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Aus Gründen der Lesbarkeit wird in dieser Ar-
beit darauf verzichtet, geschlechtsspezifische 
Formulierungen zu verwenden. Soweit perso-
nenbezogene Bezeichnungen nur in männ-
licher Form angeführt sind, beziehen sie sich 
auf Männer und Frauen in gleicher Weise.
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Einstieg

Etwa 80% der Patienten verschie-
dener Hausarztpraxen sehen 
einen massiven Nachholbedarf in 
Bezug auf die Digitalisierung des 
Deutschen Gesundheitswesens. 

Dieses Ergebnis einer Umfrage 
der Deutschen Apotheker- und 
Ärztebank lies die meisten Leser 
wohl erst einmal erstaunen. Ob-
wohl Deutschland als eine hoch 
entwickelte Industrienation gilt 
und als wirtschaftlich starkes 
Land fungiert, stehen wir vor ver-
schiedenen Herausforderungen, 
darunter der digitale Fortschritt 
und die stetige Entwicklung des 
Deutschen Gesundheitssystems. 

Zwar genießt die Digitalisierung 
im Gesundheitswesen in den 
letzten Jahren einen immer hö-

heren Stellenwert und es wurden 
bereits Maßnahmen zur stetigen 
Entwicklung unternommen, 
trotz allem steht das Land wei-
terhin vor Herausforderungen. 

Dazu zählen die Notwendig-
keit einer einheitlichen digitalen 
Infrastruktur, die Integration von 
verschiedenen Systemen und 
die Gewährleistung eines hohen 
Sicherheitsstandards für Gesund-
heitsdaten. 
Dazu kommen Problematiken 
wie die Finanzierung und Res-
sourcen, bürokratische Hürden 
und regulatorische Anforderun-
gen.

Und auch die kleineren Akteu-
re, wie Hausarztpraxen, werden 
schnell außen vor gelassen.

Besonders für sie ist der Über-
gang vom papierbasierten Arbei-
ten hin zu digitalisierten Arbeits-
abläufen schwierig. Komplizierte 
Prozesse und anspruchsvolle 
Betriebssystem erschweren die 
Entwicklung. 

Ärzte und Praxispersonal ver-
schiedener Einrichtungen kla-
gen gehäuft über eine unzurei-
chende Versorgung an digitalen 
Ressourcen. Sei es ein überfälli-
ges Update der Praxissoftware, 
welches nicht installiert werden 
kann oder die nicht vorhandene 
Aufklärung über die Einführung 
verpflichtender digitaler Maß-
nahmen, wie die elektronische 
Patientenakte oder das elektro-
nische Rezept. Der Arbeitsauf-
wand, welchen der momentane 

Stand der Digitalisierung mit 
sich bringt ist noch zu hoch. 

So fallen in Arztpraxen mehr 
Überstunden auf Grund der Digi-
talisierung an, als das die Arbeit 
erleichtert wird. 

Dieses Phänomen spiegelt sich 
deutlich in der Entwicklung der 
psychischen Gesundheit von Ärz-
tinnen und Ärzten wieder. 
Seit 2019 ist der prozentuale Wert 
von Medizinern, welche unter 
einem Burnout-Syndrom leiden, 
von 37% auf 53% gestiegen. 
Viele nannten Überstunden und 
Überarbeitung als einen Auslöser 
für die Krankheit. Leidet ein Arzt 
unter Burnout, so wirkt sich dies 
besonders auf die Qualität der 
Praxis aus. 

EINLEITUNG EINSTIEG
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Zielsetzung

[...] die Organisation von Arztpraxen, 
wie auch das Patienten- und Termin 
Management (soll) effizienter und 
reibungsloser werden [...]

Im Rahmen dieser Bachelor-
arbeit setze ich mir deshalb das 
Ziel, das Konzept und die Ge-
staltung einer digitale Applika-
tion zu entwickeln, welche die 
Organisation von Arztpraxen, wie 
auch das Patienten- und Termin 
Management effizienter und 
reibungsloser werden lässt. So 
soll das Praxispersonal und die 
Ärzte entlastet und sich täglich 
wiederholende Prozesse verein-
facht werden, um den Patienten 
so einen angenehmeren Arzt-
besuch ermöglichen zu können. 
Die allgemeine Stimmung inner-
halb der Praxis soll durch eine 
bessere Work-Life Balance des 
Personals, angehoben werden. 

Mit der Applikation sollen Über-
stunden und eine darauf 

folgende Überarbeitung mini-
miert werden. So erkranken be-
sonders Ärzte weniger an einem 
Burnout-Syndrom und fallen da-
mit weniger krankheitsbedingt 
aus. 

Und auch die Patienten profitie-
ren von der App. Durch unter-
schiedliche Funktionen der Ap-
plikation werden zeitstehlende 
bürokratische Aspekte eines 
Arztbesuches vereinfacht. So 
spart der Patient verbrachte Zeit 
in der Praxis und verringert so 
die Wartezeit der anderen Pa-
tienten. 

EINLEITUNG ZIELSETZUNG
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Motivation

Als Kind einer Ärztefamilie be-
komme ich schon seit klein auf 
alle Seiten des Ärzte-Daseins mit. 
Die guten Aspekte, wie auch die 
schlechten. Die Standardfrage, 
nach meinem Abitur war immer 
die selbe: 

„Und wirst du nun auch Medizin 
studieren und in die Fußstapfen 
deiner Eltern treten?“ 

Mir war jedoch schon seit ich 
denken kann klar, dass ich nie-
mals den Beruf des Arztes aus-
üben werde. 
Durch meine Eltern habe ich be-
sonders die anstrengenden und 
an den Nerven zerrenden Seiten 
einer eigenen Arztpraxis kennen 
gelernt. Eine eigene Praxis be-
deutet oftmals lange 

Arbeitstage, weit über den ge-
gelten „9-5“ Alltag hinaus. Büro-
kratische Aufgaben erschweren 
eine geregelte Arbeitswoche, 
denn wer selbstständig ist muss 
manchmal an den Wochenen-
den nachholen, was unter der 
Woche nicht geschafft wurde. 
Unter der Woche hatten wir Kin-
der also nur wenig Zeit mit unse-
ren Eltern.

