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Die digitale Transformation veridndert ein tradtionelles Berufsbild gewaltig

«Der Mediziner der Zukunft muss
nicht zwangslaufig Arzt sein»

«Digitale Technologie wird die Medizin — und die Rolle von Arzten — grundlegend verindern»,
prognostiziert Martin U. Miiller, Journalist beim Hamburger Nachrichten-Magazin DER SPIEGEL.
Auf dem nichsten Swiss eHealth Summit in Bern (11.—12. September 2018) ist der Journalist als

Dinner Speaker zu Gast.

Was die Teilnehmer des nationalen Schweizer
eHealth Gipfels von dem exklusiven Networ-
king-Event erwarten durfen, verrat er uns vorab
im Interview —und erklart, was das Gesundheits-
wesen von der Digitalisierung in anderen Bran-
chen lernen kann.

Herr Miiller, das Dinner am Swiss eHealth
Summit ist immer ein besonderes High-
light. Dieses Jahr unter dem Motto:
Leadership & Digital Transformation.
Worauf freuen Sie sich am meisten?

Als Journalist ist es besonders interessant, mit
echten Experten aus der Branche zu sprechen.
Allzu haufig treffen wir auf Menschen, die eher
eine lebende Pressemitteilung sind. Insofern
freue ich mich darauf, dass ich im Rausch der
Tischweine vielleicht noch die letzten Geheim-
nisse der Branche erfahre.

Sie sind als Journalist fiir den SPIEGEL
titig. Welchen Ankniipfungspunkt haben
Sie zum Gesundheitswesen — und zur
Digitalisierung?

Das offizielle Swiss eHealth Summit Dinner 2018 findet im Gurten-Park im Griinen statt.

Ich habe urspringlich Medizin studiert und bin
heute Journalist. Meine Erfahrung ist: Die Adap-
tion digitaler Technologien verluft nach immer
ahnlichen Mustern, dabei ist es relativ egal, ob
es um Medizin, das Verkehrswesen oder den
Verkauf von Kochtdpfen geht.

Die Medienindustrie war vergleichsweise frih
mit der Digitalisierung dran, die Medizin ist noch
nicht ganz so weit. Man kann fUr die Medizin
eine Menge lernen, wenn man in andere, bereits
weiter digitalisierte Branchen, schaut.
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Martin U. Miiller, Journalist beim Hamburger
Nachrichten-Magazin DER SPIEGEL

Inwiefern lisst sich die Digitalisierung in
der Medienindustrie denn mit der des
Gesundheitswesens vergleichen?

Beide Branchen behaupten immer, die Digitali-
sierung sei bei ihnen etwas ganz Besonderes:
In der Medizin geht es mindestens um Men-
schenleben und Regulierung, im Journalismus
machen es viele meiner Kollegen nicht unter
Pressefreiheit , Sicherung der Demokratie oder
der «vierten Gewalt». Am Ende geht es aber
schlichtweg auch um die Digitalisierung eines
Wirtschaftsfeldes: Konzerne, seien es die gros-
sen Silicon-Valley-Player oder Unternehmen aus
China, sehen die Branchen einfach als Markt.
Bei den Medien geht es um den Werbemarkt,
bei der Medizin in vielen Industrielandern um
dreistellige Milliardensummen im Jahr. Ob Medi-
zin, Journalismus, Hotellerie oder Dating-Platt-
formen, am Ende ist alles relativ gut vergleichbar.

Sie haben in den Medien vielfach auf den
grundlegenden Wandel der Medizin durch
die Digitalisierung aufmerksam gemacht.
Was erwartet uns in der Zukunft: Diagno-
sestellung und Rezept via App?

