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1. Begruflung

Frau Dr. Grol3 eréffnet die Sitzung im Anschluss an die Fuhrung durch die
Praxis4future und begrif3t die anwesenden Teilnehmerinnen und Teilnehmer.

2. Genehmigung des Protokolls der Sitzung vom 20.05.2026
Das Protokoll der letzten Sitzung vom 20.05.2026 wurde einstimmig genehmigt.

3. Austausch zur Fihrung bei Praxis4Future

Im Rahmen der vorangegangenen Fuhrung wurden verschiedene digitale Anwen-
dungen flr Arztpraxen vorgestellt. Hierzu gehéren unter anderem Kl-gestitzte Te-
lefonassistenten, Anwendungen zur digitalen Wunddokumentation und zum Haut-
krebsscreening sowie Kl-gestitzte Systeme zur Behandlungsdokumentation.

Bei den Kl-gestutzten Telefonassistenten wird aus dem Kreis der Mitglieder des
Arztlichen Beirats auf die Unterschiede zwischen den einzelnen Systemen hinge-
wiesen. Wahrend einige Systeme innerhalb eines Telefonats nur starr ein Anlie-
gen bearbeiten kdnnen, sollen zukinftig einige Systeme in der Lage sein, kom-
plexe Mehrfach-Anliegen innerhalb eines einzigen Telefonats zu erfassen und zu
verarbeiten.

Bei der digitalen Wunddokumentation kbnnen die erfassten Angaben beispiels-
weise in einem PDF-Dokument zusammengefasst werden. Seitens der Beiratsmit-
glieder wird kritisch angemerkt, dass eine direkte Schnittstelle zu Praxisverwal-
tungssystemen (PVS) fehlt und durch den entstehenden Medienbruch zusatzlicher
Aufwand im Praxisalltag entstehen kann. Im Rahmen der Fuhrung wird hierzu



erlautert, dass sich einige Anwendungen noch in der Weiterentwicklung befinden
und fUr die Interoperabilitat erforderliche Schnittstellen von den Herstellern zukiinf-
tig beriicksichtigt werden sollen.

Anschliel3end wird die Kl-gestiutzte Behandlungsdokumentation vorgestellt. Dabei
wird thematisiert, wie die wahrend eines Behandlungsgesprachs erstellten Tran-
skripte weiterverarbeitet und in das PVS ubertragen werden kdnnen. Als Beispiel
wird unter anderem die psychotherapeutische Behandlung genannt. Demnach er-
stellt die KI zun&chst eine Zusammenfassung, die von der behandelnden Person
geprift und bei Bedarf Uberarbeitet wird. Erst danach kann die Zusammenfassung
in das PVS Ubernommen werden. Dieser Zwischenschritt ist notwendig, da die Ki
einzelne Aussagen falsch verstehen oder fehlerhaft transkribieren kann.

Im Anschluss an die Fuihrung wurde der Wunsch geé&ulRert, bei Praxis4future ver-
schiedene PVS miteinander vergleichen zu kénnen. Hierzu wird mitgeteilt, dass
die aktuelle Praxis4future kinftig um weitere Systeme, aber auch um Angebote
wie DIGAs, erweitert werden soll.

Ein weiteres Thema ist der Wechsel des PVS und die Frage, inwieweit die KV
Nordrhein (KVNO) die Praxen hierbei unterstitzen kann. Es wird erlautert, dass
die KVNO keine allgemeine Empfehlung fir ein bestimmtes PVS aussprechen
darf. Die Anforderungen an ein PVS unterscheiden sich je nach Praxisstruktur und
Fachrichtung. So sind beispielsweise in einem Medizinischen Versorgungszent-
rum andere Voraussetzungen zu bericksichtigen als in einer hausarztlichen oder
facharztlichen Einzelpraxis. Seitens der KVNO wird au3erdem darauf hingewie-
sen, dass Seminare zum Wechsel des Praxisverwaltungssystems angeboten wer-
den. In diesem Zusammenhang wird auch auf das PVS-Monitoring des Zentralin-
stituts fur die kassenarztliche Versorgung aufmerksam gemacht. AuRerdem kén-
nen sich die Mitglieder der KVNO bei weiteren Fragen an die IT-Beratung der
KVNO wenden.

Seitens des Beirats wird anschlie3end die Frage aufgeworfen, wie zuverlassig Pa-
tientendaten bei einem Wechsel des PVS Ubertragen werden kénnen. Hierzu wird
auf das aktuelle Gesetzgebungsverfahren zum Gesetz fir Daten und digitale Inno-
vation im Gesundheitswesen (GeDIG) hingewiesen. Dieses greift unter anderem
die Interoperabilitat von PVS auf und soll den Wechsel zu einem anderen Anbieter
erleichtern.

Herr Dr. Dr. med. Bickmann weist darauf hin, dass bei der Bewertung eines PVS
nicht nur der Funktionsumfang wichtig ist, sondern auch, wie schnell und zuverlas-
sig das System unter realistischen Bedingungen im Praxisalltag arbeitet. Im Ver-
sorgungsalltag sei unter anderem entscheidend, wie schnell Programme, Dateien
und Bildaufnahmen aufgerufen werden knnen. Seitens der KVNO wird ergan-
zend darauf hingewiesen, dass die Geschwindigkeit nicht nur vom PVS abhangt.
Auch die technische Ausstattung der jeweiligen Praxis spiele hierbei eine wichtige
Rolle.

Abschliel3end wird die Bedeutung interoperabler Systeme erneut hervorgehoben.
Es wird darauf hingewiesen, dass Praxisverwaltungs- und Krankenhausinformati-
onssysteme Daten nach gemeinsamen Standards verarbeiten mussten, damit In-
formationen zuverlassig sektorenibergreifend ausgetauscht werden kénnen.

Gleichzeitig wird erwahnt, dass in Krankenh&ausern deutlich mehr und komplexere



Prozesse beriicksichtigt werden missen als in einer einzelnen Praxis oder einem
Medizinischen Versorgungszentrum.

Insgesamt wird in der Diskussion deutlich, dass digitale Anwendungen den Praxis-
alltag erleichtern und das Praxispersonal entlasten kdnnen. Voraussetzung hierfur
ist jedoch, dass die Anwendungen zuverlassig funktionieren, gut in die vorhande-
nen Systeme eingebunden werden kdnnen und keine zusatzlichen Arbeitsschritte
verursachen. Auch die Geschwindigkeit und Benutzerfreundlichkeit der Systeme
sind fur den Einsatz im Praxisalltag von grof3er Bedeutung.

4. Verschiedenes

Die Arbeitsgruppe des Arztlichen Beirats findet am 26.08.2026 um 20:00 Uhr on-
line statt.

Die nachste Sitzung des Arztlichen Beirats ist am 30.09.2026 bei der Kassenarztli-
chen Vereinigung in Dortmund.



