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wesentliche gesetzliche Regelungen im SGB V

§ 67 Abs. 1

(1) ... soll die papiergebundene Kommunikation unter den Leistungser-
bringern so bald und so umfassend wie mdglich durch die
elektronische und maschinell verwertbare Ubermittlung von
Befunden, Diagnosen, Therapieempfehlungen und
Behandlungsberichten, die sich auch fiir eine
einrichtungsubergreifende fallbezogene Zusammenarbeit eignet,
ersetzt werden.

868 -> Elektronische Gesundheitsakte
8290: lebenslange Krankenversicherungsnummer

§ 291a: elektronische Gesundheitskarte

»(1) Die Krankenversichertenkarte nach 8§ 291 Abs. 1 wird bis spatestens
zum 1. Januar 2006 zur Verbesserung von Wirtschaftlichkeit, Qualitat und
Transparenz der Behandlung fiir die in den Abséatzen 2 und 3 genannten
Zwecke zu einer elektronischen Gesundheitskarte erweitert.”
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Gesetzlich vorgesehene Anwendungen der deutschen eGK
(8291a SGB)

Gesundheitskarte 64 KB Speicherplatz !

Sandra Koch Freiwillige Anwendungen (Abs. 3)

Musterkasse

123456789 A123456781
Versicnaning Versicherteanummer

Versichertendaten Elektronische

/ Patientenakte

Notfalldaten

Arztliche W q durch den Versicherten
. L Arztliche Verordnungen selbst Jur Verfiigung
(durch Patienten?” gestellte Daten

verpflichtend

Elektronischer Arztbrief
zZU nutzen

(Abs. 2) In  Anspruch genommene
Leistungen + Kosten

Arzneimitteldokumentation
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Organisationsstruktur
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(s. auch 8 291 b SGB V - Gesellschaft fur
Telematik)

- Gematik ist kein Marktteilnehmer!
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Kernelemente

« eGK (Generationen 1,2,3) '“E
e Institutionsausweis
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» Konnektor
» Technische Services
* Anwendungsservices
» Kioske
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Architektur
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Bsp.: Getunnelte Punkt-zu-Punkt-Kommunikation
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Einflhrungsstrategie — Prinzip

Phase
Rollout
Siehe
Feldtest Lverordnung Uber o
(10.000 Testmalnahmen fur die
- 100.000) Einfihrung der elektronischen
. Gesundheitskarte" in der
Fassung der Bekanntmachung
Anwendertest
vom 5. Oktober 2006
(Bundesgesetzblatt | (2006) vom
Labortest 10.10.2006, Seite 2199 ff.)
0 1 > 3 Release
Vers.daten eRezept VSDD  eRezept (Heil- und Hilfsmittel) +

Notfalldaten  vODD Arzneimitteldokumentation +
ePatientenfach

Offline Online

Praktikabilitdt — Funktionalitat — Interoperabilitat — Kompatibilitat — Stabilitat — Sicherheit
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Feldtests

Q4/2008
(]
11/2007 Ausweitung der RELEASE
Feldtests auf 7 Regionen 2
. —
12/2006 start der RELEASE
Feldtests in Flensburg und 1
Lébau-Zittau @ —
RELEASE

0

p 12/2005 start der Labortests

@® (1/2005 Griindung der gematik GmbH durch
Spitzenverbande im Gesundheitswesen

[}
2003 Gesetz zur Einfithrung der eGK
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Einige Ergebnisse der Feldtests Rel. 0/1
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Aktuelle Planungen — weitere Schritte

1. Einfuhrung der wirkbetriebsféahigen Telematikinfrastruktur durch
Projekt ,,Online-Rollout"

— Fokus auf Zuverlassigkeit und Sicherheit
— Offener Zugang durch diskriminierungsfreie Zulassung

2. Umfangreiche Vorbereitung durch interne und externe Tests
— Umsetzung ,Lessons Learned” der RVO R1
— PROVSDD und Feldtests R2A zum Beweis der Feldtauglichkeit

