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Geschlechtskrankheiten online diagnostizieren

Bei ,Intimarzt.de"” klickt man sich durch ein paar Checkboxen, l&dt Bilder hoch, zahlt und erhélt
per E-Mail die Diagnose. Geht das Uberhaupt? Ist das ein sinnvoller Service? Eine Hotline fir Hypochonder?
Ein paramedizinisches Profitcenter? Das Marketingtool einer Universitét?

Heute geht alles online. Auch bei der
Sprechstunde muss Arzt/Arztin nicht
mehr personlich anwesend sein. Seit der
Deutsche Arztetag im letzten Jahr das
Verbot der Fernbehandlung gelockert
hat, boomt das Online-Geschaft auch in
der Medizin.
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So gibt es jetzt neuerdings auch einen
Online-Service zur Ferndiagnostik von
sexuell tibertragbaren Infektionen. Wer
nicht zu einem personlichen Gesprach in
die Praxis kommen will, konsultiert den
»Intimarzt“ per App oder online ,,ano-
nym, schnell und kostengiinstig“. Man
Kklickt die vorgeschlagenen Symptome an,
ladt drei Fotos hoch und zahlt — 24,95 € fiir
eine Antwort innerhalb der nachsten 48
Stunden bzw. wenn s schneller gehen soll

34,95 € fiir eine Antwort innerhalb von 24
Stunden oder 49,95 € fiir 8 Stunden.

Am anderen Ende der Leitung sitzt ein
»deutscher Facharzt fiir Geschlechts-
krankheiten” mit mindestens 10 Jahren
Berufserfahrung. Dieser stellt die Dia-
gnose und gibt Handlungsanweisungen
- natiirlich kein Rezept, aber beispiels-
weise Empfehlungen fiir frei verkaufliche
Mittel und/oder schliellich dann doch
den Rat, den Schritt zum Arzt zu wagen.

WER STEHT DAHINTER?

Bereits auf der Startseite von ,,Intimarzt*
schaffen die grofien Logos der Universi-
taten Heidelberg und Essen, das Logo des
Deutschen Krebsforschungszentrums
(DKFZ) und des Nationalen Centrums
fir Tumorerkrankungen (NCT) und das
Bild des Direktors der Dermatologischen
Klinik der Universitat Heidelberg eine
Atmosphire von Seriositat. Entwickelt
wurde der neue Online-Service von
(Zitat) ,Heidelberger Arzten und Wis-
senschaftlern” und umgesetzt wurde das
Projekt vom ,,lokalen Technologieunter-
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Grundsitzlich bin ich sehr dafiir, dass va-
lidierte Plattformen angeboten werden
um eine steigende Zahl von Geschlechts-
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krankheiten zu erkennen und einer fach-
und sachgerechten Behandlung zuzufiih-
ren, so lange Scham ein wesentlicher
Faktor ist, der Menschen mit einer an-
genommenen (oder vorhandenen) Ge-
schlechtskrankheit von Arztbesuchen
abhilt. Allerdings habe ich bei dem An-
gebot und dem Auftritt von Intimarzt.de
doch noch einige Zweifel, da ein ledig-

nehmen® Smart Health Heidelberg
GmbH. Hinter diesem Unternehmen
steht Titus Brinker, Assistenzarzt an der
Universitits-Hautklinik Heidelberg und
Leiter der App-Entwicklung am NCT
Heidelberg und DKFZ. Die Finanzierung
erfolgte aus mehreren Quellen (vorder-
griindig institutionell), die Einnahmen
gehen fast vollstdndig an die beratenden
Arzte, denn die Plattform arbeitet ,,Pati-
enten- und Forschungsorientiert®. Der
»Intimarzt® ist nicht sein erstes Projekt.
Brinker erhielt vor kurzem den Inno-
vationspreis des Berufsverbandes der
Deutschen Dermatologen (BVDD) fiir
eine ahnliches Online-Projekt.

WIRKLICH ANONYM?

Zielgruppe fiir den Online-Service sind
Menschen, die sich schdmen und ano-
nym bleiben wollen. Anonym als Kassen-
leistung, das geht nicht. Anonym im Netz
ist allerdings auch kaum moglich. Selbst
wenn der Anbieter die Daten nicht per-
sonenbezogen abspeichert, Google liest
mit und platziert seine Cookies.

Dr. Ramona Pauli
liches Hochladen von Bildern und daraus
abgeleitete Beratungen meines Erachtens
nicht ausreichend sind, um z.B. eine
Chlamydieninfektion, eine Gonorrhoe
oder gar eine HIV Infektion zu erkennen
oder auszuschlieflen. Faktisch wird dies
aber durch den Auftritt impliziert. Eher
halte ich es fiir geboten, alles daran zu
setzen vorhandene Stigmatisierungen ab-
zubauen und somit schamfreie drztliche
Umgebungen in Praxen und Ambulan-
zen fiir alle Patienten sicher zu stellen.
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Wer hat noch nie nach Symptomen ge-
googelt? Geriichte sagen, dass selbst ha-
bilitierte MedizinerInnen gelegentlich
checken, welche Antworten im Internet
auf Fragen zu Schmerz und Co. schlum-
mern. Gerade, wenn es um Gesundheits-
fragen geht, sind Dr. Google und die
Youtube-Universitdt lingst Alltag im
Leben vieler Menschen.