Auch die Personal-Situation 
hat meinen Eltern schon oft zu 
schaffen gemacht. Es kann pas-
sieren, dass sich die Angestellten 
nicht verstehen und der Arbeit-
geber Streitigkeiten schlichten 
muss. Manchmal kommt es 
soweit, dass zum Wohle der All-
gemeinheit und im Sinne des 
Arbeitsklimas Personal entlassen 

und Neues eingestellt werden 
muss. Gutes Personal zu finden 
kostet Zeit und Nerven. 

Als Eigentümer einer Arztpraxis 
ist man außerdem für jegliche 
Anpassungen an das aktuelle 
Gesundheitswesen zuständig.
Besonders in Zeiten, in denen die 
Corona-Pandemie die Welt noch 
fest im Griff hatte, standen mei-
ne Eltern unter enormem Leis-
tungsdruck. Dieser wirkte sich 
dementsprechend auch auf die 
Stimmung meiner Eltern außer-
halb der Arbeit aus.

Gesprächsthema Nummer Eins 
zwischen meinen Eltern war am 
Esstisch also immer der voll-
brachte Arbeitstag.  

Zwar möchte ich selber keine 
Ärztin werden, meine Motivation 
für diese Bachelorarbeit ist es 
jedoch, den Alltag und die Arbeit 
von Ärzten angenehmer zu ge-
stalten, sodass diese am Ende 
des Tages erfüllt und mit guter 
Laune zu ihren Familien nach 
Hause kommen. 

EINLEITUNGEINLEITUNG MOTIVATION
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Zu Beginn meiner Recherche habe ich mich viel mit dem immer 
größer werdenden Druck beschäftigt, unter dem Ärzte in heuti-
gen Zeiten stehen. Die negativen Seiten des Berufs, von denen ich 
durch die Erfahrungen meiner Eltern erfuhr, haben mich dazu an-
geregt, den Grund zu suchen, warum immer weniger Menschen 
den Beruf des (Haus-)Arztes wählen. 
Woran liegt dies und wie kann man den Ärzten Abhilfe schaffen?

Bei meiner Recherche traf ich auf eine Studie, welche das Online-
Journal „MedScape“ im Jahr 2023 veröffentlichte. Die Studie mit 
dem Titel „I Cry but No One Cares: Physician Burnout & Depression 
Report 2023“ wird jährlich von MedScape durchgeführt und in 
diesem Jahr wurden 9100 Mediziner aus über 29 Fachrichtungen 
befragt, wie sie Überarbeitung und Erschöpfung bis hin zu Burn-
out in ihrem Job empfinden.1 
Die Studie fand folgendes heraus:

1, 2
Vgl. Leslie 
Kane, I Cry 
but No One 
Cares‘: Physi-
cian Burnout 
& Depression 
Report 2023

» mehr als 50% der Ärzte 
leiden an einem Burnout. « 2 

ZAHLEN UND FAKTEN Burnout bei Ärzten

BURNOUT
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RECHERCHE

Und trotz dass die Corona-Krise dieses Jahr beinahe verschwunden 
scheint, steigt der prozentuale Anteil an Ärzten, welche unter enor-
mem Stress stehen, stetig an. Seit dem Jahre 2019 ist die Anzahl an 
Ärzten, welche unter einem Burnout-Syndrom leiden von 37% auf 
über 50% angestiegen. (siehe Abbildung rechts)

Ein Burnout kann sich auf verschiedenste Weise äußern. Manche 
Menschen mit dieser Krankheit verlieren die Lust an Dingen, die 
ihnen einst Spaß brachten. Andere wollen nur noch alleine sein und 
vernachlässigen die Beziehung zu ihren Freunden und der Familie. 
Eine Gemeinsamkeit findet sich jedoch bei allen Betroffenen wieder. 
Sie ziehen sich Stück für Stück aus dem alltäglichen Leben zurück 
und meiden den Kontakt zu anderen Personen. 

Dies ist besonders für Ärzte eine schwierige Situation, da in ihrem 
Beruf der Kontakt zu Patienten meist unumgänglich ist.  Wenn sie 
dann also doch gezwungener Maßen mit anderen Menschen inter-
agieren, sind Betroffene eines Burnouts meist schlecht gelaunt und 
kurz angebunden. Die Bindung zwischen dem Arzt und seinem Pa-
tienten leidet und beeinflusst das Arzt-Patienten-Verhältnis.

Steigung der Anzahl an Ärzten mit Burnout in Prozent 3 4 5 6 

3,4,5,6 vgl.
Medscape 
National Physi-
cian Burnout& 
Depres-
sion Report, 
2019/2020/
2021/2022

BURNOUT
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» Burn-out (engl. to burn out: „ausbrennen“) 
wird als ein Resultat von chronischem 
Stress definiert und bezeichnet einen 
besonderen Fall zumeist berufsbezogener 
chronischer Erschöpfung. « 7 

7
Definition: 

Burnout

RECHERCHE BURNOUT

Der Begriff „Burnout“ oder „Burn-out“ leitet sich aus dem 
englischen Verb „to burn out“ ab und bedeutet übersetzt 
„ausbrennen“. 
Betroffene fühlen sich ausgelaugt, oder auch „ausge-
brannt“. Meist entwickeln Personen einen solchen Zu-
stand, welche sich überarbeitet und überfordert fühlen. 
Deshalb definieren viele den Begriff als einen dauerhaften 
Zustand „berufsbezogener chronischer Erschöpfung“ 8 

Das Burnout-Syndrom ist laut den Kriterien des ICD 10 
(International Classification of Diseases der Weltgesund-
heitsorganisation WHO 9) keine Krankheit an sich, geht 
jedoch einher mit anderen psychisch-anerkannten Krank-
heiten.