3. Minimierung der Komplexitat der ersten Einfihrungsstufe
— 1x Fachdienste (VSDD), 1x Mehrwertdienst (MWK-LE)
— Erweiterbar / zukunftsfahig durch Migrationskonzept

4. Start des Wirkbetriebs Stufe 1 in Q2/2010 in Nordrhein
Quelle: gematik conhIT 2009
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soziotechnische Aspekte

Kostentrager &>
Patienten & ,Basis*Arzteschaft @

Arzte Feitung, 24.04, 2000 05:00

(P e VIR
A { i 1008 Aktionsbiindnis sammelt 630 000 Unterschriften gegen die
ELEKTRONISCHE GESUNDHEITSKARTE E-Card

Biirger wollen die Karte

Mehr als 70 Prozent der Bundesbiirger
halten die elektronische Gesundheitskar-
te (EGK) fir sinnvoll. Zu diesem Ergebnis
kommt eine Studie des F.A.Z-Instituts im
Auftrag der Techniker Krankenkasse. Eine
schnellere Verfiigbarkeit wichtiger Gesund-
heitsdaten und damit mehr Sicherheit bei
Diagnosen und Arzneimitteln erwarten
mehr als 80 Prozent.

Skepsis gibt es dagegen bei den befragten
Medizinern. Vier von fiinf befragten Arzten

Biindnis "Stoppt die E-Card" gewinnt Unterstiitzung der Linkspartei und der FDP

lie: Einfiihrung der elektronischen
igen Tel ikinfrastruktur fir undurchdacht

BERLIN (ami). Nicht nur Arzte halte
Gesundheitsk und der d I
und dbereilt. Auch einige Politiker warnen davor.

"Wir merken, dass viele, die das Projekt damals beschlossen haben, es heute kritischer
sehen”, sagte der gesundheitspolitische Sprecher der FOP-Bundestagsfraktion Daniel Bahr
am Donnerstag in Berlin, Bis heute sei kein positives Nutzen-Kesten-Verhdltnis
nachgewiesen und die Freiwilligkeit der Teilnahme sei auch nicht geklirt.

Die FOP fordert deshalb ein Moratorium fiir die E-Card. Diese Denkpause solle dazu genutzt
werden, eine alternative Gestaltung des teuren und sensiblen Projektes in Betracht zu
ziehen, so Bahr.

Eine alternative Losung kénnte die
Speicherung der Daten auf USB-Sticks sein,

Auch die jetzige Versichertenkarte birgt | pace diese Varlante nun getestet wird, fordert

sprechen sich dafiir aus, das System vor
Datanzial e MIeEEi e o e -

dem Start erst griindlich zu entwickeln.
Sie entscheiden, ob sie sich ein Lesegerat
anschaffen. Bis Ende des Jahres soll es
Karten und L

geben. Der Online-Betrieb mit den Karten
als Schiiissel zum Versenden von Versicher-
tendaten ist fiir 2010 geplant. Die Karte lauft
seit zwei Jahren in sieben Regionen im Test-
betrieb. L]

mau

Alles garantiert sicher....,
—

Sichere Server?,
Ja, hier gehen die Uhren anders,

Patientendaten gestohlen, '

.05.09)
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Forderungen des Arztetages 2008

Pressemitteilung der B Die Arzteschaft macht inr Mitwirken in der gematik GmbH und an den Tests in den Regionen von der Beachtung der
Arztetag fordert Ne von ihr formulierten Prifsteine und Positionen zum Einsatz der Telematik im Gesundheitswesen abhangig. Folgende
Gesundheitskarte Forderungen milssten bei der erforderlichen Neukonzeption des Projekies erfiilt werden:

Ulm, 22.05.2008 © Medizinische Daten sind so zu schiitzen, dass auch gegebenenfalls erfolgende Anderungen der Zugriffsrechte

“Der Arzistag hat sehr engagi unwirksam bleiben.
tronischen Gesundheitskarie (

Positionspapiers das Profekl¢ o Erprobung von Speichermedien in der Hand des Patienten Wie auch anderer Alternativen zur Datenspeicherung
auf zenfralen Servern.

