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IM BLICK » ARZT UND PRAXISTEAM Eine Serie in Kooperation von ÄrzteZeitung und AOK-Bundesverband

Lesen Sie am 21. August: Die
Ausgaben der gesetzlichen Kran-
kenversicherung (GKV) für die
Arzneimittelversorgung erreichen
immer neue Höhen. Das Wissen-
schaftliche Institut der AOK (WIdO)
hat – geordnet nach Facharzt-
gruppen – untersucht, welche
Medikamente in welchen Mengen
verordnet werden.

Kontakt: Haben Sie Fragen an
die AOK oder Themenwünsche
für diese Seite? Dann schreiben
Sie uns per E-Mail an:
prodialog@bv.aok.de.

▼
Die Praxis-Serie

Dresden. Einen schnellen Überblick
über den Impfstatus und damit auch
das Vermeiden von unnötigen Mehr-
fachimpfungen – das soll der elektro-
nische Impfpass in Zukunft Patienten
und ihren behandelnden Ärzten bie-
ten. In Sachsen und Thüringen neh-
men bereits mehr als 15 000 Versi-
cherte der AOK PLUS und mehr als 30
Ärzte an einem Modellprojekt teil, bei
dem sie erstmals Impfdaten auf einer
gemeinsamen digitalen Plattform ver-
walten.

Dafür hat die AOK PLUS in Zusam-
menarbeit mit der Kassenärztlichen
Vereinigung (KV) Sachsen den eImpf-
pass entwickeln lassen. Darin werden
Immunisierungen verlustfrei doku-
mentiert, indem die Daten auf einem
Server im Sicheren Netz der Kassen-
ärztlichen Vereinigungen gespeichert
werden. Der eImpfpass prüft anhand
der Empfehlungen der Ständigen
Impfkommission (STIKO) und
der Sächsischen Impfkommission
(SIKO), ob der Schutz vollständig ist
und weist auf Impflücken sowie auf
fällige Auffrischungen hin.

Patient und Arzt profitieren
Der Dresdner Hausarzt Dr. Alexander
Poch ist von Anfang an dabei. Er be-
schreibt den eImpfpass als eine „gute
und schlaue Sache“. „Ich wurde von
der Softwarefirma angesprochen, weil
meine Praxissoftware mit dem für
den eImpfpass verwendeten System
kompatibel ist“, erläutert der Inter-
nist, in dessen Praxis schon knapp 40
Patienten die elektronische Variante
des Impfpasses nutzen. Auch seine
Patienten nehmen das neue Angebot
positiv auf. „Etliche haben mich sogar
von sich aus darauf angesprochen.
Und die Patienten, die es schon nut-
zen können, finden das gut. Als mün-
dige Patienten haben sie die volle
Kontrolle über ihren Impfstatus.“

Insofern fände Poch es „eine tolle
Sache“, wenn viel mehr Patienten den
elektronischen Impfausweis nutzen
könnten. „Das Projekt steht und fällt
damit, dass viele Ärzte teilnehmen. Je
dichter das Netz wird, umso besser
wird es.“ Der eImpfpass wird derzeit
noch ausschließlich Versicherten der

AOK PLUS angeboten. Allerdings bie-
tet die IT-Infrastruktur die Möglich-
keit, dass langfristig auch andere
Krankenkassen die Funktionalität
nutzen könnten. Bei einem Kassen-
wechsel könnten Versicherte pers-
pektivisch ihren eImpfpass mitneh-
men.

In Sachsen und Thüringen können
AOK-Versicherte über die Online-Ge-

schäftsstelle unter plus.meine.aok.de
auf ihren eImpfpass zugreifen. Die
AOK PLUS steuert vorhandene Anga-
ben zu Impfungen aus den vergange-
nen sechs Jahren bei. Darüber hinaus
können Versicherte weiter zurücklie-
gende Impfungen aus ihrem Impfaus-
weis übertragen und vom teilneh-
menden Arzt anschließend elektro-
nisch bestätigen lassen.

