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MÜNSTER. Alle Krankenhäuser sollten
dem Thema Cybersicherheit größte Auf-
merksamkeit widmen, fordert Dr. Stefan
Bales vom Bundesgesundheitsministeri-
um (BMG). Zwar arbeiten das Gesund-
heits- und das Innenministerium gerade

an einer Rechtsverordnung, die festlegt, wel-
che Kliniken nach dem IT-Sicherheitsgesetz
Mindeststandards bei ihrer IT-Sicherheit so-
wie Meldepflichten einhalten müssen. Damit
seien die anderen Häuser aber nicht per se
von der Pflicht befreit. „Auch die, die nicht da-
runter fallen, müssen in Eigenverantwortung
konkrete Maßnahmen zur Sicherheit ihrer
IT-Netze treffen“, stellte Telematik-Experte
Bales auf dem Kongress „Gesundheitswirt-
schaft managen“ in Münster klar. (iss)

N
E

W
S

BMG: Kliniken müssen mehr
auf IT-Sicherheit achten
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GIESSEN. Der Phytopharmakahersteller
Pascoe hat eine Online-Akademie eingerich-
tet. Um den Ansprüchen der Fachgruppen
und Laien gerecht zu werden, biete die Akade-
mie Schulungen in zwei getrennten Bereichen
an. Der Fachbereich befindet sich in einem
geschützten DocCheck-Bereich. „Mit der
Akademie können sich alle Interessierten
zum Spezialisten für Naturmedizin machen
und so naturheilkundliche Behandlungsfor-
men besser beurteilen. Die Schatztruhe der
Natur ist weit geöffnet, um Gesundheit und
Lebensqualität zu verbessern“, so Geschäfts-
leiterin Annette Pascoe. (maw)

Die Naturmedizin-Akademie im Web:
www.pascoe-akademie.de

Naturmedizin: Pascoe
etabliert Online-Akademie
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NÜRNBERG. Die Zahl der Arbeitslosen in
Deutschland ist im Januar saisonbedingt auf
2,777 Millionen gestiegen. Das waren 209 000
mehr Erwerbslose als im Dezember, wie die
Bundesagentur für Arbeit (BA) am Dienstag
in Nürnberg mitteilte. Im Vergleich zum Vor-
jahr ging die Zahl der Jobsucher dagegen um
143 000 zurück. „Der Arbeitsmarkt ist gut in
das neue Jahr gestartet“, sagte BA-Chef
Frank-Jürgen Weise. Die Zahl der arbeitslo-
sen Menschen sei im Januar allein aus jahres-
zeitlichen Gründen gestiegen. Während der
Winterpause ruht auf vielen Baustellen die
Arbeit; Zehntausende verlieren vorüberge-
hend ihren Job. In den vergangenen drei Jah-
ren war die Arbeitslosigkeit im Januar im
Schnitt sogar um 256 000 gestiegen. (dpa)

Arbeitsmarkt startet gut
in das neue Jahr

LONDON/HAMBURG. Die Millionenmarke ist
geknackt: Zu Jahresbeginn zählte die Online-
Arztpraxis Dr.Ed die insgesamt millionste
Fernberatung und -behandlung. Damit setzt
das Unternehmen, das den Fokus auf digitale
ärztliche Versorgung legt, seinen Wachstums-
kurs fort. Die durchschnittliche jährliche
Wachstumsrate in Europa seit Gründung be-
trägt, wie zuletzt bekannt gegeben, über 200
Prozent, so die Gesellschaft mit Hauptsitz in
London. „Wir freuen uns sehr über das Inte-
resse und das entgegengebrachte Vertrauen.
Trotz gegenläufiger politischer Stimmungsla-
ge wächst die Nachfrage an telemedizinischen
Angeboten auf Patientenseite weiter stark“,
betont David Meinertz, Gründer und Ge-
schäftsführer von Dr.Ed. (mh)