Unterteilen kann man den Zustand eines Burnouts in drei 
Unterkategorien. „Emotionale Erschöpfung“, „Zynismus 
(Entpersönlichung)“ und eine „reduzierte berufliche Leis-
tungsfähigkeit“. 
Doch wie genau kommt es gehäuft bei Medizinern zu 
einem solchen Zustand?

Was ist das eigentlich?Exkurs: Begriffsdefinition Burn-out

8 vgl.
Definition: 
Burnout

9 vgl.
WHO,
ICD-10
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10
Vgl. Leslie 
Kane, I Cry 
but No One 
Cares‘: Physi-
cian Burnout 
& Depression 
Report 2023

In der oben bereits benannten Studie von MedScape 10 
fand man als häufigste Auslöser für ein Burnout, folgende 
vier Faktoren heraus.
Besonders anfallenden Verwaltungsarbeiten machen Me-
dizinern zu schaffen. 61% aller Teilnehmer der Studie ga-
ben dies als Hauptgrund ihrer psychischen Belastung an 
und wählten die Verwaltungsarbeiten somit auf Platz eins 
der Gründe eines Burnouts. 
Der administrative Aufwand, der mit der Pflege von Pati-
entenakten, Abrechnungen, Versicherungsdokumentatio-
nen und anderen bürokratischen Aufgaben verbunden ist, 
kann als belastend und zeitraubend empfunden werden.

An zweiter Stelle steht der Faktor Überstunden. Wobei 
dieser Punkt, wie auch Platz Nummer drei, die fehlende 
Automatisierung, wohl einher gehen mit der Belastung 
der bürokratischen Aufgaben. Eine fehlende Automatisie-
rung der (Verwaltungs-) Aufgaben eines Arztes, führt am 
Ende des Tages zu einem größeren Zeitaufwand. 
Dieser wiederum führt zu Überlastung und Zeitmangel, 
was zu Stress und Unzufriedenheit beitragen kann. Um 
den Überstunden zu entkommen, sehen viele Ärzte die 

Was sind die Auslöser?

RECHERCHE BURNOUT

Die häufigsten Auslöser eines Burnouts 
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Reduzierung der Sprechstundenzeiten als einzigen Ausweg. 
Somit leiden auch die Patienten an dieser Problematik. 

25 % der Befragten der Studie nennen die Frustration be-
züglich des elektronischen Fortschritts als Grund ihres Burn-
outs, denn auch wenn die Technik im Gesundheitswesen 
eine immer größere Rolle spielt, konnte sich die Digitalisie-
rung trotz allem noch nicht vollständig in Arztpraxen und 
Krankenhäusern etablieren. 
Durch die Komplexität verschiedener Programme und einer 
meist unzureichenden Schulung des Personals, fehlt es be-
sonders den Arztpraxen an digitalen Ressourcen. 

In einer Studie der Zeitschrift „Jama Internal Medicine“, her-
ausgegeben vom „Jama Network“, befragte man 1524 Ärzte 
aus allen Spaten der Medizin nach ihrer Meinung zu der im-
mer größer werdenden Last, welche die digitale Dokumen-
tation von Gesundheitsdaten mit sich bringt.11 

11
vgl. Jama 
Network,

Medical 
Documenta-
tion Burden 

Among US 
Office-Based 
Physicians in 

2019

RECHERCHE BURNOUT

» 58% sind der Meinung, dass die Arbeits-
dauer für die Dokumentation zu hoch ist 
und sie dadurch Zeit mit den Patienten 
verloren haben « 12 

12
vgl. Jama 
Network,
Medical 
Documenta-
tion Burden 
Among US 
Office-Based 
Physicians in 
2019

Die Mediziner, welche an der Studie teilnahmen, haben täglich 
ungefähr 1,8 Überstunden angesammelt, um die Patienteninfor-
mationen im Nachhinein in der digitalen Patientenakte nachzu-
tragen. Rechnet man die täglichen Überstunden auf eine fünf 
tägige Arbeitswoche hoch, ergibt dies neun Überstunden in der 
Woche und 468 Überstunden im Jahr (bei 50 Arbeitswochen).
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RECHERCHE

» Ich verbringe kaum Zeit mit den meisten 
Patienten, weil ich von einem zum nächs-
ten renne, und nach der Arbeit verbringe 
ich Stunden mit Dokumentationen, dem 
Führen von Akten und der Bearbeitung 
von Befunden «  13 

-Zitat eines Teilnehmers der MedScape Studie-

13
Vgl. Leslie 

Kane, I Cry 
but No One 

Cares‘: Physi-
cian Burnout 
& Depression 
Report 2023

Wie empfinden Patienten die Situation?

Die Bewertungskriterien, unter welchen Patienten eine 
gute Praxis von einer schlechten Praxis unterscheiden, sind 
meist unabhängig der qualitativen und medizinischen 
Leistungen der Ärzte. Ein Patient ohne medizinisches 
Fachwissen kann nicht einschätzen, ob eine Diagnose gut 
gestellt wurde oder ob die Symptome richtig erfasst wor-
den sind. Deshalb entscheiden Patienten oftmals an ande-
ren Faktoren, ob sie eine Praxis wiederbesuchen möchten 
oder nicht.
Anhaltspunkte, an denen Patienten eine gute Arztpraxis 
bewerten, sind beispielsweise der erste Eindruck, die Stim-
mung in der Praxis oder auch der Umgang auf mit dem 
Patienten auf Augenhöhe. 

