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VON ARNEJOHANNSEN

Digitaler Aufbruch fiir
mehr Gesundheit

Hohe Kosten, aber nur durchschnittliche Ergebnisse: OSTERREICHS

GESUNDHEITSSYSTEM ist von Faxgeraten und verkrusteten Strukturen

gepragt. Hoffnungstrager fiir Veranderungen ist die DIGITALISIERUNG -

und ein neues Denken bei der Vergabe offentlicher Auftrage.

ein guter Tag fiir das Ge-
sundheitssystem: Wo
sonst die Patient:innen fiir
Untersuchungen ihre
Kleidung ablegen miissen,
stand das System plétzlich selber nackt
da. Das Ende der Fax-Kommunikation
Anfang Mirz bedeutete vielerorts das
Ende der Kommunikation zwischen Arz-
ten, Spitélern und Krankenkassen. Fax?
Die Alteren werden sich noch an die
Gerite erinnern, fur die Jingeren gehort
es ins Postkutschenzeitalter, im Oster-
reichischen Gesundheitssystem ist es
Realitit.

Dass Befunde teilweise mit Rettungs-
wagen hin- und hergefahren werden,
wirft ein erschreckendes Licht auf den
Stand der Digitalisierung im Gesund-
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heitswesen. Obwohl Licht - es geht eher
um eine ziemlich kleine Flamme.

Ubertiillte Spitalsambulanzen, kaum
noch Termine bei Fachirzten, das medi-
zinische Personal mit Papierkram be-
schiftigt - Osterreichs Gesundheitssys-
tem ist eine Baustelle. Die Ausgaben sind
hoch, die Ergebnisse nur Durchschnitt.
Osterreich leistet sich 6,8 Spitalsbetten
pro 1.000 Einwohner:innen, im EU-
Durchschnitt sind es 4,2. Die skandina-
vischen Lander, die als vorbildlich in der
medizinischen Versorgung ihrer Bevolke-
rung gelten, kommen mit 2,8 Betten pro
1.000 Einwohner:innen aus.

GELDVERNICHTER SPITAL. Mehr als 50
Milliarden Euro jahrlich verschlingt das
heimische Gesundheitswesen, die Pro-

Kopf-Ausgaben fir die Gesundheit sind
die dritthéchsten in der EU. Vor allem
die Ausgaben fiir die stationédre Behand-
lung liegen in Osterreich iiber dem
EU-Durchschnitt, Investitionen in die
Priavention darunter. Weil es an Pflege-
einrichtungen fehlt, miissen viele Pati-
ent:innen in teuren Akutbetten unter-
gebracht werden, was die Spitalskosten
nach oben treibt. Eines der Hauptpro-
bleme: Eine Gesamtplanung fiir das
Gesundheitssystem ist kaum méglich,
weil die Zustandigkeiten zwischen
Bund, Lindern und Sozialversiche-
rungen aufgesplittert sind und zu viele
Beteiligte mitreden.

Alle diese Fakten sind seit Langem be-
kannt, es gibt auch reichlich Konzepte und
Losungsvorschliage. Nur leider ziahlt das
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Gesundheitssystem neben den Pensionen
zu den ungeliebten Dauergisten auf den
To-do-Listen der Verantwortlichen: Jeder
weil}, dass etwas getan werden muss, sagt
das auch, aber niemand greift es an.

REFORMDRUCK STEIGT. Die Reform-
diskussionen in der Dauerschleife und
die individuellen Erfahrungen spiegeln
sich mittlerweile auch in der Stimmungs-
lage der Bevolkerung wider. Das zeigt
eine aktuelle représentative Gesund-
heitsstudie anlédsslich des kiirzlich in
Wien stattgefundenen Health Makers
Festivals in Zusammenarbeit mit Schie-
fer Rechtsanwilte und der Kommunika-
tionsberatung Ketchum. Demnach halt
jede:r Zweite eine grundlegende Reform
des Osterreichischen Gesundheitssys-
tems fiir notwendig.

