Gesundheit Digital Vorarlberg



Warum eine eHealth Strategie?

 EU und/oder Bund und/oder Lander?
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L Warum eine eHealth Strategie?

e eHealth Action Plan 2012-2020 Public Consultation”:

— Sicherer Zugang fur Burgerinnen zu ihren Gesundheitsdaten
und lebenswichtigen Informationen

— Personalisierte Medizin durch gemeinsame europaische
Dateninfrastruktur (insbesondere flir Forschung)

— Empowerment der Burgerlnnen: Gesundheitsférderung,
Vorsorge, Interaktion zwischen Nutzern und Anbietern

— Effizienz und Produktivitat von trageribergreifenden
Behandlungsprozessen / Organisationsentwicklung

— Verbesserung von Qualitat und Zuganglichkeit

— effiziente, benutzerfreundliche und umfassend akzeptierte
elektronische Gesundheitsdienste durch Beteiligung bei
Strategie, Gestaltung und Umsetzung. 3



Warum eine eHealth Strategie?

 EU und/oder Bund und/oder Lander?

* Es braucht alle: Ein gemeinsames Verstandnis von
eHealth und abgestufte Spielraume
— EU: Rahmen, Ubergeordnete Ziele, gesetzliche Grundlagen

— Bund: allgemeine Vorgaben — Leitplanken, bundesweite
Anwendungen, gesetzliche Grundlagen

— Lander: regionale Umsetzung, regionale Anwendungen



M Digitale Technologien helfen dem

Gesundheitssystem von morgen:

1. Gezielte Gesundheitsforderung und —vorsorge:
,,GPS fur unsere Gesundheit”
* Mehr Wissen uber unsere Gesundheit und

Unterstutzung fur Verhaltensveranderung;
Wahrnehmung der Eigenverantwortung = Medizin



Digital vor ambulant vor stationar. Warum?

Weibliche Uberlegenheit

Lebenserwartung Neugeborener nach Jahrgang und Geschlecht
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Digital vor ambulant vor stationar. Warum?

e Wir machen uns zu 50% selbst krank.

 Rund die Halfte des Erkrankungsrisiko flir chronische
Krankheiten liegt an vier Risikofaktoren:

— Wir essen zu viel und ungesund.
— Wir bewegen uns zu wenig
— Wir rauchen zu viel.

— Wir trinken zu viel Alkohol.



i Yorarlberg
Digital vor ambulant vor stationar. Warum?

BESSERE MEDIZINISCHE Griechenland: 62
VERSORGUNG ostercch 5.3

EINWOHNER PRO ARZT*
Portugal* 53

3004

Norwegen 5

2085 Litauen 4,6

Spanien 4.4

1447

Deutschland 4.4

Schweiz

699

Schweden
Danemark
356 339 279 ~ 230 T

Russland

Tschechische Republik

1885 1909 1927 1960 1987 1991 2000 2013 2020 Italien

DU LEBST * Deutsches Reich, ab 1960 alte Bundeslander,
7 JAHRE LANGER, ab 1991 Gesamtdeutschland
ALS DU DENKST.



i vorarlberg
Digital vor ambulant vor stationar. Warum?

>
GKV - Leistungsausgaben u d E K .’ ‘.
in Milliarden EUR und Anteil in Prozent e N ®
2021 |
GKV-Leistungsausgaben: 263,4 Mrd. EUR

Heilmittel

4,0% =10,4 Mrd. EUR
Hilfsmittel

3,7% =9,8 Mrd. EUR

Krankengeld
/620 - 166 Mrd FUR

Krankenhaus
32,6 % = 85,9 Mrd. EUR

Vorsorge / Rehabilitation
1,3 % =3,5Mrd. EUR
Préavention / Selbsthilfe
1,1% =3,0 Mrd. EUR

iibrige Leistungen
10,1 % = 26,5 Mrd. EUR

\ Zahnarztl. Behandlung ohne Zahnersatz

Arzte 4.7% =12,4 Mrd. EUR

17,0 % = 44,8 Mrd. EUR Zahnersatz
Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach: BMG. 1,5% =3,9 Mrd. EUR

Arzneimittel
17,7 % = 46,6 Mrd. EUR




M Digitale Technologien helfen dem

Gesundheitssystem von morgen:

1. Gezielte Gesundheitsféorderung und —vorsorge:
,GPS fur unsere Gesundheit”

* Mehr Wissen Uber unsere Gesundheit und
Unterstutzung flr Verhaltensveranderung;
Wahrnehmung der Eigenverantwortung = Medizin

2. Bessere Versorgung von chronisch Kranken =
weniger Notfalle und schwere Verlaufe =
weniger Kosten. Effizienz hat heilende Wirkung.
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i vorarlberg
Digital vor ambulant vor stationar. Warum?

