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Telemedizin umfasst die Nutzung digitaler Technologien zur Fernbehandlung,
Diagnose, Uberwachung und Beratung von Patienten. Sie stellt eine Ergédnzung zu
traditionellen Praxisbesuchen dar und ist nicht als deren Ersatz gedacht. Vielmehr soll
sie den Zugang zu medizinischer Versorgung verbessern und bestehende Strukturen
sinnvoll erganzen, indem sie beispielsweise erste Einschatzungen ermdglicht oder die
kontinuierliche Betreuung chronisch kranker Menschen erleichtert (Edirippulige &
Samanta, 2018). Durch den Einsatz audiovisueller Kommunikationstechnologien
ermoglicht sie den Austausch medizinischer Informationen zwischen Patienten und
medizinischem Fachpersonal — darunter Arzte, Therapeuten und Pflegekrafte — ohne

die Notwendigkeit eines personlichen Arztbesuchs (Edirippulige & Samanta, 2018).

Die Telemedizin bietet zahlreiche Chancen fir Patientinnen und Patienten und
medizinisches Personal wie z. B. Arztinnen und Arzte. Im Folgenden werden diese

naher ausgefuhrt.

Der Einsatz von Telemedizin bietet erhebliche Vorteile fur Patientinnen und Patienten,
insbesondere durch die Reduzierung von Anfahrtszeiten und Wartezeiten in Praxen
und Kliniken. Dies ist besonders flir mobilitatseingeschrankte sowie chronisch kranke
Menschen von Bedeutung, die regelmallige medizinische Betreuung bendtigen (Krick
et al., 2019). Gleichzeitig verringert der digitale Kontakt das Risiko nosokomialer
Infektionen, da potenziell infektiose Begegnungen zwischen Patientinnen, Patienten
und medizinischem Personal minimiert werden (Smith et al., 2020).

Gerade in landlichen Regionen, in denen die Arztdichte geringer und die
Verkehrsanbindung oft eingeschrankt ist, ermdglicht Telemedizin eine schnellere
arztliche Konsultation. So kénnen Patientinnen und Patienten unabhangig von ihrem
Wohnort eine angemessene medizinische Versorgung erhalten, ohne lange Wege auf
sich nehmen zu mussen (Greenhalgh et al., 2021).

Neben der allgemeinen Verbesserung des Zugangs zur medizinischen Versorgung

bietet Telemedizin auch in Notfallen wertvolle Unterstlitzung. Akute Beschwerden
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konnen rasch abgeklart werden, und digitale Konsultationen ermoglichen eine erste
Einschatzung, um Patientinnen und Patienten gezielt an die richtigen Facharzte oder
Notfallambulanzen weiterzuleiten (Cowie et al., 2020).

Fur Menschen mit chronischen Erkrankungen stellt Telemedizin eine wichtige
Erganzung zur bisherigen Betreuung dar. Die Moglichkeit der FerniUberwachung von
Vitalwerten, etwa durch Wearables oder mobile Apps, erlaubt eine kontinuierliche
Erfassung von Gesundheitsdaten wie Blutzucker oder Blutdruck. Regelmafige
telemedizinische Konsultationen helfen zudem, Komplikationen frihzeitig zu erkennen
und zu vermeiden, wodurch Krankenhausaufenthalte reduziert werden konnen
(Bashshur et al., 2018).

Die Telemedizin ermdglicht es Arztinnen und Arzten, Diagnosen sowohl (iber Sprache
als auch per Videofunktion zu stellen und auf dieser Grundlage geeignete
Therapieplane zu entwickeln. Da medizinisches Fachpersonal daflr die Praxisraume
nicht verlassen muss, entfallt unproduktive Wegezeit, die stattdessen fir die direkte
Patientenversorgung genutzt werden kann (Greenhalgh et al.,, 2020). Diese
Effizienzsteigerung tragt nicht nur zur Entlastung der Arztinnen und Arzte bei, sondern
verbessert auch die Versorgungsqualitat fur Patientinnen und Patienten.

Ein weiterer wesentlicher Aspekt der Telemedizin ist ihre wirtschaftliche Rentabilitat.
Die Vergutung arztlicher Leistungen im Rahmen telemedizinischer Konsultationen ist
seit 2017 maoglich, und seit Oktober 2020 kdnnen Telekonsile in grolerem Umfang
Uber den Einheitlichen Bewertungsmalistab (EBM) abgerechnet werden (Krick et al.,
2019). Dies schafft finanzielle Anreize fur medizinische Einrichtungen und erleichtert
den breiten Einsatz digitaler Konsultationen.

Die Telemedizin bietet erhebliche Kosteneinsparungen sowohl fur das
Gesundheitssystem als auch flr Patientinnen und Patienten. Durch eine effiziente
Versorgung und eine bessere Betreuung chronisch Kranker kdnnen unndotige
Krankenhausaufenthalte sowie haufige Arztbesuche reduziert werden, was die
Gesundheitsausgaben langfristig senkt (Bashshur et al., 2018). Gleichzeitig entlastet
die Telemedizin die medizinische Infrastruktur, indem sie eine dezentralisierte und

ressourcenschonende Patientenversorgung ermaoglicht.



Ein weiterer Vorteil ergibt sich aus der verbesserten interdisziplinaren
Zusammenarbeit. Digitale Vernetzung erleichtert den Austausch zwischen
Facharztinnen und Facharzten, sodass Patientinnen und Patienten schneller eine
spezialisierte Behandlung erhalten kénnen (Cowie et al., 2020). Dies flhrt zu einer
optimierten Diagnosestellung und Therapieplanung, wodurch Behandlungserfolge

verbessert und Doppeluntersuchungen vermieden werden.