© Umfassende Evaluation und dffentliche Bereitstellung der Ergebnisse vor der flachendeckenden Einfiihrung.

< Erstellung und VerGifentiichung eines Sicherheitsgutachtens durch unabhangige Experten vor der
flachendeckenden Einfuhrung.

© Frewilige Entscheidung der Arzle (iber die Nutzung der neuen Funktionen der elekironischen Gesundheitskarte
und die Online Anbindung
© Freiwilige Fnischeidung won Arzien und Patienten iiber die Nutzung von eleldronischen Pafientenakien

o Wenn Arzien kein ckonomisch nachweisbarer Mutzen entsteht, sind die Kosten unfassend durch den jeweiligen
Nuzniefier zu verguten.

© Keine Einfuhrung des elekironischen Rezepts.

< Die Noffalldaten sind durch eine auf dem Chip der elekironischen Gesundheitskarte zu speichernde  Klinische
Basisinformation” zu ersetzen.

© Der sichere elekironische Arzibrief muss allen Arzten mit Beginn der Online-Phase zur freiwiligen Nutzung zur
Vefiggsehen. 0

© Die Konzepte fir Arzneimitteldokumentation und eleldronische Paienfenakie sind neu aufausetzen
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(,Konstruktions*)probleme

» Beschrankte Rolle* der Gematik

* |Industrie entwickelt ,dem Markt vorauseilend*
(auf ,moving targets®)

* Preise macht die Selbstverwaltung

 Nutzen der ersten Anwendungen fir Arzte = 0
» Unterschatzung der Komplexitat

* Viele ,interessanten* Anwendungen im SGB

* Online-Anbindungen nicht gesetzl. festgelegt
* Interpretation der ,Freiwilligkeit®
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- Konsequenzen / Status

» Technik fur Release 0 — 2 funktioniert weitgehend
 Industrie teilweise murbe

 Komplexes Hase und Igel — Spiel

« Arzteprotest gegen eGK aus genereller Unzufriedenheit

« Arzteschaft blockiert derzeit MKT-Beschaffung und damit
Start des Basis-Rollouts (trotz Kostenerstattung)

» Entkopplung Junktim MKT-> Online-Anbindung

o ,Postkutschen-Telematik* droht (,Stick-L6ésung*)

» Kassen bestehen auf Online-VSDD

* Nach den Wiinschen des Patienten fragt keiner mehr
Projekt in der kritischsten Phase
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Herausforderungen

» Geordneter und synchronisierter Rollout von eGKen,
HBAen und Konnektoren

» Aufbau eines Heilberuferegisters
» Laufzeiten bei den Online-Verfahren

 Akzeptanzschaffung bei den Arzten, Arztetag 2008 ->
2009

« Einigung zu Investitions-/Betriebskostenpauschalen

* Anreizsystem

» Verfligbarkeit von Industriekomponenten

« Aufgabenangemessene Einbindung in die Primarsysteme
» Vielzahl sinnvoller Anwendungen
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Sonstige nennenswerte Aktivitaten

Lokale herstellerbezogene Arztenetze
Hausarztevertrag in Baden Wirttemberg
Einweiserportale

Lokale Telemedizinprojekte

eFA — elektronische Fallakte

EPA.nrw — Standardisierung von Schnittstellen
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Zusammenfassung: Generell wesentliche Aspekte

Finanzierung

Freiwilligkeit

Vertrauenswurdigkeit fir Arzte und Patienten
Praktikabilitat/Usability

Nutzennachweis
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Zusammenfassung

* Projekt weit hinter Zeitplan zurtick

* Hohe sicherheitstechnische Auslegung
unbestreitbar, weltmarktfihrend

» Gesellschaftliche Implikationen hoch

o Gesundheitstelematik wird zum
Machtinstrument der SV-Player

« Kritischer Meilenstein: Arztetag 2009

Patienten wollen, ,Basis“Arzteschaft eher nicht
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