» 71% der Patientenzufriedenheit 
entsteht, wenn Ärzte einen positiven 
Eindruck hinterlassen « 14 

14 vgl.
Dr. med. 
Fabian Stehle,
Patientenzu-
friedenheit [...]

Deshalb ist es besonders wichtig, das Ärzte ihren Patienten ein 
gutes Gefühl geben. Wenn der Arzt jedoch an psychischen Prob-
lemen leidet, merkt dies auch der Patient.

PATIENTENZUFRIEDENHEIT
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PATIENTENZUFRIEDENHEITRECHERCHE

Ein Besuch in der Arztpraxis basiert für den Patienten meist 
auf einer unerfreulichen Ausgangssituation. Der Patient hat 
einen Leidensdruck und erhofft sich Besserung durch ärzt-
liche Betreuung. Umso wichtiger ist es also, dass sich der 
Patient bei seinem Aufenthalt willkommen und gut aufgeho-
ben fühlt. Freundlichkeit, Zuwendung und Empathie sind der 
erste Schritt auf dem Weg hin zu einem angenehmen Arzt-
besuch. Ist also die Ausgangsstimmung innerhalb der Praxis 
und des Personals schon schlecht, bevor der Patient die Praxis 
überhaupt betritt, ist es schwer diese Problematik mit dem 
neusten materiellen Equipment wieder gut zu machen. 

Doch auch die Organisation einer Praxis ist ausschlagge-
bend für ein positives Arzt-Erlebnis. Kein Patient, welchem es 
grundlegend schon gesundheitlich nicht gut geht, möchte in 
einer hektischen Atmosphäre stundenlang auf seinen Termin 
warten.

Die Zufriedenheit eines Patienten ist also aufgebaut auf ver-
schiedene Säulen, welche das Gesamterlebnis tragen.

Die Säulen der Patientenzufriedenheit 15 

15 vgl.
Dr. med. 
Fabian Stehle,
Patientenzu-
friedenheit [...]

Patientenzufriedenheit
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Aufteilen lässt sich die Patientenzufriedenheit in vier verschie-
dene Kategorien.
Zuerst gibt es den Service, welchen der Patient geboten be-
kommt, damit das Erlebnis rundum den eigentlichen Termin 
so angenehm wie möglich wird. Dazu zählen eine einfache 
Terminvergabe, vorteilhafte Sprechstundenzeiten und die 
Praxisausstattung samt der internen und externen Dienst-
leistungen. Der Patient soll ohne große Anstrengungen einen 
Termin vereinbaren und auch wahrnehmen können. 
Die zweite Säule basiert auf der Leistung des Arztes. Natürlich 
kann der Rundum-Service ausgezeichnet sein, doch schlägt 
die ärztliche Behandlung fehl, ist es unwahrscheinlich, dass 
der Patient zufrieden sein wird.
Bei der dritten Säule handelt es sich um die Organisation der 
Praxis. Wie handhabt die Praxis persönliche Gesundheitsda-
ten und Dokumente und wie sorgfältig werden Daten verwal-
tet? All das trägt zu der Zufriedenheit des Patienten bei.
Die vierte Säule betrifft die Kommunikation und Erreich-
barkeit. Kann der Arzt mit dem Patienten auf einer Ebene 
freundlich kommunizieren. Wann und wie kann die Praxis 
erreicht werden?

AUSGANGSSITUATION
RECHERCHE



34 35

Digitalisierung im deutschen
Gesundheitswesen

83 Prozent der Patienten sind der Meinung, dass bei der 
Digitalisierung des deutschen Gesundheitswesens Nach-
holbedarf besteht. Zu diesem Ergebnis kam eine repräsen-
tativen Onlinebefragung, getätigt von der Deutschen 

Die Befragten wünschen sich vor allem einfach funktionie-
rende Grundbausteine, welche die Kommunikation digi-
taler werden lassen. Dazu gehören Online-Terminverein-
barungen, der Austausch mit Ärzten und Apothekern per 

Apotheker- und Ärztebank 
(apoBank).16 In der Studie wur-
den Insgesamt 1000 Personen 
über 18 Jahren befragt, ob sie 
digitale Anwendungen als 
Patienten nutzen und welche 
Erwartungen sie an die Digitali-
sierung der Gesundheitsversor-
gung haben. 

Zwar gilt Deutschland als eins 
der entwickeltsten Länder Euro-
pas, im Bezug auf die Digitali-
sierung sind uns manch andere 
Länder jedoch voraus.

E-Mail, die Telefonsprechstunde 
und die Online-Sprechstunde.
Aber auch der Zugang zu me-
dizinischen Informationen wird 
durch eine voranschreitende 
Digitalisierung für eine größere 
Bandbreite an Personen mög-
lich. 

Digitale Gesundheitsplattfor-
men ermöglichen es Patienten, 
auf verständliche Weise auf 
medizinische Informationen 
zuzugreifen. Dies fördert das 
Verständnis für Gesundheitszu-
stände, Behandlungsoptionen 
und Präventionsmaßnahmen.

16
Vgl. 

apoBank,
Umfrage: 

Wieviel 
Digitalisie-

rung wollen 
Patienten?

