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10 Antworten von Sabine Bohnet-Joschko auf
Zukunftsfragen fur junge Menschen in Gesund-

heits-Studiengangen

( FRAGE 1 )

o verdndert kiinstliche Intelligenz das Gesundheits-
system am starksten - in der Versorgung der Patient:in-

nen, in der Organisation der Einrichtungen oder in de
rt, wie Entscheidungen getroffen werden? Und wie
schnell werden diese Veranderungen kommen?

Am starksten wird kinstliche Intelligenz die Versorgung
von Patient:innen verandern, vor allem in der Diagnostik,
der Therapieplanung und der personalisierten Betreuung.
In der Organisation der Versorgung lassen sich schon heu-
te gute Effekte erzielen, zum Beispiel im KI-gestitzten Ter-
minmanagement, in der Kapazitatsplanung sowie in der
Dokumentation und Abrechnung von Leistungen. Bei der
Entscheidungsunterstitzung kénnen KI-Systeme Wahr-
scheinlichkeiten berechnen und Empfehlungen geben.
Die Verantwortung bleibt jedoch bei den Behandelnden.
Diese erweiterte Form des Shared Decision Making wird
vermutlich noch einige Jahre reifen missen.

( FRAGE 2 )

enn Kl bei Diagnosen und Therapien mitentscheidet:
Verdndert das die Rolle von Arzt:innen und anderen Ge-
sundheitsberufen grundlegend?|

Ja, die Rolle der Health Professionals wird sich verandern:
mehr Ubersetzung und Interpretation, mehr Kontext, ein
starkerer Fokus auf ethische Aspekte und Priorisierung
entlang der Bedurfnisse der einzelnen Patient:innen.

( FRAGE 3 )

Macht Kl das Gesundheitssystem vor allem effiziente
oder kann sie auch zu einer menschlicheren und indi-
iduelleren Versorgung beitragen?|

Auf Systemebene ist Kl zunachst ein Effizienzhebel und er-
moglicht schnellere Prozesse, geringere Kosten und eine
bessere Verteilung der Ressourcen. Ob kiinstliche Intelli-
genz auch zu einer menschlicheren, individuelleren Ver-
sorgung fliihrt, hdngt davon ab, ob die gewonnene Zeit und
die zusatzlichen Ressourcen bewusst in Beziehung, Kom-
munikation und Partizipation investiert werden.

( FRAGE 4 )

Gesundheitsdaten werden immer wichtiger. Wer sollte|

diese Daten kontrollieren - und wer tragt am Ende die
erantwortung fiir KI-gestiitzte Entscheidungen?

Die Kontrolle Uber Gesundheitsdaten gehoért grundsatz-
lich in die Hande der Patient:innen. Durch Gesundheits-
organisationen und Krankenkassen werden die Daten in
einem rechtlich strengen Rahmen verwaltet. Die Verant-
wortung fur Kl-gestitzte Entscheidungen ist in der Regel
gestuft verteilt. Der entscheidende letzte Schritt bleibt je-
doch beim Menschen - beim behandelnden Arzt oder der
behandelnden Arztin - fachlich wie rechtlich.

( FRAGE 5 )

enn Kl das Arbeiten im Gesundheitswesen verdndert:
as miisste sich dann in der Ausbildung von Arzt:in-
nen, Pflegenden und Gesundheitsmanager:innen drin-

Es mussen sicher nicht alle Health Professionals pro-
grammieren lernen. Aber die Datenkompetenz muss fla-
chendeckend ausgebaut werden - angefangen bei einem
grundlegenden Verstandnis dafir, was Kl kann und was
nicht. Fir eine verantwortungsvolle Nutzung von KI-An-
wendungen braucht es zudem verstarkt Wissen Uber ty-
pische Fehlerquellen und Verzerrungen. Insofern wird es
fur alle Fachgruppen eine gewisse Verschiebung geben
- hin zur Starkung von Urteilsvermdgen und Kommunika-
tionsfahigkeit. (Genau die Themen, fir die wir in Witten
schon immer stehen.)
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( FRAGE 1 )

iele von uns fragen sich: Werden wir in Zukunft liber-|
haupt noch gebraucht, wenn Kl Diagnosen stellt und
Robotik Aufgaben libernimmt?|

Ja, unbedingt! Eine KI-Anwendung kann Wahrschein-
lichkeiten flir verschiedene Therapieoptionen berech-
nen. Aber einer Patientin zu erklaren, was diese Optionen
fur sie, fur ihre Familie und ihr Leben bedeuten, auf ihre
Angste einzugehen und gemeinsam zu einer Entschei-
dung zu kommen - das werden Sie als Arztin oder Arzt
Ubernehmen.