Die Hauptkritikpunkte:

» Zwei von drei Befragten sind der Mei-
nung, dass die Qualitit der Behandlung
stark davon abhéngt, ob man privat oder
gesetzlich versichert ist. Das bedeutet:
Wer zahlt, wird schneller und besser be-
handelt. Ein ziemliches schlechtes Zeug-
nis fiir ein System, das sich Chancen-
gleichheit auf die Fahnen geschrieben
hat, also den gleichen Zugang zu Ge-
sundheitsdienstleistungen fiir alle, un-
abhingig von Staus und Einkommen.

» Nur jede:r Zweite fihlt sich ausrei-
chend informiert, um eigenverantwort-

liche Entscheidungen fir die eigene
Gesundheit treffen zu konnen.

» Trotz hoher Investitionen des Staats
fiihlen sich 27 Prozent vom osterreichi-
schen Gesundheitssystem im Stich ge-
lassen, besonders grof} ist die Skepsis bei
den Jiingeren.

» Besonders kritisch: Fast die Halfte der
Befragten fiirchten, im Alter nicht aus-
reichend betreut zu werden. Und jede:r
Vierte hat Angst, gar nicht versichert zu
sein.

ANGESCHLAGENES VERTRAUEN ,Die
heimische Gesundheitspolitik befindet
sich in einer veritablen Vertrauenskrise,
da wichtige Entscheidungen in der Ver-
gangenheit nicht getroffen wurden®,
analysiert Martin Schiefer, Griinder der
Kanzlei Schiefer Rechtsanwilte (siehe
auch Interview nachste Seite).

Doch es regt sich Widerstand gegen
die jahrzehntelange Passivitit. Das erste
Health Maker Festival ist dafiir ein Zei-
chen. ,Die Ergebnisse der Studie verdeut-
lichen, dass jetzt gehandelt werden muss.
Deshalb veranstalten wir das erste Health
Makers Festival®, sagt Julia Bernhardt,
Geschiftsfihrerin des Vereins Solar Ple-
xus und Initiatorin der Veranstaltung.

Die Idee sowohl hinter dem Verein als
auch hinter der Veranstaltung: die viel-
faltigen Stakeholder des Gesundheits-
wesens von der Krankenhausvorstandin
iiber den Physiotherapeuten bis zur Pa-
tientenvertretung und den Sozialversi-
cherungen an einen Tisch zu holen.
,Unser Event schafft einen Raum, in dem
wir gemeinsam iiber alles Altersgruppen
und Branchen hinweg innovative Lo6-
sungen erarbeiten und konkrete Veran-
derungen in die Wege leiten konnen®, so
die ehemalige KPMG-Mitarbeiterin
Bernhardt.

Ein wichtiger Hebel, das verlorene
Vertrauen zuriickzugewinnen: Informa-
tion. , Ein funktionierendes Gesundheits-
system allein reicht nicht - die Menschen
miissen sich verstanden und ernst ge-
nommen fiihlen®, sagt Manisha Joshi,
Business Director und Healthcare-Lead
bei der Agentur Ketchum, ,Kommunika-
tion ist der Schliissel, um Vertrauen zu-
rlickzugewinnen. Nur wer sich sicher und
gut informiert fithlt, wird das System
auch annehmen.”

Ein weiterer grofier Hoffnungstrager:
die Digitalisierung des Gesundheitswe-
sens. Auch bei der Befragung fiir die
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Misstrauens-
votum

Es leidet nicht nur, wer eine Krank-
heit hat. Es leidet auch das Ge-
sundheitssystem - an einem Man-
gel an Vertrauen. Das zeigt eine
aktuelle Studie anlésslich des
Health Makers Festivals in Zusam-
menarbeit mit Schiefer Rechtsan-
waélte und der Kommunikationsbe-
ratung Ketchum. 68 Prozent der
Befragten stimmen der Aussage
zu: Wer zahlt, wird schneller ge-
sund - kein gutes Zeughis fiir ein
System, das die Gleichbehandlung
aller Patient:innen sicherstellen
soll. Noch bedenklicher: Jeder
Vierte fiihlt sich vom Gesundheits-
system im Stich gelassen, fast 60
Prozent haben Angst vor einer zu-
kiinftigen Verschlechterung des
Systems. Der

Druck auf die Poli-

tik ist jedenfalls

hoch: Mehr als die

Halfte der Befrag-

ten fordern eine

grundlegende Re-

form des Systems.