Genetische Forschung gepaart mit kinstlicher
Intelligenz und die langst erfolgte Smartphone-
Revolution, verandern die Medizin. Heute hat
ein aufgerUstetes Mobiltelefon technisch gese-
hen mehr Mdglichkeiten als eine mittelmassig
ausgestattete Hausarztpraxis und kann mit Hil-
fe von Sensoren und Zusatzgeraten zahlreiche
Medizingerate ersetzen. Patienten werden mit
Diagnosen zum Arzt kommen — und sie werden
stimmen. Arzte scherzen immer gern darUber,
dass es eine Abrechnungsziffer fur das Ent-
googeln von Patienten geben musste, also jenen
Menschen, die Selbstdiagnose im Netz betrieben
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haben und dabei Krankheiten entdeckten, von
deren Existenz sie bisher nichts ahnten. Dabei
kann so ein Digital-Diagnose heute durchaus
stimmen..

Welche Entwicklungen halten Sie
angesichts der digitalen Méglichkeiten
fiir wahrscheinlich?

Ich glaube, dass Arzte bald beweisen miissen,
dass sie mit kunstlicher Intelligenz mithalten
konnen. Konkret sichtbar wird das zuallererstin
der Radiologie, wo maschinelle Formenerken-
nung bei Rontgen-, MRT- und CRT-Aufnahmen
angewandt werden wird. Die Dermatologie
konnte folgen — da Mustererkennung auch bei
Hautveranderungen eine Rolle spielen. Schon
jetzt kdnnen EKGs von Maschinen interpretiert
werden - bislang alles arztliche Aufgaben.

Sie gehen ja sogar so weit und fragen
provokant: Wird der Mediziner der
Zukunft iiberhaupt noch Arzt sein?

Mit der Erfindung des Stethoskops bekam der
Arzt eine Schlusselrolle, die es ihm ermaoglichte,
Korpersymptome wahrzunehmen und zu mes-
sen, die dem Patienten selbst verschlossen
blieben. Durch die digitalen Mdglichkeiten wird
der Patient wieder machtiger. Ich glaube nicht
an eine menschenleere Medizin, der Patient wird
sich nicht selbst behandeln. Es wird weiterhin
Menschen in der Medizin geben — die Frage ist
nur: mit welcher Qualifikation? Um jemanden

zuzuhoren und durch einen Behandlungsablauf
ZU begleiten braucht man nicht zwangslaufig
eine Approbation. Ich bin Uberzeugt, dass neue
Berufe entstehen — nicht nur Assistenzberufe,
sondern auch akademische. Der Mediziner der
Zukunft muss aber nicht zwangslaufig Arzt sein.

Stichwort Big Data: Bringt uns das Mehr
an Daten schlussendliche eine bessere,
moglicherweise sogar priventive Medizin?

Jaund Nein. Ein Mehr an Daten macht die Medi-
zin nicht zwangslaufig besser. Der medizinische
Leitspruch «Erhebe wenig Daten —aber die rich-
tigen» gilt weiterhin. Wer nur auf Daten setzt,
hat ein sehr technokratisches Menschen- und
Medizinbild.

Was bedeutet der digitale Wandel fiir die
Fiihrungskrifte im Gesundheitswesen —
und was kénnen diese von Branchen
lernen, die schon linger im Digitalisie-
rungsprozess stecken?

Der entscheidende Punkt bei der Digitalisierung
ist: Ich kann mich nicht langer in meiner Branche
abkapseln. Alles hangt mit allem zusammen - flr
FUhrungskrafte heisst das konkret: Neugierde
sollte ein wichtiger Antrieb sein. Es ware fatal
zu denken, dass ein Trend oder eine Technologie
nur eine Industrie betrifft, denn er kann auch
Auswirkungen auf die eigene Arbeit haben. Man
denke nur an Ride-Sharing-Dienste wie UBER,
die heute schon das Hausbesuchswesen in den

Das offizielle Swiss eHealth Summit Dinner 2017 im Olympischen Museum Lausanne
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USA umkrempeln. Man kann sich Uber den Fahr-
dienst UBER genauso impfen lassen, wie man
sich auch einen Tannenbaum nach Hause liefern
lassen kann. Was passiert, wenn autonom fah-
rende Autos Standard sind? Wie verandern sich
dann etwa der Rettungs- und Notarztdienst?
Was machen Chatbots, die aktuell im Handel
trainiert werden, mit Rettungsleitstellen?

