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Abstrakt

Einleitung

Die Gesundheit der Individuen hat innerhalb der Gesellschaft fir die Wirtschaftskraft aber auch
fur das personliche Wohlbefinden eine hohe Bedeutung. Weltweit sind die aktuellen Gesund-
heitssysteme nicht auf die Bedurfnisse der Patienten ausgelegt. Zum einen ist der Zugang zu
Gesundheitsleistungen nicht fir alle Individuen gleichermal3en eingangig gestaltet und zum
anderen sind die Behandlungsmethoden der Leistungserbringer nicht auf die Bedurfnisse und
die Krankengeschichte des Patienten ausgerichtet. Auch haben Personen mit Behinderungen
oder Wohnsitzt in landlichen Regionen oftmals Schwierigkeiten die Gesundheitseinrichtungen
aufzusuchen. In Deutschland ist insbesondere der demografische Wandel verbunden mit der
Verschiebung der Altersstrukturen und dem Anstieg des Durchschnittsalters ein Kostenfaktor,
welcher die Gesundheitsausgaben relativ zum Bruttoinlandsprodukt kontinuierlich erhéht. Mit
héherem Durchschnittalter steigt auch die Pravalenz von chronischen Erkrankungen der Atem-
wege, der Psyche, des Herzens, des Stoffwechsels und vieles mehr. Zwar steigt der Bedarf
an Gesundheitsleistungen und Pflegeversorgung durch medizinische Fachkrafte durch die
altere Bevolkerungsgruppe, jedoch kann die Versorgung aufgrund von Arzte- und Pfleger-
Mangel in hauptsachlich landlichen Regionen nicht sichergestellt werden. Durch die
Covid-19-Pandemie konnte zudem die regulare Gesundheitsversorgung aufgrund von perso-
nellen Engpassen und fehlenden Bettenkapazitaten nicht sichergestellt werden. Informations-
und Kommunikationstechnologien (IKT) haben das gro3e Potenzial standortunabhangig und
jederzeit eine flachendeckende medizinische Versorgung sicherzustellen und langfristig die
Gesundheitsausgaben zu senken, da Gesundheitsleistunden dezentralisiert und unabhangig
von Gesundheitseinrichtungen angeboten werden kénnen. Der fiinfte Mobilfunkstandard
ermdglicht im Vergleich zum Vorganger vierte Generation (4G)-Long Term Evolution (LTE)
héhere Datenraten, geringere Latenzzeiten sowie eine starkere Vernetzung aller Akteure des
Gesundheitssektors, um Patienten in Echtzeit effizienter behandeln zu konnen. Fir die vorlie-
gende Masterarbeit lautet die Forschungsfrage: Welche Chancen und Herausforderungen
bietet der fiinfte Mobilfunkstandard fir eine effizientere Gesundheitsversorgung? Die
Forschungsfrage wird anhand von leitfadengestitzten Experteninterviews und einer qualitati-
ven Inhaltsanalyse nach Mayring beantwortet.
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darlber hinaus zu empfehlen, die Health-Apps ansprechend fiir die Zielgruppe zu gestalten,
die einfache Bedienbarkeit der Wearables und der App sicherzustellen und Gamification
Ansatze zu implementieren, um die Zielgruppe langfristig zu motivieren, ihren Gesundheitszu-
stand zu Uberwachen und zu verbessern.

