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Fallstudie

healthcare elsewhere

Danemark: Vorreiter der Digitalisierung

Im Gesundheitswesen

Konzept

Dinemark zeichnet sich durch einen ho-
hen Digitalisierungsgrad aus. Das trifft
auch fir den danischen offentlichen
Dienst zu (zivilrechtliche Klagen, Steuer-
erklarungen, Sozialleistungen usw.). Im
Jahr 2024 nutzten denn auch 98,5% der
Dininnen und Dinen E-Government.
Die Digitalisierung spiegelt sich auch im
Gesundheitswesen wider, wo sie 1968 mit
der Einfihrung der personlichen Identifi-
kationsnummer begann und im Jahr2000
mit dem Start der elektronischen Patien-
tenakte weiter vorangetrieben wurde.
Im europiischen Vergleich ist Dainemark
heute ein Vorreiter im Bereich der digita-
len Gesundheit.

Der Erfolg der ddnischen digitalen Ge-
sundheitsversorgung basiert auf einer in-
teroperablen digitalen Architektur. Die
Interoperabilitit wird durch MedCom
gewihrleistet, eine offentlich finanzier-
te gemeinnitzige Organisation, welche
die von der danischen Behorde festgeleg-
ten digitalen Standards umsetzt. Alle Ak-
teure im Gesundheitswesen mussen diese
Standards einhalten, um sich an die nati-
onale Infrastruktur anschliessen zu kon-
nen. Diese Standards gewahrleisten den
reibungslosen Datenaustausch zwischen
den diversen Akteuren, ohne sie von ei-
nem bestimmten IT-Systemanbieter ab-
hangig zu machen. Dies fordert den Wett-
bewerb zwischen den Anbietern solcher

Systeme. Der Zugriff auf die Daten er-
folgt tiber das nationale Portal Sundhed.
dk. Jede Danin und jeder Dane hat mit
der bei der Geburt zugewiesenen elektro-
nischen Identitat Zugriff darauf. Die Spei-
cherung der Informationen bleibt jedoch
dezentralisiert: Die verschiedenen Leis-
tungserbringer verfiigen tber ihre eige-
nen Datenbanken.

Dartiber hinaus verfolgt Dinemark
eine Politik des «Digital-by-default». Die
digitale Kommunikation mit dem Staat
wurde 2014 zur Pflicht. Die Méoglichkei-
ten zum «Opting-out» sind auf wenige
Fille beschrankt, etwa wenn kein Zugang
zu einem Computer besteht oder jemand
eine korperliche Behinderung hat. Befrei-
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Digitale Gesundheit: Danemark schneidet bei der Diagnose besser ab als seine Nachbarn

Dénemark zeichnet sich durch einen weit iiber dem Durchschnitt der Europdischen Union liegenden Digitalisierungsgrad aus. Wichtige Indikatoren belegen

eine weitreichende Nutzung digitaler Tools.
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Personen, die eine elektronische
Identifizierung fur den Zugang zu
Online-Diensten nutzen
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te Personen konnen sich dann an Einrich-
tungen wenden, die offentliche Dienst-
leistungen personlich erbringen. Angeho-
rige der Gesundheitsberufe haben Zugriff
auf saimtliche Patientendaten. Fiir sie ist
die Nutzung digitaler Plattformen obli-
gatorisch, andernfalls drohen Sanktionen
bis hin zum Entzug der Berufszulassung.

Erfahrungen und Ergebnisse
Die Digitalisierung des Gesundheitswe-
sens in Danemark hat die Qualitat der
Versorgung punktuell verbessert und
entlastet das System. So konnten zum
Beispiel zwischen 2016 und 2017 durch
ein Telemedizin-Programm zur Betreu-
ung von Patienten mit Herzinsuffizienz
die Kosten pro Patient um 35% verrin-
gert werden. Zwischen 2012 und 2014 hat
die digitale Schwangerschaftsvorsorge
zu Hause zu einer Entlastung der Kran-
kenhauser gefiihrt, da Hebammen drei
Viertel ihrer Zeit fir die tagliche Uber-
wachung einsparen konnten.
Schliesslich erleichtert die Interope-
rabilitat des Systems, kanstliche Intelli-
genz wie Teton.ai einzusetzen. Dieser
«Pflegeassistent» informiert seit 2020 das
Krankenhauspersonal iber die Gefahr
von Stiirzen. Innerhalb von drei Monaten
hat diese KI-Uberwachung zu einer Ver-
ringerung der Sturzunfille im Spital um
839% und zu einer Reduktion der Arbeits-
belastung in der Nacht um 25% gefiihrt.

Weitere Informationen
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Der Erfolg der digitalen Gesundheits-
versorgung in Danemark lasst sich nicht
nur damit erkldren, dass das System tech-
nisch gesehen gut funktioniert. Entschei-
dend ist auch das hohe Vertrauen der Be-
volkerung in die Regierung: Im Jahr 2024
vertrauten 81% der Bevolkerung den of
fentlichen digitalen Losungen.

Und was tut die Schweiz?
In der Schweiz hat der Bund im Jahr 2023
das Programm DigiSanté lanciert, um die
Digitalisierung des Gesundheitssystems
voranzubringen. Dabei steht ein nahtlo-
ser Austausch von Daten zwischen den
Leistungserbringern im Vordergrund,
was eine gewisse Standardisierung be-
dingt. Die Strategie ist auch eine Reaktion
auf den Misserfolg mit dem vor einigen
Jahren eingefiihrten elektronischen Pati-
entendossier (EPD). Lediglich gut 1% der
Bevolkerung hat ein EPD. Der Bundesrat
driangt deshalb mit dem «elektronischen
Gesundheitsdossier» (E-GD) auf einen
Neuanfang. Wer sich nicht explizit dage-
gen entscheidet, soll kiinftig automatisch
ein E-GD erhalten. Alle Gesundheitsfach-
krifte und -einrichtungen, die zu Lasten
einer Sozialversicherung abrechnen wol-
len, sollen zudem dazu verpflichtet wer-
den, sich anzuschliessen.

Dank verbindlicher digitaler Stan-
dards haben sie dann Zugang zu den In-
formationen im E-GD, allerdings nur,
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Fazit

M Interoperabilitit

Die Interoperabilitat wird in Dane-
mark durch MedCom gewihrleistet,
das Standards festlegt, die einen
reibungslosen Datenaustausch zwi-
schen den Akteuren des Gesund-
heitswesens garantieren.

H Digital als Default

Dinische Staatsbiirger konnen sich
nur in einer begrenzten Anzahl von
Fallen aus dem System zurtickziehen.
Fur Leistungserbringer ist die Teil-
nahme obligatorisch.

M Vertrauen

Das Vertrauen der Danen in ihre
Behorden tragt zum Erfolg der digi-
talen Gesundheitsplattform bei.

falls die Patientin oder der Patient ihnen
das Zugriffsrecht erteilt hat. Der Bund
wird mit dem Betrieb der E-GD-Platt-
form eine Firma beauftragen, wobei sich
die Schweizerische Post gute Chancen
ausrechnet. Damit das E-GD nicht das
gleiche Schicksal erleidet wie das EPD,
missen Birgerinnen und Burger sowie
die Leistungserbringer von den Vorteilen
iberzeugtsein. Eine Voraussetzung daftr
ist, dass Datenschutz und Cybersicherheit
gewahrleistet sind.
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