E-HEALTH

Apps nicht einfach verordnen

Eine App kann kein Therapeut sein, meint Eric Zimmermann. Der Rechtsanwalt von der
Horgerateakustiker-Innung empfiehlt Arzten und Krankenkassen, die Rolle von
Smartphone-Programmen in der Gesundheitsversorgung offen und kritisch zu diskutieren.

Unter einem Dauergerausch im Ohr (Tinnitus) leiden manche
Menschen so stark, dass sie Abhilfe suchen. Mit einer neuen
App fiirs Smartphone sollen sich Betroffene den Tinnitus-Ton
nun abtrainieren kénnen. Die App, so lief§ sich ein Vertreter
einer Krankenkasse zitieren, wird zum Therapeuten. Fiir die
Anwendung muss ein Hals-Nasen-Ohren(HNO)-Arzt die
individuelle Tinnitus-Frequenz ermitteln. Der Patient erhilt
anschlieflend die App. Einige Krankenkassen wollen sie finan-
zieren, zunichst im Rahmen eines Pilotprojektes.

Apps, zumal im Gesundheitsbereich, sind ungemein gefragt.
Viele der neuen App-Angebote unterstiitzen Patienten beispiels-
weise dabei, sportlich aktiv zu werden oder Gewicht zu redu-
zieren. Dennoch sollte die oben zitierte Tinnitus-Meldung
hinterfragt werden. Denn es geht nicht allein darum, dass ein
Patient versucht, seinen Tinnitus selbst mithilfe einer App zu
Jheilen®. Vielmehr unterstiitzen hier Arzte und Krankenkassen
diese Behandlungsform recht pauschal. Und es verwundert,
dass HNO-Arzte ihre Titigkeitsfelder geriuschlos ab- und
aufgeben. Sie iiberlassen nach der Erstdiagnose die weitere
Betreuung allein dem Patienten und der App.

Interdisziplindre Zusammenarbeit ist Basis der Behandlung. Fiir
eine Krankenkasse erscheint eine App im Gesundheitsbereich
auf den ersten Blick verfiihrerisch, nicht nur im Bereich der
Privention, sondern auch im Bereich der Medikation und
Versorgung. Der Patient wird dazu angehalten, selbst an seiner
Behandlung mitzuarbeiten. Besuche bei Leistungserbringern
werden durch die App ersetzt, es entstehen weniger Kosten.
Medikamente nimmt der Patient schliefSlich auch ohne den
Arzt ein — warum sollte er dann nicht selbststindig eine App
anwenden kénnen?
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Am Tinnitus ist erkennbar, dass dieses Unterfangen nicht so
einfach umzusetzen ist. Der Tinnitus ist ein hochkomplexes
Leiden, fiir dessen Behandlung es bewihrte Leitlinien gibt.
HNO-Arzte binden hiufig Logopiden, Psychotherapeuten und
Hérakustiker in die Behandlung ein. Die interdisziplinire
Zusammenarbeit ist in der Tinnitus-Behandlung eine wesent-
liche Erfolgsvoraussetzung. Wie eine App dies abdecken will,
wird nicht erdrtert. Auch wenn also die Tinnitus-App im Ein-
zelfall Erfolge erzielen sollte, besteht die Sorge, dass die Ursachen
des Leidens nicht erkannt und behoben werden. Zudem kénn-
ten Arzte dazu verleitet werden, den zeitintensiven Tinnitus-
Patienten ,wegzuverordnen — durch ein Rezept auf eine App.

Kassen als Lotsen im App-Dickicht. Wo liegt also die Grenze, bei
der die Forderung einer Gesundheits-App durch Arzt und
Kasse bedenklich werden kénnte? Welche Behandlungen sind
durch eine App ersetzbar, welche nicht? Fragen, auf die Leis-
tungserbringer und Kassen eine éffentliche Antwort finden
sollten, bevor sie auf den ,App-Zug" aufspringen. Die gesetz-
liche Krankenversicherung, aber auch die Arztevertretung, die
sonst ihren Arztvorbehalt vehement verteidigt, konnten als
Lotsen im ,,App-Dickicht” eine wertvolle Koordinierungsrolle
einnehmen. Das deutsche Gesundheitswesen lebt und profitiert
von seinen hervorragend ausgebildeten Gesundheitsdienstleis-
tern und von einer wohnortnahen Versorgung. Apps kénnen
integrale Bestandteile davon werden, sofern sie sich zur Behand-
lung des individuellen Leidens eignen und sofern sie die ent-
sprechende Qualitit bieten. Dass nun gerade der Tinnitus als
Pilotprojekt herhilt, ist bedenklich. Denn eine gute Tinnitus-
Versorgung kann aufwendig sein, vielleicht auch teuer und
gegebenenfalls nur interdisziplinir erfolgen. Tinnitus-Betrof-
fene mogen gegebenenfalls dem Arzt mitunter als anstrengend
oder gar ldstig erscheinen: Fiihrt dann die App zu einer einfachen
Methode, sich dieser Herausforderung zu entledigen? Kénnte
eine App von Arzten und Kassen als Verschiebebahnhof miss-
braucht werden, um unliebsame, aufwendige und ,,unrentable*
Leiden von der personlichen auf die technische Schiene zu
verlagern? Dies wire fatal. Bedenklich wiirde es, wenn Apps
allein als Kostensenker eingesetzt werden, um Patienten eine
notwendige personliche Behandlung und Versorgung vorzu-
enthalten. Keine schéne neue Welt. m
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