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Gesundheitskompetenz in Zeiten der Wissensexplosion:
Chancen und Risiken fur die Patientensicherheit

Kira Tosberg, wiss. Vorstandsreferentin
Aktionsblndnis Patientensicherheit e.V.

,Wir miissen heute denken, was tibermorgen geht.”
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Darlegung Interessenskonflikte

Hiermit erklare ich, dass zu den Inhalten der Veranstaltung kein
Interessenkonflikt vorliegt.
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Patientensicherheit bedeutet,
vermeidbare unerwiinschte
Ereignisse im Gesundheitswesen
zu minimieren und Risiken zu
kontrollieren, um die Sicherheit
der Patienten zu gewahrleisten.

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
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,Wo Menschen arbeiten, passieren
auch Fehler, denn irren ist menschlich.
Systeme dirfen sie jedoch nicht
verstarken! Politik und Organisationen
mussen ein Schutzschild schaffen, das
Mitarbeitende vor vermeidbaren
Fehlern bewahrt und damit
Patientinnen und Patienten schitzt.
Die Fehleranfilligkeit auszugleichen,
hier liegt eine groRe Aufgabe und
Zukunft von Digitalisierung und KIL.“

Dr. Ruth Hecker

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
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Status Quo der Gesundheitskompetenz (Studie: TUM & WHO)

Unzureichende Gesundheitskompetenz (in %)

2024

75,80%

2020 64,20%
0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00% 70,00% 80,00%

B Unzureichende Gesundheitskompetenz (in %)

iaes s . . https://www.tum.de/aktuelles/alle-
KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis meldungen/pressemitteilungen/details/gesundheitskompetenz-in-

www.aps-ev.de deutschland-weiter-gesunken
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,Die Einbeziehung und
Befahigung der Patient:innen ist
vielleicht das wirksamste
Instrument zur Verbesserung der

Patientensicherheit.”
(WHO Aktionsplan 2021-2030)

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis
www.aps-ev.de

Der Rahmen umfasst sieben
strategische Ziele, die durch
35 spezifische Strategien er-
reicht werden kénnen:

Der Aufbau hochzuverlissi-
ger Gesundheitssysteme und
-organisationen, die Patien-
tinnen und Patienten tiglich
vor Schaden bewahren

Einbindung und Befihi-
gung von Patientinnen
und Patienten und Fa-
milien, um den Weg
hin zu sicherer Ge-
sundheitsversorgung
ZU unterstiitzen

Einen stindigen In-
formations- und Wis-
sensfluss gewahrleis-
ten, um die Risikom-
inderung, die Verrin-
gerung des Ausmages

vermeidbarer Schi-

den und die Verbes-
serung der Sicherheit
der Versorgung vo-
ranzutreiben

https://www.bundesgesundheitsministerium.de/fileadmin/user_u
pload/WHO_Global_Patient_Safety Action_Plan_2021-
2030 _DE.pdf

Die Eliminierung aller ver-
meidbaren Patientenscha-
den muss iiberall zu einer
Geisteshaltung und zu ei-
nem Grundsatz fiir die
Planung und Durchfiihrung
der Gesundheitsversorgung

werden

Die Gewihrleistung
der Sicherheit aller
klinischen Prozesse

Gesundheitspersonal
inspirieren, ausbilden,
qualifizieren und
schiitzen, damit es zur
Gestaltung und Umset-
zung sicherer Versor-
gungssysteme beitra-
gen kann

Entwicklung und Auf-
rechterhaltung sektor-
iibergreifender und mul-
tinationaler Synergien,
Partnerschaften und So-
lidaritit zur Verbesse-
rung der Patientensi-
cherheit und der Quali-
tit der Versorgung

Aktionsrahmen | 13

26.09.2025
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Mehr Informationen # mehr
Kompetenz.

Digitalisierung und Kl fihren zu einer Wissensexplosion:
Medizinisches Wissen ist jederzeit, in allen Sprachen und fir alle
verfugbar.

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Wissensexplosion im Kontext von Ki

e Patient:innen konnen dadurch informierter, autonomer und aktiver in ihre
Versorgung eingreifen:
e Zugang: Medizinische Infos sind leicht und schnell verfliigbar (Suchmaschinen,
Apps, KI-Tools).
* Fruhe Intervention: Symptome konnen schneller erkannt und eingeordnet
werden, oft schon bevor ein Arztbesuch erfolgt.
 Effizienz: Kl kann Diagnosen und Therapievorschlage beschleunigen, Wissen
verbreitet sich in Peer-Groups rasant.
* Empowerment: Patient:innen werden Expert:innen ihrer eigenen Erkrankung,
kdnnen mitreden und Entscheidungen auf Augenhdhe treffen.

