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Effizienz, infelligent — einfach gesund

Moderne Informations- und Kommunikationstechnologien (IKT)
far eine erfolgreiche Weiterentwicklung des dsterreichischen Gesundheitswesens
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Wir machen Gesundheit

PLATTFORM GESUNDHEITSWIRTSCHAFT GSTERREICK

Vorwort

Die hochwertige Gesundheitsversorgung
der gesamten Bevodlkerung ist einer der
besonderen Vorteile, die Osterreich aus-
zeichnen. Voraussetzung dafur ist nicht

nur die bestmogliche Ausstattung mit
modernsten  medizintechnischen Ge-
raten, sondern auch die kontinuierliche Modernisierung der Dienstleistungen. Das
spart einerseits Zeit und Geld, andererseits erleichtert es den Patienten den Zugang
zum und Umgang mit dem Gesundheitssystem. Die 6sterreichische Elektro- und Elek-
tronikindustrie leistet zu allen Bereichen wichtige Beitrage.

Seit Jahren investieren die Unternehmen in die Forschung und Entwicklung von
Anwendungen, Produkten, Systemen und Komponenten basierend auf moderner
Elektronik sowie Informations- und Kommunikationstechnologie (IKT) und sind auf-
grund ihres technischen Know-hows sowie ihrer Lésungskompetenz unverzichtbarer
Experte bei der Weiterentwicklung des Gesundheitswesens. Mit den hochtechnischen
Erzeugnissen stellen die Betriebe nicht nur den Aufbau und Betrieb einer funktio-
nierenden Gesundheitsinfrastruktur sicher, sie tragen auch dazu bei, dass sich die
medizinischen Technologien kontinuierlich verbessern und den Anforderungen von
Gesundheitsdiensteanbietern und Bedurfnissen der Burgerlnnen gerecht werden.
Dies betrifft insbesondere auch den Schutz von sensiblen Gesundheitsdaten und das
Selbstbestimmungsrecht des Patienten.

Neben den sozialpolitischen Vorteilen bietet der Einsatz von eHealth im Gesund-
heitswesen auch ein hohes volkswirtschaftliches Potential. Dieser Technologiebereich
stellt einen der meisten boomenden Méarkte der Gegenwart dar, bis 2014 betragt das
prognostizierte durchschnittliche Wachstum in Europa rund 11% pro Jahr."

Noch kommen die modernen Technologien allerdings zu wenig zum Einsatz und ein
groBes Effizienz- und Wertschépfungspotential im Gesundheitswesen geht damit
verloren. Das Ziel muss daher lauten, die Anwendung von IKT in diesem Bereich zu
forcieren. Dadurch wird es mdglich sein, das System effizient und patientenfreund-
lich zu gestalten sowie die zukunftigen Herausforderungen zu meistern. Damit wird
letztlich aber auch ein positiver Beitrag zur Sicherung inlandischer Wertschépfung
bzw. zur Schaffung neuer Arbeitsplatze geleistet.

i P Vel

Dr. Lothar Roitner Mag. Brigitte Ederer
Geschaftsfuhrer des FEEI Obfrau des FEEI

' Roland Berger & Partner 2009



Vorworl

Mit im Schnitt 10% Anteil am BIP ist der Gesundheitsmarkt
mittlerweile laut OECD ein zentraler Leistungsbestandteil mo-
derner Volkswirtschaften und am Weg zum Wachstumsmarkt.
Trotz Wirtschaftskrise und Strukturreformen ist ein Anstieg des
Marktes auf 16% des BIP im Jahr 2020 vorausgesagt. Neue gesell-
schaftliche und technologische Rahmenbedingungen und stei-
gende Anforderungen an Pravention, Diagnostik und Therapie erfordern eine Weiter-
entwicklung des Gesundheitssystems hin zu einer effizienten integrierten Versorgung.

Die Informations- und Kommunikationstechnologie (IKT) ist dabei der entscheidende
Schlussel, der nicht nur entsprechende Effizienz- und Kostenersparnis mit sich bringt,
sondern auch die Qualitat, Flexibilitdt und Produktivitat des Systems erhéht. Dartber
hinaus bringt der forcierte Einsatz von eHealth ein beachtliches Wachstumspotential
mit sich, der neue Betatigungsfelder bzw. Arbeitsplatze schafft. eHealth ist daher fur
die Plattform Gesundheitswirtschaft www.wirmachengesundheit.at eines der zentra-
len Entwicklungsthemen.

Um aber das Gesundheitswesen gemaB den zukunftigen Marktanforderungen weiter
zu entwickeln, massen wir einen umfassenden nationalen Dialog unter Einbeziehung
aller relevanten Stakeholder auf Bundes- und Landesebene fliihren. Die Plattform
Gesundheitswirtschaft fordert aus diesem Grund eine klare 6sterreichweite eHealth-
Strategie, mit einem festgelegten und transparenten Prozessmanagement, einen
Umsetzungsauftrag an eine Errichtungsgesellschaft sowie eine entsprechende natio-
nale Dachmarke. Die Politik ist gefordert, nicht nur die Zeichen der Zeit zu erkennen,
sondern auch dementsprechend zu handeln. Durch den Einsatz von IKT kann die Qua-
litdt des Gesundheitssystems fur die Patienten entscheidend verbessert werden.

Die Weiterentwicklung der Technologien im Gesundheitswesen sind wertvolle Inves-
titionen mit einem hohen Anteil lokaler Wertschépfung. Die hohe volkswirtschaftli-
che Bedeutung dieses Sektors muss dementsprechend auch bei der Forschungs- und
Investitionsférderung seinen Niederschlag finden.

Die Akzeptanz neuer Technologien und Leistungen steigt mit dem Aufzeigen des
Nutzens. Daher sind alle betroffenen Stakeholder (Politik, SV-Trager, Industrie etc.)
aufgefordert, den Nutzen, der sich durch die Anwendung von IKT-Technologien im
Gesundheitssystem ergibt, transparent zu machen und entsprechend nach auBen zu
kommunizieren. Die Broschiire leistet hierbei einen wichtigen Beitrag der Offent-
lichkeit, die Vorteile von modernen Technologien im Gesundheitssystem aufzuzeigen
und fir jeden einzelnen anschaulich darzustellen.

