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Was macht eastcare? @

Managed Care

1 Arztenetz Thurgau 1 Schaffhausen

2 HAV Rorschach 2 Thurgau

3 HAV St. Gallen 3 St.Gallen

4 HAV Gossau 4 Appenzell Inner-/Ausserrhoden
5 Glarus

5 xundart AG

6 HAV Appenzellerland

7 RhyMed

8 HAV Linthgebiet \

6 Graublnden
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Heutige Themenschwerpunkte @

1. Digitalisierung in der Arztpraxis - wo stehen wir heute?

a. die Leidensgeschichte «EPD»
b. Gibt es grossere Initiativen aus der Privatwirtschaft?
c. Welche «kleineren», bereits heute nutzbaren Tools gibt es?

2. Multimorbiditat und Polypharmazie - ein paar Zahlen und Fakten
3. eMediplan im Zusammenspiel mit BlueMedication (Livedemo)

4. Diskussion / Fragerunde
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Digitalisierung in der Arztpraxis - wo stehen wir heute? @
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Digitalisierung in der Arztpraxis - wo stehen wir heute?
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elektronischer Kranken-
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Digitalisierung in der Arztpraxis — wo stehen wir heute? “
Die Leidensgeschichte EPD

15. April 2017 Inkrafttreten EPD -
15. April 2020 geplanter Start EPD elektronisches
. . Patientendossier
11. August 2021  Verdffentlichung Bericht des BR zum Status quo und zu den
Herausforderungen

November 2021 In einzelnen Regionen kdnnen elektronische Identitaten
erstellt werden - eher bescheiden

Problemzonen Weiteres Vorgehen

- fehlende (nachhaltige) Betriebs- - bereits getroffene und geplante Massnahmen sind
finanzierung formuliert
begrenzte Handlungsfahigkeit des Betriebsfinanzierung und Einflussnahme Bund nach wie

Bundes vor ungeklart
unterschiedliche Rollenverstandnisse BR will im Februar 2022 informieren (u.a. steht auch die
dezentrale Umsetzung Prifung einer Zentralisierung des EPD zur Diskussion)
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Gibt es grossere Initiativen aus der Privatwirtschaft? @

Leistungserbringer Partner Uber uns

, die neue Ge-
sundheitsplattform Viorgen zwischen 8:00

0:00 Uhr.

der Schweiz.

Gut aufgehoben in jeder Situation: hilft Ihnen = isiv -
umfassend bei Fragen rund um lhre Gesundheit. Mit

unserer App konnen Sie einfach und sicher Symptome Dokumente

checken, Arzttermine vereinbaren, Medikamente

bestellen und vieles mehr.
COVID Zertifikat

Empfehlungen

Termine

[+
R

Dossier

#  Ladenim JETZT BEIl
@& App Store P> Google Play .
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Welche «kleineren», bereits heute nutzbaren Tools gibt es? “

Terminbuchung Hausarzt / Videokonsultation

Terminbuchung Hausarzt Videokonsultation Hausarzt

medicesearch

Arzte lhres Vertrauens

ee doctors

D Online
Doctor

doctena

medicesearch MiSANTO

Arzte lhres Vertrauens )
your health in your pocket
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Welche «kleineren», bereits heute nutzbaren Tools gibt es?

Symptomchecker

< Zurlick SymptomCheck —

Suchen Sie lhr Symptom/Problem in der
Liste oder {iber die Figur

Beschwerden ganzer Korper

™
o
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Well zu verbessern.

Dokumente

+ Neuer Fall

Brustschmerzen

Ich
Letzte Interaktion: 30.07.2021

Brustschmerzen

g6

Entdecken

MiSANTO

Wie kannich Ihnen helfen?

!

Symptome checken

Chat mit dem Arzt

Waitere
Zweitmeinung i

Dienstieistungen

]} Chatmitdem Arzt

TS MECICAL

Symptom Schulterbeschwerden

Wie lange bestehen die
Schultergelenkbeschwerden?

Welche Korperseite ist betroffen?

Wie stark sind die
Schultergelenkbeschwerden?

Bestehen Entaiindungszeichen im Bereich

ces ergelenks (Uberwdrmung,
Ritung. Schr

wellung)?
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Welche «kleineren», bereits heute nutzbaren Tools gibt es?
Wearables

¥z
_ -;t.% |
TELEMEDIZINGERAT TYTOHOME
/B N

v Untersuchung des Herzens (Stethoskop)
9 Unlersuchung der Ohren (Oloskop) ” Untersuchung der Herzfrequenz (Stethoskop)

Untersuchung der Lunge (Stethoskop)

£ 28. Nov. 2020

114/63

Thermometer)

g Messung der Kérpertemperatur [integriertes

Fotoaufnahme der Haut (integrierte Kamerafunktion)

Untersuchung von Rachen, Hals und Mund (Spatel und
integrierte Kamerafunktion)