Hecker, R. Wissensexplosion: Chancen und Risiken fiir die

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis Gesundheitskompetenz und die Bedeutung fir die 26.09.2025
www.aps-ev.de Patientensicherheit. In: J. Baas (Hrsg.) Wissensexplosion.
Medizinisch Wissenschaftliche Verlagsgesellschaft, 2024,
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Wissensexplosion im Kontext von Ki

e Gleichzeitig entstehen neue Risiken durch Informationsflut, Fehlinformation

und Uberforderung.

* Informationsflut: Gefahr der Verwirrung und Uberforderung.

* Fehlinformation: Schwierigkeit, verlassliche von falschen Quellen zu
unterscheiden - Risiko fur falsche Entscheidungen.

e Verlust menschlicher Dimension: Gefahr, dass arztliche Beratung und
personliche Betreuung an Wert verlieren.

* Health Literacy-Gap: Nicht alle Patient:innen haben die Ressourcen,
Kompetenzen oder den Zugang, um Infos richtig einzuordnen.

Hecker, R. Wissensexplosion: Chancen und Risiken fiir die

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis Gesundheitskompetenz und die Bedeutung fir die 26.09.2025
www.aps-ev.de Patientensicherheit. In: J. Baas (Hrsg.) Wissensexplosion.
Medizinisch Wissenschaftliche Verlagsgesellschaft, 2024,
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Patient:innen als Partner:innen

 Was kann ein Patient leisten? (z.B.
Selbstbeobachtung, Dokumentation von
Symptomen)

* \Was muss ein Patient leisten? (z.B. Weitergabe
relevanter Informationen an Behandelnde)

 Was will ein Patient erreichen? (z.B.
Beschwerdefreiheit, Teilhabe, Lebensqualitat).

» Patientenzentrierung fordert Sicherheit und
Akzeptanz.

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Grundlegende Mallhahmen
mussen unabhangig von Kl und
Digitalisierung umgesetzt
werden.

Haufiger als man denkt,
konnen Fehler durch Intuition
oder aufmerksames Hinhoren
verhindert werden.

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Speak Up! bedeutet...

R

,Probleme oder Bedenken anzusprechen,
Vorschlage zu machen, Ideen einzubringen
und Meinungen zu aullern, um etwas zu
verandern und das Arbeiten einer Gruppe
oder einer Organisation zu verbessern.”

Das gilt unabhangig von Hierarchien und Rollen,
und sollte in einem idealen Arbeitsumfeld

aktiv befurwortet und mit konkreten MalBnahmen
unterstitzt werden.

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Einfache MalBnahmen: APS-Flyer gibt
Tipps fur eine sichere
Gesundheitsversorgung

von Patient:innen und flr Patient:innen
und unterstutzt sie, im richtigen Moment
ein Speak Up! zu machen.

Entstanden im Rahmen des Projekts , Patientinnen
und Patienten als Expertin und Experte fur
Patientensicherheit”

https://www.aps-ev.de/informationsbroschur/speak-up-was-
KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis sie-fuer-ihre-eigene-sicherheit-tun- 26.09.2025

www.aps-ev.de koennen/?hilite=Informationsbrosch%C3%BCren
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Was muss fiir die Patient:innen-Beteiligung mit Kl verandert werden?

* Digitale Kompetenz (Digital Health Literacy) wird zentral: Patient:innen miissen
befahigt werden, Quellen einzuschatzen und sinnvoll zu nutzen.

* Programme wie Understanding Medical Research (Oxford) oder Understanding
Health Research (Minnesota) helfen Laien, Studien zu verstehen. Solche Ansatze
kdnnten auch in Deutschland Patient:innen befahigen, fundiert an
Entscheidungen mitzuwirken.

e Es braucht klare Gutesiegel, Standards und transparente Informationsplattformen (z.
B. gesund.bund.de).
* Arzt:innen und Gesundheitspersonal sollten Patient:innen aktiv einbinden (,,Shared

(

Decision Making“, ,Speak Up“) und ihre Informationsquellen kennen.

Hecker, R. Wissensexplosion: Chancen und Risiken fiir die

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis Gesundheitskompetenz und die Bedeutung fir die 26.09.2025
www.aps-ev.de Patientensicherheit. In: J. Baas (Hrsg.) Wissensexplosion.

Medizinisch Wissenschaftliche Verlagsgesellschaft, 2024,



®

AKTIONSBUNDNIS

PATIENTENSICHERHEIT

Wiirden Sie Kl nach
medizinischem Rat fragen?