Auch der Vorstandsvorsitzende der
Kassenärztlichen Vereinigung Sach-
sen, Dr. Klaus Heckemann, nimmt ein
großes Interesse der Patienten an
„nutzbringenden digitalen Angebo-
ten“ wahr. „Der eImpfpass macht es
zudem den Ärzten wesentlich leichter,
die Impfhistorie ihrer Patienten nach-
zuvollziehen. Aktuell machen allein in
Sachsen rund 30 Ärzte mit beim
eImpfpass. Wir gehen davon aus, dass
ihre Zahl kontinuierlich steigen wird.“

Auch im Notfall greifbar
Nach den Plänen der AOK PLUS soll
der eImpfpass in Zusammenarbeit
mit Patienten und Ärzten weiterent-
wickelt werden. „Unser Ziel ist, dass
er als gleichwertiger Impfausweis
nach dem Infektionsschutzgesetz an-
erkennt wird, und dass im Notfall
auch Notärzte und Krankenhäuser
auf die Daten zugreifen können“, sagt
der Vorstandsvorsitzende der Kasse,
Rainer Striebel.

Schon jetzt sei der eImpfpass ein
wichtiger Schritt in Sachen Digitali-
sierung im Gesundheitswesen. Ge-
genüber dem Ausweis aus Papier biete
er deutliche Vorteile. „Ein verlorener
Impfpass ist mit vielen Unannehm-
lichkeiten verbunden. Zum einen
können durch einen abgelaufenen
Impfschutz und nicht abgeschlossene
Impfreihen bereits zurückgedrängte
Erkrankungen wiederkehren. Zum
anderen wird ein behandelnder Arzt
in der Regel alle Impfungen wieder-
holen, sollte der Impfstatus des Pati-
enten unbekannt sein. Unnötige Dop-
pelimpfungen sind eine Belastung für
den Körper.“

In wenigen Minuten eingerichtet
Nach Angaben von Johannes Zoll-
mann, dessen Jenaer Firma Zollsoft
GmbH, den eImpfpass für die Gesell-
schaft zur Förderung der Impfmedi-
zin (GZIM) im Auftrag der AOK PLUS
mitentwickelt hat, müssen nur weni-
ge Hürden genommen werden, um
den eImpfpass zu nutzen. Entweder
trägt der Patient oder die Patientin
bestehende Impfungen selbst in den
elektronischen Ausweis ein – das wäre
die Erstdigitalisierung – oder die Me-
dizinische Fachangestellte (MFA) der
Praxis übernimmt diese Aufgabe.
„Dafür braucht es nur wenige Minu-
ten“, so der Zollsoft-Geschäftsführer.
„Der Arzt muss das dann nur noch ab-
gleichen und validieren und nach we-
nigen Klicks sind alle Impfinformati-
onen digitalisiert und immer zur
Hand.“ In der Praxissoftware zeigt
dann eine mit einer symbolisierten
Spritze versehene Ampel an, wie es
um den Impfstatus des Patienten be-
stellt ist. „Erscheint die Spritze im ro-
ten Bereich, besteht dringender Impf-
bedarf, der grüne Bereich zeigt, dass
alle notwendigen Impfungen vorhan-
den sind.“

Ampelsystem zeigt Impfstatus an
Schneller Blick aufs Smart-
phone statt suchen nach
dem gelben Heft: In Sach-
sen und Thüringen nutzen
bislang 15 000 Versicherte
der AOK und über 30 Ärzte
den elektronischen Impf-
pass. Die Daten liegen auf
einem Server im Sicheren
Netz der KVen.

Von Taina Ebert-Rall

Keine extra App notwendig: Patienten können über plus.meine.aok.de auf ihren
eImpfpass zugreifen. © [M] SMARTPHONE/ÄRZTIN: H_KO / STOCK.ADOBE.COM | AOK PLUS
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Der eImpfpass
macht es den Ärzten
wesentlich leichter,
die Impfhistorie
ihrer Patienten
nachzuvollziehen.