Telemedizin: Dr.Ed zählt
millionste Fernbehandlung

KÖLN. Die KBV muss sicherstellen,
dass die Softwarehäuser den Ver-
tragsärzten den elektronischen
Medikationsplan kostenfrei über
die regelmäßigen Updates zur Ver-
fügung stellen, fordert die Vertre-
terversammlung der KV Westfa-
len-Lippe (KVWL). „Es handelt
sich um eine gesetzliche Vorschrift,
die selbstverständlich umgehend
entsprechend in die Praxisverwal-
tungssysteme eingepflegt werden
muss“, hatte der Allgemeinmedizi-
ner Dr. Carl Hans Biedendieck die
einstimmig gefasste Resolution be-
gründet. Bei den meisten Soft-
ware-Herstellern sei das Zusatz-
modul derzeit kostenpflichtig.

In der Vertreterversammlung
hatte KVWL-Chef Dr. Wolfgang-
Axel Dryden zudem „Pferdefüße“
bei der geplanten Einführung von
Arzneimittelinformationssystemen
kritisiert. Es sei für ihn ungeklärt,
wie die Erstellung, Bereitstellung,
Implementierung und Wartung des
neuen Systems finanziert werden
sollen. „Eine weitere finanzielle Be-
lastung der Vertragsärzte analog
zum Medikationsplan lehne ich je-
denfalls vehement ab.“ Mit der Ein-
führung des Arzneiinfosystems sei-
en Störungen des Workflows in den
Praxen verbunden. Sie müssten auf
jeden Fall einer Bürokratiekosten-
messung zugeführt werden. „Mehr-
aufwände müssen dann auch ange-
messen vergütet werden.“ Dryden
verwies auf eine Forderung der Kas-
sen: Sie wollen bei der Verordnung
von Innovationen, die der GBA als
positiv bewertet hat, eine Kodie-
rung bis in die Subindikation.  (iss)

KVWL fordert
kostenfreien
Arznei-Plan

PRAXISSOFTWARE

Mit einer Resolution ruft
die KVWL die Kassenärzt-
liche Bundesvereinigung
zum Handeln auf. Pferde-
füße sieht KV-Chef
Dryden zudem im geplan-
ten Arznei-Infosystem.
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BERLIN. Trotz des holprigen Starts
läuft bei den Online-Tests zur Telema-
tikinfrastruktur (TI) nun fast alles
nach Plan. Wie die gematik auf Nach-
frage erklärt, wird die TI bis Ende Fe-
bruar auf achtzig Prozent der Test-
Teilnehmer in der Region Nordwest
ausgerollt. Noch vor Ende des ersten
Quartals seien dann alle Erprobungs-
teilnehmer – das sind immerhin 500
Arzt- und Psychotherapiepraxen so-
wie sechs Kliniken – online. Damit
wäre ein wichtiges Etappenziel, um
mögliche Sanktionen für die Selbst-
verwaltung und letztlich auch für die
Leistungserbringer zu verhindern, er-
reicht.

Es zählt der Juli 2018

Zwar hätten die Tests – in der Region
Nordwest und Südost – nach strenger
Auslegung des E-Health-Gesetzes be-
reits Ende Juni 2016 erledigt sein sol-
len (wir berichteten), doch Konnekto-
ren und Kartenlesegeräte machten
Probleme. Das Bundesgesundheits-
ministerium (BMG) ließ allerdings
mehrfach verlauten, dass ein stufen-
weiser Rollout der TI möglich sei.
Wichtig ist eher der Termin 1. Juli
2018. Ab dann sollen nämlich alle
Leistungserbringer an die TI ange-
bunden sein und den Online-Abgleich

der Versichertenstammdaten vollzie-
hen. Und die ersten Ergebnisse aus
dem Nordwesten (mit den Bundeslän-
dern Schleswig-Holstein, Nordrhein-
Westfalen und Rheinland-Pfalz) las-
sen hoffen, dass dieses Ziel auch er-
reicht wird.