Dr. Martin Gleitsmann
Leiter der WKO Abteilung fur Sozialpolitik und Gesundheit,
Mitbegrinder der Plattform Gesundheitswirtschaft

Das Gesundheitswesen hat auch in Osterreich in den vergangenen Jahren einen Pa-

radigmenwechsel durchlaufen. Im Fokus steht nicht mehr ausschlieBlich der kranke
Patient, sondern der Mensch in seiner Gesamtheit. Diesem ganzheitlichen Ansatz
liegt eine neue Werte- und Perspektivenhaltung zugrunde - von der Krankheit hin
zur Gesundheit, von der Heilung hin zur Gesunderhaltung. Gesundheit ist somit kein
akuter Zustand mehr, sondern ein kontinuierlicher Prozess, der in nahezu allen Le-
bensbereichen von Bedeutung ist.

Die hochwertige und ganzheitliche Gesundheitsversorgung der gesamten 6sterrei-
chischen Bevélkerung ist derzeit noch einer der besonderen Vorteile, die Osterreich
auszeichnen. Um die hohen Standards auch in Zukunft halten zu kénnen, ist die best-
mogliche Ausstattung mit modernsten Apparaturen, Labor- und Diagnosegeraten
nétig. Ebenso wichtig ist die kontinuierliche Modernisierung der Dienstleistungen im
Gesundheitswesen zur Optimierung der medizinischen und administrativen Prozesse.
Das spart einerseits Zeit und Geld, andererseits erleichtert es den Patienten den Zu-
gang und Umgang mit dem Gesundheitssystem, wodurch die Qualitdt und Wirkung
der angebotenen Leistungen gesteigert werden.

Der Handlungsbedarf ist groB3. Laut dem 2009 Euro Health Consumer Index (EHCI)
fallt Osterreich vom Spitzenplatz in diesem internationalen Vergleich der einzelnen
europaischen Gesundheitssysteme vom 1. Platz im Jahr 2007 auf den 4. Platz in der
aktuellen Analyse zuriick. Grund dafur ist laut EHCI u. a. ein schlechtes Ergebnis in der
Unterkategorie eHealth.! (Abbildung auf Seite 35)

" Healthpowerhouse, 13. November 2008.



2. Wachstumsmarkt Gesundheit

Die Weiterentwicklung des Gesundheitswesens in Osterreich ist sowohl sozialpo-

litisch als auch volkswirtschaftlich von hoher Relevanz. Neue gesellschaftliche und
technologische Rahmenbedingungen erfordern eine Weiterentwicklung des Systems
hin zur effizienten integrierten Versorgung, nur so lasst sich eine Kostenexplosion
im Gesundheitssektor bei gleichzeitiger Aufrechterhaltung der hohen Qualitatsstan-
dards vermeiden. Dartber hinaus ist die Gesundheitswirtschaft ein Bereich mit sehr
groBen Innovations-, Wachstums- und Beschaftigungspotentialen auf nationaler und
internationaler Ebene und damit gleichzeitig eine Chance fur eine erfolgreiche Wei-
terentwicklung des Wirtschaftsstandortes Osterreich.

Okonomische Potentiale

Im Jahr 2008 wurden in Osterreich laut ,System of Health Accounts (OECD)" 29,5
Mrd. Euro fur das Gesundheitswesen aufgewendet. Zwischen 1990 und 2008 sind die
Gesundheitsausgaben nominell von 11,4 Mrd. Euro um 18,1 Mrd. Euro um 159 % auf

29,5 Mrd. Euro gestiegen. Das Bruttoinlandsprodukt (BIP) ist im gleichen Zeitraum
um 107 % gewachsen. AnteilsméaBig stiegen die Gesundheitsausgaben gemessen am
BIP zwischen 1990 und 2008 von 8,3 % auf 10,5 %.2

Neben den offentlichen Aufwendungen fur das Gesundheitswesen, dem ersten
Gesundheitsmarkt, wachsen auch die privaten Ausgaben, der so genannte zweite
Gesundheitsmarkt. Wurden 2006 rund 6,2 Mrd. Euro fur arztliche Leistungen und
Arzneimittel aufgewendet, waren es 2008 bereits 6,6 Mrd. Euro. Rechnet man die
Investitionen in gesundheitsnahen Bereichen wie Fitness und Wellness mit ein, was
einem modernen Gesundheitsbegriff Rechnung tragt, belaufen sich die Zahlen fur
das Jahr 2006 auf rund 12,2 Mrd. EUR. Damit verzeichnete der zweite Gesundheits-
markt in den letzten Jahren mit 4,6% ein dynamischeres Wachstum als der erste Ge-
sundheitsmarkt mit einer Entwicklung von 4,3%.3

Marklgréisse Osterreich (Mrd. EUR)

Wachstumsrate
+4,3%

21,6 Wachstumsrate

19.9 +4,6% _l
17,3

12,1 13,3
: l I

2004 2006 2008 2004 2006 2008

1. Gesundheitsmarkt 2. Gesundheitsmarkt

Abb.: osterreichischer Gesundheitsmarkt; Quelle: Gesundheitsberichterstattung des Bundes,
Branchenreports, Roland Berger-Berechnungen

2 Statistik Austria, Februar 2010
3 Roland Berger, April 2009



Sozislpolitische Herausforderungen

Der Paradigmenwechsel im Gesundheitswesen erfordert den kontinuierlichen Aus-
bau von konsumentenfreundlichen Gesundheitsdienstleistungen von der Pravention
Uber die Therapie bis hin zur Pflege.

Der demographische Wandel und die damit einhergehende Uberalterung der Gesell-
schaft sowie der Anstieg von Zivilisationskrankheiten erfordern neue medizinische
Ansatze, um die Gesundheitsversorgung der Bevdlkerung sicherzustellen.

Die daraus resultierenden, steigenden medizinischen Anforderungen an Diagnostik
und Therapie forcieren den kontinuierlichen technologischen Fortschritt des Medi-
zinprodukte-Sektors.

Dank hohem Forschungsaufwand gibt es fur die verschiedensten Krankheitsbilder

immer bessere Behandlungsbedingungen, die wiederum den Patienten zugéanglich
gemacht werden massen.

Vorausberechnete Bevilkerungsstruktur
fur Osterreich 2009-2075 laut Hauptszenario

10 Vorausschatzung ab 2010
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B Unter 15 Jahre 15 bis unter 60 Jahre 60 und mehr Jahre

Quelle: STATISTIK AUSTRIA - Bevélkerungsprognose 2009. Erstellt am 6. Oktober 2009.