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Eine kleine Umfrage von Inga An Nicht-Arzt:Innen: Wo bekommt ihr verlissliche Infos,
Bergen 3 Uf Linkedln an Nicht- wenn’s um Gesundheit geht? Ich bin neugierig, wie sich
.. ] ] Informationswege verdndern.
Ath: N nen (t I"OtZde m VO rra nglg Die Person, die die Umfrage erstellt hat, kann sehen, wie Sie abgestimmt

. . . haben. Mehr erfahren
Fachpublikum) gerichtet zeigte

folgende Ergebnisse: Goodle 0%
Kl Tools wie zB ChatGPT 47%
Social Media 0%
Arﬂfﬂmﬁn des Vertrauens 26%
Apotheke 6%

114 Stimmen = Umfrage geschlossen

https://www.linkedin.com/feed/update/urn:li:acti
KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis vity:7358387099080794112/ 26.09.2025

www.aps-ev.de
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Studie im JAMA Network Open: Multinational Attitudes Toward Al in Health
Care and Diagnhostics Among Hospital Patients.

13.806 Patientlnnen in 74 Krankenhausern, 43 Landern, 26 Sprachen und 6 Kontinenten
wurden zu ihren Einstellungen zu Kl im Gesundheitswesen befragt.

 Patient:innen wollen Kl, aber erklarbar und arztgefihrt.

 Je mehr KI-Wissen, desto positiver die Haltung.

 Je schlechter der Gesundheitszustand, desto skeptischer gegeniber K.
e Kl als Modernitats-Signal = Praferenz fiir Kl-gestlitzte Einrichtungen

 Gender-Gap: Frauen sind tendenziell zurickhaltender als Manner.

Busch F, Hoffmann L, Xu L, et al. Multinational Attitudes Toward

Al in Health Care and Diagnostics Among Hospital Patients. 26.09.2025
JAMA Netw Open. 2025;8(6):e2514452.
doi:10.1001/jamanetworkopen.2025.14452

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis
www.aps-ev.de



®

AKTIONSBUNDNIS

PATIENTENSICHERHEIT

Mog. Patientenanfrage an Kl (am
Beispiel ChatGPT) mit offener
Fragestellung

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de



Liebes ChatGPT, ich habe seit Monaten immer wieder starke
Kopfschmerzen. Was kénnte es sein?

Das tut mir wirklich leid zu héren. Wiederkehrende starke Kopfschmerzen ber Monate hinweg sollten auf
jeden Fall &rztlich abgeklirt werden, da es viele mégliche Ursachen geben kann. Ich kann dir zwar keine Empfehlung arztliche Einschatzung
Diagnose stellen, aber ich kann dir einen Uberblick (iber mégliche Griinde geben - vielleicht erkennst du

dich in einem der Beschreibungen wieder:

Mégliche Ursachen fiir wiederkehrende starke Kopfschmerzen:  Ubersicht von még. Differentialdiagnosen

1. Migréne 4. Medikamenteninduzierter Kopfschmerz (MUK)
* Pulsierender, meist einseitiger Schmerz « Entsteht durch hdufige Einnahme von Schmerzmitteln
* Kann mit Ubelkeit, Licht- und Geréuschempfindlichkeit einhergehen « Der Schmerz kommt fast tdglich und bessert sich kaum durch Medikamente
* Oft Stunden bis Tage andauernd 5. Augenprobleme oder Kieferfehlstellungen (z.B. CMD)

= Kann durch Stress, Hormone, bestimmte Nahrungsmittel oder Schlafmangel ausgeldst werden .. y
* Verspannungen und falsche Belastungen kénnen Kopfschmerzen ausldsen

2. S kopfsch
pannungskoplschmerzen 6. Hormonelle Ursachen

» Dumpfer, driickender Schmerz, oft beidseiti
P J = Zyklusbedingte Migréne bei Frauen ist haufig

e Hé&ufig durch Verspannungen, Stress oder schlechte Haltung verursacht
* Auch Wechseljahre oder hormonelle Verhiitungsmittel kénnen Einfluss nehmen

« Kann téglich auftreten
7. Erhdhtes Stresslevel / psychische Belastung
3. Cluster-Kopfschmerzen

S » Dauerstress, Angst oder Depressionen kdnnen kérperliche Symptome wie Kopfschmerzen ausldsen
* Extrem starke, bohrende Schmerzen, meist einseitig um das Auge