Anteil der Personen mit (sehr) guter Gesundheit bzw. mit chronischer Krankheit nach Alter und
Geschlecht

Manner Frauen

75 Jahre u. dlter

60-74 Jahre

45-59 Jahre

30-44 Jahre

15-29 Jahre

in

100 80 60 40 20
in%

D_

B (sehr) gute Gesundheit I chronische Krankheiten

Q: STATISTIK AUSTRIA, Gesundheitsbefragung 2014. — Bevdlkerung in Privathaushalten im Alter von 15 und mehr Jahren.



Digital vor ambulant vor stationar. Warum?

Weltweite Zunahme chronischer Erkrankungen,
2005-2015
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Art der chronischen Erkrankung
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* Top 5 Nichtubertragbare Erkrankungen

— Krankheiten des Herz-Kreislaufsystems

— Krebs

— Chronische Atemwegserkrankungen

— Diabetes

— Psychische und neurodegenerative Erkrankungen

13



m Digitale Technologien helfen dem

Gesundheitssystem von morgen:

1. Gezielte Gesundheitsféorderung und —vorsorge:
,GPS fur unsere Gesundheit”

* Mehr Wissen Gber unsere Gesundheit und Unterstutzung
fur Verhaltensveranderung; Wahrnehmung der
Eigenverantwortung = Medizin

2. Bessere Versorgung von chronisch Kranken =
weniger Kosten. Effizienz hat heilende Wirkung.

3. Medizin wird fiir jeden zuganglich und leistbar.
4. Bessere Behandlungsqualitat durch mehr Daten.
5. Beschleunigung der Forschung.
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Worauf achten?

* Herausforderungen:
— Nutzerorientierung !!!

— Sichere und verlassliche Infrastruktur - ELGA als Basis —
braucht Zeit

— Datensicherheit und zentrale Steuerung durch
Bund/Lander versus innovative und schnelle
Entwicklungen Dritter ,Schnell versus sicher” — Covid!

— Koordinierung von (Pilot-)Anwendungen aller Lander
— Rechtsgrundlagen — brauchen Zeit

— Priorisierung

— Ein- und Anbindung aller Systempartner

— Monitoring & Evaluierung
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W Digitale Technologien helfen dem

Gesundheitssystem von morgen:

— Do-it-yourself-Medizin
* Patientenorientierung, Information, Selbsttests, Selbsthilfe,...

— Digitale Patient:innen-Arztin/Arzt-Beziehung

* Patientenlenkung, Terminsystem, Online-Konsultation,...

— Digitale Therapien

 Digitaler personlicher Coach, digitale Therapie

— Digitale Gesundheitsdaten und Datensicherheit

 Daten sammeln, teilen, auswerten - Datennetzwerke, zB
Schulgesundheit, Sozialplanung

— Digitale Medikamentenentwicklung

* Prazisionsmedizin ,Meine Pille”, Wirkstoffentwicklung,...



m’ Vorarlberg

Vorarlberg
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Vorarlberg
HL—/ Mit voller Kraft und Freude ab in die Zukunft! ©




Die grolsten Potenziale?

Quellen

https://www.7jahrelaenger.de/7jl/magazin/7-gruende-warum-wir-immer-aelter-werden-54232

https://de.statista.com/statistik/daten/studie/77150/umfrage/oecd-laender-praktizierende-aerzte-je-

1000-einwohner/

https://wol.iza.org/articles/individual-and-family-labor-market-impacts-of-chronic-diseases/lang/de

Osterreichische Gesundheitsbefragung 2014 (sozialministerium.at)
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https://www.7jahrelaenger.de/7jl/magazin/7-gruende-warum-wir-immer-aelter-werden-54232
https://de.statista.com/statistik/daten/studie/77150/umfrage/oecd-laender-praktizierende-aerzte-je-1000-einwohner/
https://wol.iza.org/articles/individual-and-family-labor-market-impacts-of-chronic-diseases/lang/de
https://broschuerenservice.sozialministerium.at/Home/Download?publicationId=542