Angebol und Nachfrage in
modernen Gesundheilssystemen

Herausforderungen

an das Gesundheitswesen

Nachfrage < Angebot

mehr medizinische

Versorgung schnellerer Zugang

\

eHealth héhere Produktivitat

/

neue medizinische
Methoden und
Techniken

bessere medizinische
Versorgung

stabile Rucklagen

mehr Personal

mehr Kapital

Quelle: European Communities: The economic benefits of implemented eHealth solutions at ten European sites, 2006



3. Moderne IKT sind der SchliUssel zu einem
effizienten Gesundheilssystem

L | gen angeboten, durch deren Einsatz die genannten Herausforderungen fir das Ge-
sundheitssystem besser bewaltigt werden kénnen.

Informations- und Kommunikations-
technologien (IKT) ...

. umfassen alle Technologien im Bereich Information
und Kommunikation. Im Mittelpunkt stehen dabei
jene Techniken, die der Informationserstellung,
Verarbeitung, Speicherung, Verteilung und ihrem

Die Elektro- und Elektronikindustrie (EEI) nimmt in der
osterreichischen Industrie eine zentrale Rolle ein. Mit
rund 60.000 Beschaftigen ist sie der zweitgréBte indus-
trielle Arbeitgeber. Als stark exportorientierter Indust-
riezweig (rund 2/3 der Produkte werden in 150 Lénder
der Erde exportiert) sind die Unternehmen tberdurch-
schnittlich stark in das internationale Wirtschaftsle-
ben eingebunden. Die Unternehmen der Elektro- und
Elektronikindustrie leisten weiters einen gewichtigen
Beitrag zur Innovationskraft unseres Landes. Rund
35 % der F&E-Ausgaben der Industrie Osterreichs wer-
den von der EEl getatigt.

Die osterreichische Elektro- und Elektronikin-
dustrie ist eine der Schlusselbranchen fur die
erfolgreiche Weiterentwicklung des osterrei-
chischen Gesundheitswesens, da sie mit ihrer
technologischen L&ésungskompetenz, ihrem
Know-how fir medizinische Apparaturen
und der Errichtung von Infrastruktur- sowie
Dienst- und Beratungsleistungen einen we-
sentlichen Beitrag zur hohen Qualitat der me-
dizinischen Versorgung in Osterreich leistet.

Oberstes Prinzip dabei ist, einerseits mit in-
novativen Informations- und Kommunikati-
onstechnologien (IKT) die Effizienz des Ge-
sundheitswesens zu verbessern. Andererseits
werden neben der reinen Technologie syste-
mische Gesamtlésungen inkl. Dienstleistun-

Austausch dienen.

eHealth ...

. ist der Einsatz von Informations- und Kommunika-
tionstechnologie fur die Gesundheit.?

. ist die Vereinfachung und Durchftihrung von Pro-
zessen zur Information, Kommunikation und Trans-
aktion innerhalb von und zwischen Institutionen
und Personen der Gesundheitsversorgung durch
den Einsatz von Informations- und Kommunikati-
onstechnologie.®

. means encompassing ICT-enabled solutions provi-
ding benefits to health — be it at the individual or at
the societal level ... bedeutet durch IKT erméglichte
Loésungen herbeizufthren, die zum Vorteil der Ge-
sundheit sind — sei es auf personlicher oder auch
gesellschaftlicher Ebene.’

5 ehealth Forschungsgruppe ARC
5 http://www.geschaeftsbericht2004.telekom.de/de/co/glossar/index.php

7 http://wwww.ehealth-impact.org/download/documents/ehealthimpactsept2006.pdf



4. Gule Gronde fUr die Forcierung von IKT
im Gesundheitswesen

Moderne IKT sind ein wesentlicher Baustein zur Weiterentwicklung des &sterreichi-

schen Gesundheitssystems, sie verbessern

> administrative Prozesse, z. B. eMedikation, eBefundung, Archivierung

o die Wissensvermittlung, z. B. Wissens- und Qualitdtsmanagement, Fehlermonitoring
© Behandlungsverfahren, z. B. Telemedizin, Teleradiologie

> Dienstleistungen und Services, z. B. Pflegemonitoring, ePatientenakte, Telecare

Arzt und Patient profitieren gleichermafen von

O Mehr Zeit: Dank eHealth kann sich der Arzt besser/mehr

dem Patienten/Kunden widmen! eHealth vermeidet Mehr-
fachbelastungen, schont die Ressourcen und ermdglicht
mehr Flexibilitdit — Ein modernes Gesundheitswesen ist
eine Win-Win-Situation fur Arzt und Patienten.

N

\J

» Kein Risiko: Die Patientenanonymitat wird durch
ein hochstmoégliches MaB3 an Datenschutz und Da-
tensicherheit basierend auf modernsten IKT-Techno-
logien und legistischen MaBnahmen gewahrt — Ein
modernes Gesundheitswesen hat nicht den Zweck,
den Burger zum glasernen Menschen zu machen.

o Mehr Vertrauen: eHealth verbessert den direkten

Zugang der Betroffenen zu allen relevanten Da-
ten und Informationen und ermdglicht effektive
Entscheidungen — Ein modernes Gesundheits-
wesen verbindet Arzt und Patienten.

© Neue Moglichkeiten: Dank eHealth werden neue
Behandlungsformen fur den Birger moglich und
Arzt und Birger kénnen zeit- und ortsunabhéangig
sieben Tage die Woche rund um die Uhr agieren —
Ein modernes Gesundheitswesen macht mobil.

> Mehr Qualitdt und Sicherheit: eHealth erhoht

die Interoperabilitat des Systems, verbessert die
Schnittstellen und damit die Kommunikation zwi-
schen niedergelassenen Arzten und Spitalern —
Ein modernes Gesundheitswesen bedeutet eine
integrierte Versorgung fur die Bevolkerung.

L s

J

~

o Mehr Innovation: Das Gesundheitssystem kann dank der hohen technischen
Losungskompetenz der Unternehmen gemaB3 den Marktanforderungen
weiterentwickelt werden — Ein modernes Gesundheitswesen ist innovativer
Fortschritt fur alle betroffenen Zielgruppen.

' Mehr Know-how: Die Unternehmen der Elektro- und
Elektronikindustrie sind der richtige Partner fir den
Aufbau und Betrieb von systemischen Gesamtlésungen
und einer funktionierenden Gesundheitsinfrastruktur
— Der Partner Elektro- und Elektronikindustrie ermég-
licht die Weiterentwicklung des Gesundheitswesens.