7. Fazit und Ausblick auf weiterfUhrende Forschung

Die vorliegende Masterarbeit hatte das Ziel Chancen und Herausforderungen des fiinften
Mobilfunkstandards im Gesundheitssektor zu untersuchen. Im Grundlagenkapitel wurden die
theoretischen und technischen Erkenntnisse des flinften Mobilfunkstandards und dessen
maoglichen Anwendungsgebiete erlautert sowie wichtige Gesetze zur Digitalisierung des
deutschen Gesundheitswesens mit der elektronischen Patientenakte und digitalen Gesund-
heitsanwendungen dargestellt. Um die Forschungsfrage zu beantworten und mdgliche
Auswirkungen von 5G-unterstitzten Anwendungen im Gesundheitssektor zu untersuchen,
wurden leitfadengestitzte Experteninterviews mit 11 Experten durchgefihrt und mithilfe der
strukturierten qualitativen Inhaltsanalyse und deduktiv gebildeten Kategorien die Expertenin-
terviews kodiert und ausgewertet. In den Gesprachen mit den Experten offenbarte sich, dass
der funfte Mobilfunkstandard bisher keine innovativen Anwendungen in Gesundheitseinrich-
tungen ermdglicht hat. Diese Tatsache ist zurlickzufiihren, einerseits auf die fehlende
Nachfrage nach 5G-fahigen Geraten, Anwendungen, Technologien und Dienste seitens der
Gesundheitseinrichtungen und andererseits auf den fehlenden 5G-Netzausbau sowie den
fehlenden 5G-fahigen medizinischen Geraten seitens der Hersteller am Gesundheitsmarkt.
Obwohl 5G-Campusnetze von Experten als eine gute Mdglichkeit wahrgenommen worden
sind, Datenschutz und Datensicherheit sicherzustellen und innovative hochbandbreitige und
latenzarme Anwendungen zu ermoglichen, bestand dennoch Einigkeit darliber, dass zum
jetzigen Zeitpunkt aufgrund der fehlenden 5G-Anwendungen und Gerate ein Campusnetz
wirtschaftlich keine rentable Losung flir Gesundheitseinrichtungen darstellt. Fir die Nutzung
von 5G Campusnetzen missen bei Gesundheitseinrichtungen finanzielle, personelle, bauli-
che, und technische Infrastrukturen und Voraussetzen vorhanden sein, um auch bedurfnisori-
entiert und effizient 5G-Anwendungen nutzen zu kénnen. Darlber hinaus jedoch bestand
keine Einigkeit dartiber, ob Campusnetze oder Netzwerk Slicing die bessere Kommunikati-
onsinfrastruktur fir digitalisierte Gesundheitseinrichtungen von morgen darstellen, um zukinf-
tige innovative Anwendungen im 5G zu erméglichen.

Aus den Experteninterviews hat sich herausgestellt, wie wichtig Telemedizin und Mobile
Health Anwendungen im Rahmen der Covid-19-Pandemie flr eine optimierte Gesundheitsver-
sorgung aus der Ferne sind. Insbesondere durch Telemedizin kdnnen im Rahmen des demo-
grafischen Wandels medizinische Fachkrafte strategisch effizienter eingesetzt werden, um die
medizinische Versorgung sicherzustellen. Durch Telemonitoring und Mobile Health Anwen-
dungen kdénnen Vitalparameter aufgezeichnet und diese an Leistungserbringer tUbermittelt
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werden, wodurch Patienten in ihrem bequemen Zuhause Gesundheitsleistungen kostenglins-
tiger in Anspruch nehmen kénnen. So muss nicht eine medizinische Fachkraft regelmaRig
nach dem Patienten sehen und Vitalwerte messen, da diese Tatigkeit der Patient selbst durch
das Tragen von Wearables oder eines Smartphones selbst ibernimmt und die medizinische
Fachkraft nur bei Notfallen, z. B. Verschlechterung der Werte, bei Stirzen o. a., Eingriffe oder
Hausbesuche vornehmen muss.

