Videosprechstunden -
Zu Hause bleiben und mit

Doccura Online-Videosprechstunde: Arzt und Patient im Gespriich

( jovid 19 hat das Leben iiber Nacht
verindert. Die Ansteckungsgefahr
und die Folgen der Ansteckung

sind allgegenwiirtig und fiithren vor Au-

gen, dass sich jeder Mensch sehr achtsam
verhalten und auf die Signale seines Kér-
pers reagieren sollte, um die Gesundheit
und letztendlich sein Leben nicht zu ge-
fihrden. Fiir Menschen, die bereits an ei-

ner chronischen Erkrankung wie z.B. Di-

abetes, Bluthochdruck oder auch einer

Krebserkrankungen leiden, ist die regel-

mifiige drztliche Behandlung entschei-

dend, um bei Verinderungen des Ge-
sundheitszustandes die medizinische

Versorgung entsprechend anzupassen

und schwerwiegende gesundheitliche Fol-

gen zu vermeiden.

Durch die Corona-Pandemie wigen
viele Betroffene ab, ob die Folgen einer
Ansteckung grofier sein kénnten, als die
Folgen einer Verschlimmerung der chro-
nischen Erkrankung. Viele Menschen ris-
kieren lieber eine Verschlimmerung der
Erkrankung und vermeiden aus Angst
vor der Ansteckung das Aufsuchen des
behandelnden Arztes.

Eine Videosprechstunde bietet die
Chance alle Befiirchtungen auszuschlie-
fen und auch im hiuslichen Bereich die
medizinische Versorgung nachhaltig zu
gewihrleisten.
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GO hat mit Dr. med. Sirma Altikulac-
Tapli, Fachidrztin fiir Allgemeinmedizin
und Dr. med. Dr. med. Andrei Sibaev, in
der Gemeinschaftspraxis Baar-Ebenhau-
sen sowie Olen Johannsen, Technischer
Leiter der Bayerischen TelemedAllianz
UG und zustindig fiir die Online-Plact-
form Doccura, gesprochen.

GO: Seit wann bieten Sie die Videosprech-
stunde in der Gemeinschaftspraxis an?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Ich nutze die
Doccura Videosprechstunde seit ca. 2
Jahren - anfangs gab es noch wenig Be-
darf seitens der Patienten und seit Coro-
na haben wir einen regelrechten Boom.

DR. DR. SIBAEV: Doccura habe ich
seit ca. einem Jahr bei mir in der Pra-
xis. Alles begann mit einem Projekt im
Wundzentrum in Ingolstadt. Ich bin
froh in Zeiten von Corona auf dieses
Sprechstunden-System zuriickgreifen zu
kénnen.

Allen Patienten wird die
Nutzung der Videosprechstunde
Doccura nahegelegt.

GO: Wie wurden die Patient¥innen iiber
das Angebot informiert?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Unsere Pati-
enten werden in der Praxis durch unsere
MFAs auf Videosprechstunden hingewie-
sen und in die Datenbank aufgenom-
men. Auch Patienten, die sich telefonisch
bei uns melden, werden ebenfalls tiber
diese neue Méglichkeit informiert.
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DR. DR. SIBAEV: Wir informieren
unsere Patienten in der Praxis und kli-
ren die Einsarzmdoglichkeiten auch im
Arzt-Patientengesprich personlich ab.
Ansonsten sind unsere Sprechstunden-
hilfen/MFAs angewiesen, auf die Video-
sprechstunde hinzuweisen, wenn sich
ein Patient telefonisch bei uns meldet.Es
wird direkt abgefragt, ob diese Moglich-
keit bei ihm/ihr eingesetzt werden kann.

GO: Wie erfolgt die Anmeldung fiir die Vi-
deosprechstunde?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Wir haben
hier in aller Regel zwei Fille. Bei Zusam-
menarbeit mit dem Wundzentrum er-
folgt die Anmeldung tiber die Schwester,
welche die Patienten betreut. In der Pra-
xis erfolgt die Anmeldung direke bei un-
seren Sprechstundenhilfen, welche auch
die Terminvergabe koordinieren.

DR. DR. SIBAEV: Die Anmeldung er-
folgt bei uns hauptsichlich iiber die
Sprechstundenhilfe/MFA und im besten
Fall wird auch direkt ein Termin festge-
halten, wenn der Patient zum Beispiel
personlich zur Blutentnahme da ist und
die Laborwerte in einem Folgetermin mit
dem Arzt besprochen werden miissten.