5. IKT im Gesundheitswesen
in der [3glichen Praxis

¢ X

Die Palette von Produkten und Dienstleistungen, die die Elektro- und Elektronikin-
dustrie in diesem Bereich zu bieten hat, ist breit gestreut. Sie reicht von der Bildge-
benden Diagnostik, die speziell in der Friiherkennung eine wichtige Rolle spielt, bis
zu Anwendungen in der Telemedizin, weiters von Losungen fur die digitale Archivie-
rung von Befunden, mit der unnétige Mehrfachuntersuchungen vermieden werden
kénnen, bis hin zu Spracherkennungssystemen, mit der die aufwandige Arbeit des
Befundens erleichtert und vor allem beschleunigt wird. Anwendungsbeispiele zei-
gen, dass Investitionen in diesen Dienstleistungsfeldern mit einem tberaus hohen
Nutzen fur alle Betroffenen verbunden sind.

Anwendungsbeispiele moderner IKT im Gesundheitlswesen

Menr Zeif
Mehr Know-how o

Menr Maglichkeifen o ~ Menhr Verfrauen

Weniger Risko o P o Mehr Qualirat

Mehr Innovation © /

" Mehr Mobilirat

© Mehr Sicherheif

Weniger KDST@H

Mehr Lebermgaua\irar

Anwendungsbeispiele Mehr Sicherheit Mehr Zeit Mehr Mobilitdt  Weniger Kosten

Elektronische Notfalldaten

elmpfpass

Nephrologieportal
Arzneimittelbewilligungsservice/eCard
eMedikation
Befunddatenubertragung
Entlassungsdokumentation
Krankenhaus-EDV

Arztsoftware

Mobile Altenbetreuung/Betreutes Wohnen
Telecare



Handy-0rtung und elektronische Nolfallaklte

Das Ehepaar S. aus Leoben ist Uber ein verlangertes Wochenende zu Besuch in Wien
als Herr S. bei einem Spaziergang an der Donau pl6tzlich starke Schmerzen in der
Brust bekommt und ohnmachtig zusammenbricht. Frau S. wahlt mit dem Handy sofort
die Notrufnummer um Hilfe anzufordern, kann jedoch aufgrund der Ortsunkenntnis
keine Angabe zur genauen Position machen. Da das Ehepaar S. bei der Handy-Ortung
registriert ist, kann die Notrufzentrale die Beiden minutenschnell Uber das Handy
lokalisieren und die Rettungskrafte direkt an die richtige Stelle schicken. Dadurch
wird wertvolle Zeit gespart, die fur das Uberleben von Herrn S. und das Ausmal
von Folgeschaden von gréBter Bedeutung sind. Innerhalb kirzester Zeit treffen die
Sanitar ein, beginnen mit den WiederbelebungsmaBnahmen und dem Transport ins
nachstgelegene Krankenhaus. Aufgrund der raschen Versorgung Uberlebt Herr S. die
Herzattacke unbeschadet und wird bereits nach wenigen Wochen zur ambulanten
Nachbehandlung in eine Rehaklinik entlassen.

Sonja H. ist 22 Jahre alt und begeisterte Reiterin. Beim Springtraining stirrzt sie vom
Pferd und bricht sich das Bein. Per Handy, das sie fur die elektronische Notfallakte
registriert hat, ruft sie die Rettung. Diese erhalt durch die elektronische Notfallakte
auch alle relevanten medizinischen Informationen zu Vorerkrankungen, Medikatio-
nen, Operationen und Allergien, die im Notfall Leben retten kénnen. So wird Sonja
H., die an einer Unvertraglichkeit des Schmerzmittels Metamizol, das im Normalfall
verwendet wird, leidet, ein alternatives Praparat verabreicht, was einen schweren
allergischen Schock verhindert.

Zudem gibt die elektronische Notfallakte Aufschluss dartber, wer im Notfall zu kon-
taktieren ist und ob eine Patientenverfiigung, ein Organspendeausweis oder ein
Réntgenpass vorliegen.

Fazit:

Minutenschnelle Ortung des Patienten per Handy

O Zielgenaues Eintreffen der Rettungskrafte

Lebenswichtige Informationen zur
medizinischen Vorgeschichte

O Automatische Kontaktaufnahme mit der

angegebenen Kontaktperson
Richtige Wahl der Medikamente




elmpfpass

Karl M. ist Landwirt und bewirtschaftet unter anderem auch einen Almbetrieb. Da
er viel auf Wald und Wiesen unterwegs ist, hat er sich gegen FSME, die so genannte
Zeckenkrankheit impfen lassen. Die Impfung muss regelmaBig alle funf Jahre aufge-
frischt werden, was Herr M. jedoch schon einmal Gbersehen hat. Da er sich vor den
moglichen Folgeschaden der Zeckenkrankheit, die von schweren Herzschaden Uber
Gehirnhautentziindung bis hin zu Lahmungen reichen, schiitzen méchte, ist Karl M.
sehr froh, dass er nun einen elmpfpass hat. Dabei handelt es sich um einen elektroni-
schen Impfpass, bei dem alle Daten zentral gespeichert werden. Uber das elmpfpass-
Portal kann man im Internet mithilfe der eCard selbst auf seine Daten zugreifen und
zudem einige zusatzliche Leistungen nutzen. Herr M. nimmt zB den Erinnerungs-
service in Anspruch, der ihn per SMS bzw. Mail dartber informiert, dass wieder eine
Impfung fallig ist. So kann sich Herr M. rechtzeitig von seiner Hausarztin nachimpfen
lassen und ist immer optimal geschitzt.

NMehr Innavatior

Familie A. hat drei S6hne zwischen 3 und 9 Jahren und ist gerade Ubersiedelt. Familie
A. legt sehr viel Wert auf Impfungen, da zB Mumps bei Buben zu Unfruchtbarkeit
fuhren kann. Leider sind beim Umzug aber die Impfpéasse verloren gegangen und da
der neue Kinderarzt die Familie noch nicht kennt, wei3 er nicht, welche Impfungen
bisher durchgefuhrt wurden. Friher hatte er die Patientenakten anfordern mussen,
doch seit es den elmpfpass gibt, werden alle Impfungen zentral gespeichert. Um sich
einen Uberblick Gber die benétigten Impfungen zu verschaffen, muss der Kinderarzt
daher nur noch Uber das elmpfpass-Portal auf die Daten zugreifen und feststellen,
welche Impfungen aufgefrischt werden mussen.