Zum derzeitigen Stand hat 5G als Mobilfunkstandard keinen Einfluss auf die Nutzung von
Telemedizin oder Mobile Health Anwendungen. Zwar stellt 5G New Radio eine Verbesserung
gegeniiber dem 4G-Netz dar, jedoch betonten Experten in Ubereinstimmung, dass die bishe-
rige Nutzung von Telemedizin und Mobile Health Anwendungen in einem adaquaten flachen-
deckenden stabilen 4G-Netz Leistungserbringer und Patienten zufrieden stellen und zum
derzeitigen Stand keine Notwendigkeit flr die Nutzung des 5G-Netzes besteht. Ebenso stellt
die Verfugbarkeit eines 5G-Netzes bisher keine Vorteile fur AR- und VR-Brillen dar, da diese
nicht 5G-fahig sind und dementsprechend auch nicht die Nutzung von Virtual Reality Anwen-
dungen fur Therapie und Rehabilitation erhéht. Der finfte Mobilfunkstandard wird im Gesund-
heitssektor hauptsachlich datenintensive Echtzeitanwendungen ermdglichen und wird flr
diese Anwendungen, wie bspw. Augmented Reality fur Wundmanagement im Rahmen von
Televisiten sowie AR- und VR-Anwendungen fir Operationstraining und Durchfiihrung von
Operationen, auch explizit von Leistungserbringern als nétiger Mobilfunkstandard fir die
Realisierung der Anwendungen benétigt. Weitere Echtzeitanwendungen, die ein 5G-Netz
bendtigen, sind vernetzte Rettungswagen, Mobile Health Anwendungen mit Smartphones
oder Wearables fiir die Erzeugung, Ubermittlung und Auswertung von sehr groien Datenmen-
gen mittels Kl oder Machine Learning sowie in der Telechirurgie. Zwar bendtigen diese
Anwendungen ein 5G-Netz, jedoch kénnen Sie zum jetzigen Zeitpunkt Patienten keine bes-
sere Gesundheitsversorgung und Behandlung ermoglichen, da sie bisher in Gesundheitsein-
richtungen nicht eingesetzt werden. Auch hat der fliinfte Mobilfunkstandard derzeit kein
Einfluss auf die Pravention von Erkrankung oder der Personalisierung von Behandlungen der
Patienten und kann in Gesundheitseinrichtungen den Behandlungsverlauf auch nicht zuguns-
ten von Leistungserbringern oder Patienten beeinflussen.

Fir die Beantwortung der Forschungsfrage konnten mehrere Chancen und Herausforderun-
gen identifiziert werden. Die grofite Herausforderung fir die Nutzung von 5G-Anwendungen
stellen zum einen die inadaquate 4G-Netzversorgung in hauptsachlich I&andlichen Regionen
und zum anderen der fehlende Standalone-5G-Netzausbau deutschlandweit dar. Ohne einen
flachendeckenden Netzausbau in landlichen Regionen mit mindestens 4G-Netzempfang, kon-
nen digitale Gesundheitsleistungen fiir chronisch erkrankte Patienten nicht angeboten werden.

In Deutschland nutzen Mobilfunkbetreiber das Dynamic Spectrum Sharing Verfahren, um je
nach Bedarf das Netz teilen zu kénnen. Dies hat zur Folge, dass die technischen Verbesse-
rungen von 5G New Radio, wie stark erhdhte Datenraten, héhere Verbindungsdichten oder
sehr niedrige Latenzen im Dynamic Spectrum Sharing, nicht ermdglicht werden kdnnen,
sodass Nutzer kaum erhdhte Vorteile durch ein 5G-Netz haben.
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Eine allgemeine Herausforderung besteht darin, dass nicht gentigend 5G-fahige medizinische
Gerate, wie Ultraschallgerate u. &. auf dem Gesundheitsmarkt angeboten werden. Um
Gesundheitseinrichtungen zu digitalisieren und langfristig die Behandlungsmaoglichkeiten zu
verbessern, mussen 5G-fahige Gerate zur Verfigung stehen, um in den Betriebsalltag und in
den Arbeitsprozessen integriert werden zu kénnen. Eine weitere Herausforderung stellen
finanzielle Ressourcen in Gesundheitseinrichtungen dar, da die Mehrheit der Krankenhauser
nicht Uber die finanziellen Mittel verfigen, um Campusnetze einrichten zu lassen oder um
verfugbare innovative 5G-Anwendungen und Technologien zu integrieren. Eine weitere wich-
tige Herausforderung ist die fehlende technologische Reife von Geraten wie VR- oder
AR-Brillen oder auch von medizinischen Robotern. Selbst wenn die Gesundheitseinrichtung
Uber ein 5G-Netz, sei es ein privates oder 6ffentliches Netz, verfligt, werden durch die fehlende
technologische Reife die Anwendungen nicht langfristig eingesetzt werden, da die Anwendun-
gen oder Gerate nicht zur vollen Zufriedenheit der Leistungserbringer korrekt ausgefiihrt
werden. Im Bereich der Augmented und Virtual Reality sowie fur Roboter fur den Einsatz im
Bereich der Telechirurgie ist es daher nicht méglich, diese Anwendungen innerhalb kirzester
Zeit in Gesundheitseinrichtungen zu integrieren und zu nutzen.