Fiihrungskrifte sollten also brancheniiber-
greifend alle technologischen Entwicklun-
gen aufmerksam mitverfolgen?

Unbedingt. Zumal auf technologischer Ebene
vOllig neue Anbieter auf den Markt drangen wer-
den: Viele dieser Unternehmen kommen
ursprunglich nicht aus dem Gesundheitssektor
und sie spielen doch schon eine riesige Rolle.
Seit Amazon angekindigt hat, in den Kranken-
versicherungsmarkt einsteigen zu wollen, gab
es milliardenschwere Wertverschiebungen an
der New Yorker Borse — dennoch nehmen viele
Menschen Amazon bis heute nur als Shopping-
plattform war. Genau das macht es fur FUhrungs-
krafte kompliziert: Es gibt nichts, was einen nicht
eben doch betreffen konnte. Sie missen daher
unglaublich wach sein.

Wias ist aus Ihrer Sicht das Spannendste,
was die digitale Transformation im
Gesundheitswesen mit sich bringt?

Der grundlegende Wandel ist mit elektronischen
Patientenakten und -karten null beschrieben.
Das Spannendste aus meiner Sicht ist: Medizin
wird durch die Digitalisierung erstmals zum glo-
balen Exportgut. Es ist theoretisch moglich,
medizinische Dienstleistungen aus anderen
Landern heraus zu verkaufen. Das erleben wir
schon heute am Beispiel der Telemedizin.

FUr diejenigen, die sich von der Digitalisierung
ausschliessen, kdnnte es eng werden. Zwar
bleibt weiterhin Arbeit, die nur analog im loka-
len Krankenhaus behandelt werden kann, etwa
ein Beinbruch. Aber die Medizin ist ja bekann-
termassen mit unterschiedlich attraktiven
Feldern ausgestattet — und die attraktiven
Felder, etwa Gen-Datenbanken, konnten den
nicht digital arbeitenden Krankenhausern ver-
sperrt bleiben.

Hingt der Erfolg der digitalen Anpassung
ausschliesslich vom Management der
Gesundheitsinstitutionen ab?

Société Suisse d'Informatique Médicale
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Nicht nur. Durch die Auseinandersetzung mit
neuen Technologien hat man den Erfolg zwar
bis zu einem gewissen Grad in der Hand, doch
die Treiber der Entwicklungen sind meist andere
Konzerne, die eher gross denken . Zum Trost:
Das betrifft nicht nur die Medizin, sondern auch
andere Wirtschaftsbereiche. Man nennt das
«Innovators Dilemman.

Sogar die grossen Tech-Giganten trifft es: So hat
Apple zwar die Musikindustrie disruptiert, indem
sie das Geschaftsmodell der Album-CD unter-
graben haben - plotzlich konnte man Lieder zum
Einzeldownload fur 99 Cent kaufen —jedoch sah
man auch bei Apple nicht kommen, dass sichin
Schweden ein Streaming-Unternehmen namens
Spotify gebildet hatte. Heute darbt der
Apple-Download vergleichsweise und man ist
mit Apple-Music viel zu spat in den Markt gestar-
tet. Google wiederum betreibt bis heute das
Netzwerk Google+, das mehr oder weniger tot
sein durfte. Daran sieht man: nicht nur in der
Medizin halt man oft an etwas fest — das ist das
Los des etablierten Spielers.

Vielen Dank fiir das Gesprich, Herr Miiller
—und bis zum 11. September in Bern!

Das Forum flir ICT im Gesundheitswesen
Le forum pour les TIC dans le systeme de santé
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