Fazit:

O

Zugriff auf zentral gespeicherte Daten
fur den Arzt
Zeitersparnis fur Arzt und Patient

O

Benutzerfreundliches Serviceportal mit allen Daten
und Zusatzservices wie Erinnerungsfunktion

Mehr Lebensqualifaet



Nephrologieportal

Frau T. hatte vor 3 Monaten eine Nierentransplantation im Krankenhaus Elisabe-
thinen in Linz. Die Operation ist gut verlaufen, ihre Werte werden im Rahmen der
Nachversorgung ambulant regelmaBig im Krankenhaus kontrolliert. Bislang hatte
Frau T. im Krankenhaus anrufen, sich die Daten durchgeben und diese aufschreiben
mussen. Da es seit kurzem das Nierenportal im Internet gibt, kann Frau T. am Tag
nach der Untersuchung ihre Labor- und Blutwerte sowie die Therapievorschreibung
und den Arztbrief bequem von zu Hause aus abrufen. Das Krankenhaus hat einen
individuellen Zugang fir Frau T. angelegt und ihr per eMail das Passwort zugesendet.
Gemeinsam mit ihrer Sozialversicherungsnummer hat sie Zugriff auf ihre Daten im
Nierenportal und kann alle Dokumente ausdrucken und anschlieBend gemeinsam
mit ihrem Hausarzt besprechen. Zudem wird Frau T. automatisch per SMS informiert,
wenn neue Befunde auf dem Portal abrufbar sind. So ist Frau T. immer auf dem neu-
esten Stand und hat stets Zugriff auf die Originaldaten.

Fazit:

Einfacher und direkter Zugriff auf Werte und

Befunde
Zeitersparnis fur Patient

Korrekte Daten, da diese nicht mehr Gber

das Telefon diktiert werden

Mehr Sicherheit fir Arzt und Patient

Arzneimiftelbewilligungsservice

Hubert W. leidet an Diabetes mellitus Typ 2 und hat eine starke Insulin-Resistenz. Um
Folgeerscheinungen der Insulin-Resistenz wie Augen- und Gewebeschaden zu ver-
meiden, verschreibt ihm seine Hausarztin Actos 30 mg. Dieses Medikament ist jedoch
cheférztlich zu bewilligen, damit die Krankenkasse die Medikamentenkosten erstat-
tet. Bis 2005 hatte das bedeutet, dass Hubert W. mit dem Rezept zum Chefarzt seiner
zustandigen Krankenkasse hatte gehen missen, um die Bewilligung zu bekommen.
Jetzt sendet die Hausarztin die notwendigen Informationen Uber das eCard-System
an den zustandigen Chefarzt und kann so die chefarztliche Bewilligung einholen, die
fur die Erstattung der Medikamentenkosten benétigt wird. Dadurch wird Hubert W.
ein Amtsweg erspart und er kann seine Medikamente, deren Kosten ihm erstattet
werden, ohne groBe Verzégerung in der Apotheke kaufen.

Fazit:

Zeitersparnis fur Patient

O Weniger Administrationsaufwand fur Arzt
Patientenfreundlicher Zugang zu dringend
benotigten Medikamenten



eMedikalionsdatenbank

Herr G. verbringt seinen Urlaub in Tirol als er heftige Kopfschmerzen und ein Schwin- Fazit:

delgefiihl bekommt. Die Arztin, die er in seinem Urlaubsort aufsucht, diagnostiziert

starken Bluthochdruck. Nach einer Uberpriifung der eMedikationsdatenbank stellt sie O Wesentliche Reduktion von Wechselwirkungen
fest, dass Herr G. seit Jahren diesbezlglich in Behandlung ist, sein blutdrucksenkendes O Erhohte Therapietreue

Medikament jedoch sehr unregelmaBig einnimmt. Diese Information ist sehr wichtig, O Wesentliche Reduktion von

denn sie erklart, weshalb bei Herrn G. die erwéhnten Beschwerden aufgetreten sind. Mehrfachverordnungen

So kann die Arztin Herrn G. sein Ubliches Medikament, das in der eMedikationsda- O Kosten sparen

tenbank aufgefihrt wird, verschreiben und macht Herrn G. darauf aufmerksam, wie O Leben retten

wichtig eine regelmaBige Einnahme des Medikaments ist, denn Bluthochdruck kann
unter anderem zu Herzinfarkten, Schlaganfallen sowie weiteren lebensbedrohlichen
Krankheiten fuhren. Durch die Informationen in der eMedikationsdatenbank kann
die Arztin perfekt auf Herrn G. und sein unregelmaBiges Einnahmeverhalten einge-
hen und damit mégliche schwerschwiegende Folgen verhindern.

Frau ., 78 Jahre alt, hat seit Jahren Asthma, das sie medikamentés behandelt. Auf-
grund des schlechten Allgemeinzustandes musste sie 2 Wochen im Spital verbringen
und bekam dort weitere Medikamente verschrieben. Nach der Entlassung aus dem
Spital wollte sie in der Apotheke die neuen Praparate kaufen. Beim automatischen
Arzneimittelsicherheitscheck ergab sich, dass eines der neu verschriebenen Arznei-
mittel ein Generikum des Asthmapraparats ist, das Frau I. seit Jahren einnimmt. Hatte
Frau I. beide Medikamente gleichzeitig verwendet, hatte sich die Dosis verdoppelt,
was schwerwiegende Folgen hatte haben kénnen.

Herr C. leidet an Bluthochdruck, der mit Betablockern behandelt wird. Nach einem
Arztwechsel wird ihm der Wirkstoff Verapamil verschrieben, der ebenfalls den Blut-
hochdruck senken soll. Als Herr C. sein neues Medikament gemeinsam mit den Ub-
lichen Betablockern abholen méchte, gibt der automatische Interaktions-Check der
eMedikationsdatenbank eine Warnung ab: Verapamil, ein Kalziumantagonist, und
Betablocker haben eine starke Wechselwirkung. Eine gleichzeitige Einnahme kann
zu Bewusstlosigkeit und in schweren Fallen bis zum Herzstillstand fihren. Die Apo-
theke klart Herrn C. tber diesen Sachverhalt auf, der sich nun bei seinem Arzt eine
andere Medikation verschreiben lassen kann.
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Befunddatenubertragung

Frau B. lebt in einem kleinen Ort in Karnten. Seit einigen Wochen hat sie Schmer-
zen in der rechten Hufte. Nach der Untersuchung beim Hausarzt Gberweist sie dieser
an ein Radiologieinstitut, das im 30km entfernten Klagenfurt ist, um Réntgenbilder
machen zu lassen. Die Befundung der Rdontgenbilder dauert einen Tag. Dank der
elektronischen Befunddatenubertragung werden die Bilder direkt an den Hausarzt
Ubertragen. So spart sich Frau B. den weiten Weg zum Radiologieinstitut und kann
die Ergebnisse sofort mit ihrem Hausarzt besprechen.

