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Die Medizin wird immer digitaler. Das hat Auswirkungen auf die Arbeit der Ärztinnen und Ärzte. 
 

Die Digitalisierungstauglichkeit 
von Gesetzen 
Digitalisierung An dieser Stelle erwartet die Leserschaft – passend zum Jahreswechsel – ein Rück- 
blick auf das vergangene Jahr und ein Ausblick auf das, was die Ärzteschaft im digitalen Bereich für das 
Jahr 2023 erwartet. 
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n Themen für einen Jahresrückblick 
aus Sicht der Digitalisierung in der 
Medizin – was mich beschäftigt oder 

auch beschäftigen muss – mangelt es nicht: 
Der Bund hat mit dem Bundesgesetz über 
elektronische Identifizierungsdienste (E-ID- 
Gesetz) im vergangenen Jahr die Grundlagen 
für eine sichere Identifizierung von Bürgerin- 
nen und Bürgern im Internet geschaffen und 
somit den Schweizer Pass digitalisiert. Es liegt 
auf der Hand, dass die neue elektronische 
Identität im ärztlichen Alltag bedeutsam sein 
wird. Auch die Sekundärnutzung von klini- 

schen Daten für Forschungszwecke soll in der 
Schweiz in diesem Jahr mit einer Gesetzesvor- 
lage besiegelt werden. Ein «Nationales System 

 
Gesetzestexte spiegeln die 
Arbeit von Gesetzesautoren 
wider – selten die Praxis. 

 
zur Weiterverwendung und Verknüpfung von 
Gesundheitsdaten» soll hierbei Sorge tragen 
für eine bessere Nutzung von Gesundheits- 
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daten für eine qualitativ hochstehende und 
effiziente Gesundheitsversorgung [1]. 
Schliesslich wird auch das elektronische 
Patientendossier (EPD) im Jahr 2023 wieder 
in den Fokus der Öffentlichkeit rücken: 
Fünf Jahren nach Inkrafttreten des Bundes- 
gesetzes über das EPD (EPDG) fällt dieses 
Jahr der Startschuss für eine umfassende 
Revision. Bereits während des Aufbaus von 
Stammgemeinschaften und Gemeinschaften 
wurde schnell erkannt, dass Anpassungen 
des Ausführungsrechts notwendig sind – 
was zu höheren Kosten und Verzögerungen 
führte. 

Gesetze hinken Fortschritt hinterher 
Eine wichtige Ursache der Probleme von 
Digitalisierungsprojekten ist schnell ausge- 
macht: Der Gesetzgebungsprozess ist schwer- 
fällig und kann so dem Umstand des raschen 
Technologiefortschritts kaum Rechnung 
tragen. Wie sich das in der Praxis auswirkt, 
konnte der Bund bereits bei der Einführung 
der Versichertenkarte vor über zehn Jahren 
erfahren: Aufgrund von Interpretationsspiel- 
räumen in der zugrundeliegenden Spezifika- 
tion der Verordnung über die Versicherten- 

 
Der Gesetzgebungsprozess 
ist viel zu schwerfällig und 
trägt dem raschen digitalen 
Fortschritt kaum Rechnung. 

 
karte entstanden zwei Umsetzungsvarianten, 
die untereinander nicht kompatibel waren. 
Hierbei stellt sich die Frage, wie «digitalisie- 
rungstauglich» Gesetze überhaupt sind. Ein 
McKinsey-Bericht im Auftrag der deutschen 
Bundesregierung kommt zum Schluss, dass 
die Gesetzgebung in Deutschland angesichts 
des gesellschaftlichen Wandels und neuer 
technologischer Möglichkeiten vor grossen 
Herausforderungen steht [2]. Zwar können im 
Bereich der Digitalisierung sehr rasch Leucht- 
turmprojekte entstehen. Diese sind jedoch sel- 
ten skalierbar und entfalten ihre Wirkung 
somit nicht flächendeckend. Ein Vorzeigepro- 
jekt, bei dem diese Skalierung gelungen ist, ist 
zweifelsohne das Schweizer COVID-Zertifi- 
kat. Gleichzeitig können bestehende Rechts- 
vorschriften aber auch Innovationen verhin- 
dern. Als Beispiel wird im McKinsey-Bericht 
angeführt, dass die Schriftformerfordernis in 
den Gesetzen ein Hemmfaktor für die Wir- 
kung von Digitalisierungsgesetzen darstellt. 
Dies erinnert uns in der Schweiz an die büro- 
kratischen Hürden bei der Eröffnung eines 
EPD. Bis anhin war die Eröffnung für Patien- 
tinnen und Patienten mit einer persönlichen 

 
 
 

Vorsprache vor Ort verbunden. Zwar können 
die Stammgemeinschaften den Patientinnen 
und Patienten bereits heute die Möglichkeit 
anbieten, ein EPD online von zu Hause aus zu 
eröffnen. Für den sicheren Zugriff auf das 
EPD brauchen diese aber auch eine zertifi- 
zierte elektronische Identität. Jedoch: Wie die 
Patientinnen und Patienten diese erhalten, 
unterscheidet sich von EPD-Anbieter zu 
EPD-Anbieter, schreibt die Kompetenz- und 
Koordinationsstelle von Bund und Kantonen 
eHealth Suisse [3]. Diese und weitere Hürden 
in der Umsetzung des EPD haben schliesslich 
zu einer schlechten Skalierung beigetragen: 
Etwa nur ein Promille der Bevölkerung in der 
Schweiz hat aktuell ein EPD eröffnet. 

