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Gesundheit per Mausklick Band 3

ZU meiner Person

* Arztin kommend aus der Inneren Medizin, Kardiologie und
Notfallmedizin

* Seit 1998 Durchfihrung von telemedizinischen Beratungen

e Fihrung der Klinischen Telemedizin am Unispital Zirich (2005 -
2018)

* Beantwortung von mehr als 55’000 medizinischen Online-
Anfragen

Was Frauen wissen wollen

* Buchserie ,,Gesundheit per Mausklick” Haufig gefragt - von Arzten beantwortet

* Professorin an der Universitat Zirich ,Klinische Telemedizin / E-
Health”

Dr. med. Doris Baumann

* Seit 10 Jahren im Bereich Active Assisted Living aktiv Dr. med. Judit Pok
. Dr. med. Jacqueline Buser
* International Ambassador der European Knowledge Tree Group Dr. med. Sabine Schmidt-Weitmann

PD Dr. med. Christiane Brockes (Hrsg.)

e CEO und Grinder alcare AG




European Knowledge Tree Group

“Our vision with EKTG is to create a society in which
AAL systems and eHealth can bring relief and
support to all patients and elderly people in our
societies”

- Magagie Ellis from the London School of Economics.
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EKTG




alcare - |hr Partner fur E-Health

mehr Gesundheit
mehr Sicherheit
mehr Lebensqualitat

alcare unterstutzt ...
@ Senioreneinrichtungen

@ Spitaler, Arztpraxen,
Gesundheitsdienstleister

@ Gemeinden
® Unternehmen

Telemedizinische
Dienstleistungen

Digitale Betriebliche

Gesundheits-
forderung

Begleitung

@
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Herausforderungen

Immer mehr Menschen mochten
Im Alter zu Hause wohnen bleiben

(Statistisches Amt des Kantons Basel-Stadt, Bevolkerungsbefragung 55plus,
2015; Statista 2019)

Es ist ein erheblicher Mangel an
medizinischem Fachpersonal zu
verzeichnen (obsan, 2018)

Immer mehr digitale Gesundheitslosungen sind
auf dem Markt verfiigbar, jedoch kennen sie die
meisten Menschen nicht oder wissen nicht,
welche fur sie die Richtigen sind
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Die Schweizer weisen im
Landervergleich ein Defizit in

der Gesundheitskompetenz auf
(HLS 2015)

Die Gesunidheitskosten erhohen
sich massiv (ETH Ziirich, 2018)

2030 werden 2.2 Millionen (23% der
schweizerischen Gesamtbevolkerung)
65 Jahre und alter sein (BFs 2015)



Demographischer Wandel:
65-Jahrige und alter (BFS 2015)

e 2015: 1.5 Millionen (18% der Gesamtbevolkerung)
e 2030: 2.2 Millionen (23% der Gesamtbevolkerung)
e 2045: 2.7 Millionen (26% der Gesamtbevolkerung)
* Auch die Hochaltrigkeit wird zunehmen

Multimorbiditat steigt mit zunehmenden Alter

Alterspyramide 2015, Referenzszenario A-00-2015 G 6 Alterspyramide 2030, Referenzszenario A-00-2015
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Alterspyramide 2045, Referenzszenario A-00-2015 G8
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Pflege vor Herausforderungen
(Obsan 12/2016): Prognose - Bedarf an Pflegepersonal

Alters- und
Pflegeheime




Patient Empowerment

Der Patient verandert sich von einem passiven
Empfanger einer medizinischen Leistung zu einem
aktiven, informierten und
verantwortungsbewussten Teilnehmer in der
Gesundheitsversorgung.

,Gesundheitskompetenz umfasst das Wissen sowie
die Motivation und die Fahigkeit von Menschen,
Gesundheitsinformationen zu finden, zu verstehen,
zu beurteilen und anzuwenden, um im Alltag in
gesundheits-relevanten Bereichen Entscheidungen
treffen zu kbnnen” (Sorensen et al 2012).

FROM DOING THINGS
“TO" THE PATIENT

e M‘“

ﬁ‘\) “W > Jﬁ(

v /W\ w

W W ... TO DOING THINGS
WITH THE PATIENT!