Welche konkreten Folgen diese
Skepsis hat, zeigt das Reizthema
Impfen. Nur 55 Prozent vertrauen
den in Osterreich zugelassenen
Impfstoffen, 45 Prozent halten
Impfungen fiir nicht mehr wichtig,
17 Prozent empfinden sie sogar als
gefahrlich.

Studie betrachten knapp 50 Prozent die
Digitalisierung als grofle Chance fiir das
heimische Gesundheitssystem. ,In die-
sem Bereich liegt enormes Potenzial
brach®, betont auch Martin Schiefer, der
mit seiner Kanzlei unter anderem die
Ausschreibung rund um die elektroni-
sche Gesundheitsakte ELGA begleitet
hat. Seine Forderung: ,Die o6ffentliche
Hand muss hier als Innovationstreiber
fungieren und zukunftsfahige Losungen
im Sinne der Bevolkerung erméglichen.”

Die 50 Milliarden Euro, die Jahr fur
Jahr ins osterreichische Gesundheitssys-
tem flieflen, sind ein Hebel, das System
wirkungsvoll in die richtige Richtung zu
lenken, ist Schiefer tiberzeugt. Nur dafiir
miisste viele Dinge neu gedacht »

21.3.2025 | trend.EDITION 1

83



TREND

WIRTSCHAFT
v
RECHT

84

»Mit guten Daten unterstiit-
zen wir die medizinische
Forschung und kommen
schneller zu Lésungen.”
HERWIG OSTERMANN

CEO Gesundheit

Osterreich

> werden. ,Innovative offentliche Ver-
gabe ist hier der Schliissel.”

MEHR EFFIZIENZ. Unbestritten unter
Expert:innen ist, dass in Zeiten von
rasch fortschreitender Medizintechnik
und wachsender Datenmengen die Digi-
talisierung gewaltige Chancen bietet, die
Patientenversorgung zu verbessern, die
Effizienz des Gesundheitssystems zu
steigern und die Therapiemoglichkeiten
zu erweitern.

Aber wo anfangen? Privention und
Gesundheitsbewusstsein sind wichtige
Hebel, um den Menschen mehr gesunde
Jahre zu bescheren - und um das Ge-
sundheitssystem zu entlasten. Wer tiber
wenig Gesundheitskompetenz verfligt,
ernéhrt sich tendenziell schlechter und
bewegt sich zu wenig - und landet ent-
sprechend haufiger im Wartezimmer ei-
nes Arztes.

Hier konnen Digitale Gesundheits-
anwendungen, kurz DIGAS, wesentliche
Beitrége leisten. Diese Gesundheitsapps
unterstiitzen bei der Diagnose, Aufkla-
rung, Uberwachung und Behandlung
von korperlichen oder psychischen Er-
krankungen. Als Vorreiter hat Deutsch-
land das Konzept der DIGAS 2020 ein-
gefithrt und fiir deren Zulassung einen
speziellen, schnelleren Zulassungspro-
zess geschaffen: den DiGA-Fast-Track.
Digitale Produkte, die dieses Zulassungs-
verfahren erfolgreich durchlaufen, wer-
den von den Krankenkassen auf Rezept
erstattet.

Wer solche Gesundheitsapps fiir tech-
nische Spielerein hilt, liegt daneben. So
hat die Wirtschaftskammer Wien errech-
net, dass mit dem flachendeckenden Ein-
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satz von DIGAs die Dauer der Belegstage
in Krankenhiusern von 8,3 auf 7,6 Tage
gesenkt werden konnte. Bei Kosten von
1.800 Euro pro Spitalsbett und Tag brich-
te das in Summe eine Ersparnis von rund
1,5 Milliarden Euro: keine Kleinigkeit.

APPS & ELGA. ,Digitale Gesundheitsan-
wendungen wiirden auch gut in den Er-
stattungskodex hineinpassen®, sagt auch
Experte Schiefer. Entscheidend sei eine
Einbindung der Apps in die ELGA. Und
die stirkere Einbeziehung von Start-ups
in die Entwicklung sinnvoller und not-
wendiger Angebote. , Entwicklungspart-
nerschaften mit jungen, innovativen
Unternehmen fiir die Losung von spezi-
ellen Problemstellungen wiren ein gutes
Beispiel fiir ein neues Denken im Ge-
sundheitsbereich®, sagt Schiefer.

