POLITIK

Der Kampf um den Befund

POSITIONEN DER ARZTEKAMMER FUR WIEN, FOLGE 6: Auch
wenn die ELGA kommt, muss der Arzt Eigentlimer seiner Befunde bleiben.
Nur er und seine Patienten diirfen dariiber verfiigen konnen.

»DER BEFUND ist Eigentum des Arztes,
der Patient hat ein Verfligungsrecht.” Mit
diesen Worten stellt Dr. Norbert Jachimo-
wicz, stellvertretender Kurienobmann der
niedergelassenen Arzte in der Arztekam-
mer fiir Wien, die Position der Kammer und
seiner Arztekollegen in der ELGA-Debatte
klar. Geht es dabei doch hauptsichlich
darum, Befunde elektronisch zugiinglich zu
machen. Wem, zu welchen Bedingungen
und unter welcher Kontrolle ist
dabei noch offen. Das wird in
den kommenden Monaten zu
harten Diskussionen zwischen
Arzten, Politik und wahrschein-
lich auch Datenschiitzern und
Patientenvertretern fiihren.
LEine dritte Stelle kann die
Befunde nicht verlangen® ist
jedenfalls die Grundsatzposi-
tion, mit der Jachimowicz in die
bevorstehenden  Gespriche

Dr. Norbert Jachimowicz,
stellvertretender Kurienob-
mann der niedergelassenen
Arzte in der Arrtekammer
fiir Wien

Ebene so.* Der Arzt, so Jachimowicz, soll
immer mehr zu einem ,,Befundlieferanten*
degradiert werden: ,Jemand anderer wird
uns danach sagen, was wir zu tun haben.”
Guidelines oder andere Vorgaben sollen
die drztliche Entscheidung ersetzen, der
Befund des Arztes womdéglich dem ,,Sys-
tem* irgendwo zur Verfiigung stehen.
Jachimowicz: ,,Das ist ein Generalangriff.
Das abzuwehren ist fiir die Zukunft sehr
wichtig,”

Auch im Interesse der
Patienten, so Jachimowcz,
sei es essenziell, dass die
Beziehung Arzt — Patient
eine Zweierbezichung blei-
be. Die Patienten miissen
sich darauf wverlassen kon-
nen, dass ihr Arzt einen
Befund nur an jene Stelle,
jenen Arzt oder jenes Spital
weitergibt, die gemeinsam

geht. Das Projekt ELGA steht Das muss zu festgelegt wurden. Praktisch
klar formuliert im Regierungs- 4 . sei das nur zu gewihrleisten,
programm, die e-card war nur 100% in der wenn eben ein Befund zu
ein Vorlauf dafiir. Der Grundge- Kompetenz der 100% in der Kompetenz und
danke fir die ELGA mag ein Arzte bleiben* Kontrolle des vom Patienten

logisch nachvollziehbarer sein.

In der Realitit ergeben sich dar-

aus mannigfache Probleme fiir Arzte wie
Patienten. Nicht nur in Osterreich. Die zen-
trale elektronische Datenspeicherung in der
Medizin ist in allen EU-Lindern in Diskus-
sion. Wobei grofle Elektronikkonzerne nach
Einschétzung von Jachimowicz dabei krif-
tig anschieben: ,Zentrale Steuerung und
Ressourcenkontrolle, das ist fir diese
Unternehmen eindeutig ein  Zukunfts-
markt.

DER ARZT IST KEIN BEFUNDLIEFERANT!

Jachimowicz und seine Arztekollegen
orten zurzeit einen regelrechten Angriff
auf die Befundhoheit der Arzte und auf
ihre Entscheidung tiber die indiziertc The-
rapie: ,Das lduft auch auf europiischer
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aufgesuchten Arztes bleibe.

FUNKTION ALS SUCHMASCHINE

An der ELGA-Front haben diese Vorhal-
tungen bereits gefruchtet, berichtet der
stellvertretende Obmann die Wiener
niedergelassenen Arzte: ,Eine zentrale
Befundspeicherung ist nicht mehr ange-
dacht! ELGA wird nach jetzigem Stand
weine Art Suchmaschine” bleiben, ohne
Anspruch auf Vollstindigkeit, dass dort
alle notwendigen Befunde verfiigbar sind.
Momentan lduft die Diskussion im
Arbeitskreis ELGA dariiber, ob es eine
Verpflichtung geben soll oder kann, dass
die behandelnden Arzte alle Befunde in
das ELGA-System cinspeichern miissen.
Nach dem Verstindnis der Arztekammer
fiir Wien kann das nur auf freiwilliger

Basis und nur mit Einverstindnis des
Patienten geschehen. Gibt es aber keine
Gewiihr dafiir, dass wirklich alle Befunde
und Daten iiber ELGA zur Verfligung ste-
hen, wiire es geradezu fahrlissig, verliefle
sich ein Arzt groBtenteils oder gar aus-
schliellich auf die dort abrufbaren Anga-
ben. Das wird es daher in der Praxis nicht
geben. Ein weiterer Punkt fiir die Arzte-
schaft ist, dass sie an weiteren Nutzungen
der von ihnen erstellten Befunde finanziell
beteiligt sein wollen. Die Arzte wollen
eben nicht zu bloflen Zutrigern werden.
Sie fordern ein Honorar fiir den Fall, dass
die Behandlung eines Patienten anderswo
aufgrund der von ihnen erhobenen Befun-
de fortgesetzt wird. Jachimowicz: ,Die
Kosten der Aufbereitung miissen abgegol-
ten werden.* Im niedergelassenen Bereich,
so Jachimowicz, sei es fiir die Wiener Arz-
tekammer vollig klar, dass der Arzt der
Eigentiimer des Befundes bleiben und
daftir honoriert werden miisse. ,Im Spi-
tal*, riumt er ein, ,.ist das diffiziler.”

ELGA NUR UNTER KONTROLLE DER ARZTE!

Die Gesamtbotschaft der Kurie der nieder-
gelassenen Arzte in Wien an die neue
Gesundheitsministerin ist daher: ,,Wir
bestehen darauf, dass ELGA im Kreise der
Arzte bzw. der Arztekammer bleibt.* Ist
das nicht gegeben, werde die Arztekammer
fir Wien das Projekt blockieren. Dafiir
erinnert Jachimowicz die Gesundheitsmi-
nisterin noch an andere Themen, die neben
der ELGA ecbenfalls im Regierungspro-
gramm stehen: ,,Wir verlangen, dass der
Hausarzt endlich zur Schaltzentrale im
Gesundheitssystem wird.” Suchten die
Patienten zuerst den Hausarzt auf und nicht
direkt einen Facharzt oder ein Spital,
erinnert Jachimowicz, kénnten damit viele
Fille effizient und kostengiinstig geldst
werden.
In der nichsten Nummer:
Kostenfaktor Medizin