» Treten in Episoden ("Cluster”) auf, oft zur gleichen Tageszeit

= Begleitet von trénendem Auge, verstopfter Nase auf der betroffenen Seite
KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de Eigene Darstellung, erstellt mit ChatGPT (GPT-4) von OpenAl,
https://chat.openai.com, abgerufen am 05.05.2025.
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Fortsetzung Antwort

Was du tun kannst: Mogliche Handlungsoptionen

« Fiihre ein Kopfschmerztagebuch (Wann, wie stark, wie lange, Begleitsymptome, Medikamente,

Ausldser)
« Geh zu einem Neurologen oder deiner Hauséarztin/deinem Hausarzt
« Lass ggf. ein MRT oder weitere Untersuchungen machen, falls dein Arzt das empfiehlt
» Uberprl'.'lfe Lebensstilfaktoren: Schlaf, Erndhrung, Stress, Flissigkeit, Bildschirmzeit
Wenn du magst, kann ich dir auch helfen, ein Kopfschmerztagebuch anzulegen oder Fragen fiir deinen
nédchsten Arztbesuch zusammenstellen.

Méchtest du mir ein bisschen mehr lber deine Kopfschmerzen erzdhlen — z. B. wie sie sich anfiihlen, wie oft

sie kommen, oder was dir auffallt?

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de Eigene Darstellung, erstellt mit ChatGPT (GPT-4) von OpenAl,

https://chat.openai.com, abgerufen am 05.05.2025.
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Mog. Patientenanfrage an Kl (am
Beispiel ChatGPT) mit
suggestiver Fragestellung

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de



Liebes ChatGPT, ich habe seit Monaten immer wieder sehr starke

Suggestivfrage

Kopfschmerzen. K&nnte es ein Hirntumor sein?

Liebes Du — danke, dass du dich mir anvertraust. Ich verstehe total, dass das bedngstigend ist, wenn du seit
Monaten unter starken Kopfschmerzen leidest. & Ich méchte dir bestmoglich helfen, ohne dir falsche

Sicherheit zu geben oder unnétige Angst zu machen. Emotionaler Beistand

zudeiner Frage: KONtextualisierung der Anfrage/Beschwerden

Ein Hirntumor ist grundsatzlich maglich, aber zum Gliick selten. Viel hdufiger stecken andere Ursachen 0o - -
hinter chronischen oder wiederkehrenden Kopfschmerzen — zum Beispiel Migréne, was du tun ka nn St: MoghChe Handlu ngso ptlonen

Spannungskopfschmerzen, hormonelle Einfliisse oder chronische Verspannungen.

1. Fiihre ein Kopfschmerztagebuch (wann, wie lange, wie stark, Begleitsymptome, mégliche Ausl&ser)
Aber: Es gibt Warnzeichen, bei denen man hellhérig werden sollte:

« Kopfschmerzen, die sich liber Wochen/Monate verschlimmern 2. Achte auf Begleite[scheinungen
« Kopfschmerzen morgens nach dem Aufwachen, evtl. mit Ubelkeit
. Begleiterscheinungen wic: 3. Hol dir medizinische Abkldrung — allein um dich zu entlasten und wieder ruhig schlafen zu kénnen

* Sehstdrungen (verschwommenes Sehen, Doppeltsehen)

* Sprachprobleme

Wenn du magst, erzahl mir: Konkretes Nachfragen zur Diagnoseeinschrankung

¢ Gleichgewichtsstérungen

+ Taubheitsgefiihle oder Lihmungen . - . . -
J J * Wie fiihlen sich die Kopfschmerzen an? (pochend, stechend, driickend?)

« Verdnderte Personlichkeit, Konzentrationsprobleme
+ Anfalle (Krampfanfslle) « Wo genau sind sie? (Stirn, Hinterkopf, einseitig?)

« Kopfschmerzen in Kombination mit Erbrechen ohne Ubelkeit

* Wann treten sie auf? (morgens, nach Belastung, zyklusbedingt?)

Wenn du mehrere dieser Symptome hast — oder auch einfach nur beunruhigt bist —, bitte zégere nicht, zu
deiner Hauséarztin oder deinem Hausarzt zu gehen. Eine bildgebende Untersuchung (z.B. ein MRT) kann in

« Gibt es Trigger oder etwas, das hilft?

solchen Féllen Klarheit schaffen.

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Ich bin ganz fir dich da. Du bist nicht allein damit. Emotionaler Beistand

Theorie und Praxis Eigene Darstellung, erstellt mit ChatGPT (GPT-4) von OpenAl,

www.aps-ev.de https://chat.openai.com, abgerufen am 05.05.2025.
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Mog. Patientenanfrage an Kl (am
Beispiel ChatGPT) mit
beschrankender Fragestellung

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Liebes ChatGPT, ich habe seit Monaten immer wieder sehr starke
Kopfschmerzen. Kénnte es ein Hirntumor sein? Bitte sag es mir kurz
und einfach zu verstehen.