http://www.eu-patient.eu/campaign/PatientsprescribE/



http://www.eu-patient.eu/campaign/PatientsprescribE/

HLS-EU Studie 2009-2015

GESUNDHEITS-
KOMPETENZ
= FAHIGKEIT

INFORMATIONEN
FINDEN

1) Informationen tber
Krankheitsbewaltigung
finden

FUR KRANKHEITS-
BEWALTIGUNG

INFORMATIONEN
VERSTEHEN

2) Informationen tber
Krankheitsbewaltigung
verstehen

INFORMATIONEN
BEURTEILEN

3) Informationen Gber
Krankheitsbewaltigung
beurteilen

@

INFORMATIONEN
ANWENDEN

4) Informationen tber
Krankheitsbewaltigung
anwenden

FUR KRANKHEITS-
PRAVENTION

5) Informationen Uber
Pravention finden

6) Informationen Uber
Pravention verstehen

7) Informationen tber
Pravention beurteilen

8) Informationen Uber
Pravention anwenden

FUR
GESUNDHEITS-
FORDERUNG

9) Informationen tUber
Gesundheitsférderung
finden

10) Informationen tber
Gesundheitsférderung
verstehen

11) Informationen tber
Gesundheitsférderung
beurteilen

12) Informationen Gber
Gesundheitsférderung
anwenden
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HLS-EU Studie 2009-2015

Index generelle Gesundheitskompetenz (General-HL) im
Landervergleich

in % Einwohnerlnnen in Europa

Bulgarien
Spanien

Osterreich

Schweiz

HLS-EU Total

Deutschland
(NRW)

Griechenland
Polen

Irland

Niederlande

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m gusgezeichnet = ausreichend = problematisch ® unzureichend
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E-Health

ydigitale Technologien und Dienstleistungen
im Gesundheitswesen”

* Telemedizinische Beratung und Betreuung

* Telemonitoring von Vitalparametern (Blutdruck,
Puls)

* Smart Living (Sturzsensoren, Weglaufschutz)

* Quantified Self (Bewegung, Geschwindigkeit,
Schlaf)

» Elektronisches Patientendossier (EPD)
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Das elektronische Patientendossier

e Koordinierte Versorgung

Hausarzt 00 Spezialarztin
()
* Interprofessionelle Zusammenarbeit
Apotheke Spital

b ¥

* Gesundheitskompetenz der
Bevolkerung
lemedizinische Q @ Pflegeheim
Beratung
\

Rehabilitation

Spitex ﬂ

Patientendossier - Ich und Beteiligte (Quelle: eHealth Suisse)



Active Assisted Living

Active Assisted Living (AAL), zu Deutsch
,umgebungsunterstitztes Leben” steht fir
Strategien, Produkte und Dienstleistungen
von Technologien fir das eigene Zuhause
und mobile Lebensumfeld.

* mehr Selbstbestimmung
* mehr Sicherheit

mehr Lebensqualitat




Aktivitats- und Fitnesstracker: @ a | care

tragbare Sensoren (Smart Wearables) langer besser leben

Mogliche Funktionen:

Smart Ring Smart Glasses

e Schrittzihler Smart Finger = -
. e » Smart Shirt
* Zurickgelegte Strecke ) ‘}
* Hochgestiegene Etagen HhH Gy, ‘A
| Bracelet ’ : | /
* Herzfrequenzmessung am Handgelenk . — | ’ -
e EKG-Ableitung = ,‘ @ 1 s ' Smart Watch
. ! ) \
e Erndhrun | , - - {
anrung SGPS/GPRS | ; @ /
* Kalorienverbrauch By Conb
 Schlafanalyse | f o e <a Bluetooth
. g o i S Key Tracker
» Korpertemperatur Smart Belt
* Achtsamkeit e - | 8
[ ] 1 RUN Gé . : %
Uhrzeit " Smart Pants Smart Shoes
* GPS ' n Smart '
: Socks i "‘\ )
Chancen: - SR
* Gesundheit- und Fitnesslevel verbessern " } - avd RN

* Motivationshilfe fiir mehr Bewegung
« Uberblick iiber gesamtes Bewegungsverhalten


https://medium.com/@manasim.letsnurture/rise-of-wearables-and-future-of-wearable-technology-1a4e38a2fbb6
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N Chancen Self-Tracking wnoerbesserieben

* Self-Awareness: Sensibilisierung, Aufmerksamkeit und differenzierte
Wahrnehmung der Koérpersymptome, um Zusammenhange zwischen
Symptomen und Tatigkeiten/Gewohnheiten ableiten zu kdnnen

* Motivation: Steigerung der Motivation und Unterstitzung der
Verhaltensanderung durch die Visualisierung der eigenen
Gesundheitsdaten, z.B. fur Aktivitat, Kalorienzufuhr, Stress

* Messbare Ziele: Fir die Gesundheitsforderung und Pravention spielt die
Genauigkeit der Messungen keine so grosse Rolle. Wichtig ist, dass die
Nutzenden motiviert und damit zur Verhaltensanderung angeregt
werden.