Herr P. hat sich beim Skifahren in Tirol den Ellbogen gebrochen. Da es sich um eine
komplizierte Fraktur handelte, musste der Ellbogen operiert werden. Die Réntgen-
bilder und samtliche anderen Befunde werden nach Herrn Ps. Entlassung aus dem
Krankenhaus elektronisch an seinen Hausarzt in Graz Gbermittelt. Dieser hat nun alle
notwendigen Daten fur die Nachversor-
gung und kann Herrn P. eine geeignete
Reha verordnen. Auch das Physikalische
Institut erhalt alle Unterlagen auf elekt-

ronischem Weg und kann die Ergebnisse Fazit:
der Therapie ebenfalls elektronisch an
den Hausarzt zurlucksenden. So ist die O Zeitersparnis fur Patient
komplette Krankengeschichte Iickenlos O Luckenlose Dokumentation der
dokumentiert. Krankengeschichte

Mehr Sicherheit

Enllassmedikalion mil elekironischem Datenbanksystem

Herr N. wird nach seiner Bypassoperation aus dem Krankenhaus entlassen. Die be-
handelnde Arztin lasst gemeinsam mit dem Schlussarztbrief eine Entlassmedikation
zusammenstellen. Dafur verwendet sie das neue elektronische Datenbanksystem.
Dieses listet das gesuchte Praparat in allen verfligbaren Mengen und Dosierungen
auf, so dass fur Herrn N. die optimale Medikation gefunden werden kann. Da mit
dem neuen elektronischen Datenbanksystem alle Entlassmedikationen einheitlich
gestaltet und samtliche Angaben, wie Einnahmemenge oder Einnahmezeit, klar aus-
gewiesen sind, ist es fur Herrn Ns. Hausarzt viel einfacher, das Rezept und die Emp-
fehlung zur Einnahme auszustellen.

Frau Ds. Schulterbruch musste im Krankenhaus operiert werden. Bei ihrer Entlassung
wird ihr in der Entlassmedikation das Schmerzmittel Metamizol verschrieben. Bei ei-
nem Interaktionscheck mit dem elektronischen Datenbanksystem fallt dem behan-
delnden Arzt jedoch auf, dass Frau D. vor kurzem Mutter geworden ist. Da Frau D.
noch stillt und Novalgin Uber die Muttermilch auch an das Baby abgegeben werden
kédnnte, dndert der Arzt die Medikation
auf Paracetamol ab. Dieses Praparat kann
auch von stillenden Frauen problemlos
ohne Auswirkungen auf das Baby genom-
men werden. Da Samstag ist, wird das Re-
zept inklusive der Einnahmeempfehlung

Keine Wechselwirkungen

Medikation gemaB der persénlichen
Krankengeschichte/korperlichen Verfassung
Keine Uber- oder Fehldosierungen

mit dem elektronischen Datenbanksys-
tem sofort ausgedruckt. So kann sich Frau
D. die Praparate noch am selben Tag aus
der Apotheke holen und das Wochenen-

de schmerzfrei verbringen.




Krankenhaus-EDV

Frau L., 65 Jahre alt, wurde im Krankenhaus ein kinstliches Huftgelenk eingesetzt.
Die Reha kann sie ambulant im an das Krankenhaus angeschlossenen Rehazentrum
machen. Uber das Portal der Krankenhaus-EDV kann Frau L. ihre Termine abrufen.
Ein zusatzliches Service ist das Fitness-Programm, auf das Frau L. ebenfalls Gber das
Portal zugreift. So kann sie ihre Ubungen mit genauer Anleitung auch zu Hause ma-
chen und auBerdem jederzeit Einsicht in ihre Krankenakte nehmen.

Herr U. litt an Lungenkrebs, der erfolgreich therapiert werden konnte. Dennoch muss
er regelmaBig zur Nachsorgeuntersuchung gehen. Da Herr U. berufsbedingt viel un-
terwegs ist, schatzt er es, dass er seine Terminvereinbarungen online Uber das Kran-
kenhaus-EDV-Portal machen kann. Da die Krebserkrankung fur Herrn U. auch eine
groBe psychische Belastung ist, ist er froh, dass das Krankenhaus-EDV-Portal auch
Gesundheitsforen anbietet, in denen er mit anderen Betroffenen und &rztlichem Per-
sonal diskutieren kann.

S EESESET T
Mehr Lebensqualifaet

NMehr Innovation

Sandra G., 14 Jahre alt, hat das Wolff-Parkinson-White-Syndrom, eine Herzrhythmus-
storung verbunden mit einer Herzschwache. Ihre Werte mussen regelmaBig kont-
rolliert werden. Mit dem Telemonitoring des Krankenhaus-EDV-Portals erspart sich
die Schulerin die Untersuchung im Krankenhaus, da ihre Daten online Ubertragen
werden. Morgens und abends misst sie ihren Blutdruck. Die Werte werden mittels
Bluetoothchip per Telefon an ihre behandelnde Arztin Gbermittelt. Diese prift die
Daten und behélt so die Ubersicht. Sollten ihre Werte auffallig sein, fordert sie ihre
Arztin zu einer Terminvereinbarung auf. So kann Sandra G. ihr Leben relativ ,nor-
mal” gestalten und weiB3 doch immer, dass sie gut versorgt ist.

Fazit:

Zeitersparnis fur Arzt und Patient

Mehr Mobilitat und Freiheit fur Patient

Einblick in persénliche Krankengeschichte fur Arzt
Kontakt zu Arzt von zu Hause aus

Einfaches Terminmanagement

O O O O O O

Zusatzservices, die die Genesung erleichtern

2/



Arztsoftware

Helmut S., 28 Jahre alt, leidet seit seiner Schulzeit immer wieder an Magenschmer-
zen. Zahlreiche Untersuchungen haben ergeben, dass diese stressbedingt auftreten
und bei regelmaBiger Kontrolle relativ unbedenklich sind. Nun wurde Helmut S. be-
fordert und arbeitet in Salzburg. Daher pendelt er jede Woche zwischen seiner neuen
Arbeitsstatte und seinem Heimatort Linz. Seit Kurzem sind die Magenschmerzen wie-
der starker geworden und Helmut S. sucht einen Allgemeinmediziner in Salzburg auf,
den ihm ein Arbeitskollege empfohlen hat. Der Arzt lasst sich die Krankengeschichte
und die Beschwerden genau schildern. Um eine umfassende Diagnose abgeben zu
kénnen, moéchte er einen Einblick in die Krankenakte von Helmut S. nehmen. Daher
bittet er Herrn S. um die Berechtigung, die medizinischen Informationen anzufor-
dern, die ihm Helmut S. gerne erteilt. Mit der neuen Arztsoftware kann der Arzt
auf die elektronische Gesundheitsakte von Helmut S. zugreifen, in der die gesamte
Krankengeschichte sowie alle Befunde, Daten, Medikamente und Werte dokumen-
tiert sind. Da der Zugriff in Echtzeit erfolgt, sind die Daten sofort einsehbar und man
muss nicht den Postweg abwarten. Im

Normalfall wére es bei einem neuen Pati-

enten mit diesem Beschwerden erforder-

lich, eine Magenspieglung vorzunehmen.