Dr. Klaus Heckemann
Vorstandsvorsitzender der KV Sachsen

Weitere Infos

Fragen und Antworten
zum eImpfpass:
www.aok.de/pk/plus/in-
halt/eimpfpass

Infoflyer zum Download:
https://tinyurl.com/y2ka5jea
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Gesundheitskarten der neuesten Ge-
neration, die die kontaktlose Nahfeld-
kommunikation (NFC) unterstützen,
lassen sich wegen fehlender Soft-
ware-Updates bei den Konnektoren in
vielen Arztpraxen nicht einlesen. Da-
rauf machen der AOK-Bundesverband
und der Verband der Ersatzkassen
e. V. (vdek) aufmerksam.
Das Einlese-Problem bei den NFC-
Karten steht nicht im Zusammenhang
mit der Ende Mai aufgetretenen Stö-
rung der Telematikinfrastruktur (TI),
die inzwischen in den meisten Praxen

behoben wurde. Vielmehr handele es
sich um einen separaten Vorgang. Die
Kassenverbände fordern die Ärzte
auf, stets die neuesten Konnektoren-
Updates einzuspielen, um das Prob-
lem zu vermeiden. Da zunehmend
NFC-fähige Gesundheitskarten an
Versicherte verschickt werden,
kommt es sonst in vielen Praxen zu
Problemen. Wenn das Einlesen nicht
möglich ist, muss der Konnektor aktu-
alisiert und bis zur Implementierung
des Updates das sogenannte Ersatz-
verfahren durchgeführt werden. (eb)

▼
TELEMATIKINFRASTRUKTUR

Updates lösen Probleme beim
Einlesen der Gesundheitskarte
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Die Zahl der Krätze-Fälle steigt: Wie eine Aus-
wertung der AOK NORDWEST für Schleswig-
Holstein und Westfalen-Lippe zeigt, haben in
beiden Bundesländern die Krätze-Fälle seit 2016
zugenommen. In Schleswig-Holstein wurden im
vergangenen Jahr 134 00 Fälle verzeichnet, zehn
Prozent mehr als 2018 mit 12 190 Fällen. 2017 lag
die Zahl der Krätze-Fälle noch bei rund 7800,
2016 bei 4500. In Westfalen-Lippe wurden 2019
über 43 800 Fälle verzeichnet, etwas mehr als im
Vorjahr mit 43 400 Fällen. 2017 lag die Zahl der
Krätze-Fälle dort noch bei rund 31 500, in 2016
waren es 18 200 Fälle. Der Anstieg werde auch bei
den Arznei-Verordnungen deutlich, so AOK
NORDWEST-Vizechef Dr. Christoph Vauth. (eb)

Krätze weiter auf dem
Vormarsch
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Die AOK Nordost, die KV Berlin und der
Verband der Internistischen Onkologen
Berlin haben ein gemeinsames Versor-
gungsprogramm für Krebspatienten in der
Hauptstadt aufgelegt. Kernelement ist die
Biomarker-basierte Diagnose und Therapie

bei Krebs. „Ziel ist es, für alle Patientinnen und
Patienten eine Krebstherapie auszuwählen, die
auf ihr individuelles Therapieziel abgestimmt
ist.“, sagt Susanne Dolfen, Leiterin des Bereichs
Ambulante Versorgung der AOK Nordost. Bio-
marker liefern laut der Vertragspartner dabei
nicht nur die Angriffspunkte für eine gezielte
Therapie. Regelmäßige Tests gäben auch Auf-
schluss darüber, ob die Behandlung wirke. (eb)

A
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Neues Versorgungsprogramm
für Berliner Krebspatienten

Immer mehr Menschen erkranken an Hautkrebs.
Laut einer Auswertung der AOK Rheinland/Ham-
burg hat sich die Zahl der Krankschreibungen auf-
grund von Hautkrebs zwischen 2003 und 2019
mehr als verdoppelt. Das Institut für Betriebliche
Gesundheitsförderung (BGF) der Gesundheitskas-
se hat herausgefunden, dass 2003 noch 0,08 Krank-
schreibungen je 100 Versichertenjahre ausgestellt
wurden, die mit der Diagnose „bösartiges Melanom
oder sonstige bösartige Neubildung der Haut“ zu
tun hatten, 2019 waren es 0,18. Die Zahl sei konti-
nuierlich gestiegen. Die AOK Rheinland/Hamburg
appelliert daher, Vorsorgemöglichkeiten wahrzu-
nehmen. Die Kasse bietet ihren Versicherten den
Hautcheck bereits ab dem 18. Lebensjahr. (eb)

Mehr Hautkrebsfälle an Rhein,
Ruhr und in Hamburg