Fir das Gesundheitswesen bietet 5G New Radio mehrere Chancen alle Akteure des Gesund-
heitssektors starker zu vernetzen und Patienten eine bessere Gesundheitsversorgung zu
ermdglichen. So kénnen im 5G-Netz datenintensive und latenzarme Echtzeitanwendungen
ermdglicht werden, unabhangig vom Standort des Nutzers. Mit 5G ist es méglich bei ausrei-
chender technologischer Reife von AR- und VR-Brillen in Echtzeit Therapien, Operationstrai-
ning und vieles mehr auch in der Mobilitat durchzuflhren. Mit Augmented und Virtual Reality
stehen Leistungserbringern im Bereich der Therapie und Rehabilitation ein breites Spektrum
an Anwendungen fir unterschiedliche Erkrankungen zur Verfligung, mit der sie Behandlungen
der Patienten individualisieren und verbessern kénnen, um bessere Gesundheitsoutcomes zu
erzielen. Leistungserbringer kdnnen durch ein flachendeckendes 5G-Netz auch telemedizini-
sche Videogesprache in ultrahochauflésender Qualitat in der Mobilitat sowie in ihrer Praxis
oder ihrem Krankenhaus ohne Unterbrechungen durchflihren. Im 5G-Netz kénnen zligig grof3e
Datenmengen, z. B. medizinische Bilder, ohne Wartezeiten versendet und empfangen werden,
was insbesondere im Bereich der Teleradiologie grofe Zeitersparnisse bietet. Auch wird es in
naher Zukunft méglich sein, vernetze Rettungswagen mit Krankenhausern zu verbinden, um
im Rettungseinsatz Vitalparameter zu senden und Videogesprache mit einem Telenotarzt im
Krankenhaus durchzuflihren, um RettungsmalRnahmen und Behandlungsanweisungen zu
erhalten. Durch vernetze Rettungswagen kénnen zlgig Bettenkapazitaten in umliegenden
Krankenhausern geprtft werden und das medizinische Fachpersonal im Krankenhaus kann
sich bestmdglich auf die Ankunft des Patienten vorbereiten. Durch die vernetzen Rettungswa-
gen kénnen vor allem in landlichen Gebieten, wo die Fahrt zum Krankenhaus langer dauert,
Leben gerettet werden und mit Behandlungsmaflnahmen schon im Krankenwagen begonnen
werden, um eine Hospitalisierung oder zukunftige Rehabilitationsaufenthalte zu verkurzen.
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Auch kénnen durch das 5G-Netz Patienten und medizinische Gerate besser mit Leistungser-
bringern vernetzt werden. Im privaten Zuhause kénnen durch das 5G-Netz Patienten hohe
Datenmengen von Gesundheitsdaten jeglicher Art und Weise, wie z. B. die Aufzeichnung ihrer
Vitalparameter, hochauflésende Videoaufzeichnungen von ihrem Schlaf u. &. und diese in
Echtzeit, mithilfe von Kl oder Machine Learning, in einer Cloud auswerten lassen. Die Daten
kénnen zur Auswertung an die Leistungserbringer zlgig Ubermittelt werden, um dort in deren
Systeme integriert und ausgewertet zu werden. Im Krankenhaus kénnen an den Patienten
viele unterschiedliche loT-Sensoren, die als Pflaster, Pillen, Armbander, Kontaktlinsen,
Kleidungsstiicke etc., angebracht werden, die Individuen in Echtzeit Uberall koérperlich
Uberwacht werden und bei Verschlechterung ihrer Vitalparameter sofort einen Alarm ausldsen,
um den Patienten zu finden und ihn zu behandeln. Die hohe Energieeffizienz im 5G-Netz
ermdglicht allen loT-Sensoren und Geraten eine langere Batterielaufzeit, wodurch die Nutzung
verlangert wird und insbesondere im klinischen Bereich eine wirtschaftlich rentable Losung
darstellen kann, um Patienten kostenglinstig und effizient in Echtzeit Gberwachen zu kénnen.
Auch kénnen im 5G-Netz, durch die hohe Verbindungsdichte, sehr viele IoT-Sensoren in
einem geografisch abgegrenzten Bereich kontinuierlich Daten senden, ohne das Netz zu
Uberlasten und anderen Netzteilnehmern die Nutzung ihrer jeweiligen Anwendungen zu
verlangsamen und zu erschweren.