Aus der Akte entnimmt der Arzt jedoch, Fazit:

dass Helmut S. erst kirzlich umfassend

untersucht wurde. So erspart die tGber die O Dokumentation aller relevanten Daten,

neue Software Ubermittelte Information Werte, Befunde

Herrn S. eine neuerliche Magenspiege- O Mehr Sicherheit

lung. AuBerdem kann der Arzt Helmut S. O Zugriff auf Krankengeschichte bei Arztwechsel,
ein Medikament verschreiben, das er laut Uberweisung

Gesundheitsakte gut vertragt und auf das O Schutz der Privatsphére, da der Zugriff nur nach
er gut anspricht. Einwilligung des Patienten erfolgt

Keine doppelten Untersuchungen, Medikationen
Ruckgriff auf bisherige Erfahrungen

.
L R

eHealth in der mobilen Altlenbetreuung und Pflege

Henriette R., 85 Jahre alt, ist nach einem Oberschenkelhalsbruch bettlagerig. Da sie
nicht in ein Pflegeheim mochte, hat sie rund um die Uhr Betreuung durch einen
mobilen Pflegedienst. Um die 24-Stunden-Versorgung zu gewahrleisten, wechseln
sich die Pfleger ab. Die medizinische Vorgeschichte sowie alle Daten sind in der elek-
tronischen Pflegeakte gespeichert, auf die auch der zustandige Hausarzt Zugriff hat.
Alle Untersuchungen und die Werte werden dort eingepflegt. So kann z.B. der Blut-
druck und der Zucker von Frau R. dokumentiert werden und auch der Fortschritt
der Wundheilung beobachtet werden. Mit der elektrischen Pflegeakte werden alle
Informationen in einem Akt gespeichert, jeder Pfleger und auch der Hausarzt ist stets
auf dem neuesten Stand. Daten kénnen nicht mehr verloren gehen und langwierige
Absprachen entfallen. So kann eine reibungslose Versorgung problemlos gewahrleis-

tet werden.

Fazit:

Zeitersparnis fur Pfleger und Arzt

Optimale Betreuung fur Patient

Entlastung fur Angehorige

Sicherheit durch lickenlose Dokumentation
fur Patient
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Home Monitoring nach Herzoperationen mil Telecare

Helmut E., 58 Jahr alt, wurde vor einem Jahr ein Herzschrittmacher eingesetzt und es
geht im wieder blendend. Im Normalfall musste Herr E. alle drei Monate zur Nachsor-
geuntersuchung ins AKH Graz. Da er mit dem Auto fast eineinhalb Stunden dorthin
braucht, ware der Arztbesuch duBerst aufwendig. Durch die Telemonitoring-Funktion
seines Herzschrittmachers aber muss Herr E. nur einmal im Jahr eine allgemeine Kon-
trolle vornehmen lassen. Denn das System kontrolliert kontinuierlich seine Daten und
Ubermittelt diese an den behandelnden Arzt. Sollte eine medizinisch relevante Un-
regelmaBigkeit auftreten, bestellt der Arzt Herrn E. ins Krankenhaus. So erspart sich
Helmut E. nicht nur die zeitraubenden Untersuchungen, sondern ist gleichzeitig bes-
ser geschiitzt, da seine Werte taglich und nicht nur alle drei Monate geprift werden.

Fazit:

O Unterstitzung im Alltag
O Einbindung der Best Ager in die moderne
Informationsgesellschaft (elnklusion)

O Hohere Sicherheit

Smart-Home-Anwendungen mit Telecare

Frau Z. ist begeisterte Zeitungsleserin und auch mit 89 noch sehr am taglichen Ge-
schehen interessiert. Seit sie an Grauem Star erkrankt ist, lasst ihre Sehleistung trotz
Behandlung permanent nach, so dass eine Zeitungslekttire inzwischen unméglich ist.
Seit kurzem verwendet Frau Z. Smart-Home-Anwendungen. Diese verbindet ihren
Fernseher mit der Smart-Home-Plattform, die verschiedenste Dienste anbietet. Einer
davon ist der Vorlese-Service, der Frau Z. die neuesten Nachrichten aus ihren Lieb-
lingszeitungen vorliest. Frau Z. kocht auch gerne, kann aber nur schwer erkennen,
ob der Herd an- bzw. ausgeschaltet ist. Die Herdplattenkontrolle der Smart-Home-
Anwendung informiert, sollte Frau Z. sie nicht richtig ausgeschaltet haben, mit einem
Akustiksignal, wenn die Herdplatte Uberhitzt, so dass eine Brandgefahr ausgeschlos-
sen werden kann.

Herr A. hat Alzheimer. Noch lebt er alleine, vergisst jedoch immer mehr Dinge, wes-
halb er neuerdings eine Smart-Home-Anwendung hat. Lasst Herr A. die Kihlschrank-
tar langer als 3 Minuten offen, ertdnt ein akustisches Signal. Beim Verlassen des Hau-
ses schaltet sich nach Kontrolle der Anwesenheit zudem die Wasserzufuhr ab, so dass
eine Uberschwemmung, sollte Herr A. den Wasserhahn nicht zugedreht haben, ver-
hindert wird. AuBerdem prift die automatische Fensteriberwachung, ob alle Fenster
geschlossen sind.

Sandra K. ist in lThrer Wohnung gestlrzt und kann sich nicht mehr aufrichten. Da
sie alleine lebt, hat sie Vorsorge getroffen. Zum einen kann sie mit einem Gerat,
das sie am Handgelenk tragt, direkt einen Notruf zu einer Rettungsleitstelle Uber
das Smart-Home-System abgeben. Schafft
sie das nicht mehr, kann das Smart-Home-
System einen passiven Notruf abgeben.
Die Smart-Home-Anwendung registriert
per Funkelement die Aktivitaten. Wird
bei Anwesenheit von Sandra K. kein Le-
benszeichen innerhalb eines gewissen
Zeitraumes mehr empfangen, wird vom
Smart-Home-System automatisch ein Not-
ruf ausgelost.