* Empowerment & Selbstmanagement: Starkung der eigenen
Korperwahrnehmung fiir ein besseres Kérper- und
Gesundheitsbewusstsein und ein Gefuhl von Kontrolle, Zunahme des
Gesundheitskompetenz jedes Einzelnen und Starkung des Patient
Empowerment

= Verhalten quantifizieren und optimieren

= Steigerung von Selbstmanagement und Lebensqualitat




Wichtige Punkte bei der Wahl
von Wearables/
Gesundheits-Apps

Fitness- und Gesundheit-App vs. Medial-App?
,must to have” und "nice to have“?

Stimmt die Qualitat (Messwerte)?

s wnhoe

Wohin gehen meine Daten? (Arbeitgeber, Krankenkassen,
Pharmaindustrie, ...)

5. Sind meine Daten geschiitzt (sowohl bei Datenlibertragung
als auch vom Server in Datenbanken/ahnliche
Speichermedien) ?

6. Wird das Prinzip der Datensparsamkeit beachtet (nur die fir
die Anwendung wirklich notwendigen Daten diirfen
gespeichert werden) ?

7. Wie ist das Kosten-Nutzen-Verhaltnis?




Die neue Generation der
Alteren

Die Lebensart alterer Menschen wird immer
variabler und

* der Wunsch moglichst lange aktiv zu leben

e der Drang nach Selbststandigkeit und
Selbstbestimmtheit

* das Bedirfnis sozial integriert und nutzlich zu sein

* der Wunsch moglichst lange in der eigenen
Wohnumgebung / der Wohnumgebung der
eigenen Wahl leben zu kbnnen

wird den Menschen immer wichtiger.



Intelligentes Zuhause

SCHLAFEN

Mehr Sicherheit

* Bewegungssensor

e Aufstehsensor

R P

* Bettsensor
* Tir-Offnungssensor

e Sturzsensor

* WC-Zugschnur

WOHNEN
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@ Zugangskontrolle
Access control

@ Aktivitatsmonitoring
Activity monitoring

@ Orientierungslicht
Orientation light

@ Schlafbewegungen
Sleep movements

Sturzdetektion
Fall detection

@ Automatische Tiiren
Automatic doors

Abschalten von Geraten
Switch-off devices

. Einbruchalarm
Intrusion alarm

@ Energiesparfunktionen
Energy savings

@ Heizungssteuerung
Heating control



Erweiterung der
Arzt-Patienten Beziehung
- Telemedizin

Beratung und Behandlung des Patienten auf

Distanz e
. 7u Hause, _,.,,_. s et o o~ ’
« am Arbeitsplatz, : il
* in den Ferien I HHEHE
bei :ﬁ:?ﬁf({m'; o
« gesundheitlichen Anliegen _ceic. "L
* Zweitmeinungen T
* poststationdrer Behandlung Telefon

* Rehabilitation zu Hause

Video-, Online- oder Telefonberatungen

Remote-Telemonitoring
Apps Telemonitoring

Chats



lcar
Brockes et al. (2018): Onlineberatung am UniSpital @ ggercb:egr Ieg

Zurich 2005-2016, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 143: 1-9

e Gesundheitliche Themen medizinischer Online-Anfragen am Universitatsspital Zlrich: Erfahrungen der
letzten 12 Jahre

* Eingeschlossen wurden Anfragen und Antworten von 2005 bis 2016: n=23131

e Die Berechnungen der Haufigkeiten umfasste:

die Anfragethemen klassifiziert nach ICD-10-Kapiteln

das Alter der Fragesteller

das Geschlecht der Fragesteller

die Antwortbewertungen
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Brockes et al.: Ergebnisse, DMW 2018
Veranderung der Nutzer
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Brockes et al.: Ergebnisse, DMW 2018 @ < l care
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Veranderung der Nutzer

Geschlecht: Anteil Manner und
Frauen

Geschlechter-Anteile
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Brockes et al.: Ergebnisse, DMW 2018

ICD Kapitel
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ICD-10 Kapitel ICD-Kapitel Beschreibung Anzahl Anfragen pro Kapitel n=23131 (%)

[N Bestimmte infektiose und parasitére Krankheiten

Neubildungen (beispielsweise Tumore u. A.)

<

Endokrine, Erndhrungs- und Stoffwechselkrankheiten

Psychische und Verhaltensstérungen
Krankheiten des Nervensystems

s

Krankheiten des Auges und der Augenanhangsgebilde

Krankheiten des Ohres und des Warzenfortsatzes

Krankheiten des Kreislaufsystems
Krankheiten des Atmungssystems
Krankheiten des Verdauungssystems
Krankheiten der Haut und der Unterhaut

Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes

Krankheiten des Urogenitalsystems
Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett

Vv

Vil

x
<

Bestimmte Zustande, die ihren Ursprung in der Perinatalperiode haben

Angeborene Fehlbildungen, Deformitdten und Chromosomenanomalien

Symptome und abnorme klinische und Laborbefunde, die anderenorts nicht klassifiziert sind