Die Limitationen der vorliegenden Masterarbeit ergeben sich hauptsachlich aus der gewahlten
Forschungsmethode. So kénnen flir eine geringe Anzahl an Probanden in der qualitativen
Forschung die Untersuchungsbefunde nicht im gleichen Rahmen verallgemeinert oder auf
andere Forschungsvorhaben Ubertragen werden, wie es in quantitativen Forschungsmetho-
den der Fall ist. Auch kann fir die vorliegende Masterarbeit kein Selektion Bias und damit eine
Verzerrung der Erkenntnisse ausgeschlossen werden. So haben alle wissenschaftlichen
Mitarbeiter, die an den Interviews teilgenommen haben, ihr 5G-Forschungsprojekt noch nicht
abgeschlossen und untersuchen derzeit noch mdégliche innovative Anwendungen, die im
5G-Netz realisiert werden kdénnen. Auch wurden nur Experten innerhalb des Interviewzeit-
raums interviewt, die Interesse am Forschungsvorhaben hatten und es zeitlich einrichten
konnten, am Interview teilzunehmen.

Eine weitere Limitation ergab sich aus fehlenden innovativen 5G-Anwendungen, Technolo-
gien, Diensten und Geraten, sodass konkrete monetare Chancen und Herausforderungen wie
bspw. Nutzenvorteile oder Kosteneinsparungen, nicht bestimmt werden konnten. Es besteht
ein hoher Bedarf an Forschung seitens der Gesundheitseinrichtungen, um relevante
5G-Anwendungen zu untersuchen, zu entwickeln, zu testen und zu prifen, wie diese
Anwendungen in den Betriebsalltag und in die Arbeitsprozesse integriert und welche
monetaren Vorteile realisiert werden kénnen.

Um die 5G Forschung von Gesundheitseinrichtungen zu férdern, ist es erforderlich, dass die
Bundesregierung zusammen mit den Landesregierungen und den Mobilfunkanbietern vertrag-
liche Versorgungsauflagen in Form einer Mobilfunkstrategie ab 2024 beschlief3t. Die Bundes-
regierung kann den 5G-Netzausbau unterstlitzen, indem Genehmigungsverfahren flir den Bau
neuer Mobilfunkmasten erleichtert und verkurzt werden. Auch kann sie durch einen Beschluss
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weitere Forderprogramme flr 5G-Forschungsprojekte und Forschungsvorhaben in den
medizinischen Bereichen unterstitzen und dadurch den jeweiligen Gesundheitseinrichtungen
ermdglichen, unabhangig von Sponsoren, 5G-Anwendungen zu erforschen, entwickeln und
testen zu kénnen.

Unabhangig vom flinften Mobilfunkstandard konnte im Rahmen der Masterarbeit festgestellt
werden, dass Mobile Health Anwendungen, Televisiten, Telemonitoring sowie Videosprech-
stunden, im Rahmen des demografischen Wandels, eine Notwendigkeit darstellen, um
kostenglinstig standortunabhangige Gesundheitsversorgung sicherzustellen. Mit Telemedizin
besteht die Moglichkeit auch in landlichen Gebieten eine arztliche Gesundheitsversorgung
sicherzustellen und medizinische Ressourcen effizient einzusetzen, sodass diese Gebiete
nicht unterversorgt werden. Fir eine starkere Nutzung der Telemedizin missen Gesetzgeber
sowie Krankenkassen Vergutungsstrukturen schaffen, um Leistungserbringer durch die
héhere Vergltung zur Nutzung von Telemedizin anzuregen. Fur die effiziente Nutzung von
Telemedizin ist zudem notwendig, dass Patienten verstarkt die ePA nutzen und das Sektor-
und Systemubergreifend Interoperabilitat der Daten sichergestellt werden kann, um besser auf
die Erkrankungen der Patienten eingehen zu kdnnen. Fir die verstarkte Nutzung von Virtual
Reality Brillen in der Rehabilitation und Therapie missen Krankenkassen die VR-Behandlung
entweder als Privatleistung abrechnen lassen oder die Therapeuten finanziell in Form von
Fordermitteln oder einer héheren Vergutung pro Verordnung unterstitzen. Die Nutzung von
DIGAs ermoglicht Patienten mit verschiedenen Erkrankungen und Behinderungen einen
niederschwelligen, kostenlosen sicheren Zugang zu Gesundheitsleistungen im Bereich der
Sekundar- und Tertiarpravention. DIGAs stellen fur Leistungserbringern und Patienten
gleichermalfien und unabhangig vom 5G-Netz, eine gute Mdglichkeit dar, Vitalparameter sicher
aufzeichnen und Ubermitteln zu kénnen und diese fir eine spatere Behandlung in die ePA
eintragen lassen zu kénnen.

