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Telemedizin: Vor allem eine kulturelle

Herausforderung

TA-SWISS stellte dieses Fruhjahr seine Studie «Telemedizin» an einer Ta-
gung am Universitatsspital Basel und den Parlamentarier/innen in Bern vor.
Die Diskussionen zeigen: Telemedizin ist noch kein Thema flr die breite Be-
vOlkerung. Spéatestens ab 2008 mit der Einfuhrung der elektronischen

Speicherchipkarte fur alle Versicherten dirfte sich dies andern.

wgm. Telemedizin bedeutet medizi-
nische Behandlung uber Distanz. E-
mail, Post, Telefon oder Fax spielen
dabei eine zentrale Rolle im Infor-
mationsaustausch. Dieser kann zwi-
schen medizinischen Fachpersonen
oder zwischen Arztin und Patient ver-
laufen. Eine Grundlage fir die An-
wendungen der Telemedizin stellt
die Speicherung und Verwaltung von
Patientendaten in elektronischer
Form, das computerbasierte Patien-
tendossier, dar. Anwendungen der
Telemedizin reichen von Gesund-
heitsportalen im Internet, Uber medi-
zinische Call-Center, Telemonitoring
von Chronischkranken bis zu Tele-
therapien. Fir Ignazio Cassis, Kan-
tonsarzt aus dem Tessin, ist klar:
«Telemedizin ist eine kulturelle Her-
ausforderung und braucht demokra-
tische Kontrolle.» Zudem sei die Ge-
wahrleistung des Datenschutzes
zentral fur die Akzeptanz. Fir Georg
von Below, FMH Vertreter und Vor-
standsmitglied der Schweizerischen
Gesellschaft fiir Telemedizin, be-
steht die Herausforderung darin,
den Nutzen der Innovation fur die Pa-
tienten klar herauszuarbeiten.

Was bringt Telemedizin?
Durch telemedizinisch eingeholte
Zweitmeinungen, Expertenurteile,

aber auch den Zugang zu elektroni-
schen Krankengeschichten, lasst
sich theoretisch die Qualitat und Effi-
zienz der Behandlung verbessern.
Call-Center etwa erlauben es, die
Anzahl unnétiger Arztbesuche zu ver-
mindern. Nach Schéatzung von Martin
Denz, Leiter der Abteilung Health
Informatics bei der Verbindung der
Schweizer Arztinnen und Arzte FMH,
konnte Telemedizin allgemein zu
Einsparungen im Bereich von funf
Prozent der Kosten im Gesundheits-
wesen fuhren. Diese Einschatzung
des Einsparpotenzials ist allerdings
umstritten. Der vereinfachte Zugang
zu medizinischen Dienstleistungen
mittels Telemedizin kénnte Grund fur
einen weiteren Kostenschub sein.

Was ist zu tun?

Telemedizin kann wirtschaftlich zur
Wettbewerbsféhigkeit der Schweiz
beitragen. Deshalb fordert die Auto-
renschaft der TA-SWISS Studie
«Telemedizin», die Koordination zwi-
schen den Telemedizin-Projekten in
der Schweiz zu verbessern und eine
entsprechende Initiative der Forder-
agentur fUr Innovation beim Bundes-
amt fur Berufsbildung und Technolo-
gie KTI. Dadurch kann die For-
schung und Entwicklung, aber auch
die Koordination gefordert werden.
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«Transparenz
macht Angst»

Die Einfuhrung einer Versicherten-
karte wird das Gesundheitswesen
nach Ansicht der meisten Fachleu-
te grundlegend verandern. Dr. med.
Ignazio Cassis, Tessiner Kantons-
arzt und Leiter des Pilot-Projektes
zur Versichertenkarte «carta
sanitaria» (siehe Kasten) beant-
wortet dazu die Fragen von Bern-
hard Stricker:

Ist die «carta sanitaria» im Tessin
ein technisches oder ein kulturel-
les Projekt?

Ignazio Cassis: Es ist einerseits ein
technologisches Projekt, jedoch viel
mehr ein kulturelles, auf jeden Fall
eine echte Herausforderung, die viel
Energie und Uberzeugungskraft
braucht. Zuerst dachten wir, dass wir
mit diesem Projekt zu viel gewagt
haben, doch je langer es lauft, sind
wir von der Giite dieses Projektes
Uberzeugt! Wir fordern Transparenz

Dr. med. Ignazio Cassis ist
Kantonsarzt des Kantons Tessin
und Préasident der Schweizeri-
schen Gesellschaft fur Pravention
und Gesundheitswesen. Er leitete
den Piltotversuch zur Versicherten-
karte «carta sanitaria». Dieser lauft
seit November 2004 fur 18 Monate
im Raum Lugano. Weitere Informa-
tionen: www.retesan.ch

und sind uns bewusst, dass Trans-
parenz Angst macht.