Neben den zahlreichen Vorteilen birgt die Telemedizin, wie jede Behandlungsform,
auch Herausforderungen und Risiken. Diese betreffen sowohl Patientinnen und
Patienten als auch Arztinnen und Arzte und erfordern eine sorgfaltige
Berucksichtigung bei der weiteren Implementierung digitaler Gesundheitslosungen.
Ein zentrales Risiko fur Patientinnen und Patienten besteht darin, dass nicht alle
Therapieformen telemedizinisch durchfihrbar sind. Medizinische MalRnahmen wie
Impfungen, das Abhoéren der Lunge oder Blutuntersuchungen erfordern eine physische
Untersuchung durch eine Arztin oder einen Arzt, sodass ein persénlicher Termin
unverzichtbar bleibt (Greenhalgh et al., 2020). Zudem kann die feste Terminplanung
fur digitale Konsultationen eine ausfihrliche Anamnese und Diagnostik in bestimmten
Fallen erschweren. Ein weiteres Problem stellt die digitale Kompetenz der Patientinnen
und Patienten dar: Um telemedizinische Angebote nutzen zu kdnnen, mussen sie mit
elektronischen Medien vertraut sein und Uber die notwendige technische Infrastruktur
verfugen. Besonders altere Menschen oder Personen in landlichen Regionen mit
schlechter Internetanbindung kénnen hier auf Hirden stoen (Kruse et al., 2021).
Auch fir Arztinnen und Arzte bringt die Telemedizin Herausforderungen mit sich.
Diagnosen kdnnen nur auf Basis visueller und auditiver Informationen gestellt werden,
wodurch wichtige haptische oder apparative Untersuchungen entfallen. Dies kann das
Risiko von Fehldiagnosen oder Verzogerungen in der Therapie erhdhen, wenn
zusatzliche diagnostische Malinahmen erst in einem Folgetermin durchgefuhrt werden
mussen (Cowie et al., 2020).

Ein weiteres kritisches Thema ist der Datenschutz. Die Ubertragung sensibler
Gesundheitsdaten birgt potenzielle Risiken wie Hackerangriffe oder Datenlecks. Daher
ist die Einhaltung strenger Datenschutzrichtlinien, wie der Datenschutz-
Grundverordnung (DSGVO), essenziell, um das Vertrauen der Patientinnen und

Patienten zu gewahrleisten (Meystre et al., 2017).
4



Daruber hinaus kann die fehlende personliche Arzt-Patienten-Beziehung eine
Herausforderung darstellen. Gerade bei schwerwiegenden Diagnosen ist es
schwieriger, emotionale Unterstitzung und Empathie Uber digitale Kanale zu
vermitteln. Dies konnte sich langfristig auf das Vertrauen zwischen Patientinnen,
Patienten und Arztinnen und Arzten auswirken (Sharma et al., 2021).

Auch rechtliche und abrechnungstechnische Fragen spielen eine Rolle. Die
Regelungen zur Telemedizin sind in verschiedenen Landern unterschiedlich, und nicht
alle Behandlungen werden von den Krankenkassen ubernommen. Eine klare
rechtliche Grundlage und eine einheitliche Vergutungsstruktur sind daher erforderlich,
um die Telemedizin langfristig erfolgreich in die Gesundheitsversorgung zu integrieren
(Bashshur et al., 2018).

Zusammenfassend tragt Telemedizin dazu bei, die Gesundheitsversorgung effizienter
und zuganglicher zu gestalten. Insbesondere fur vulnerable Patientengruppen sowie
in strukturschwachen Regionen kann sie eine zentrale Rolle in der Sicherstellung einer
hochwertigen medizinischen Betreuung spielen. Daruber hinaus tragt die Telemedizin
nicht nur zu einer besseren Patientenversorgung, sondern auch zu einer hdheren
Wirtschaftlichkeit und Effizienz im Gesundheitssystem bei. Die zunehmende
Digitalisierung im medizinischen Sektor wird somit eine Schllisselrolle fiur die
zukunftige Ausgestaltung einer nachhaltigen und patientenzentrierten Gesundheits-
versorgung spielen.

Durch gezielte MalRnahmen zur Verbesserung der digitalen Kompetenz, eine sichere
IT-Infrastruktur und klare rechtliche Rahmenbedingungen kdénnen viele der
bestehenden Risiken minimiert werden, sodass Telemedizin weiterhin einen wichtigen

Beitrag zur modernen Patientenversorgung leisten kann.

Wir befurworten den Einsatz von Telemedizin. Angesichts des technologischen
Fortschritts und der zunehmenden Digitalisierung im Gesundheitswesen sollte die
Telemedizin als integraler Bestandteil einer modernen, zukunftsorientierten

Gesundheitsversorgung weiterentwickelt und geférdert werden. Eine gezielte
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Implementierung  erfordert jedoch  eine  konsequente  Einhaltung  von
Datenschutzrichtlinien sowie die Schaffung rechtlicher und infrastruktureller
Rahmenbedingungen, um eine flachendeckende und qualitatsgesicherte
telemedizinische Versorgung zu gewahrleisten (World Health Organization [WHO],
2019). Wir setzen uns insbesondere flr die Verbesserung der IT-Sicherheit in
Deutschland und eine faire und transparente Vergltung von telemedizinischen
Interventionen ein.

Telemedizin ist eine vielversprechende Erganzung zur klassischen Medizin, die die
Gesundheitsversorgung effizienter und zuganglicher machen kann. Dennoch sollte
sie personliche Arztbesuche nicht vollstandig ersetzen, insbesondere bei komplexen

oder akuten Erkrankungen.
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