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Damit einige 
Dinge klar-
gestellt sind: 
Ich bin nicht 
technophob, 

leide keineswegs an eCard-Paranoia, 
sehe EDV als Mittel zum Zweck, besser, 
schneller und umfassender über und mit 
Patienten und deren Probleme zu kom-
munizieren, zu dokumentieren, Qualität 
aus dem Praxisablauf zu generieren und 
Abrufbares abrufbar zu halten.
In einem Blog möchte ich ausführlich 
schildern, was der Tausch eines eCard-

Lesers (also der Tausch eines Hilfsmit-
tels für ein Verwaltungshilfsmittel im 
Gesundheitssystem) einer österreichi-
schen Kassenarztpraxis für Folgen ha-
ben kann. Zahlreiche Resonanzen aus 
meinem Umfeld zeigen mir, dass ich mit 
meinen Schwierigkeiten keineswegs auf 
weiter Flur alleine stehe.

Schwierige „Normalprobleme“

Was ich aufzeigen möchte ist, dass an 
sich „normale Probleme“, wie sie ty-
pischerweise in jeder IT-Umgebung 
auch in größeren Unternehmen täg-
lich geschehen, die dort allerdings von 
einem Stab qualifizierter, angestellter 
Mitarbeiter (IT-Fachleute) gelöst wer-
den, in ärztlichen Kassenpraxen (Klein-
strukturen) zu operativem Desaster 
führen. Wir haben im Regelfall keine 
IT-Experten auf Abruf zur Verfügung, 

was dazu führt, dass solche „Normal-
probleme“ dem Kassenarzt (als Nicht-
Experten auf diesem Gebiet) riesige 
Schwierigkeiten verursachen, zumal die 
Lösungskompetenz von scheinbar ver-
antwortlichen(?) Fremdfirmen jeweils 
auf andere Fremdfirmen bzw. den Arzt 
selbst abgeschoben wird. 
Der Arzt mit seinem IT-Problem bleibt 
auf der Strecke, kann die Fehlerursache 
und -eingrenzung selbst gar nicht weiter 
durchführen. Niemand ist mehr verant-
wortlich, und wenn das Problem irgend-
wann doch gelöst wird, geschieht es nicht 
ohne Hinweise darauf, dass es entweder 
kostenpflichtig ist (weil ursächlich nicht im 
entsprechenden Verantwortungsbereich) 
oder zumindest als „good will“-Hilfe an-
zusehen sein muss. Beides ist unerträglich, 
wenn es in einem Bereich passiert, den wir 
dem Grunde nach nicht benötigen, nie be-
nötigt haben, und der nahezu ausschließ-

lich dem „System“ dient: eCard. Wie wird 
das bei ELGA sein?

Chronologie der Ereignisse

NOVEMBER 2012
eCard Leser in Hauptordination gibt 
ständig Fehlermeldungen: „Patienten-
eCard defekt.“
Mittwoch, 21.11.

Telefonanruf eCard-Hotline: eCard-
Leser wird geprüft, als fehlerhaft befun-
den, Tausch für 23.11., 12 Uhr vereinbart
Freitag, 23.11.

12h02: Techniker der Telekom vor 
Ort,will neben eCard-Leser auch GI-
NA-Box und GINA-Router tauschen 
(„zu alt“). Skepsis meinerseits wird zer-
streut: „Um 14h30, wenn die Zweitordi-
nation beginnt, wird alles funktionieren.“ 
12h18: eCard-Leser (neu) in der 
Hauptordination funktioniert nicht, der 
„Unberührte“ in der Zweitordination 
macht keine Probleme
12h22: Meine Daten (IP-Adresse) 
waren auf dem Ausdruck der Tele-
kom falsch eingetragen gewesen, 

meineAufmerksamkeit hat das Prob-
lem gelöst; Techniker macht sich da-
ran, jetzt die beiden „alten“ Geräte zu 
tauschen, ich fahre Krankenbesuche. 
13h30: Techniker strahlt über beide  
Ohren, alle Tests liefen problemlos, es  
sollte jetzt alles funktionieren, er möch-
te sich verabschieden
13h31: Ich lasse den Techniker nicht weg, 
bevor nicht ein „Real-Time-Test“ mit 
dem Ordinationsprogramm gelaufen ist
13h32: Hauptordination funktioniert 
normal, „eCard-Leser neu“ macht kei-
nerlei Probleme, eCard-Lese Zweitordi-
nation kann zwar „angepingt“ werden, ist 
aber im Ordinationsprogramm/GINA-
Umgebung nicht vorhanden.
13h33: Techniker beginnt zu telefonie-
ren13h35: Ich beginne zu telefonie-
ren14h20: Problem kann heute/jetzt 
nicht gelöst werden, Fehlerursache un-
bekannt – in meiner EDV???, Abfahrt 
in die Zweitordination, Ordination ohne 
eCard-Leser(!)
Samstag, 24.11. – 
Wochenendbereitschaftsdienst

