt oder
Patienten. Fiir Letztere splirbar
werden die Fortschritte freilich
erst dann, wenn auch die we-
sentlichen Player des Systems
mitspielen. Bei der jiingsten
Gesundheitsreform wurde nach
Einschétzung von Berater Sti-
mac in diesem Punkt eine we-
sentliche Chance vertan: ,Es
gibt viele Vorhaben in der Re-
form — aber keine Anschubfinan-
zierung fir die Arztpraxen und
auch keine Sanktionen, wenn die
Plane nicht umgesetzt werden.”

In anderen Lindern wie
Deutschland werde das anders
gehandhabt. ,Wenn man dort
etwa als Kassenarzt nicht bei
der elektronischen Patienten-
akte mitmacht, gibt es eine bis
2,5-prozentige Honorarkiir-
zung.” Auch hierzulande brauche
es einen gewissen Sanktionsme-
chanismus, ,sonst werden wir
als Patientinnen und Patienten
viele Dinge einfach nicht bekom-
men”, beflirchtet Stimac.
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