Praxistauglichkeit selten geprüft 
Die Gründe für eine mangelnde Digitalisie- 
rungstauglichkeit von Gesetzen sind nicht nur 
in innovationshemmenden Vorschriften zu 
suchen. Bei neuen Gesetzesprojekten fehlt 
zumeist der Einbezug von Expertinnen und 
Experten aus der Praxis oder Wissenschaft. 
Folglich sind die Gesetzestexte oft weder 
praxis- noch digitaltauglich. Dieser Missstand 
war schliesslich der Auslöser für die Grün- 
dung der Interprofessionellen Arbeitsgemein- 
schaft eHealth (IPAG eHealth), in der sich die 
FMH seit Jahren engagiert. Die IPAG eHealth 
setzt sich dafür ein, dass bei neuen Digitalisie- 
rungsvorhaben des Bundes die Bedürfnisse 
der Leistungserbringer eingebracht und 
berücksichtigt werden [4]. 

Angesichts der Gesetzesrevisionen und 
-vorlagen, die uns im neuen Jahr im Bereich 
der Digitalisierungen erwarten, bleiben fol- 
gende Herausforderungen der Ärzteschaft 
weiterhin bestehen, die im Regulierungspro- 
zess dringlich berücksichtigt werden müssen: 
1. Fehlende technische Kenntnisse: Manche 
Ärztinnen und Ärzte haben möglicherweise 
Schwierigkeiten, sich mit neuen technischen 
Systemen vertraut zu machen und sie effektiv 
zu nutzen. 
2. Datenschutz und Datensicherheit: Die Ver- 
waltung von Patientendaten erfordert ein 
hohes Mass an Datenschutz und Datensicher- 
heit, um sicherzustellen, dass die Privatsphäre 
der Patienten gewahrt bleibt. 
3. Kosten: Die Einführung neuer technologi- 
scher Systeme kann teuer sein und für manche 
Krankenhäuser und Arztpraxen eine finan- 
zielle Belastung darstellen. 
4. Zeit: Die Einführung neuer Systeme kann 
Zeit erfordern, die Ärztinnen und Ärzte mög- 
licherweise für die Patientenversorgung auf- 
wenden müssten. 
5. Akzeptanz: Nicht alle Patientinnen und 
Patienten sind mit der Verwendung von Tech- 
nologie in der Medizin einverstanden und 

 
 
 

Ärzte müssen möglicherweise Vorurteile oder 
Bedenken ausräumen [5]. 
Insgesamt gibt es viele Faktoren, welche die 
Digitalisierung in der Medizin beeinflussen. 
Ärztinnen und Ärzte müssen sorgfältig 
abwägen, wie sie diese Technologien am 
besten in ihrer täglichen Arbeit nutzen können. 

 
Die FMH steht der Ärzte- 
schaft bei den digitalen 
Herausforderungen zur 
Seite. 

 
Ich muss zugeben, dass ich mir bei der 

Beschreibung dieser Herausforderungen von 
der künstlichen Intelligenz helfen liess 
(«Nenne mir die wichtigsten Herausforderun- 
gen der Ärzteschaft im Bereich der Digitali- 
sierung»). Auch wenn der Text von Chat GPT 
auf den ersten Blick erstaunlich gute Antwor- 
ten gibt, muss dieser Hype kritisch hinterfragt 
werden. Denn das, was uns hier vermittelt 
wird, ist nicht Intelligenz, sondern das Ergeb- 
nis einer Maschine, die darauf trainiert 
wurde, das nächste Wort auf eine eloquente 
Art und Weise vorherzusagen. 

Bereits jetzt beginnen Forscherinnen und 
Forscher Anwendungen in der Medizin zu 
konzipieren, die auf dieser Technologie basie- 
ren. Dies führt uns zum letzten Punkt, der im 
Zusammenhang mit der Digitaltauglichkeit 
von Gesetzen diskutiert werden muss: Wo 
zeigen wir Ärztinnen und Ärzten die Grenzen 
in Bezug auf die Digitalisierung in der Medi- 
zin auf? Einen ersten Schritt hat die FMH mit 
Ihrer Broschüre «Künstliche Intelligenz im 
ärztlichen Alltag gemacht» [6]. Die FMH steht 
Ärztinnen und Ärzten bei der Bewältigung 
der Herausforderungen im digitalen Bereich 
auch im neuen Jahr zur Seite und wird aktu- 
elle Themen rund um die Digitalisierung 
unter anderem in der Schweizerischen Ärzte- 
zeitung aufgreifen. 
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