Ihr Blutdruck war zu dieser Zeit im

Bereich 100%, gute Arbeit!
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Welche «kleineren», bereits heute nutzbaren Tools gibt es?
Dokumentenaustausch

zu anderen Gesundheitsfachpersonen
d
HIN,
({4
[ 4

E Medical Safe

Effizientere Praxisadministration und weniger

(
Papier in lhrer Praxis — mit BlueConnect H ] N P
({4
[ 4

COMPASSANA

EMPOWERING PATIENTS

- papierlos Dokumente austauschen - ‘ \
- elektronisches Visum - ‘ ’
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Welche «kleineren», bereits heute nutzbaren Tools gibt es? “

Chronic Care Management

Qcare von Roche — Diabetesbetreuung mit
Softwaretool flr Arztpraxen und
Messgeraten flr Patienten (wie gesehen)

Qualitat bei der Diabetesbehandlung

~~ QCare

Treatment Quality

Oviva — Diabetesbetreuung mit Softwaretool
far Arztpraxen und App fur Patienten 2

Weitere, «einfachere» Tools zur Ermittlung
des SGED-Score wie beispielsweise

«BlueCCM» oder einfach nur Excel-
Formulare

interaktiv
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Heutige Themenschwerpunkte

1. Digitalisierung in der Arztpraxis - wo stehen wir heute?

a. die Leidensgeschichte «EPD»
b. Gibt es grossere Initiativen aus der Privatwirtschaft?
c. Welche «kleineren», bereits heute nutzbaren Tools gibt es?

2. Multimorbiditat und Polypharmazie - ein paar Zahlen und Fakten
3. eMediplan im Zusammenspiel mit BlueMedication (Livedemo)
4. Diskussion / Fragerunde
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Multimorbiditat und Polypharmazie
ein paar Zahlen und Fakten

«Die Priavalenz der Multimorbiditat (definiert
als zwei oder mehr chronische Erkrankungen)
bei iiber 65-jdhrigen Personen liegt in der
Schweiz bei rund 80 %. Durchschnittlich hatte
jede altere Person in der Multimorbiditéts-
gruppe vier verschiedene chronische Krank-
heiten.»

Auszug aus Habilitationsschrift von Dr. phil. Oliver Reich, Sept. 2016

«Ein Viertel bis die Halfte aller Patienten tiber
65 nimmt mindestens finf Medikamente
gleichzeitig ein.»

David Schwappbach, wissenschaftlicher Leiter der Stiftung
Patientensicherheit

Multimorbiditat und Polymedikation - Hilft uns die Digitalisierung

«Der durchschnittliche Rentner hierzulande
nimmt 5,6 Medikamente ein, wahrend diese
Zahl bei Alters- und Pflegeheimbewohnern auf
9,3 steigt.»

Zitat aus der Zeitschrift Primary and Hospital Care, April 2019

«Fiir jedes zusitzliche Medikament steigt das
Risiko fiir Hospitalisation, Pflegeheim-
einweisung und Tod um 8,6%»

Zitat aus der Zeitschrift Primary and Hospital Care, April 2019
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Multimorbiditat und Polypharmazie

ein paar Zahlen und Fakten

«5.6% aller Spitaleintritte waren medika-
mentenverursacht. 46% davon wurden als
vermeidbar erachtet. Die Durchschnitts-
kosten pro vermeidbarem Aufenthalt betragen
€5'461.-»

HARM-Studie NL 2011

«Gemadss Santésuisse kostet ein therapietreuer
Patient im Schnitt 13000 Franken pro Jahr.
Halt er sich nicht an die Vorgaben des Arztes,
vervierfachen sich die Kosten auf 52000
Franken.»

Prof. Fred Harms (2009); santésuisse (2012)
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«Zwar liesse sich auf Arzteseite mit
elektronischen Patientendossiers oder anderen
Datenbankldsungen gut und schnell fiir Uber-
sicht sorgen. Noch hat sich in der Schweiz
aber kein System durchgesetzt. Und viele
Praxen tun sich grundséitzlich schwer mit dem
Anschluss an die Moderne.»

Zitat aus der Sendung Puls vom SRF, Februar 2019

«Mit einem Medikationsplan machen 80% der
Anwender weniger Fehler wie falscher
Einnahmezeitpunkt oder falsches
Medikament.»

Manning et al., 2007; Miiller, Schulz, & Matzler, 2018
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Heutige Themenschwerpunkte

1. Digitalisierung in der Arztpraxis - wo stehen wir heute?

a. die Leidensgeschichte «EPD»
b. Gibt es grossere Initiativen aus der Privatwirtschaft?
c. Welche «kleineren», bereits heute nutzbaren Tools gibt es?