» 83% sehen bei der Digitalisie-
rung des deutschen Gesund-
heitswesens Nachholbedarf «

» 56% empfinden die Digitalisie-
rung als einen vereinfachten Zu-
gang zur ärztlichen und pharma-
zeutischen Versorgung. «

RECHERCHE AUSGANSSITUATION
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Gute 60% aller Teilnehmer der Studie 
haben kein Problem damit, ihre Gesund-
heitsdaten digital mit ihrem Arzt zu teilen. 
Bedenken auf Grund der Datensicherheit 
bestehen also weniger unter deutschen 
Patienten. 17 

Auffallend ist, dass bereits jeder 
Dritte das Internet als Hilfe bei der 
Suche nach der richtigen Arztpraxis 
nutzt. Besonders die jüngeren Gene-
rationen nutzen hauptsächlich On-
line-Bewertungsportale als Grundla-
ge ihrer Entscheidung.18 

17, 18
Vgl. 

apoBank,
Umfrage: 

Wieviel 
Digitalisie-

rung wollen 
Patienten?

Wie steht es um die Hausarztpraxen?

>40% 

>25% 

20%-40% 

von Deutschland sind bis 2035 von der 
hausärztlichen Unterversorgung bedroht.

Die Arbeitszeit, welche Hausärzte 
momentan mit administrativen 
Aufgaben verbringen beträgt:

aller Hausarztpraxen nutzen das Fax 
als primäres Kommunikationsmittel.

 
19

 vgl. Presseinformation des PKV 

 
20

 vgl. o.V. praxis-eins.de

RECHERCHE AUSGANSSITUATION
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BENCHMARK

Zwar wurde durch die Einführung der ePA (elektronische 
Patientenakte) schon ein großer Schritt hin zur einem digita-
lisierten Gesundheitswesen gemacht, trotzdem fehlt es vielen 
Arztpraxen an Ressourcen. 

Eine unzureichende Unterstützung vom Staat schreckt be-
sonders kleinere Praxen davon ab, ihre Systeme zu ändern. 
In der Theorie ist der Zugang zu einer digitalen Vernetzung 
des Gesundheitswesens für Ärzte und Mediziner ganz leicht. 
In der Umsetzung wiederum scheitern Arztpraxen an tausen-
den Anträgen und unbewilligten Zuschüssen.

Wie kann man es also schaffen, das die Digitalisierung auch 
die kleineren Praxen erreichen kann?

RECHERCHE
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Benchmarking

RECHERCHE BENCHMARKING

Bei meiner Recherche habe ich mir bereits 
bestehende Applikationen herausgefiltert, 
welche sich mit der Digitalisierung des 
deutschen Gesundheitswesens befassen.  

Hierbei habe ich mir die Funktionsweisen, 
angebotene Features und den Fokus der 
jeweiligen App näher angeschaut. 

In die Auswahl meiner konkurrierenden 
Anbieter sind folgende Apps gelangt.

Doctolib

• Terminbuchung
• Ärztesuche

• Terminverfügbarkeiten 
einsehen

• Termin buchen
• Terminerinnerungen
• Terminhistorie 

Fokus

Funktionen

Der wohl bekannteste Anbieter für die digitale Terminvereinbarung 
ist  Doctolib. Doctolib belegt momentan Platz 1 der Download Charts 
des App-Stores im Bereich Medizin und ist somit eine der führenden 
E-Health Unternehmen in ganz Europa.
Doctolib ist jedoch ein reiner Übermittler von Terminen und fokussiert 
sich dementsprechend auf die alleinige Terminvergabe .

Abb. 1: App Store Doctolib
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RECHERCHE BENCHMARKING

jamedaarzt-direkt

• Terminbuchung
• Terminverwaltung

• Videosprechstunde
• digitaler Arztbesuch

• Ärtzesuche
• Termine buchen 
• Termine verwalten
• Terminerinnerung
• Erfahrungsberichte
• Online-Sprechstunde

• Arzt der Wahl kontaktieren
• Termin festlegen
• Videochat mit Ärzten
• Krankschreibungen
• E-Rezepte
• Kontakt per Chat möglich

FokusFokus

FunktionenFunktionen

Jameda verbindet eine der größten Ärztedatenbanken mit der 
schnellen Terminvereinbarung, wie wir sie von Doctolib kennen. Dazu 
kommt eine große Menge an Erfahrungsberichten und Bewertungen 
der Patienten. Möchte man jedoch den vollen Umfang der Applikation 
nutzen, muss man eine Platin-Mitgliedschaft abschließen. Nutzer be-
richteten außerdem gehäuft über negative Bewertungen, welche von 
der App nicht veröffentlicht und unterschlagen wurden.

Arzt-direkt bietet seinen Kunden eine einfache digitale Sprechstunde. 
Nutzer können über Video-oder Sprachchat mit ausgewählten Ärzten 
kommunizieren. Nutzer klagen jedoch über lange Wartezeiten, bis hin 
zu einem stundenlangen Sitzen vor dem Handy. Auch funktionieren 
bestimmte Funktionen, wie das hochladen von Dokumenten nicht 
immer reibungslos. 21 

21
vgl. 

Tomedo 
Forum

Abb. 2: App Store arzt-direkt Abb. 3: App Store jameda
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BRIEFING Die Problematik 

1. Durch eine wachsende bürokratische Last sammeln Ärzte 
mehr und mehr Überstunden an, welche dauerhaft zu einer 
chronischen Erschöpfung, bis hin zum Burnout führen. Den 
Ärzten fehlt es an einer Automatisierung der Aufgaben, welche 
schon längst digital gelöst und vereinfacht werden könnten. 

2. Unter der Überarbeitung der Ärzte leiden auch die Patien-
ten. Kürzere Sprechstundenzeiten und ein schlechtes Praxis-
klima sind die Folgen. Arztpraxen mangelt es an Organisation 
und einem gescheiten Management. Die Patienten werden 
zunehmend unzufriedener.

