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ährend der COVID-19-Pandemie stieg die Nachfrage nach 
telemedizinischen Diensten sprunghaft an, da die Patienten 
persönliche Besuche in Gesundheitseinrichtungen 
vermeiden wollten.

Die Patienten begannen, medizinische Dienstleistungen ohne 
geografische Einschränkungen in Anspruch zu nehmen und zu 
erwarten. Mit der Ausweitung der Telemedizin-Modalitäten wurden 
weitere Vorteile erkannt. So kann die Telemedizin beispielsweise 
kostengünstiger sein als die persönliche Behandlung, da der Bedarf an 
Büroräumen, Geräten und anderen Gemeinkosten entfällt, die bei der 
traditionellen Erbringung von Gesundheitsleistungen anfallen.1

Darüber hinaus kann die Telemedizin dazu beitragen, die 
Ergebnisse für die Patienten zu verbessern, indem sie einen 
rechtzeitigen Zugang zur Pflege ermöglicht und die Einhaltung der 
Behandlungspläne durch die Patienten verbessert.1Die Verbesserung 
der Kommunikation zwischen den Pflegeteams kann zu einer 
besseren Koordination der Pflege führen.2Die Telemedizin schafft 
Effizienzvorteile für die Anbieter, indem sie den Zeitaufwand für 
Verwaltungsaufgaben verringert und Flexibilität in Bezug auf den 
Ort oder die Umgebung bietet, an dem die Anbieter die Patienten 
sehen können.3Diese Vorteile sowie das Aufkommen einer Reihe 
von Telemedizinplattformen und technischen Möglichkeiten 
ermöglichen teambasierte Pflegemodelle, die eine virtuelle Pflege 
beinhalten. Die Kombination von virtuellen Pflegemodellen mit 
künstlicher Intelligenz (KI) bietet das Potenzial, die Pflegepraxis zu 
verändern.

Die Entwicklung hin zu einer digital unterstützten Pflege hat sich 
schnell vollzogen. Mit der Verbreitung von KI - insbesondere 
generativer KI - bietet sich jedoch die Möglichkeit, die virtuelle 
Pflege exponentiell zu erweitern. KI wird formal definiert als "die 
Untersuchung und Entwicklung intelligenter Agenten" oder von 
Computersystemen, die ihre Umgebung auf eine bestimmte Art und 
Weise wahrnehmen und mit Aktionen reagieren, die ihre 
Erfolgschancen maximieren - Aktivitäten, die im Allgemeinen mit 
intelligenten Wesen in Verbindung gebracht werden.4Im 
Gesundheitswesen bezieht sich KI auf verschiedene Technologien 
und Tools, die das Potenzial haben, die Patientenerfahrung und die 
Effizienz zu verbessern.5KI kann die Arbeitsbelastung von 
Klinikern verändern, indem sie bis zu 40 % der Arbeitsabläufe im 
Gesundheitswesen verbessert.6

Telemedizin und Medizin heute© 2024, 9: 529

Virtuelle Krankenpflege
In einer Zeit, in der es an Krankenschwestern und -pflegern mangelt, 
die bereit sind, unter den derzeitigen Bedingungen zu arbeiten, 
ermöglicht der Einsatz von KI in Verbindung mit virtuellen 
Pflegemodellen Flexibilität und Effizienz und reduziert 
möglicherweise die kognitive Belastung, die mit dem 
Dokumentationsaufwand verbunden ist.6Ein Beispiel für dieses 
Pflegemodell ist der teambasierte Arbeitsablauf für die Ferntriage 
und -beratung - eine Art virtuelle Pflege. Die virtuelle Triage und 
Beratung durch Krankenschwestern ist dadurch gekennzeichnet, 
dass Patienten eine asynchrone Beratung anfordern, indem sie eine 
Nachricht in das Patientenportal ihres Anbieters oder ihrer 
Gesundheitseinrichtung eingeben. Um den Pflegeprozess zu 
verbessern, kann KI in die Arbeitsabläufe der virtuellen Pflege 
integriert werden, um die Reaktionszeit zu verkürzen.7KI kann 
verwendet werden, um Antworten auf Patientennachrichten in 
einfühlsamer Sprache zu verfassen, eine Diagnose vorzuschlagen 
und eine Pflegestufe zu empfehlen.

Pilotversuch mit KI-gestützten Tools für die virtuelle Pflege
Ein integriertes Gesundheitssystem erprobt KI-gestützte Tools mit 
virtuellen Pflege-Workflows, um die kognitive Belastung des 
Pflegepersonals zu verringern und die Reaktionszeit auf 
Patientennachrichten zu verkürzen. Das erste Pilotprojekt umfasst 
über 1.000 Krankenschwestern und -pfleger aus den Bereichen 
Familienmedizin, Innere Medizin und Pädiatrie, die in 200 
ambulanten Kliniken in Nordkalifornien tätig sind. Das KI-Tool 
nutzt ein umfangreiches Sprachmodell, um strukturierte und 
unstrukturierte Daten in der elektronischen Patientenakte zu 
analysieren und Textantworten zu generieren, die das 
Pflegepersonal verwenden kann, um dem Patienten in einem 
freundlichen, menschenähnlichen Ton zu antworten (Abbildung 1).