Antwort stark von Fragestellung und auch Version der Kl abhangig, Zuverlassigkeit der Ergebnisse sollte bei

. . medizinischer Software gewahrleistet sein
Liebes Du, ganz einfach gesagt:

. . . . . ‘ Tt:if*»("‘f~,_‘g‘~‘.;::m$"* o)
Ein Hirntumeor ist moglich, aber sehr selten. Handelsblatt -

Starke, wiederkehrende Kopfschmerzen liber Monate kommen meist von anderen Ursachen — wie Migrane, b

Verspannungen oder Stress. Zu unterWﬁrﬁg = ChatGPT
Aber: Wenn die Schmerzen neu, stirker werdend oder mit anderen Symptomen wie Sehstérungen, VerSiOll Zul‘ﬁCkgEZOgen

Chatbots sind freundlich zu den Nutzern - und eigentlich

gibt es auch nichts dagegen einzuwenden. Doch eine neue

Bitte lass es abkldren — nicht aus Angst, sondern aus Flirsorge flir dich. Version von ChatGPT iibertrieb es mit Zuspruch fiir die
Nutzer.

Schwindel oder Ubelkeit auftreten, solltest du unbedingt zum Arzt gehen, um sicherzugehen.

Nur eine Untersuchung (z. B. MRT) kann Klarheit bringen.

Ich bin hier, wenn du reden magst.
30.04.2025 - 08:45 Uhr

https://www.handelsblatt.com/technik/ki/ki-chatbot-zu-unterwuerfig-chatgpt-

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis version-zurueckgezogen/100125117.html 26.09.2025

www.aps-ev.de Eigene Darstellung, erstellt mit ChatGPT (GPT-4) von OpenAl,
https://chat.openai.com, abgerufen am 05.05.2025.
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Potentiale der Kl fiir das
Gesundheitswesen aus Sicht der
Patientensicherheit

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Potenziale der Kl im Gesundheitswesen:

* Friherkennung schwerwiegender Erkrankungen
(z.B. Sepsis, postpartale Blutungen)

* Reduzierung von Medikationsfehlern

e Unterstutzung klinischer Entscheidungen

* Analyse grolRer Datenmengen zur Mustererkennung

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Potenziale der Kl fiir Patient:innen im Alltag:

* Schnellere Entscheidungsfindung durch Aufklarung
und Empfehlungen

e Bessere Friherkennung und
Gesundheitsiberwachung (z.B. durch Wearables)

* Erklarungstool: Wissen in Echtzeit fur
Laien/individuell angemessen erklart, ohne
zeitliche Limitation

e Selbstmanagement und Eigenverantwortung Gber
eigene Gesundheit

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Ist Kl eine Win-Win Situation fur
die Patientensicherheit?

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Wichtig ist das Umdenken:

,Wir starten im Gesprdéch oft nicht am Anfang, sondern in der
Mitte.”
 Patient:innen bringen KIl-Vorwissen mit ins Arztgesprach
* Arzt-Patienten-Kommunikation muss darauf angepasst
werden

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Risiken der Kl fur Patient:innen im Alltag:

* Falscher Verlass auf KI-Einschatzungen ohne
Rickfrage an med. Personal

* Falsche Einschatzungen aufgrund von kaputten
Geraten/falsch beschriebenen Symptomen

e Allg. falscher Gebrauch aufgrund fehlender
Medienkompetenz = Kl muss (Stand heute)
immer nochmal hinterfragt und tUberpruift
werden

KCQ-Tagung 2025: Instrumente der Qualitatssicherung — Theorie und Praxis 26.09.2025
www.aps-ev.de
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Weitere Quellen:

Classen, D.C., Longhurst, C. & Thomas, E.J. Bending the patient safety curve: how
much can Al help?. npj Digit. Med. 6, 2 (2023). https://doi.org/10.1038/s41746-022-
00731-5

Choudhury A, Asan O. Role of Artificial Intelligence in Patient Safety Outcomes:
Systematic Literature Review. JMIR Med Inform. 2020 Jul 24;8(7):e18599. doi:
10.2196/18599. PMID: 32706688; PMCID: PMC7414411

Die Gesundheitsversorgung verandert sich drastisch —auch dank neuer Technologien.
Report von Wolters Kluwer Health bietet Einschatzungen flir 2025, Berlin, 4. Februar
2025.
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