2. Multimorbiditat und Polypharmazie - ein paar Zahlen und Fakten
3. eMediplan im Zusammenspiel mit BlueMedication (Livedemo)

4. Diskussion / Fragerunde
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eMediplan im Zusammenspiel mit BlueMedication “
Ausgangslage (IST)

5\ 0 gy % 5 0 B o0 o S,

Patient Grundversorger Spitaler Pflege, Spezialisten Apotheken
Spitex

Isolierte Prozesse bei allen Lokale Qualitatsinseln uber alle
Behandelnden Keine Gesamtiibersicht tber Behandelnden

Fehlende Vernetzung die Medikation der Medikation
untereinander durch den Hausarzt fir alle

Medienbriche beim Erfassen Hohere AMTS fur den
der Medikation SRl nlt Patienten, héhere Adharenz

]&..l.nl'f:be_rsichtliche Information Unnétige Kosten, Einbinden und
ur Patienten Mehrkosten

Risiken fur Patienten

Patienten
Hohere Wirtschaftlichkeit

Q
£
9
o]
O
ud
o B
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eMediplan im Zusammenspiel mit BlueMedication
Ziel (SOLL)

Verbundqualitat

=

¥

Patient Grundversorger Spitaler Pflege, Spitex Spezialisten
: Empowermer?t, » Gesamtsichtder Weniger Eintritte Gesamtsicht Uber + Effizientere Effizientere
mehr Faktenwissen Medikation Mehr Information Medikation auf Anamnese Dossierfiihrung und
. Hc‘ihere . . . Koordinierte bei E'intritt einem Plan + Vollstandige Instruktion
Patientensicherheit  rherapiefiinrung  ° VVeniger Weniger Ubersicht Vollstandige
« Hohere Adharenz e Komplikationen Riickfragen und Medikation Ubersicht
Hohere AMTS Kiirzere Zeitvorlust Medikafi
eitverluste . Feitoowi edikation
* Mehr Zeit fur Aufenthaltsdauer i Zeitgewinn )
Instruktion Patient Weniger Hohere _ zugunsten Hohere AMTS
Rehospitalisationen Patientensicherheit Behandlung Kostensenkung
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eMediplan im Zusammenspiel mit BlueMedication
Medikation — Probleme/Folgen/Ziele aus heutiger Sicht

Papier als Datentrager: Der 2D-Code
enthalt alle Informationen und kann per

11.11.2021 v

Eindeutige Zuordnung:

Patient und Ersteller des Medikationsplans sind identifiziert Scanner eingelesen werden - MORGEN - 08:00
\\
Seralin-Mepha Lactab 50 mg 09:50
9 Peter Muster S o
eMediplan 01111945 M) - o eMediplan
rgstrasse 14, 9299 Waldhchtung / +41 79 123 45 67 Pv’a:m Wcﬁbl::’
" Beloc Zok Ret Tabl 200 mg v
Medizinische Daten: Des Mo . Ll S
= : | M) e o Cip eco Filmtabl
Im Plan kénnen optional ot
medizinische Informationen Cip eco Filmtabl 250 mg G
e rganZt We rden’ dle f[:l r EE— - Sie haben noch keinen Vorrat
relf . s Art der Vi Verordi s s $ e

Clinical Decision S UppOrt MedSament Morgen | Mittag | Abend | Nacht | Einheit | ylpt | (B0 e Adartrel Filmtabl 0.25 mg > = hinzugeflgt
Systeme genUtZt werden BACTRIM forte Tabl W sk
kénnen i on 199 »| ' suck | ugien | 9ETHL | nach dom Essen ifekzion P

: | Motilium Filmtabl 10 mg :t;asnrel Filmtabl

.25 mg

CO-DIOVAN Filmtabl S Op 1 Stikck =

16w125mg - ] 1 Stack | taghch Bluthochdruck e ADARTF
Einheitl iche Dal’ste"ung: Veheran ‘ " Amiodaron-Mepha Tabl 200 mg v L Sie habe‘n noch i;emlen Vorrat
Medlkament_, galenische SORTIS Famiaoi 20mg | gy ’ ey crlestrmsenk | B ActHams.
Form und Einnahme-
. . . VALIUM Inj Los 10 - Pantoprazol Sandoz Filmtabl 40...
instruktionen sind genormt b 5 s ek ot im. e durch instviote || g oo ﬂ;f’;ﬂ;‘f o Sirdalud Tabl 2 mg
dargestellt =

’

Essigwickel I I . ] _ I tagich bei Bedarl FE"__J ——_— & AR - Sie !sabc:i::\f:eb;sgm Vomat
Verordnet durch: ST —— '
Zu jedem Medikament s00mg | st dmveiergr | Takitl it
ist hinterlegt, wer es oSG :J:Io:'lllgjm Filmtabl
verordnet hat oy T

Der Patient ist vom Medikationsplan begeistert! O A .

Peter Muster (01.11.1943) eMediplan by HC1 Solutons AG (V1.0) Sette 1von 1
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eMediplan im Zusammenspiel mit BlueMedication

Medikation — Probleme/Folgen/Ziele aus heutiger Sicht
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Clinical Decision Support

Medikations-Check
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Spitdler, Pflege, Spezialisten

Austausch
eMediplan austauschen

4 N

Patienten-App
Mediplan abrufen

A /

Apotheken (Versand, Offizin)

eRx
Elektronisches Rezept
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Live-Demo BlueMedication

LIVE DEMO
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@ eastcare

eastcare AG | Dienstleistungszentrum | Ikarusstrasse 9 | Postfach 216 | 9015 St.Gallen
Tel. 071 282 20 00 | Fax 071 282 20 10 | www.eastcare.ch | info@eastcare.ch