3. Die Digitalisierung im Gesundheitswesen ist noch nicht an 
dem Punkt angelangt, an dem es sich Patienten und Ärzte 
wünschen würden. Es besteht Nachholbedarf an einer 
digitalen medizinischen Versorgung.

BRIEFING

Fasst man die Ergebnisse der Recherche zusammen, lässt sich ein klarer 
Ursprung für die immer größer werdende Belastung der Ärzte und die 
Unzufriedenheit der Patienten erkennen. Aus folgenden drei Unterpunkten 
setzt sich die erfasste Problematik zusammen:
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Die Fragestellung Der Lösungsansatz

Die untersuchte Problematik führt zu folgenden Fragen, welche 
als Grundlage für die daraufhin erarbeitete Lösung, in Form einer 
digitalen Applikation, dienen.

Wie können Ärzte und Praxispersonal mit Hilfe von digitaler 
Automatisierung entlastet werden, sodass sie weniger 
chronischem Stress und Überstunden ausgesetzt sind?

Wie kann man den gesamten Ablauf eines Arzttermines 
für einen Patienten dahingehend erleichtern, dass die 
Patientenzufriedenheit gesteigert wird?

Wie lässt sich die Organisation einer Arztpraxis, wie auch 
das Patienten- und Termin Management effizienter und 
reibungsloser gestalten?

01

02

03

RECHERCHE BRIEFING

Meine Idee ist es, eine Applikation zu konzipieren und zu 
gestalten, welche die Organisation von Arztpraxen, wie 
auch das Patienten- und Termin Management effizienter 
und reibungsloser werden lässt. Außerdem soll für alle Be-
teiligten mehr Zufriedenheit geschaffen werden und die 
Ärzte und das Arztpraxis-Management soll entlasten wer-
den. Die alltäglichen Funktionsabläufe einer Praxis sollen 
durch die digitale Applikation vereinfacht und Überstun-
den minimiert werden.



03 Konzeption
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Im konzeptionellen Teil meines Projekts möchte ich 
durch die Nutzung verschiedener Methodiken heraus-
finden können, auf welche Weise dem Nutzer am effizi-
entesten geholfen werden kann. Der Konzeptionsteil ist 
entscheidend, um eine klare Vision für das Endprodukt 
zu entwickeln.

KONZEPTION

ZIELGRUPPE
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Zielgruppe

Durch ein zweigeteiltes Interface lässt sich die Zielgruppe, an welche 
sich meine Applikation richtet, in zwei Untergruppen aufteilen..

Patienten

Die Untergruppe der Patienten umfasst zuerst einmal alle Menschen, 
welche im Besitz eines Smartphones sind und eine ausreichende 
Kenntnis über die Nutzung dieses verfügen. Die voraussichtliche Al-
tersgruppe besteht daher aus 18 bis 65-Jährigen Nutzern. Da man 
volljährig sein muss, um die Datenschutzvoraussetzungen zu erfüllen, 
sind Kinder und Jugendliche von der Nutzung der App ausgeschlos-
sen. Bei einer repräsentativen Studie anlässlich des zweiten bundes-
weiten Digitaltags fand die Initiative „Digital für alle“ heraus, dass 
mehr als die Hälfte der über 65-Jährigen kein Smartphone nutzt.22 
Dies bedeutet für mich, diese Altersgruppe auch auszuschließen, da 
ein Smartphone Voraussetzung der App ist. 
So lässt sich eine gemischte Gruppe verschiedener Generationen fest-
legen, welche jedoch alle zwei Gemeinsamkeiten haben. Zum einen 
sind sie digitalaffine Charaktere, welche ihr Smartphone für mehr als 
nur Telefonate und Fotos nutzen möchten. Zum anderen sind es Men-
schen, welche ihr Leben gerne organisiert führen oder dies in Zukunft 
noch tun möchten. 

22 Digital-
tag 2023, 

Studie zur 
digitalen 
Teilhabe

KONZEPTION

Ärzte

Auf der anderen Seite stellen die behandelnden Ärzte einer Praxis 
eine Zielgruppe für die Applikation dar. Die Altersgruppe beträgt etwa 
30-50 Jahre. Da Hausärzte durchschnittlich erst ab einem ungefähren 
Alter von 30 Jahren ihre erste eigene Praxis beziehen oder sich in einer 
bestehenden Praxis einstellen lassen, schließe ich alle Ärzte unter dem 
genannten Alter aus. Praktizierende Ärzte über 50 Jahren sind meist 
unaufgeschlossener gegenüber neuen Techniken und beharren auf 
den altbekannten Arbeitsmethoden. Daher spreche ich die jüngere 
Ärztegeneration an, welche sich mit den digitalen Medien auch im 
privaten beschäftigt. Auch zu beachten sind Ärzte, welche in Medizi-
nischen Versorgungszentren (MVZ) arbeiten. Hierbei handelt es sich 
um Arztpraxen mit mehreren behandelnden (Fach-)Ärzten, welche als 
Angestellte oder Vertragsärzte arbeiten. Besonders in solchen Einrich-
tungen ist die einheitliche Organisation, Dokumentation und Kommu-
nikation wichtig, um den Arbeitsalltag effizient und produktiv zu ge-
stalten. Gleiches gilt für Ärzte, welche Hausbesuche tätigen.

ZIELGRUPPE
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Durch die Eingrenzung, welche ich im Zuge meiner Ziel-
gruppendefinition getätigt habe, kann ich nun einen 
genaueren Blick auf die Personen werfen, welche für die 
Nutzung meines Produktes in Frage kommen.

Vorab habe ich mir jedoch den genauen Ablauf eines 
Arztbesuches näher angeschaut, um mir zu verdeutli-
chen, welche Prozesse und Interaktionen der Patient bei 
einem Arztbesuch durchläuft.  