Der Arbeitsablauf des Pflegepersonals besteht aus den folgenden 
Komponenten: Zunächst prüft die Pflegekraft den von der KI 
generierten Entwurf und entscheidet, ob eine klinische Bewertung 
des Patienten erforderlich ist. Ist dies nicht der Fall, kann die 
Pflegekraft die Antwort bearbeiten und zusätzliche 
Pflegeempfehlungen einfügen. Weiter,
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Abb. 1. Beispiel für einen KI-generierten Nachrichtenaustausch. KI: Künstliche Intelligenz.

die Nachricht kann weiter personalisiert werden, um die 
beziehungsorientierte Pflege zu verbessern. Da Pflegenotizen in der 
Regel Freitext sind, kann der Einsatz von KI im Durchschnitt 15 
Minuten pro Begegnung einsparen. Der Patient erhält eine 
schnellere, personalisierte Antwort, so dass sich die Pflegekraft auf 
andere wichtige Aufgaben konzentrieren kann. Dieser 
Anwendungsfall zeigt, wie KI das Pflegepersonal dabei unterstützen 
kann, effizienter zu arbeiten und eine personalisierte und 
umsetzbare Antwort zu empfehlen.

Auch wenn die Einführung dieser Technologie noch in den 
Kinderschuhen steckt, bieten die derzeitigen Erfolge die 
Möglichkeit, sie auf mehr als 15.000 Krankenschwestern 
auszuweiten. Erste Ergebnisse einer Pilotumfrage zeigen, dass über 
90 % der Krankenschwestern die KI-Technologie weiterhin nutzen 
wollen und fast 75 % der Krankenschwestern glauben, dass sie den 
kognitiven Aufwand verringert. Darüber hinaus ermöglicht das 
virtuelle Modell den Pflegekräften, sich an einem beliebigen Ort 
aufzuhalten, sofern sie in dem betreffenden Gebiet zugelassen sind, 
während sie gleichzeitig für das Gesundheitssystem arbeiten.

Bei den Überlegungen der Gesundheitssysteme, die Einbindung 
von KI in virtuelle Pflegemodelle zu beschleunigen, sollten die 
folgenden Punkte berücksichtigt werden:

KI in Kombination mit virtueller Pflege
Die Kombination aus künstlicher Intelligenz und virtueller Pflege 
bietet die Möglichkeit, den beruflichen Geltungsbereich, die 
Delegationsprotokolle und die interprofessionelle Zusammenarbeit 
zu überdenken.

Viele Organisationen bemühen sich, Leitlinien dafür zu erstellen, 
was für die einzelnen Berufsebenen innerhalb und außerhalb des 
Geltungsbereichs liegt, denn unabhängig von der KI-Antwort 
können Kliniker keine Nachricht außerhalb ihres Berufsbereichs 
senden. Dies erfordert, dass d i e  Organisationen klare Grenzen 
für das Niveau und die Art der Pflege festlegen, die für den 
Ausbildungsstand der einzelnen Pflegekräfte angemessen sind - in 
Anbetracht der Tatsache, dass Pflegekräfte viel Zeit m i t  Arbeiten 
verbringen, die durch KI automatisiert oder von anderen 
Mitgliedern des Pflegeteams erledigt werden könnten.

Da diese Grenzen mitunter schwer zu definieren sind, sollte man 
sich auch auf klare, systematische Überwachungsprotokolle 
konzentrieren, durch die die Patienten bei Bedarf während des 
gesamten Versorgungsprozesses virtuell mit erfahreneren Klinikern 
verbunden werden. Darüber hinaus ist es wichtig, den Einsatz von 
KI mit den Standards für Patientensicherheit und Qualität zu 
verknüpfen, indem "Leitplanken" festgelegt und klare Erwartungen 
für Patienten und Anbieter formuliert werden. Bei der Entwicklung 
von Richtlinien und Verfahren ist die interprofessionelle 
Zusammenarbeit eine Notwendigkeit, um sicherzustellen, dass alle 
Disziplinen in den frühen Phasen der Planung und Gestaltung KI-
gestützter virtueller Pflegeabläufe vertreten sind.

Integration von KI in klinische Prozesse
Die Einführung von künstlicher Intelligenz in klinische Prozesse 
kann für eine Organisation einen tiefgreifenden Wandel darstellen. 
Change Management - die Umsetzung eines Ansatzes für 
organisatorische Veränderungen - ist entscheidend für den Erfolg 
und im Fall von KI auch für die Patientensicherheit. Wenn es nicht 
richtig umgesetzt wird, kann es an Transparenz darüber mangeln, 
wie KI-Ergebnisse erzeugt werden.