( FRAGE 2 )

as sollten wir heute lernen, um gut auf eine Zukunft
mit Kl vorbereitet zu sein?

Uber die Medizin hinaus braucht es ein grundlegendes
Verstandnis daflir, wie KI-Systeme arbeiten und welche
typischen Schwachstellen und Fehlerquellen zu beachten
sind. Das Lesen und kritische Bewerten von Studien bietet
daflir bereits gute Mdglichkeiten. Noch besser ware es je-
doch, wenn Sie im Laufe des Studiums mindestens einmal
mit einer realen KI-Anwendung - etwa in der Diagnostik -
arbeiten und deren Leistung selbst bewerten konnten.

( FRAGE 3 )

ird der menschliche Kontakt - also Empathie, Zuho6-|
ren, Beziehung - in einer Kl-gepragten Medizin wichti-
ger oder weniger wichtig?|

KI-Anwendungen kdnnen riesige Datenmengen in kur-
zester Zeit und mit grofBer Genauigkeit analysieren. Hier
werden klnftig verstarkt Aufgaben verlagert, zum Bei-
spielin der Mustererkennung der bildgebenden Diagnos-
tik. Was bleibt, sind genau die Dinge, die Maschinen nicht
gut kdnnen: Ambivalenz aushalten, Emotionen wahrneh-
men, Vertrauen aufbauen und gemeinsam entscheiden.
Gleichzeitig werden Gesprache fachlich komplexer, weil
KI-Empfehlungen erklart, eingeordnet und abgewogen
werden mussen.

WITTEN LAB MAGAZIN #6

Huaa:Orowena OA
Oavapompesmn: -"Il;'!_

( FRAGE 4 )

Welche Aufgaben im Gesundheitswesen werden durch
Kl und Robotik wahrscheinlich wegfallen - und welche
neuen Aufgaben entstehen?|

Viele Routineaufgaben kénnten kiinftig deutlich reduziert
werden, zum Beispiel Teile der Dokumentation oder das
Verfassen von Entlassbriefen. Gleichzeitig wird die Quali-
tatskontrolle von KI-Empfehlungen an Bedeutung gewin-
nen. Die Kommunikation mit Patient:innen sowie die inter-
professionelle Zusammenarbeit werden noch wichtiger.
Zudem entstehen neue Aufgaben - etwa bei der Planung
von Prozessen unter Einbezug von KI-Anwendungen sowie
anspruchsvolle Tatigkeiten in der Fiihrung und Governan-
ce von Kl in Gesundheitsorganisationen.

( FRAGE 5 )

Wiirden Sie jungen Menschen heute eher raten, sich
stark zu spezialisieren — oder breit und interdisziplinar

Ich war immer ein Fan von ,sowohl als auch®. Spezialisie-
rung bleibt wichtig. Aber mehr denn je braucht es ein brei-
tes Verstandnis flir Technik, Organisation und Ethik sowie
einen Blick flir Schnittstellen in der Versorgung.

Ganz praktisch gilt zudem: Eine reine Spezialisierung
macht im Zweifel starker abhangig von Technik. Wer hin-
gegen Fachwissen mit Uberblick verbindet, bleibt beruf-
lich flexibel — und hat mehr Abwechslung.
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( FRAGE 1 )

Fur einen Artikel habe ich nach Anwendungsbeispielen
in Deutschland gesucht und war Gberrascht, in wie vielen
Krankenhdusern und fir wie viele Indikationen KI-Anwen-
dungen bereits eingesetzt werden.

( FRAGE 2 )

Wenn Kl dauerhaft Diagnosen vorbereitet und Therapien
vorschlagt, besteht die Gefahr, dass Health Professionals
bestimmte Fahigkeiten seltener trainieren, sich also zu-
nehmend auf Kl verlassen und dadurch Kompetenzen
verlernen. ,Deskilling“ ist ein zentrales Problem unserer
Zeit - und gilt natlrlich nicht nur im Gesundheitswesen
und nicht nur fir Health Professionals.

Meine Hoffnung ist, dass Kl den Zugang zu guter Medizin
verbessert, etwa indem frihere und genauere Diagnosen
auch in unterversorgten Regionen ermdglicht werden.
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Die Abbildungen dienen ausschlieBlich
illustrativen Zwecken und zeigen keine realen
Patientenfdlle oder klinischen Situationen.
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