Sein Ansatz: ein Ideenwettbewerb fiir
konkrete Fragestellungen, wie es ihn
etwa auch bei Ausschreibungen fiir Ar-
chitekten oder in der Kreativwirtschaft
gibt. Schiefer: ,Es geht einfach um klas-
sisch funktionale, niederschwellige Aus-
schreibungen, bei denen man relativ
schnell und ohne grofien Aufwand zu
Ergebnissen kommt.“

Weitere Themen im Zusammenhang
mit der Digitalisierung sind der Ausbau
der Telemedizin und der Gesundheitshot-
line 1450, fur Schiefer nicht nur ein tech-
nisches Thema. ,Zu Notrufnummern wie
122 und 188 gibt es passende Kinder-
reime. Aber fiir 1450? Fehlanzeige, des-
halb ist diese Nummer auch so wenig
bekannt.” Dabei konnte sie eine wichtige
Wegweiserfunktion fiir Patient:innen
iibernehmen und verhindern, dass jeder
mit dem kleinsten Husten in eine Spitals-

»Die Ergebnisse unserer
Studie verdeutlichen,
dass jetzt gehandelt
werden muss.*

JULIA BERNHARDT
Health Maker Festival

ambulanz kommt. Ahnliches gilt fiir die
Telemedizin, also die drztliche Beratung
mittels Video-Call. Auch sie kann ein
wesentlicher Beitrag sein, tiberfiillte
Wartezimmer zu verhindern.

DATEN FUR DIE FORSCHUNG. Und dann
ist da noch der relevante Bereich der
Erfassung von Patientendaten. Dabei
geht es einerseits um effizientere Prozes-
se und die Entlastung des medizinischen
Personals von Biiroarbeit und Routine-
tatigkeiten, aber auch um sinnvolle Nut-
zung dieser Daten. ,Wenn wir gute Da-
ten gewinnen, kénnen wir damit die me-
dizinische Forschung unterstiitzen und
schneller zu Losungen kommen®, betont
Herwig Ostermann, CEO von Gesund-
heit Osterreich.

Bleibt das ewige Thema des Daten-
schutzes. ,Mir hingt diese Diskussion
schon zum Hals heraus“, kommentiert
Martin Schiefer das sptirbar emotional,
yselbstverstindlich ist Datenschutz wich-
tig, aber er darf kein Killer sein, um sinn-
volle medizinische und Entwicklungen
und gesellschaftlichen Fortschritt zu
verhindern.“ Sein konkreter Vorschlag:
Patient:innen konnen ihre Gesundheits-
daten freiwillig spenden. Die Moglichkeit
solcher Datenspenden sind mittlerweile
auch im europiischen Rechtsrahmen
verankert.

Die Zielrichtung fiir die Reform des
Gesundheitswesens ist jedenfalls eindeu-
tig: Es muss im Gesundheitsbereich das
Prinzip ,digital vor ambulant vor statio-
nir” gelten. Anders wird die medizini-
sche Versorgung einer immer élter wer-
denden Bevolkerung zu ertriaglichen
Kosten kaum moglich sein. T]
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»UNSER GESUNDHETTSSYSTEM IST IN
EINER VERTRAUENSKRISE*

Ideen und Konzepte gibt es genug, jetzt muss man ins Tun kommen, fordert

Vergaberechts-Experte MARTIN SCHIEFER. Doch Reformen werden nur

gelingen, wenn die 6ffentliche Hand als Innovationstreiber fungiert.

TREND: Hohe Kosten, aber wenig
Zufriedenheit: Woran krankt das
osterreichische Gesundheitssystem?
MARTIN SCHIEFER: Die von uns mit-
beauftragte Studie zeigt: Die heimische
Gesundheitspolitik befindet sich in ei-
ner veritablen Vertrauenskrise, da wich-
tige Entscheidungen in der Vergangen-
heit nicht getroffen wurden.

Was liisst sich dagegen tun? Es liegen
viele verntinftige Konzepte auf dem
Tisch, es geht jetzt darum, ins Tun zu
kommen. Die 50 Milliarden Euro, die
Jahr fiir Jahr ins Gsterreichische Ge-
sundheitssystem fliefien, miissen
endlich sinnvoll eingesetzt werden.
Die offentliche Hand muss hier als
Innovationstreiber fungieren. Ein
neues Denken bei der 6ffentlichen
Vergabe ist einer der Schliissel, das
Gesundheitssystem enkelfit zu
machen.

