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Telemedizin und
Zweitmeinungsverfahren

Dr. Dirk

Hochlenert, Kdln

Mogliches Qualitatsplus

Phase 1: Amputation in Ferne
— Diagnosestellung/Risikobewertung
— Dauer reduzieren

— Belastbarkeit verbessern (Rezidive)

Phase 2: Amputation verhindern
Phase 3: Amputationshéhe distale
Phase 4: Folgeamp. vermeiden

- Therapieziel auf palliativ geht immer
- Sepsis = Notfall => keine Zeit

D. Hochlenert et al. Springer 2018
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Fazit

toll
schitzt juristisch
Flachendeckung:
Telemedizinische Tests laufen an
Zweitbefundung / Zweitmeinungsgesprach
Indikationspriifung => objektiver Befund (Knochen?)

...nicht mehr ,letzte Instanz” — Das ist gut!
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