Möglich ist der zeitnahe Rollout
auf alle Erprobungspraxen im Nord-
westen, weil die erste Online-Anwen-
dung, der Abgleich der Versicherten-
stammdaten (VSDM) gut voran-
kommt. Zwischen dem 18. November
und dem 9. Dezember 2016 seien über
7700 Onlineprüfungen der Versicher-

tenstammdaten durch die 23 ersten
Testpraxen und die ebenfalls bereits
angeschlossene Klinik durchgeführt
worden, so die gematik. Mindestens
1000 erfolgreiche Vorgänge hatte die
gematik als eine der Bedingungen für
den weiteren Erprobungs-Rollout
festgelegt.

In weniger als 7 Sekunden erledigt

Die Zeiten für die reine Onlineprü-
fung der elektronischen Gesundheits-
karten (eGK) in den Praxen wie auch
die Zeiten für die Prüfungen mit Ak-
tualisierung der Versichertenstamm-
daten hätten dabei unter den Vorga-
ben der gematik gelegen, berichtet die
Betreibergesellschaft der TI. Das ist
wichtig, weil die gematik durchaus
weiß, dass die Akzeptanz der Gesund-
heitskarte und ihrer Datenautobahn
in den Arztpraxen wesentlich von pra-
xistauglichen Prozessen abhängt.
Schließlich war das mehrere Minuten
dauernde Ausstellen von Rezepten ei-
nes der Hauptprobleme bei den Feld-
tests der eGK von 2007 bis 2009.

Daher darf die Bearbeitungszeit
zur Prüfung der Versichertenstamm-
daten inklusive der Aktualisierung
nur zwischen sieben und maximal 13
Sekunden liegen – so die aktuelle Vor-
gabe der gematik.

Dass alle Beteiligten nun doch eini-
germaßen gut im Zeitplan vorankom-
men, belegt zudem der dritte Status-
bericht der gematik zur TI (Stand
30.11.16). So befindet sich auch der
Konnektor – das Gerät, das die Ver-
bindung zur TI herstellt und die über-
tragenen Daten ver- und entschlüsselt
– in der zweiten Testregion, dem Süd-
osten (Sachsen und Bayern), im Zulas-
sungstest der gematik sowie im Zerti-
fizierungsverfahren durch das Bun-
desamt für Sicherheit in der Informa-
tionstechnik (BSI). Und auch bei den
Kartenlesegeräten gibt es immerhin
zwei von der gematik für die Tests zu-
gelassenen alte BCS-Terminals, die
mit einem Update fit für den Online-
Abgleich der Versichertenstammda-
ten gemacht werden können.

Eine erste Zwischenbilanz
aus der Testregion Nord-
west lässt hoffen, dass
Selbstverwaltung und Ärz-
ten zunächst keine Sanktio-
nen aus dem E-Health-
Gesetz drohen. Bis Ende
Februar sollen laut gematik
80 Prozent der 500 Testpra-
xen aktiv an der Telematik-
infrastruktur teilnehmen.

VON REBEKKA HÖHL

Gesundheitskarte:
Online-Tests liegen gut im Plan
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7 700
Onlineprüfungen der Versicher-
tenstammdaten führten die 23 ers-
ten Testpraxen und eine Klinik in-
nerhalb von nur drei Wochen
durch.

Der Abgleich der Versichertenstammdaten ist die erste Online-Anwendung der

Gesundheitskarte und ihrer Datenautobahn. © PICTURE-FACTORY / FOTOLIA.COM

Lesen Sie mehr über das einmalige Projekt, an dem auch – über ein Tochterunternehmen – ein Versicherer
beteiligt ist, in unserer App-Ausgabe vom Dienstag, den 31. Januar, auf Seite 8.

Wie gelingt es, Notaufnahmen und Bereitschaftsdienste zu entlasten?
Das Ingolstädter Ärztenetz GOIN setzt auf ein telemedizinisches
Triage-System. Bis Mitte Juni laufen die Tests mit 430 Netzärzten.
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