Hierzu habe ich eine Customer Journey Map erstellt. 
Eine Customer Journey Map hilft, die Berührungspunk-
te zwischen Patient und Praxis zu verstehen und zu 
identifizieren, an welchen Punkten die Bedürfnisse des 
Patienten vernachlässigt werden. Die Customer Journey 
Map umfasst nicht nur einzelne Schritte, sondern be-
inhaltet die komplette Erfahrung des Patienten.23 

KONZEPTION

23 o.V., 
Ist Ihre 

Customer 
Journey Map 
der fehlende 

Schlüssel 
zum Unter-

nehmens-
wachstum?“

CUSTOMER JOURNEY 
MAP
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KONZEPTION

zur Anmeldung zurückzurück im BehandlungszimmerLabor/EKG/...im Behandlungszimmerim Wartezimmeran der AnmeldungTermin vereinbaren

Key Actions

Stages

Doing

 → verzweifelt  → erwartungsvoll

 → genervt

 → hoffnungsvoll  → verängstigt  → angestrengt

 → erschöpft

Patient ruft in der Praxis an

▪ über das Telefon versucht 
der Patient seinen Hausarzt 
zu erreichen, um einen 
Arzttermin zu vereinbaren

▪ Sein Anruf wird entweder 
von einer Arzthelferin 
angenommen oder an den 
Anrufbeantworter weiterge-
leitet

▪ Dort bittet er um einen 
Terminvorschlag und Rückruf

▪ Patient stellt sich namentlich 
vor um einen bereits 
vereinbarten Termin 
wahrzunehmen   

▪ Patient notiert im Anamnese-
bogen selbstständig 
Vorerkrankungen, Operatio-
nen, momentane Medikation 
und Impfungen

▪ Neupatienten müssen 
außerdem ihre Daten für die 
Patientenakte hinterlegen

▪ Dazu muss ein Aufklärungs-
bogen und die Datenschutz-
erklärung unterschrieben 
werden

▪ der Patient berichtet im 
Gespräch über seine 
Symptome/Beschwerden

▪ der Arzt dokumetiert die 
Anamnese und Untersuchung 
im PC

▪ Folgend darauf stellt der 
Arzt eine Diagnose und 
verschreibt eine Medikation

▪ Je nach Bedarf bekommt 
der Patient einen „Laufzet-
tel“ für weitere Schritte 
(Ekg/...)

▪ Die Arzthelferin verweist den 
Patienten darauf hin in den 
jeweiligen 2. Behandlungs-
raum

▪ im Labor wird dem Patient 
Blut abgenommen

▪ Werte, welche direkt 
auswertbar sind, werden mit 
dem Arzt durchgegangen 
und besprochen

▪ der Arzt notiert sich die 
Werte im Arztbrief und in der 
jeweiligen Patientenakte

▪ danach schickt der Arzt den 
Patienten zurück an die 
Anmeldung, wo ihm das 
Rezept und weitere 
Dokumente ausgehändigt 
werden

▪ Hier muss der Patient jedoch 
teils lange warten, da 
gedruckte Rezepte erst 
zurück zum Arzt gebracht 
werden

▪ dieser unterschreibt das 
Rezept und erst dann wird es 
dem Patienten ausgehändigt

▪ Falls der Patient eine 
Urinprobe abgeben muss, tut 
er dies auf der Toilette

▪ ein EKG oder Ultraschallge-
rät befindet sich meist in 
einem seperaten Raum

▪ manche Patienten vereinba-
ren erst an der Anmeldung 
einen Termin

▪ ein mal im Quartal muss die 
Versichertenkarte der 
Krankenkasse eingelesen 
werden

nach Bedarf wird eine Nachricht 
auf dem Anrufbeantworter 
hinterlassen

Telefon Kartenlesegerät

Praxissystem auf dem PC

andere Patienten

Laufzettel

Überweisung ins Krankenhaus

Computer DruckerComputer Fachequipment

Kartenlesegerät

Fachequipment

Kartenlesegerät

EGK

Ultraschall

Labor

WC

Patientendaten

Fragebogen

Aufklärungsbogen

Datenschutzerklärung

Impf-/Diabetes-
pass

Überweisungen
des vorherigen Arztes

zum mitbringen: zum ausfüllen: zum minehmen: zum minehmen: zum minehmen: zum minehmen:zum mibringen:

Therapieplan Aufnahmen/Bilder

Laborwerte

VorbefundeVersichertenkarte
der Krankenkasse

evtl. Personalausweis
Kalendar

Guiding 
Principels

Menschen rufen beim Arzt an, weil 
sie einen Leidensdruck haben.

Sie wollen so schnell wie möglich einen Termin 
vereinbaren um ihre Beschwerden los zu werden.

Durch den Arzt erhoffen sich Patienten eine Lösung ihrer 
Problematik. Falls der Grund des Leidens noch nicht bekannt 
ist soll dieser ermittelt werden.

In Folge von verschiedener Untersuchungen stellt der Arzt eine Diagnose und 
wie diese mit Hilfe eines Therapieplanes und Medikamenten behandelt wird.

Im besten Fall schlägt die Therapie an und die Beschwerden 
verbessern sich, falls keine Besserung eintritt muss der 
Patient einen neuen Termin vereinbaren.