Mehr Flexibilitdt durch
die Videosprechstunde

GO: Sind die Termine fiir die Videosprech-
stunde schneller zu bekommen, als die Termi-
ne in Ihrer Sprechstunde vor Ort?
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DR. ALTIKULAC-TAPLI: Ja, in der
Regel habe ich das Gefiihl, weil ich die
Patienten in freien Zeit-Slots ohne An-
melde-Aufwand vor Ort leichter zwi-
schen-schieben kann

DR. DR. SIBAEV: Aus meiner Erfah-
rung sind die Termine an sich in etwa
gleich. Ich bemerke allerdings, dass uns
diese Moglichkeit wesentlich flexibler
macht,

GO: Miissen sich Patient*innen zumin-
dest einmalig vor Ort in der Sprechstunde
vorstellen?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Alle Patien-
ten miissen einmal im Quartal persén-
lich bei uns erscheinen, um die Kran-
kenkassenkarte einlesen zu lassen. Wenn
Sie einmal da waren, ist das nicht mehr
notwendig, es sei denn aus dem Video-
gesprich ergibt sich die Notwendigkeit,
dass ein Patient persénlich erscheinen
muss.

DR. DR. SIBAEV: Wie fiir alle Praxen
muss der Patient zumindest die Kran-
kenkassenkarte einmal im Quartal zum
Einlesen bringen, ansonsten ist es nicht
zwingend notwendig, dass der Patient
nochmal erscheinen muss.

GO: Wie viele Patient*innen haben die
Videosprechstunde schon genutzt und wie lan-
ge dauert in der Regel ein Gesprich?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Derzeit fiih-
re ich pro Tag mit ca. 3-4 Patienten eine
Videosprechstunde durch. Diese dauert
in der Regel 10-15 Minuten.

DR. DR. SIBAEV: In unserer Praxis
werden derzeit ca. 100 Patienten iiber
die Videosprechstunde kontaktiert. Im
Durschnitt dauert ein Gesprich ca. 10-
20 Minuten.

GO: Gibt es Altersgruppen, die dieses An-
gebot vorrangig nutzen?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Derzeit neh-
men Patienten im Alter von 25-60 Jahren
die Videosprechstunde wahr.

DR. DR. SIBAEV: Ich nutze die Vi-
deosprechstunde mit Patienten, die zwi-
schen 20 und 65 Jahre alt sind.

GO: Welche technischen Voraussetzungen
miissen bei den Patient*innen vorliegen?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Die techni-
schen Voraussetzungen sind heutzurage
standardmiRig fiir fast alle Endgerite
gegeben. Es werden zumeist Smartpho-
nes oder Laptops verwendet. Die Patien-
ten miissen in der Lage sein eine E-Mail
abzurufen.

DR. DR. SIBAEV: Unsere Patienten
nutzen zumeist gingige Smarcphones.
Kamera, Mikrofon, Browser und Email
sind hier i.d.R. integriert und es gibt kei-
ne Schnittstellenprobleme.

Keine groBeren Hiirden
bei den Patienten
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GO: Gab es bei der Videosprechstunde im
hduslichen Bereich der Patient¥innen auch
schon technische Hiirden, die nicht iiberwun-
den werden konnten und ggf. welche?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Bisher sind
uns keine gréfleren Hiirden begegnert. Es
gab hin und wieder kleinere Probleme
mit den Einstellungen auf Patientenseite,
das konnte aber schnell behoben werden.

DR. DR. SIBAEV: Bisher hat bei uns
alles einwandfrei funktioniert. Technisch
uniiberwindbare Hiirden sind bei uns
nicht vorgekommen.

GO: Gibt es Ausschlusskriterien, bei denen
immer ein personlicher Kontakt vor Ort erfor-
derlich ist?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Ja die gibt
es, aber die sind iiberschaubar. Bei-
spielsweise bei Routineuntersuchung
mit Blutentnahme oder anderen Tests
(Urinprobe, Abhoren) muss der Patient
personlich erscheinen. Dabei ist bei Fol-
geterminen, z.B. Besprechung der Er-
gebnisse, ein persénliches Vorsprechen
meist nicht notwendig.

DR. DR. SIBAEV: Ja, zum Beispiel bei
akuten Schmerzen oder wo eine Anam-
nese nicht ohne weitere Geridte (Ultra-
schall, etc.) moglich ist. Dabei ist die Vi-
deosprechstunde fiir eine Erstindikation
sehr gut nutzbar, wobei abgewogen wer-
den kann, ob ein persénliches Vorspre-
chen notwendig ist und wie dringend.