Wie hoch schéatzen Sie heute die
Akzeptanzin der Tessiner Bevolke-
rung fur die Patientenkarte?

Alles, was die Sicherheit der Daten-
Ubertragung und der Patienten-
identifikation verbessert — was unser
Projekt ja will — wird von den Patien-
ten mit Begeisterung akzeptiert.
Uber Datenschutzprobleme spre-
chen wir offen. Vor allem Juristen
zeigen immer wieder Skzepsis, weil
keine hundertprozentige Sicherheit
gewahrleistet werden kann, so als
ob dies heute mit der Papier-
dokumentation der Fall ware!
Welche Daten muss lhrer Meinung
nach eine Patientenkarte enthal-
ten?

Ich bin Uberzeugt, dass der maxima-
le Nutzen der Karte erreicht wird,
wenn die Karte sowohl administrati-
ve wie auch medizinische Daten ent-
halt und gleichzeitig als Zugangs-
schlissel zum virtuellen
Gesundheitsnetz dient.

Sind Sie fur ein Obligatorium?
Selbstverstandlich erreicht die
Patientenkarte ihren maximalen
Wert, wenn jede Mitbirgerin und je-
der Mitblrger eine Karte hat. Ob ein
Obligatorium die richtige Lésung ist,
bezweifle ich. Man muss Schritt fur
Schritt vorwarts gehen und die Angs-
te der Mitburger Ernst nehmen. Das
Telefon zum Beispiel ist auch nicht
obligatorisch und doch hat praktisch
jeder Mensch heute einen Telefon-
appart.

Wie hoch schéatzen Sie das Spar-
potenzial einer Versichertenkarte?
Je nach Studie wissen wir, dass die
Einfihrung von eHealth nach dem
Aufbau des Systems ein Spar-
potenzial von bis zu einem Drittel der
heutigen Gesundheitskosten errei-
chen kann. Das waren hochgerech-

net fur die Schweiz ca. 16 Mia. Fran-
ken jahrlich.

Wer soll Ihrer Meinung nach die Da-
ten auf der Versichertenkarte ver-
walten und wer dafuir bezahlen?
Es ist auch in den Nachbarlandern
unbestritten, dass die Hauséarzte die
zentrale Rolle spielen. Wir sehen
auch in unserem Projekt, dass gera-
de die Hausérzte die Ersten sind,
die den grdssten Nutzen haben.
Aber auch die Apotheker werden
eine Rolle spielen bei der Registrie-
rung von Medikamenten. Bezahlen
wird am Schluss jeder von uns. Wir
sind ja die Gesellschaft und schaf-
fen die notwendigen Strukturen. Ich
bin Uberzeugt, dass sich die Investi-
tionen lohnen. Wer was und wieviel
finanziert, ist Sache der Politik.
(Quelle: Defacto 2/05/argomed)

Hirnbilder

Die TA-SWISS Studie Uber die Fol-
gen der Anwendung bildgebender
Verfahren in der Hirnforschung ist
in Arbeit.

ar. Die bunten «Hirnbilder» haben
den Status einer Ikone fur die Hirn-
forschung erlangt. Allerdings muss
hinterfragt werden, welche Aussa-
gen solche Forschungsergebnisse
in Bereichen ausserhalb der Medizin
zulassen. Die Arbeitsgruppe unter
der Leitung von Dr. Béarbel Hiising
vom Fraunhofer Institut flr System-
und Innovationsforschung (Karlsru-
he) hat die Funktionsweise und An-
wendungen der wichtigsten bild-
gebenden Verfahren beschrieben,
die rechtlichen, wirtschaftlichen und
ethischen Fragen erortert und Inter-
views mit Fachpersonen gefihrt. Im
Herbst werden die Ergebnisse in-
tern diskutiert. Der Schlussbericht
wird voraussichtlich im ersten Quar-
tal 2006 veroffentlicht.



Tagung «TA und Politik»

12 Jahre TA-SWISS

Aus Anlass der internationalen
Tagung «Politik und TA» Ende Mai
2005 in Wien (siehe Kasten) zogen
Fachleute Bilanz. Nachfolgend ein
Auszug aus dem Beitrag von
TA-SWISS.

bs. Technologiefolgen-Abschatzung
ist keine Disziplin der Naturwissen-
schaften, sondern ein Instrument
der Politikwissenschaft. Sie basiert
zwar auf technischen, natur- und
sozialwissenschaftlichen Abklar-
ungen, bewertet die Ergebnisse
aber interdisziplindr unter gesell-
schaftspolitischen, dkologischen,
6konomischen und ethischen

Konferenz in Wien, Mai 2005
wgm. Die fiinfte Osterreichische
TA-Konferenz fand unter dem
Titel «TA und Politik. Zwei
Jahrzehnte Technikfolgen-
Abschéatzung und Politik —
Ruckblick in die Zukunft» in
Wien statt. Fiir TA-SWISS
referierte der Geschéftsfuhrer
Sergio Bellucci. Sein
vollstandiger Beitrag sowie die
Ubrigen Referate sind zu finden
unter:

www.oeaw.ac.at/ita/ta05/.

