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Trotz sehr guten technischen und organisatorischen Voraussetzungen

liegt die Schuweiz bei den «elektronischen Gesundheitsdiensten (eHealth)»

im internationalen Vergleich im Rickstand. Die foderalistische Organi-

sation der Gesundheitsversorgung férdert zwar praxisnahe Losungen,

sie erschwert aber €in einheitliches System.

‘Gemass dem Bundesrat soll «eHealth»

dazu beitragen, der Schweizer Bevolke-
rung den Zugang zu einem hochstehen-
den und kostenglnstigen Gesundheits-
wesen zu gewahrleisten. Unter «eHealth»
oder «Elektronischen Gesundheitsdiens-
ten» versteht man den integrierten Ein-
satz von Informations- und Kommunika-
tionstechnologien (IKT) zur Gestaltung,
Unterstiitzung und Vernetzung aller Pro-
zesse und Teilnehmer im Gesundheits-
wesen.

«eHealth» ist ein Anwendungskonzept
zur Positionierung von IKT im Gesund-
heitswesen; das technisch Machbare
steht im Hintergrund. Ziel ist es deshalb
nicht, die heutigen Strukturen und Ablaufe
elektronisch abzubilden. Vielmehr mis-
sendie bestehenden Prozesse verknlpft
und vereinfacht werden — mit dem Ziel,
neue und bessere Prozesse zu etablieren.
Elektronische Gesundheitsdienste soll-
ten zuerst bei den haufigsten Prozessen
ansetzen in den Bereichen: Administra-

Handlungsfeld A

«Elektronisches
Patientendossier»

Abb. 1: Die drei Handlungsfelder der Strategie «eHealth» (Quelle: BAG)

tion, Information, Konsultation, Diagno-
se, Verschreibung, Uberweisung, Thera-
pie, Uberwachung, Abrechnung.

Verbesserung der Effizienz, Quali-
tat und Sicherheit

Die meisten nationalen Strategien und die
Aktionspléne der internationalen Organi-
sationen nennen die Verbesserung der
Effizienz, der Qualitat, der Sicherheit so-
wie die wirtschaftliche Starkung als Gberge-
ordnete strategische Ziele von «eHealth».

» «eHealth» ermdglicht einen Mehr-
wert, weil das Gesundheitswesen
durch die Koordination der Akteure
und der Prozesse effizienter wird.

» Die Prozesse und Abldufe im komple-
xen System «Gesundheitswesen» sind
aufgrund der foderalen und teilweise
kleingewerblichen Strukturen frag-
mentiert — und damit fehleranféllig.
Durchgangige elektronische Prozesse
kénnen mithelfen, die Fehler zu redu-
zieren und Leben zu retten.

» Der systematische Auf- und Ausbau
von «eHealth» ldsst einen neuen
Dienstleistungssektor entstehen, der
nicht nur zur Optimierung des Gesund-
heitswesens beitragt. «eHealth» wird
zu einem Wirtschaftsfaktor, indem die
Lebens- und Standortqualitét verbes-
sert wird.

Ziel der Strategie «eHealth» ist es, Leit-
planken fir die Zukunft zu setzen, damit
sich vernetzte elektronische Gesund-
heitsdienste etablieren koénnen. Basie-
rend auf den Resultaten der Situations-
analyse drangen sich fir die nationale
Strategie «eHealth» drei Handlungsfel-
der auf (Abb. 1):

Handlungsfeld A:

Elektronisches Patientendossier
Das Ziel der verbesserten Effizienz, Qua-
litdt und Sicherheit in der Gesundheits-
versorgung kann nur erreicht werden,
wenn die Leistungserbringer unabhéngig
von Ort und Zeit den Zugriff haben auf be-
handlungsrelevante Informationen ihrer
Patientinnen und Patienten. Dazu missen
die Daten nach einer einheitlichen
Struktur erfasst und elektronisch ausge-
tauscht werden kénnen.

Handlungsfeld B:
Online-Informationen und
Online-Dienste

Der Staat hat ein aktives Interesse an der
Verbreitung laienverstandlicher Informa-
tionen und Ratschlage. Er hat einen
gesetzlichen Auftrag, Uber akute Ge-
sundheitsrisiken zu informieren (z.B. jah-
reszeitlich bedingte Krankheiten). Infor-
mationen zu Gesundheitsfragen gehdren
zu den meistgenutzten Informationen im
Internet. Die Informationsflutim Gesund-
heitsbereich konfrontiert jedoch sehr vie-
le Patientinnen und Patienten sowie
deren Angehdrige mit Problemen der Se-
lektion und der Vertrauenswurdigkeit. Die
Expertenmeinung ist klar: Es gibt viel zu
viele Informationen im Internet, die unge-
nlgend aufbereitet und strukturiert sind
und deren Qualitat nicht gesichert ist.