Verletzungen, Vergiftungen und bestimmte andere Folgen duBerer Ursachen

AuRere Ursachen von Morbiditat und Mortalitét

Faktoren, die den Gesundheitszustand beeinflussen und zur Inanspruchnahme des Gesundheitswesens fihren

x x

Krankheiten des Blutes und der blutbildenden Organe sowie bestimmte Stérungen mit Beteiligung des Immunsystems

1345 (5.81%)
1205 (5.21%)

149 (0.64%)

919 (3.97%)

1332 (5.76)
703 (3.04%)

863 (3.73%)

469 (2.03%)

928 (4.01%)
697 (3.01%)
1123 (4.86%)
2040 (8.82%)

1733 (7.49%)

1700 (7.35%)
297 (1.28%)

19 (0.08%)

507 (2.19%)

3182 (13.76%)

875 (3.78%)

369 (1.61%)

2676 (11.57%)
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Brockes et al.: Ergebnisse, DMW 2018
Feedback in Bezug auf «Nutzen» der Antwort

Auswertung «Nutzen der Antwort»
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Brockes et al.: Ergebnisse, DMW 2018
Feedback in Bezug auf «Verstandlichkeit» der Antwort

Auswertung «Verstandlichkeit der Antwort»
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Vorteile der telemedizinischen Beratung @ d | care
far ein Spital/Arztpraxis

langer besser leben

Mehr Gesundheit, Sicherheit und Autonomie fir die Patientinnen und Patienten
Telemedizinische Beratung von neuen Patientinnen und Patienten: gezielte Akquisition
Telemedizinische Beratung von , Notfallpatienten”: Entlastung der Notfallaufnahme

Telemedizinische Beratung/Telemonitoring zur poststationdaren Betreuung: Zunahme der
Patientensicherheit & Abnahme der Wiedereintritte

Telemonitoring zur ambulanten optimalen Medikamenteneinstellung
Nachhaltige Patientenbindung

Modernes Serviceangebot




Therapeutische Umschau

Telemedizin

Gastherausgeber
PD Dr. Ch. Brockes :
Akzeptanz und Machbarkest www.TherapeutischeUmschau.ch
von madizinischem Telemonitoning

plus individuelle Teleberatung

Kompetenzen In der Telemedtzin sind essentiell

.Doc2pPatiant™ — 16 Jahre Erfahrung medinischer Onineberatung
am Universitatsspital Zorch

MOSS - Mobtle Sensing and Support

Telemedizinische Schiaganfallversorgung in der Ostschwez
AAL: Amblent Assisted Living

Telemedein In der alteran Bevolkerung

Theraple-orientierta Telamedizin — hat Europa elne Antwort?
Telemedizin In der Schweiz

HUBER E
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Brockes, Schmidt-Weitmann, Battegay:
Kompetenzen in der Telemedizin sind
essentiell (2015)

e Die Qualitat der telemedizinischen Beratungen und
Interventionen hangt ab von der Kompetenz und dem
telemedizinischem Know-how des involvierten Personals.

* Die Basis sind Aus-, Weiter- und Fortbildungen, die Vertrauen und
Sicherheit schaffen, den Patienten in der digitalen Welt nach
State-of-the-Art zu unterstitzten, zu betreuen und zu behandeln.
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Semesterprogramm FS 2019

 Uberblick und Stellenwert der Telemedizin in der Gesundheitsversorgung
* Die konkrete telemedizinische Beratung

* Beantwortung von Online-Anfragen (Hausaufgaben und Workshops)

* Telefonberatung

e Telemonitoring in der Praxis

e Juristische Aspekte

* Datenschutz

* mHealth

 Digitalisierung in der Pharmakologie

* Elektronische Patientendossier

* Umsetzung von E-Health in der Grundversorgung
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Lernziele:
Klinische Telemedizin & E-Health

* Grundlagen der Telemedizin, deren Einsatzbereiche und
Potenziale, Einschrankungen und Fehlerquellen

e Basiskenntnisse und Besonderheiten der telemedizinischen
Beratung einschlieBlich juristischer Aspekte und Datenschutz

* Kenntnis Uber Diagnose und Beurteilung der 5 wichtigsten
Hauptsymptome im Rahmen der telemedizinischen Versorgung

« Uben der Anamneseerhebung und der irztlichen Beratung
unter telemedizinischen Bedingungen
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Brockes et al.: Evaluation of the Education
,Clinical Telemedicine / e-Health” in the Curriculum of Medical Students at
the University of Zurich, Telemed J E Health 23: 1-6, 2016

In this module it became clear how telemedicine and e-health | 5.7 +- 0.6
can supplement the traditional treatment and consultation
options.

In this module it became clear why there is a need for
telemedicine

Global Satifaction 5.1+-1.5
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Herausforderungen

Risiken
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