Editorial

E-Health ja, aber wie? Man hat uns versprochen, dass die Informatik unser Leben vereinfacht, aber dann haben
wir erlebt, wie Behorden und Politik versuchen, alles unter ihre Kontrolle zu bringen — mit einer unglaublichen
inflationaren Biirokratie. Jetzt liegt es an uns, die weitere Entwicklung zu bestimmen!

Dr. med. Monique Gauthey,

Mitglied des FMH-Zentralvorstands, Verantwortliche fiir das Ressort eHealth

E-Health im Dienste der Patienten und Arzte

Figentlich wiissten wir doch, wie es sein sollte: Die fiir die
Behandlung nétigen und wichtigen Patientendaten sind
schnell und einfach verfligbar, keine ewige Sucherei
mehr, keine Anrufe, um zu fragen, wo die Befunde sind,
die Formulare sind vorausgefiillt - und doch scheint dies
augenblicklich so weit weg.

Die Arbeitsgruppe eHealth der FMH hat sich die ehr-
geizige Aufgabe gestellt, die zahlreichen Bemiihungen
auf dem Gebiet E-Health auf die Bediirfnisse von Patien-
ten und Arzten zu fokussieren. Die Arbeitsgruppe (AG)
hat als ersten Schritt auf der Basis der strategischen Ziele
der FMH fiir die Legislaturperiode 2008-2012 Vorschlage
fiir eine E-Health-Strategie der FMH erarbeitet. Diese be-
wegen sich naturgemadss auf einem allgemeinen Niveau,
sie sind mittelfristig orientiert. Als ndchsten Schritt for-
muliert die AG in einem Positionspapier Standpunkte zu
aktuellen E-Health-Themen wie etwa zu elektronischen
Patientenakten, zu Versicherten- sowie zu Gesundheits-
Karten usw.

Im Mittelpunkt der E-Health-Strategie der FMH steht
das Ziel, eine E-Health-Umgebung zu schaffen, die Pa-
tient und Arzt einen praktischen Nutzen bringt. Fiir eine
aktive Mitgestaltung der Entwicklungen miissen wir
nicht nur in den relevanten Gremien vertreten sein, wir
missen auch die Bediirfnisse der Arzteschaft und der
Patienten kennen, um sie nach aussen tragen zu kdnnen.
Aus den Zielen und Bediirfnissen abgeleitet, konnen und
miissen wir kontinuierlich die Positionen zu den ver-
schiedenen aktuellen Themen erarbeiten.

Wichtig ist auch die Vernetzung der Mitglieder unter-
einander: Nicht jeder soll die zum Teil miihsamen Erfah-
rungen einer Einfithrung oder einer Umstellung selbst
machen missen! Haufig ist nicht das Werkzeug selbst ent-
scheidend, sondern wie man dieses einsetzt. Auch die
spatere Wieder- und Weiterverwendung der Daten kann
sich je nachdem mehr oder weniger einfach gestalten.

Wir orientieren uns fiir die Erarbeitung der E-Health-
Strategie der FMH an den folgenden Zielen:

Patientensicherheit fordern

E-Health muss immer die Patientensicherheit in den Vor-
dergrund stellen und es miissen immer die Massnahmen
getroffen werden, die geeignet sind, die Sicherheit der
Patienten zu gewihrleisten, z.B. bei der Datenspeiche-
rung oder der Vermeidung von falschen Eingaben. Um-

gekehrt konnen einzelne E-Health-Tools wie z. B. die elek-
tronische Verschreibung gezielt fiir die Qualitétssiche-
rung eingesetzt werden.

Behandlungsprozesse in den Mittelpunkt stellen
Der Behandlungsprozess muss im Mittelpunkt stehen
und unterstiitzt werden. E-Health-Tools sollten vor allem
den Austausch von Informationen entlang der Behand-
lungskette unterstiitzen.

Datenschutz, Privatsphire und Autonomie
sicherstellen

Ein wirksamer Datenschutz und damit die Moglichkeit,
die Privatsphére zu wahren, bilden fiir uns die Voraus-
setzung, damit die Patienten und Arzte E-Health akzeptie-
ren. Ebenso miissen Patient und Arzt ihre Beziehung auch
unter E-Health frei ausgestalten kénnen, auch wenn diese
sicher Veranderungen erfahren wird.

Bildung anbieten

Wir miissen E-Health und medizinische Informatik ange-
messen in die drztliche Bildung integrieren. Dies bedeutet
nicht, dass alle Arztinnen und Arzte Informatikspezialis-
ten werden. Sie sollen jedoch durch die Vermittlung der
notwendigen Kenntnisse und Fertigkeiten in der Lage
sein, die verfiigbaren Tools richtig einzusetzen. Patienten
sollen tiber E-Health so weit Bescheid wissen, dass sie
selbst entscheiden konnen, was mit ihren Daten ge-
schieht. Ebenso setzt sich die E-Health-Strategie zum Ziel,
eine qualitativ angemessene Vermittlung von medizini-
schem Wissen zu fordern.

Finanzierung sicherstellen

Last but not least ist die Finanzierung, insbesondere fiir
die Infrastruktur in der Arztpraxis, entscheidend. Um den
«Karren ins Rollen zu bringen» und eine kritische Masse
auch in den Arztpraxen zu erreichen, braucht es tiber eine
entsprechende Tarifierung hinaus unbedingt eine An-
schubfinanzierung.

Werden diese Ziele erreicht, kommen wir in der Unter-
stiitzung der Patientenbehandlung sicher einen grossen
Schritt weiter.

Judith Wagner, Leiterin eHealth FMH
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