GO: Haben Sie durch die Videosprechstun-
de eine Zeitersparnis, die es Ihnen ermaglicht
eine grofiere Anzabl von Patient*innen zu be-
treuen als vorber?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Wir haben
keine wesentliche Zeitersparnis verbu-
chen kénnen, aber die Praxis ist nicht
tiberfiillt und die Leute miissen bei Wind
und Wetter aufgrund der Abstandsregel
nicht alle vor der Praxis warten. Dadurch
erwarten wir eine niedrigere Infekrions-
iibertragungsrate.

DR. DR. SIBAEV: Ja, bei uns ist die Er-
sparnis merklich. Zudem wird das Anste-
ckungsrisiko minimiert bzw. iltere Pati-
enten miissen keine lingeren Wege auf
sich nehmen, was einen grofen Komfort
bietet.

Patientenansturm ist
besser zu bewaltigen

GO: Bisher bieten erst wenige Arztpra-
xen die Videosprechstunde an. Welche Emp-
feblung baben Sie fiir die Kolleginnen und
Kollegen.

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Meine Kolle-
gen haben bisher nur posirives Feedback
geteilt. Insbesondere von Psychologen
und auch von technisch wenig versierten
Kollegen, kommt sehr viel Lob. Insgesamt
ist es sehr angenehm und schafft eine ru-
higere Arbeitsumgebung, weil auch fiir

Laborbefundbesprechungen Patienten
nicht extra anfahren miissen.

DR. DR. SIBAEV: Videosprechstunden
sind sehr niitzlich und richtig eingesetzt
eine grofle Hilfestellung, um den Patien-
tenansturm zu bewiltigen. Wir miissen
und kénnen auch niche alle im Warte-
zimmer unterbringen, insbesondere auf-
grund der aktuell geltenden Hygiene-
und Schutzmafinahmen.

GO: Bestebt auch die Moglichkeit weitere
an der Versorgung Beteiligte wie z.B. Arzte an-
derer Fachrichtungen, Psychotherapeuten, Phy-
siotherapeuten oder auch Beratungsstellen, ein-
zubinden?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Das ist tat-
sidchlich eine tolle und oft genutzte Mog-
lichkeit, um zwischen uns Arzten die
Arzt-Arzt-Kommunikartion zu férdern.
Vorteil hier ist, dass diese zudem eben-
falls abrechenbar ist.

DR. DR. SIBAEV: Ja, diese Mgglich-
keit besteht und wird von mir auch oft
genuezt,

GO: Sie nutzen die Online-Plattform Doc-
cura. Welche Vorteile bietet diese Plattform
und gibt es auch Nachteile und ggf. welche?

DR. ALTIKULAC-TAPLI: Es gibt sehr
viele Vorteile. Um ein paar zu nennen, will
ich hier die wichtigsten nennen. Es ist ein-
fach einsetzbar und es gibt die Moglichkeit
der Abrechnung pro Partient pro Quartal.
Es gibt auch Vorteile fiir Arzt und Patien-
ten gleichermaRen, z.B. wenn eine Frau
stillen muss, muss sie nicht unbedingt
mit dem Kind in die Praxis. Zudem sind
die zeitliche Flexibilitit und die ersparten
Fahrtkosten ein wesentlicher Punkt. Wie
bereits erwidhnt gehen wir auch von einer
niedrigeren Infektionsrate aus, da kranke
Patienten daheimbleiben kénnen, um sich
auszukurieren. Zu Zeiten von Corona sind
vor allem auch Risikopatienten dankbar,
wenn Sie nicht vor die Tiir miissen.

Bei den Nachteilen fillt mir ein, dass
sich nattirlich auch Online Patienten an
die zeitliche Vereinbarung halten, ansons-
ten ist keine Abrechnung méglich. Zudem
kénnte manchmal die Hardware-Ausstat-
tung bei Patienten auch noch besser sein
z.B. Lautstirkeregelung, Kameraaufls-
sung, etc.).

DR. DR. SIBAEV: Fiir mich gehéren zu
den Vorrteilen auf jeden Fall, dass es sich
um eine Web-Anwendung handelt, die
ohne zusirtzliche Software funkrtioniert
und fiir mich als Arzt die Abrechnung
iiber die KV einfach verliuft. Wirklich gut
finde ich auch die schnelle/flexible Einla-
dung von Patienten.

Bei Nachteilen fillt mir ein, dass es
notwendig ist, den Anmeldprozess und
das Kennenlernen der neuen Mdglichkeit
mitzumachen. Fiir uns als Praxis geht es
auch insbesondere um die Einholung der
Einwilligungserklirung, um den Partien-
ten per Videosprechstunde kontaktieren
zu diirfen.
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