Wie kann das konkret aussehen?
Besonders im Bereich der Digitali-
sierung liegt enormes Potenzial
brach. Dabei geht es nicht nur um
eine effizientere Verwaltung. Ge-
sundheits-Apps werden in Zukunft
eine grofiere Rolle spielen, weil sie
bei Diagnose, Uberwachung und Be-
handlung von Erkrankungen unter-
stiitzen und so Arzte und Spitiler
entlasten konnen. Entwicklungs-
partnerschaften mit jungen, inno-
vativen Unternehmen in Form von
Ideenwettbewerben fiir die Losung
von speziellen Problemen wiiren ein
gutes Beispiel fiir ein neues Denken
im Gesundheitsbereich. Bei Archi-
tekten und in der Kreativwirtschaft
sind solche Ideenwettbewerbe selbst-
verstandlich, warum nicht auch im
Gesundheitsbereich? Derzeit ent-
wickeln und programmieren die ver-
schiedenen Institutionen ihre Apps
selber, jeder fiir sich. Das ist nicht

sehr zielfiihrend, wenn man relativ
schnell und ohne groflen Aufwand zu
konkreten Ergebnissen kommen moch-
te. Ein neu gedachter Vergabeprozess
bietet hier die Chance, zu einem
Innovationstreiber zu werden.

Was sind die Hiirden? Wir denken viel
zu kompliziert und sind zu wenig mu-
tig. Mein jlingster Sohn ist fiinf Jahre
alt. Er hat sich jetzt bei Amazon einen
Schrittzéihler bestellt und ist ganz be-
geistert davon. Wir schaffen es seit Jah-
ren nicht, solche digitalen Gesundheits-

MARTIN SCHIEFER ist
Grunder der auf Vergaberecht spezialisierten
Kanzlei Schiefer Rechtsanwalte mit rund 50
Mitarbeitenden an fiinf Standorten in Osterreich.
Die Kanzlei hat unter anderem die Ausschreibung
rund um die Gesundheits-Hotline 1450 begleitet.

anwendungen auf den Markt zu brin-
gen, trotz Taskforce und verschiedener
Initiativen. Das kann doch nicht sein.
Zumal mit Amazon Pharmacy und
Google Health michtige internationale
Player in den Markt dringen, denen
wir das Feld nicht allein iiberlasen
sollten.

Welche Rolle konnen offentliche Auf-

trige dabei spielen? Eine ganz entschei-

dende, wenn man sie innovativ gestal-

tet. Muss das Krankenhausessen immer

das billigste sein, oder sollte es nicht
auch einen gewissen Anteil an hoch-
wertigen Lebensmitteln enthalten?
Wenn man das will, formuliert man
in Ausschreibungen einen bestimm-
ten Anteil an Bio-Produkten. Genau
das haben wir als Kanzlei gemacht -
und jetzt hat das Bundesheer nach-
gezogen, was ein schoner Erfolg ist.
Denn es ist ja nicht nur gut fir die
Patien:innen, sondern auch ein
Signal an die Bauern: Nachhaltigkeit
ist ein Geschéftsmodell.

Und das umstrittene Thema Gesund-
heitsdaten vs. Datenschutz? Mir
hiingt diese Diskussion schon zum
Hals raus. Selbstverstandlich ist
Datenschutz wichtig, aber er darf
nicht als Vorwand und Killer-Argu-
ment dienen, wissenschaftliche For-
schung zu behindern. Denn solche
Daten sind nun einmal extrem wich-
tig, um Behandlungserfolge zu eva-
luieren, vor allem auch fiir die medi-
zinische Forschung. Aus meiner
Sicht ist dieses Problem einfach zu
16sen: Jeder Patient kann tiber seine
Daten frei verfiigen und diese frei-
willig spenden. Dafiir gibt es mittler-
weile auch einen europiischen
Rechtsrahmen. Auch dieses Modell
der Datenspende ist fiir mich ein
gutes Beispiel fiir neues Denken im
Gesundheitsbereich.
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