Handlungsfeld C:

Umsetzung und Weiterentwicklung
Das Handlungsfeld C bildet den Rahmen
der Strategie —die anderen Handlungsfel-
der sind darin eingebettet. «eHealth» ist
kein Selbstlaufer. Die Strategie kann nur
erfolgreich umgesetzt werden, wenn sie
aktiv begleitet, laufend weiterentwickelt
und durch Begleitmassnahmen unter-

Dies ist ein Ausschnitt aus dem Entwurf der nationalen Strategie «eHealth» des Eidgendssischen Depar-
tementes des Inneren EDI. Der Entwurf ist gegenwartig in der Anhérung und wird voraussichtlich im
Sommer 2007 dem Bundesrat zur definitiven Verabschiedung unterbreitet.

Die Vision umschreibt die Ubergeordnete Idee. Die Handlungsfelder und Ziele kon-
nen bei der Umsetzung und Weiterentwicklung der Strategie den veranderten Be-
dirfnissen und Rahmenbedingungen angepasst werden — die Vision sollte dabei
als Richtschnur dienen und langerfristig Bestand haben:

sttzt wird. In dieses Handlungsfeld

gehéren deshalb neben der nationalen «Die Menschen in der Schweiz kbnnen im Gesundheitswesen den Fachleuten

Koordination und der Schaffung von ihrer Wahl unabhédngig von Ort und Zeit relevante Informationen liber ihre

rechtlichen Grundlagen auch Themen Person zugédnglich machen und Leistungen beziehen. Sie sind aktiv an den

wie «Einbezug der Forschung», «Aus- Entscheidungen in Bezug aufihr Gesundheitsverhalten und ihre Gesundheits-

und Weiterbildung von Fachpersonen» probleme beteiligt und stdarken damit ihre Gesundheitskompetenz. Die Infor-

aler «lasshakman fir dis Bevalies mations- und Kommunikationstechnologien werden so eingesetzt, dass die

rung» Vernetzung der Akteure im Gesundheitswesen sichergestellt ist und dass die

Prozesse qualitativ besser, sicherer und effizienter sind.»

Zwei Beispiele illustrieren den potentiel-

len Nutzen von ausgewahlten Anwen-  hindert werden kann. Das Tarifsys- zess oder den Gewinn an Qualitat

dungen: tem im Schweizer Gesundheits- und Sicherheit einer integrier-

wesen erschwert koordinierte ten Versorgung. Bei der

Versichertenkarte: Umsetzung der Strategie

Die Versichertenkarte hat das Ziel, den

«eHealth»-Anwendungen. Die
bestehenden Einzelleistungs- istdeshalb im Einzelfall zu

administrativen Aufwand bei der Ab-  oder Pauschaltarife fokussie- prifen, ob bestehende

rechnung von Leistungen in der sozia-  ren auf einzelne Ausschnitte ei- oder neue Finanzierungs-

len Krankenversicherung zureduzieren.  nes Behandlungsprozesses, modelle zur Férderung von

nicht aber auf den Gesamtpro- «eHealth» sinnvoll sind.

Notfalldaten:
Auf der Versichertenkarte kénnen die
Versicherten personlich-medizinische
Daten speichern. Ein Blick in den
Datensatz kann zu einer schnellen und
angepassten Versorgung beitragen,
arztliche Fehlentscheidungen vermei-
den und im Extremfall Leben retten.
Von Interesse sind hier vor allem chro-
nische Erkrankungen, Dauer-Medika-
tionen, Implantate oder auch Unver-
traglichkeiten gegenliber bestimmten
Medikamenten oder Stoffen.

Ein System, das volkswirtschaftlich Sinn
macht, kann betriebswirtschaftlich fur
einzelne Beteiligte nachteilig sein. Lang-
fristig hat «eHealth» deshalb nur dann ei-
ne Chance, wenn ein Ungleichgewicht
zwischen Zahlern und Nutzniessern ver-

Weitere Informationen:

Bundesamt fir Gesundheit BAG (www.bag.admin.ch/themen/krankenversicherung)
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