Fir diese Masterarbeit kann schlussendlich das Fazit gezogen werden, dass 5G derzeit auf
die Gesundheitsversorgung in Deutschland keinen Einfluss hat, jedoch das 5G-Netz fir die
Realisierung von zukunftigen datenintensiven und latenzarmen Anwendungen mit 5G-fahigen
Geréaten, insbesondere in Krankenhdusern, immer wichtiger sein wird.

Diese vorliegende Masterarbeit gibt einen Uberblick (iber aktuelle Chancen und Herausforde-
rungen des funften Mobilfunkstandards. In Hinblick auf weiterfihrende Forschung kdnnten
vernetzte Rettungswagen im 5G-Netz naher betrachtet werden, wie viele Menschenleben
tatsachlich gerettet werden kénnen und wie hoch die Gesundheits- und Behandlungsoutco-
mes bei Patienten sind, deren Rettungssanitare Anweisungen zu einleitenden MalRhahmen
von Telenotarzten erhalten haben. In Hinblick auf die Telechirurgie kann es sinnvoll sein,
zuklnftig in Forschungsvorhaben zu prifen, welche technischen Voraussetzungen auf3erhalb
des 5G-Netzes erfiillt sein missen, damit Roboter im Stande sind, Fernoperationen durchfih-
ren zu kénnen. Auch kann es in diesem Kontext aufschlussreich sein, zu prifen, wie hoch die
tatsachlichen Vorteile und Nutzen fir die operierenden Krankenhauser sind, ob Kosten und
Personal eingespart werden kénnen und ob die robotergestitzten Fernoperationen bessere
Ergebnisse erzielen als Chirurgen vor Ort. Auch kdnnte eine weiterfuhrende Forschung
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zeigen, ob und welche Kostenvorteile in Form von zeitlichen und personellen Einsparungen
durch loT-Sensoren im 5G-Netz zur Fernlberwachung des Gesundheitszustandes von
Patienten in den jeweiligen Gesundheitseinrichtungen und in dessen Zuhause, bringen. Dar-
Uber hinaus kénnte Uberprift werden, welche Kostenersparnisse durch Auswertungen mittels
Kinstlicher Intelligenz und Machine Learning fir Telemonitoring, den Patienten erméglicht
werden. In dem Rahmen kann auch analysiert werden, wie hoch die zeitlichen Unterschiede
zum 4G-Netz tatsachlich sind. Zuklnftige Forschungsvorhaben kénnten dartber hinaus
untersuchen, welche Auswirkungen die Forderung von 5G-Forschungsprojekten im medizini-
schen Bereich, seitens der Bundesregierung, fiir die Einflhrung von innovativen 5G Anwen-
dungen im Gesundheitssektor hatte. Zudem kann Uberprift werden, ob eine Korrelation
zwischen der Einfliihrung der 5G-Anwendung in den Gesundheitseinrichtungen und der For-
derung der 5G-Forschungsprojekte besteht und in welcher Hohe dadurch tatsachlich Kosten-
einsparungen durch die jeweiligen 5G-Anwendungen realisiert werden kénnen. In Hinblick auf
eine weiterflhrende Forschung kénnte zudem auch die Rentabilitdt von Netzwerk Slicing und
5G Campusnetzen gegentbergestellt werden, um zu prifen, welches Betreibermodell fir
welche Art und Grolie der Gesundheitseinrichtungen wirtschaftlich rentabler ist.
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