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‘Motivation

Die Verwaltungsablaufe im 6sterreichischen Gesundheitswesen
werden durch die Einfilhrung einer Gesundheitschipkarte — der
e-card — neu organisiert und schrittweise vollkommen digitalisiert.
Das e-card System, welches in der ersten Ausbaustufe lediglich
als Krankenscheinersatz fungiert, soll im Laufe der nachsten Jahre
nach und nach um zusatzliche Funktionalitaten — z.B. e-Rezept,
elektronische Uberweisung, Speicherung von Notfallsdaten,
elektronische lebensbegleitende Gesundheitsakte, etc. — erweitert
werden.

Die e-card Infrastruktur umfasst:
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Die e- und o-cards als Schliisselkarten

Das Gesundheitsinformationsnetz (GIN) als Verbindung
zwischen den Vertragspartner und den Rechenzentren

Den Peering-Point als zentralen Dreh- und Angelpunkt des GIN
Das technische Equipment in den Ordinationen: GIN-Adapter
(GINA), LAN-Chipkarten-Lesegeréate, ADSL-Router, Splitter-Box
sowie eine ADSL-Breitbandverbindung

Ziele der Evaluierung:

O

O

Erhebung der Anforderungen & Bediirfnisse sowie Angste &
Bedenken der Biirger zum e-card Projekt und zum elektronischen
Gesundheitsakt

Aufzuzeigen in welche Richtung sich das Gesundheitswesen in
den nachsten Jahren entwickeln wird und welche Anderungen und
Erneuerungen auf jeden Biirger zukommen werden

Anregung fir die Blrger sich mehr zu informieren und kiinftig
aktiver in den Gestaltungs- und Entwicklungsprozess einzugreifen
Aufschluss fir die Entscheidungstrager, ob sich die derzeit
geplante "Marschroute" mit den Erwartungen und Bediirfnissen
der gréf3ten Anwendergruppe — den Patienten — deckt

Methode

45 Interviews mit “Durchschnittsbiirgern” zwischen 20 - 60 Jahren
mit mittelmaligen EDV-Kenntnissen

Interviewablauf

O
O
O
O

Face-to-Face

An einem ruhigen und dem Interviewpartner vertrauten Ort
Auf Tonband aufgezeichnet und anschlieRend transkribiert
Durchschnittliche Interviewdauer: 30 Minuten

Aufbau des Interviewleitfadens

CO 0O

Interviewleitfaden mit 23 offenen Fragen

Ausgangsszenario sowie sechs darauf aufbauende, voneinander
unabhangige Erweiterungsszenarien

Erhebung einiger statistischer Daten

AbschlieRender Bewertungsbogen

Struktur des Interviewleitfadens ¥

Ausgangs- Notfailsdstan Speicherung elektronischer

: : Anspruchsfristen
szenario eigener Daten Impfpass

-

Erhebung

Leistungs- abschliefende afatisticohar
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1. Krankenscheinersatz 4. Elektronischer Impfpass
QO Etwa 75% der Befragten stehen dem e-card System positiv QO 80% fir die Integration des Impfpasses, da der Impfpass
gegeniiber und glauben an eine Verringerung des und somit der Uberblick Giber den Impfschutz oft verloren
administrativen Aufwands. gehen. 12% gegen eine Integration (evt. Parallelfliihrung)
Q Zirka 18% sehen die e-card als weiteren Schritt in Richtung sowie 8% neutral.
"Uberwachungsstaat" und "gldserner Mensch" und befiirchten O Personalisiertes Online-Impfportal: 71% positiv, 7%
einen hohen Wartungsaufwand. neutral, 22% dagegen
Etwa 50% halten das System fiir ausreichend geschitzt und O Automatische Benachrichtigung lGber Impfauffrischung
haben kein ungutes Geflihl bei der Verwendung der e-card. (SMS, e-Mail, Postkarte, Anruf): 75% positiv, 25%
Etwa 30% glauben, dass Daten in Hande Unbefugter kommen dagegen
kénnten und firchten einen tiber langere Zeit unbemerkten 5. Anspruchsfristen
Verlust oder Diebstahl. Q 80% fir das Speichern und Einsehen von Anspruchsfristen
2. Notfallsdaten (Sehbehelfe, orthopadische Heilbehelfe, physikalische Be-
Q Fast 100% der Befragten beflirworten die Speicherung von handlungen, Fristen flr Erholungskurantrag), 20% dagegen
Notfallsdaten, da dadurch wichtige Zeit bei einem Notfall ein- 6. Elektronische lebensbegleitende Gesundheitsakte (ELGA)
gespart werden kann. Q 70% dafiir, sofern Arzte nur Zugriff auf fir deren Fachgebiet
QO 80% wollen Notfallsdaten weder lesen, schreiben, &ndern relevante Daten bekommen (--> fundiertere und genauere
noch I6schen kénnen. 13% wiirden Notfallsdaten gerne lesen Anamnese sowie weniger Doppel- und Mehrfachuntersuch-
kénnen. 7% wirden Daten gerne selber speichern kénnen. ungen), 30% fiirchten Datenmissbrauch und Diskriminierung
3. Speichern eigener Daten QO Bei Zugriff auf die vollstandige Krankengeschichte fiir jeden
Q 70% gegen das Speichern eigener Daten, 20% neutral, 10% Arzt ohne Einschrankungen: 30% dafir, 20% ungewiss und
wiirden gerne selber Daten speichern (Notfallsdaten, Termin- 50% strikt dagegen
kalender mit Erinnerungsservice, etc.) QO Grundtenor: Mehr Mitspracherecht fiir Patienten --> den
QO 40% kénnten sich vorstellen regelméafig erhobene Daten (z.B. Zugriff auf die Krankengeschichte mit einem nur dem
Blutdruck, Puls, Gewicht, Blutzucker, etc.) eigenhandig zu Patienten bekannten PIN-Code oder Passwort schiitzen
speichern. 7. Leistungsabrechnung

QO Einsehen der eigenen Verrechnungsdaten mittels Online-
Portal: 71% finden diese Erweiterung interessant, 25%
Ausganggsze”a”o e wiirden Service nicht nutzen und 4% neutral
Fir 70% keinen Einfluss auf Kostenbewusstsein, da Arzte
nicht unnétig aufgesucht werden
Leistungsabrechnung - GE 4 Sicherheitsgefiihl QO 30% der Befragten wiirden Leistungen wieder mehr
schitzen, Generika verlangen, etc.
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