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Seit über 15 Jahren debattiert 
Deutschland im Kontext der 
Digitalisierung über die elekt-

ronische Gesundheitskarte. Ihre Ein-
führung erfolgte zwar seit 2011, den-
noch bleibt insgesamt die digitale 
Gesundheitsversorgung in Deutsch-
land bis heute hinter den technischen 
Möglichkeiten unserer Zeit zurück. 
Digitalisierung im Gesundheitswesen 
wird bisher vor allem aus Sicht des 
Verbraucher- und Patientenschutzes 
oder hinsichtlich möglicher medizini-
scher Innovationen aus Sicht der Leis-
tungserbringer diskutiert: Welche 
technischen Möglichkeiten existieren, 
wie können diese in die Versorgung 
eingebunden werden? Seltener rückt 
die Debatte einen wesentlichen 
 Akteur des Gesundheitswesens in 
den Mittelpunkt: die Krankenversi-
cherung.

Dabei stellt Digitalisierung auch 
die Kostenträger vor neue Herausfor-
derungen und zwingt sie dazu, ihre 
Geschäftsmodelle massiv zu moderni-
sieren. Dies betri�t unter anderem 
neue Konzepte der Kundenbindung: 
So betrat kürzlich ein neues, rein digi-
tales Krankenversicherungsunterneh-
men den Markt; aber auch bisher exis-
tierende gesetzliche und private Kran-
kenversicherer führen neue, digitale 
Wege der Versichertenbetreuung ein. 
Digitalisierung beschränkt sich je-
doch nicht nur auf Servicegesichts-
punkte für Versicherte. Mindestens 
ebenso wichtig sind Aspekte des Ver-
sorgungsmanagements. Gerade hier 
ist es nachvollziehbar und erfreulich, 

dass verschiedene Größen der Bran-
che nicht träge Digitalisierungspro-
zesse im deutschen Gesundheits- 
wesen abwarten wollen, um ihren Ver-
sicherten einen Mehrwert in der Ver-
sorgung zu bieten. Die AOK sowie die 
Techniker Krankenkasse mit ihren 
jeweiligen Initiativen zu einer neuen 
ePatientenakte und die PKV mit ihrer 
Initiative eines „White-Label- 
Produkts“, das jedem PKV-Unter- 
nehmen zur Verfügung gestellt wird 
und die Mindestanforderungen des 
E-Health-Gesetzes erfüllt, weisen in 
die richtige Richtung. Der Wettbe-
werb der Kostenträger wird zwangs-
läu�g zu innovativen Ergebnissen im 
Sinne der Versicherten führen. Wich-
tig ist jedoch, dass sämtliche Lösun-
gen interoperabel sind. Der Blick über 
den Atlantik zeigt, dass eine Digitali-
sierung der Krankenversicherer drin-
gend geboten ist, wenn man mit dor-
tigen aktuellen Entwicklungen – etwa 
der Gründung einer Krankenversiche-
rung durch Amazon – Schritt halten 
möchte.

Zuletzt stellt sich aber für GKV 
und PKV als Kostenträger auch im-
mer die Frage nach der Erstattung in-
novativer digitaler Leistungen für ih-
re Versicherten. Hier steckt das deut-
sche Gesundheitswesen noch in den 
Kinderschuhen: Es existieren nur 
wenige Digital-Health-Produkte, die 
in der Fläche bezahlt oder im Rahmen 
der GKV-Regelversorgung übernom-
men werden. Hier sind Politik und die 
Akteure des Gesundheitswesens in 
der P¶icht, Strukturen zu entwickeln, 

die eine zügige (Re-)Finanzierung di-
gitaler Innovationen und damit ihren 
¶ächendeckenden Einsatz am Patien-
ten sicherstellen.
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KRANKENVERSICHERUNG UND DIGITALISIERUNG
Digitalisierung betrifft nicht nur Patienten und Leistungserbringer, sondern auch die Kostenträger.  
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