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Unter dem Begriff «technological solutionism» versteht 
man den Glauben, Probleme mit neuen Technologien 
schnell und einfach lösen zu können – einfach, weil 
der heutige technologische Stand es möglich macht. 
Laut Technologie-Kritiker Evgeny Morozov ist jedoch 
genau dieser technologische Lösungsansatz problema-
tisch, da nicht jede noch so effiziente Technologie 
wirkliche Vorteile bringt [1]. Häufig versuchen Herstel-
ler im Gesundheitsbereich, Probleme ausgehend von 
bestehenden Technologien zu finden und eine schnelle 
Lösung anzubieten. Sie bedienen sich low-hanging 
fruits, statt ihre Energie in Entwicklungen zu legen, 
welche Patienten mit komplexen Krankheitsbildern 
und teuren Behandlungen wirklich zugutekommen 
würden [2].

Aus Sicht der Ärzteschaft befinden wir uns momentan 
in einer Situation, in der digitale Technologien von der 
Politik (eHealth-Strategie 2.0) gefordert werden, ohne 
den konkreten Nutzen klar in den Vordergrund zu 
stellen. Zweifellos ist eine qualitativ hochstehende Ge-
sundheitsversorgung, wie wir sie heute kennen, ohne 
Digitalisierung undenkbar. Zukünftige Diskussio-
nen zu politischen Reformen, wie die Kopplung des 
elektronischen Patientendossiers (EPD) an die ärzt-
liche Zulassung, müssen jedoch unbedingt auf die 
Schaffung eines Mehrnutzens fokussieren. Diesen Be-
weis muss das EPD zuerst erbringen. Stellt sich heraus, 
dass das heutige Konzept des elektronischen Patien-
tendossiers von Patientenseite nicht nachgefragt wird 
oder für Gesundheitsfachleute unzweckmässig ist, 
würden sich gesetzliche Verpflichtungen als Innovati-
onsbremse auswirken und die Behandlungsqualität 
negativ beeinflussen. 
Fakt ist, dass in der Digitalisierung viel Potential liegt, 
sie aber in der Arztpraxis nur schleppend voranschrei-
tet: Laut dem 2018 publizierten eHealth-Barometer 
führen erst die Hälfte der befragten Praxisärztinnen 
und -ärzte eine elektronische Krankengeschichte [3]. 
Gründe dafür gibt es verschiedene, wobei gerade der 

ungenügende Mehrnutzen als Hürde zur Digitalisie-
rung gesehen wird [4]. Zudem wird die Ärzteschaft 
durch gesteigerte Anforderungen an die IT-Sicherheit, 
den Datenschutz oder die neuen Cloudlösungen stark 
gefordert. Es fehlen personelle und finanzielle Res-
sourcen, um die Transformation des Praxisalltags zu 
bewältigen. Das aktuelle Tarifsystem stammt aus der 
vordigitalen Zeit, und ausgebildete Medizininformati-
kerinnen mit universitärem Masterabschluss können 
an einer Hand abgezählt werden. 
Die FMH hat sich zum Ziel gesetzt, die Ärzteschaft bei 
der digitalen Transformation mit nutzbringenden Pro-
jekten zu unterstützen. Das Departement Digitalisie-
rung hat eine neue Strategie entwickelt, welche die 
Handlungsfelder der FMH im spezifischen Bereich der 
Praxisinformatik definiert. Damit führt die FMH die 
Arbeit des ehemaligen Instituts für Praxisinformatik 
(IPI) fort. Die neuen Ziele sehen vor, dass Orientie-
rungshilfen zu nutzenstiftenden digitalen Möglich
keiten erarbeitet und die Interoperabilität von Praxis-
informationssystemen gefördert werden. Weiter soll 
die Ärzteschaft über Informationsanlässe informiert 
und mittels praktischen Handlungsempfehlungen zu 
wichtigen Themen wie dem Datenschutz zur Digitali-
sierung befähigt werden. Unterstützt wird das Depar-

tement durch einen neu gegründeten «Lenkungsaus-
schuss Praxisinformatik», in welchem in Ergänzung 
zur bestehenden Arbeitsgruppe eHealth Ärztinnen 
und Ärzte mit Praxis- sowie Spitaltätigkeit vertreten 
sind. Der Lenkungsausschuss reflektiert die Projekte 
kritisch und unterstützt Entscheidungen zuhanden 
des Zentralvorstandes. 
Erfahrungen im Ausland zeigen, dass nutzenstiftende 
digitale Angebote nur unter Mitgestaltung der Ge-
sundheitsfachleute erfolgreich umgesetzt werden kön-
nen [5]. Die FMH trägt ihren Teil zu dieser Entwicklung 
bei – in politischen Themen erwarten wir im Gegenzug 
einen starken Einbezug der Ärzteschaft, um die Digita-
lisierung der Gesundheitsversorgung voranzutreiben.
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Rein technologisch getriebene Lösungsansätze 
sind problematisch.

Das EPD muss den Beweis für einen Mehr­
nutzen erst erbringen.
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