Buch: Emil Kowalski, Technology Assessment, 2002

vorausschauend

Gesichtspunkten. Daraus zieht sie
Folgerungen und zeigt der Offent-
lichkeit und den politischen Ent-
scheidtragern Szenarien und
Optionen auf und eruiert einen
allfélligen politischen Handlungs-
bedarf.

Vom ersten Vorstoss 1982...

Der Weg von TA-SWISS von den
Anfangen bis zum heutigen Tag ist
ein mihsamer, aber auch span-
nender gewesen. Sozusagen aus
dem Nichts musste das Projekt
aufgebaut werden, zu welchem
bereits im Jahre 1982 ein poli-
tischer Vorstoss aus dem Schwei-
zer Parlament den Anstoss ge-
geben hat.

...zur Pilotphase 1992-1995

Die ersten Jahre kann man mit
Recht als Phase von «Trial and
Error», als Versuchsbetrieb
bezeichnen. Mit einem minimalen
Personalbestand, aber tatkréaftiger
Unterstitzung des Schweizerischen
Wissenschaftsrates gelang es,
dem Projekt in dieser Pilotphase
von 1992-1995 Gestalt und Inhalt zu
geben. Die einzelnen Themen, die
damals ausschliesslich in Studien
bearbeitet wurden, waren noch an
die Schwerpunktprogramme (SPP)
des Schweizerischen Nationalfonds
gebunden. Am Schluss dieser
Periode wurde eine erste Evaluation
vom hollandischen Rathenau-
Institut durchgefihrt.

Heute: evaluiert und etabliert

Vom Bundesrat wurde die
Fortsetzung des Projektes fur die
Jahre 1996-1999 vorgeschlagen
und vom Parlament auch so
beschlossen. Die Geschéftsstelle
wurde ausgebaut, die thematische
Bindung an die SPP aufgehoben,

eine professionelle Offentlichkeits-
arbeit an die Hand genommen und
1998 das erste partizipative Verfah-
ren, ein PubliForum, durchgefuhrt.
In der Botschaft des Bundesrates
Uber die Forderung von Bildung,
Forschung und Technologie (BFT)
fur die Jahre 2000-2003 wurde TA-
SWISS festgeschrieben und in der
parlamentarischen Beratung ins
entsprechende Gesetz aufgenom-
men. Die Angliederung von TA-
SWISS an den inzwischen neu
organisierten Schweizerischen
Wissenschafts- und Technologierat
blieb erhalten. In dieser Phase
folgten neben den etablierten
Studien weitere PubliForen. Die
partizipative Methode «publifocus»
wurde eingefihrt. Im Frahjahr 2002
wurde die zweite externe Evaluation
durchgefiihrt. Besonderes Gewicht
wurde in jungster Zeit auf die
weitere Professionalisierung der
Offentlichkeitsarbeit und die
Intensivierung der Kontakte zum
eidgendssischen Parlament gelegt.
In der BFT fir die Jahre 2004-2007
wurde der Auftrag von TA-SWISS
vom Schweizer Parlament bestatigt.

Eine andere Meinung

wgm. In der im Juni 2005 einge-
reichten Motion 05.3369 fordert
Nationalrat Toni Bortoluzzi: «Das
Zentrum fur Technologiefolgen-Ab-
schéatzung ist aufzulésen und des-
sen unbedingt wahrzunehmenden
Aufgaben sind durch die Bundes-
verwaltung und andere bestehende
Institutionen (Hochschulen, Ethik-
kommission etc.) wahrzunehmen.»
Uber die Antwort des Bundesrates
und die Behandlung im Parlament
informieren wir Sie im nachsten
TA-SWISS Newsletter.
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Agenda

Dienstag, 13. bis Donnerstag, 15. September 2005
NanoEurope 2005: Messe & Konferenz
Innovationen fir Wissenschaft und Forschung. Trends in industriellen Anwen-
dungen. Investitionen in Nanotechnologie.
Ort: Olma Messen St. Gallen
Informationen: www.nanoeurope.com
Anmeldung: info@nanoeurope.com

Donnerstag, 29. September 2005
Conference on Pervasive Computing
The future of business and society in an intelligent world.
Ort: Swiss Re Centre for Global Dialogue, Ruschlikon
Informationen: www.ta-swiss.ch siehe unter «Aktuell»
Anmeldung: lucrezia_seiler@swissre.com

Montag, 17. Oktober 2005
EPTA Conference 2005 — The Next Technology Wave
Can policy keep pace with progress? The case of converging technologies.
Ort: Flamisches Parlament, Brissel
Informationen: www.viwta.be
Anmeldung: viwta@vlaamsparlement.be
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