O Langere Unabhangigkeit, um in den eigenen vier

Wanden wohnen zu kénnen

S
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B. Erfolgreiche Weiterentwicklung bendtigt
die richtigen Rahmenbedingungen

NMenhr Innovalion

Die Akzeptanz neuer Technologien und Leistungen steigt mit dem Auf-
zeigen des Nutzens.

Das Thema Gesundheit steht in unmittelbaren Zusammenhang mit
hochdotierten gesellschaftlichen Grundwerten wie Wohlbefinden, Le-
bensqualitat und Zufriedenheit. Dabei dient die Technologie maximal
als Mittel zum Zweck, deren Nutzen von den betroffenen Zielgruppen
nicht wahrgenommen wird. Daher sind alle betroffenen Stakeholder
(Politik, SV-Trager, Industrie etc.) aufgefordert, den Nutzen, der sich
durch die Anwendung von IKT-Technologien im Gesundheitswesen er-
gibt, transparent zu machen und entsprechend nach auBen zu kommu-
nizieren. Nur wenn das Bewusstsein fur die Notwendigkeit der Weiter-
entwicklung vorhanden und der daraus resultierende Nutzen fur den
Burger bzw. den Arzt offensichtlich ist, werden Akzeptanz und Nach-
frage steigen.

Weniger Kosfen

O Aufgaben und Verantwortlichkeiten miissen klar festgelegt werden -

Strukturen, um eine flichendeckende Weiterentwicklung in ganz Oster-
reich sicherzustellen.

Um das Gesundheitswesen geméaB den zukinftigen Marktanforderun-
gen weiter zu entwickeln, bendtigen wir einen umfassenden nationalen
Dialog unter Einbeziehung aller relevanten Stakeholder auf Bundes- und
Landesebene. Fur die erfolgreiche Realisierung einer Weiterentwicklung
des Gesundheitssystems sind ein klar festgelegtes Prozessmanagement
und ein Umsetzungsauftrag an eine Errichtungsgesellschaft notwendige
Voraussetzung. Durch die Einfihrung einer Dachmarke, unter der samt-
liche Aktivitaten, Projekte und Initiativen zur Weiterentwicklung des Ge-
sundheitswesens zusammengefasst werden, wird die Identifikation der
betroffenen Zielgruppen mit den neuen Technologien verbessert.

33
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Die Elektro- und Elektronikindustrie muss Ge-
sprachspartner auf Augenhdhe sein.

Die Einbindung der Elektro- und Elektronikindustrie
als Technologieanbieter mit den entsprechenden
Losungskompetenzen ist unumganglich und drin-
gend geboten. Nur mit Hilfe der EEl und deren
effizienten IKT-Technologien werden die Prozesse
innerhalb des Gesundheitssystems optimiert und
damit der Nutzen fur die Burgerin bzw. Patientin
erhoéht. Die Unternehmen sind dabei in erster Li-
nie Berater, Dienstleister und Loésungsanbieter und
nicht Auftragnehmer.

Euro Health Consumer Index gesamt

Auszug aus dem Ergebnis des Euro Health Consumer Index 2009

Unterkategorien

1. Platz Niederlande Patientenrechte und -information Danemark
2. Platz Danemark eHealth Déanemark, Niederlande
3. Platz Island Wartezeit auf Behandlung Albanien, Belgien, Deutschland, Schweiz
Resultate Schweden
Bandbreite von und Zugang zu den angebotenen Diensten  Belgien, Luxemburg, Schweden
Medikamente Danemark, Niederlande
X -g < o % c
= © ] 5 = 9]
2 5 B 2149
A s B £ 5 & £
Kategorien & 2| 8 | 2 5
o [ fie a = z

Patientenrechte
und -information

Gesundheitsrecht beruht auf Patientenrechten
Patientenorganisationen sind in Entscheidungen einbezogen
verschuldensunabhéangige Kunstfehler-Versicherung

Recht auf Einholen einer zweiten Meinung

Zugang zu eigener Akte

Register zugelassener Arzte

Internet oder 24-Stunden Telefoninformation mit Interaktivitat
Grenzubergreifende Behandlungsinformation

Katalog der Anbieter mit Qualitatsrangliste

I Island
I Osterreich
I Schweden

175 123 143 143 136 162 136 149 117 136

Mit Forschungs- und Innovationsférderung
die Weiterentwicklung des Gesundheitswe-
sens fordern.

Die Weiterentwicklung der Technologien im
Gesundheitswesen sind wertvolle Investiti-
onen mit einem hohen Anteil lokaler Wert-
schopfung. Die hohe volkswirtschaftliche
Bedeutung dieses Sektors muss dementspre-
chend auch bei der Forschungs- und Investiti-
onsforderung seinen Niederschlag finden.

|O eHealth

EPR-Durchdringung
eTransfer medizinischer Daten

Laborwerte werden dem Patienten direkt wia
eHealth-Lésung Ubermittelt

Koénnen Patienten Termine online vereinbaren

Kénnen Patienten online tiberprifen, wie viel Kliniken/Arzte
den Versicherung verrechent haben

eRezept

Wartezeit auf
Behandlung

Resultate

Bandbreite von
und Zugang zu
den angebotenen
Diensten

Medikamente

Gesamt*

Zugang zum Hausarzt am selben Tag

direkter Zugang zu Spezialisten/Facharzten
GroBere nicht-akute Operationen binnen 50 Tagen
Krebstherapie binnen 21 Tagen

CT binnen 7 Tage

Herzinfarkt Todesfélle

Kindersterblichkeit

Rate von Krebstodesfallen 2006

Vermeidbare Todesfalle — verlorene Lebensjahre
MRSA Infektionen

Ruckgangsrate der Selbstmorde

Prozent der Diabetiker mit hohen HbA1c Level (>7)

Verteilungsgerechtigkeit des Gesundheitssystems
Kataraktoperationen pro 100.000 65+

Kinder Vier-Krankheiten-Impfung
Nieren-Transplantation pro Million Einwohner

Werden Zahnbehandlungen von der staatlichen Versicherung ibernommen -

Mammographie-Rate
Informelle Zahlungen an Arzte

RX-Zuschuss

an Laien angepasste Arzneiblcher

Schnelligkeit mit der neue Krebsmedikamente eingesetzt werden
Zugang zu neuen Arzneien

120 187 173 173 173 147 107 173 93 187

138 125 113 110 75 138 100 125 113 113

819 787 778 811 760 875 740 795 763 788

Platzierung

2 6 7 3 9 1 10 4 8 5

* Abweichungen in der Summe ergeben sich durch Rundungsdifferenzen

Hl good 50:50 Il not so good
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