Da ist der Weg zur Online-Diagnose
auch beim STI-Verdacht sehr nahelie-
gend. Ob das aus Scham geschieht oder
aus Bequemlichkeit, ob das Fehlen einer
Krankenversicherung Schuld ist oder die
fehlende Zeit fiir den Besuch der arzt-
lichen Praxis — das spielt dabei eigentlich
keine grofSe Rolle. Wichtiger ist, dass die
Suche nach Hilfe nicht beim vertrauten
Kumpel oder bei der besten Freundin
und deren Restbestdnden an Antibiotika

endet. Sondern zum medizinischen Fach-
personal fithrt. Das darf dann auch gern
zeitgemifl iiber digitale Kanéle laufen.

Wichtig bleibt, dass es in den Weiten des
Webs Angebote gibt, die seriés und zu-
verldssig arbeiten. Allerdings liegt hier
auch das eigentliche Problem. Denn wie
konnen wir die Qualitit der Online-An-
gebote einschdtzen? Wonach sollten
Laien beurteilen, ob sie einem Internet-
»Intimarzt“ vertrauen kénnen? Immer-
hin gibt es gleich zwei zentrale Aspekte,
die von auflen kaum zu tiberpriifen sind:
Die medizinische Kompetenz. Und die
Sicherheit der Daten. Da miissen sich die
Hilfesuchenden auf geltende Gesetze und
die Versprechen der Anbietenden verlas-
sen — und auf die eigene digitale Kompe-
tenz. Denn bisherige Versuche, vertrau-
enswiirdige Plattformen zu adeln, zum
Beispiel mit einem Siegel wie dem HON-
oder Health-On-Net-Code, sind nur
maflig erfolgreich. Und wie sorglos man-
che von uns mit den eigenen Daten um-
gehen, weif3, wer schon einmal in einem
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Er hat es wieder getan: Dieses Mal wid-
met sich Dr. Titus Brinker dem Thema
Geschlechtskrankheiten. Nachdem er
schon eine Vielzahl an Apps zu verschie-
denen medizinischen Themengebieten
entwickelte, prisentiert der umtriebige
Wissenschaftler nun seinen neusten
Wurf Intimarzt. Wie der Name schon

verrit, handelt es sich bei Intimarzt um
eine App, die Menschen mit Gesundheits-
problemen im Intimbereich mit Arzten
zusammenbringen soll. Ein paar Fotos
werden gemacht, einige Fragen beantwor-
tet und schon erhalt der oder die Betrof-
fene die Einschitzung eines Arztes als
Nachricht auf sein Handy. Das Spannende
daran: Das Ganze erfolgt vollstindig ano-
nym. Menschen, die aus Scham den Arzt-
besuch herauszogern, kénnen so Hilfe
bekommen, ohne dabei die Hosen runter-
lassen zu miissen. Nun ja, die Hose run-
terlassen muss der- oder diejenige auch

Grofiraumwagen der Bundesbahn reiste
oder mehr als finf Menschen in den
Sozialen Medien folgt.

Dennoch: die digitale Entwicklung lasst
sich nicht aufhalten. Zumal sie mit gro-
Ben Heilsversprechen verbunden ist.
Schnellere Diagnosen, bessere Therapien
- wer konnte etwas dagegen haben?
Doch dafiir miissen wir Weichen stellen,
die zu moglichst seriésen und zuverlas-
sigen Angeboten fithren. Ob das Intim-
portal aus Heidelberg dazu gehort, wer-
den wohl erst die versprochenen Daten
aus der begleitenden, wissenschaftlichen
Evaluation des Projekts zeigen. Und viel-
leicht auch dessen wirtschaftlicher
Erfolg. Ob der sich angesichts des kom-
merziellen und heteronormativen Auf-
tritts einstellt, bleibt abzuwarten.

Harriet Langanke, Fachjournalistin fir sexuelle
Gesundheit, ist Vorsitzende im Fachausschuss
Online des DJV-NRW und Lehrbeauftragte ftir
Online-Journalismus in Kéin. Als Sexualwissen-
schattlerin forscht sie seit 2002 zur Nutzung des

Internets. Sie berat den Vorstand der Deutschen
STI-Gesellschatft.

bei Intimarzt, nur kénnen die notwen-
digen Fotos in der Abgeschiedenheit der
eigenen vier Winde geschossen werden.
Dr. Brinker und sein Team zeigen, dass
mittels moderner Technologie Menschen
erreicht werden konnen, die zuvor kei-
nen Zugang zu medizinischer Versor-
gung hatten. Sicherlich macht der Einsatz
telemedizinischer Apps nicht in jedem
Anamnese-Szenario wirklich Sinn, dafiir
sind die technischen Moglichkeiten
(noch) zu begrenzt. Zweifellos konnen
sie aber spannende Impulse rund um das
Thema Barrierefreiheit setzen: Denn
warum sollten nicht auch Patienten und
Arzte von den Chancen der Digitalisie-
rung profitieren?
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