Der Einsatz von Change Frameworks wie ADKAR (Awareness, 
Desire, Knowledge, Capability und Reinforcement) und die 
Einbeziehung von Prinzipien der Implementierungswissenschaft 
sind von zentraler Bedeutung. Insbesondere sollte die virtuelle 
Pflege und KI schrittweise eingeführt werden. Dazu gehört der 
Nachweis eines gewissen Sicherheitsniveaus durch Tests mit 
Menschen, dann Tests ohne Menschen und schließlich der Einsatz. 
Um die erfolgreiche Einführung von KI-Technologien zu 
gewährleisten, können die Verantwortlichen auch Erwartungen 
festlegen und den Dialog fördern, um die Akzeptanz zu erhöhen. 
Darüber hinaus sollte die kontinuierliche Zusammenarbeit zwischen 
Datenwissenschaftlern und Pflegekräften betont werden, damit alle 
Beteiligten KI vertrauen, verstehen und nutzen.

Die Partnerschaft zwischen KI und Mensch
Im Gesundheitswesen ist die Partnerschaft zwischen KI und Mensch 
eine starke Allianz. Anstatt KI als Ersatz für die Pflege zu sehen
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Tabelle 1. Möglichkeiten für Pflegekräfte, die in die KI einsteigen möchten

Möglichkeiten Beiträge

Seien Sie neugierig • Stellen Sie Fragen zu KI und helfen Sie Ihrer Organisation, Wissenslücken zu identifizieren.

• Bieten Sie an, die "Punkte" zwischen Menschen und Prozessen in der Organisation und zwischen den Teams zu verbinden 
und die Stimme der Patienten einzubeziehen.

Seien Sie mutig • Bieten Sie an, sich an KI-Aktivitäten wie Pilotprojekten oder Endbenutzertests zu beteiligen, an Governance-Sitzungen 
teilzunehmen, in denen dies diskutiert wird, und bewährte Verfahren zu vermitteln.

Seien Sie Teil des Wandels • Nutzen Sie Ihr klinisches Wissen, um KI-Bemühungen voranzutreiben, die dem Pflegepersonal und der Patientenversorgung 
insgesamt zugute kommen.

KI: Künstliche Intelligenz.

KI sollte als ein Instrument betrachtet werden, das die Qualität der 
Pflegeerfahrung verbessert. Es kann jedoch eine Herausforderung 
sein, das richtige Gleichgewicht zu finden. Ein Gleichgewicht kann 
erreicht werden, indem KI eingesetzt wird, um nicht-pflegerische 
Aufgaben, wie z. B. Verwaltungsaufgaben, zu eliminieren, um die 
therapeutische Pflegebeziehung zu erhalten und indem ein 
patientenzentriertes KI-Design betont wird.

Pflegekräfte sind am besten in der Lage, Patienten über die 
Vorteile und Risiken von KI aufzuklären, einschließlich der Frage, 
was sie tut und was nicht. Alle praktizierenden Krankenschwestern 
und -pfleger sollten in KI geschult werden (z. B. in den Grundsätzen 
der Datenwissenschaft), um den Patienten Argumente an die Hand 
zu geben und KI zur Unterstützung des kritischen Denkens und für 
eine mitfühlende Pflege einzusetzen. Angesichts der schnell 
voranschreitenden Regulierungsbemühungen im Bereich der KI 
müssen Pflegekräfte an Gesprächen über die Möglichkeiten und 
Grenzen der KI im Kontext der lokalen und staatlichen Politik 
teilnehmen.

Beitrag des Pflegepersonals zu Design und Entwicklung
Krankenschwestern und -pfleger stellen in den meisten 
Organisationen des Gesundheitswesens den größten Prozentsatz der 
Belegschaft und verfügen über einen wertvollen Einblick in die 
Gestaltung von Systemen für die Patientensicherheit und -
qualität.8Krankenschwestern und -pfleger sollten die Möglichkeit 
haben, Einfluss auf die Gestaltung und Entwicklung von virtuellen 
Pflege- und KI-Programmen zu nehmen. Beispiele hierfür sind das 
Eintreten für eine Praxisänderung, die Leitung eines Pilotprojekts in 
ihrer jeweiligen Abteilung, die Bewertung der 
Benutzerfreundlichkeit virtueller Technologie und die 
Unterstützung bei der Definition und Messung der Ergebnisse eines 
KI-Tools.

Ohne die Beteiligung des Pflegepersonals könnten wertvolle 
Perspektiven zu Befangenheit, Haftung, Datenschutz und 
Patientensicherheit verloren gehen. Tabelle 1 enthält Tipps für 
Pflegekräfte, die in die KI einsteigen wollen.

Abschließende Überlegungen
Die Telemedizin wird den Zugang zur Pflege weiter verbessern. Sie 
ist ein wertvolles Instrument, um Patienten mit Pflegekräften zu 
verbinden. KI kann zur Ergänzung virtueller Pflegeprozesse 
eingesetzt werden und ermöglicht so Skalierbarkeit und Effizienz. 
Der Pflegeberuf ist bereit, die Leistung der KI in neuartigen 
Pflegemodellen zu nutzen und virtuelle Innovationen zu 
beschleunigen, die eine robuste Pflegebelegschaft unterstützen.
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