10h00: Telefonat mit eCard-Hot-
line10h02: Nächstes Telefonat eCard-
Hotline12h00: Nächstes Telefonat 
eCard-Hot-line, eCard-Leser aus Zwei-
tordination in Hauptordination ange-
steckt – Tests
12h20: Rückruf eCard-Hotline
13h00: Nächster Rückruf eCard-Hot-line: 
Techniker ist sicher: eCard-Leser ist de-
fekt, Montag erfolgt Anruf, zu welchem 
Termin der Tausch vereinbart werden soll
14h00 – 18h00: Mehrere Mails an mei-
nen privaten Netzwerktechniker, an 
mein Arztsoftwarehaus – Antwor-ten 
erfolgen prompt, aus der Ferne ist die 
Ursache wohl nicht feststellbar, liegt 
aber am ehesten im Bereich der beiden 
getauschten Geräte (GINA-Box, GINA-
Router), also im Bereich der Telekom
Sonntag, 25.11. – 
Wochenendbereitschaftsdienst

12h00: Erhalte Mail von einem „gutbe-
kannten“ eCard-Insider: meineEDV-
Konfiguration ist in dieser Art im Be-
reich der SVC (eCard-Gesellschaft) 
gar nicht vorgesehen, daher nicht zwin-
gend unterstützt
12h01 – 24h00: Ständiges Grübeln, 
was  diese Aussage wohl für mich und  
meine Praxis bedeuten mag: Zweitordi-
nation zusperren?

Montag, 26.11.
8h00: Anruf eCard-Hotline: Tech-
niker wird um 12h bei Ihnen sein 
9h05: Techniker steht in der Ordinati-
on vor dem Serverschrank in meinem 
Sprechzimmer, konfiguriert an der neuen 
GINA-Box, telefoniert, konfiguriert …
9h45: Jetzt sollte alles funktionieren, 
der neue GINA-Router war nicht kor-
rekt konfiguriert, der eCard-Leser muss
 in meiner Zweitordination angesteckt 
werden, dann passt es
13h00: Der letzte Patient vom Vormittag 
ist draußen, ich rase in die Zweitordina-
tion, Anstecken des eCard-Lesers, Start 
des Ordinationsprogramms …NICHTS, 
kein eCard-Leser erkannt
13h15: SMS an den Techniker
14h03: Rückruf des Technikers: Noch-
mals aus der Ferne den GINA-Rou-
terumprogrammiert, bitte testen 
14h04: FUNKTIONIIIIIERT!
Dienstag, 27.11.

Es fehlen meine Befunde (Arztbriefe,
Facharztbefundberichte, Labor …) in 
der digitalen Mailbox, diese ist leer – seit 
4 Tagen!!!???
Telefonat Befundübermittlungs-
provider: Ihr Befundübermittlungsser-
ver hat sich am 23.11. „aufgehängt“,
haben Sie zu dieser Zeit in der EDV et-
was umprogrammiert?

„Keine unbekannte Situation“

Der Allgemeinmediziner Michael Wend-
ler hat in anderem Zusammenhang am 
3.12. einen Leserkommentar in einem 
österreichischen Printmedium abgesetzt, 
dort meint er: 
„Allgemeinmedizin hat Konzepte: Wir 
Allgemeinmediziner könnten schon 
das Geforderte leisten, wenn man nicht 
ständig aus althergebrachtem ideologi-
schen Brotneid Beschränkungen und 
belastende Regeln (…) erfinden würde. 
Die soeben geschilderte Situation ist ja 
nicht unbekannt, musste aber wieder 
einmal aus der Sicht einer handelnden 
Person geschildert werden.“

Dem ist nichts hinzuzufügen. 
Außer der Bitte, meinen Blog (keine 
Fake  Reality): http://ecarderlebnis-
se.blogspot.com zu besuchen und dort  
eigene Kommentare und Erfahrungen 
zu hinterlassen.
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Autor: Dr. Christian Schwarz,  
Arzt für Allgemeinmedizin, 
IGMed

Die Angst des Landarztes 
vor dem eCard-Leser(tausch)

Wenn der Arzt mit seinem IT-Problem auf 
der Strecke bleibt