Smartphone

Anrufbeantworter

„Mir geht es wirklich schlecht. 
Ich brauche dringend einen 
Arzttermin“

„Endlich habe ich meinen Termin. 
Ich hoffe ich muss nicht lange 
warten“

„Ich warte nun schon seit einer 
Stunde hier, so langsam werde 
ich sauer. In der Zeit hätte ich 
auch sinnvolles machen 
können“

„Endlich bin ich dran. Ich hoffe das lange warten hat sich 
gelohnt und der Arzt kann mir helfen“

„Warum geht keiner an das 
Telefon, wenn ich anrufe?“

„Warum muss ich so lange 
warten wenn ich doch einen 
Termin habe?“

„Kann der Arzt mir wirklich 
helfen?“

„Versteht der Arzt, was ich 
meine und welche 
Beschwerden ich habe?“

„Warum muss ich dafür jetzt in 
einen anderen Raum?“

„Das ganze hin und her gelaufe ist 
sehr umständlich“

„Blutabnahmen finde ich ganz 
schrecklich“

„Und jetzt muss ich hier schon 
wieder ewig warten. Diese 
Warterei ist ermüdend“

„Warum kann ich mein Rezept 
nicht direkt vom Arzt 
bekommen?“

„Habe ich alle meine 
Dokumente dabei?“

„Hat die Praxis denn keine 
Arzthelferinnen?“

Menschen/Akteure
Patient

Arzthelferin

Patient Patient

andere PatientenArzthelferin

Opportunities 
vor der Behandlung während der Behandlung nach der Behandlung

Nicht entgegengenommene Anrufe 
können von einer KI beantwortet werden. 
Hier wird direkt die Art des Termines 
festgelegt. (z.B. Kontrolltermin, Vorsorge)

Termine können online vereinbart werden. 
Hier hat der Patient die Möglichkeit, 
zwischen verschiedenen freien Terminen 
zu wählen. 

Patientendaten, Aufklärungsbogen, 
Anamnesebogen wie auch die Datenschutz-
erklärung können schon vorab online 
ausgefüllt und gespeichert werden

Über das Smartphone bekommt 
der Patient frühzeitige Erinnerun-
gen für den anstehenden Termin.

Der Patient wird über sein 
Smartphone über die verbleibende 
Wartezeit informiert.

In einem Symptom-Tagebuch kann der 
Patient seine Symptomatik und 
Beschwerden einordnen und schriftlich 
festhalten.

Verschriebene Medikamente kann der 
Patient direkt in seinem digitalen 
Medikamentenplan finden.

EKG/Blut/... Werte findet der 
Patient direkt in seinem Patienten-
profil. 

Auch Rezepte, Überweisungen und 
AU´s findet der Patient in der App. 
So spart er Papier und Wartezeit.

Per QR-Code kann das Medika-
ment direkt in der Apotheke 
abgeholt oder nach Hause 
geliefert werden.

Hier findet er verschiedene Informatio-
nen über das Medikament, wie die 
verschriebene Dosis und die empfoh-
lende Einnahmezeit.

Das Tagebuch hilt dem Patienten seine 
Beschwerden zu visualisieren und der 
Arzt kann den Krankheitsverlauf 
besser verfolgen.

Der Patient bekommt vorab eine Checkliste 
mit allen Dokumenten, welche er zum Termin 
mitbringen muss.

der Patient meldet sich für den 
Termin  

je nach Andrang der Praxis muss 
der Patient im Warte-
zimmer Platz nehmen

Gespräch zwischen Arzt und 
Patient, welcher seine Beschwer-
den schildert

Nach dem Gespräch mit dem 
Arzt kann es sein, dass der 
Patient noch anderweitig 
behandelt werden muss

EKGs und Schalle werden meist 
direkt mit dem Arzt besprochen

Rezepte und Überweisungen 
können nur an der Anmeldung 
abgeholt werden

Deshalb kann es sein, dass der 
Patient wieder zurück ins BZ muss

Untersuchung und Diagnostik

neue Patienten müssen einen 
Anamnesebogen ausfüllen

gegebenfalls wird die Versiche-
rungskarte eingelesen

Rezepte

Arbeitsunfähigkeits-
bescheinigung

Überweisungen zum
Facharzt

Patient

Arzt

Patient Arzthelferin

Arzt

Patient

Arzt

Patient

Arzthelferin

Praxissystem auf dem PCTouchpoints

Dokumente

Gedanken/
Emotionen

Fragen

Touchpoint

Austausch
von

Kommunikation

CUSTOMER JOURNEY MAP
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KONZEPTION

zur Anmeldung zurückzurück im BehandlungszimmerLabor/EKG/...im Behandlungszimmerim Wartezimmeran der AnmeldungTermin vereinbaren

Key Actions

Stages

Doing

 → verzweifelt  → erwartungsvoll

 → genervt

 → hoffnungsvoll  → verängstigt  → angestrengt

 → erschöpft

Patient ruft in der Praxis an

▪ über das Telefon versucht 
der Patient seinen Hausarzt 
zu erreichen, um einen 
Arzttermin zu vereinbaren

▪ Sein Anruf wird entweder 
von einer Arzthelferin 
angenommen oder an den 
Anrufbeantworter weiterge-
leitet

▪ Dort bittet er um einen 
Terminvorschlag und Rückruf

▪ Patient stellt sich namentlich 
vor um einen bereits 
vereinbarten Termin 
wahrzunehmen   

▪ Patient notiert im Anamnese-
bogen selbstständig 
Vorerkrankungen, Operatio-
nen, momentane Medikation 
und Impfungen

▪ Neupatienten müssen 
außerdem ihre Daten für die 
Patientenakte hinterlegen

▪ Dazu muss ein Aufklärungs-
bogen und die Datenschutz-
erklärung unterschrieben 
werden

▪ der Patient berichtet im 
Gespräch über seine 
Symptome/Beschwerden

▪ der Arzt dokumetiert die 
Anamnese und Untersuchung 
im PC

▪ Folgend darauf stellt der 
Arzt eine Diagnose und 
verschreibt eine Medikation

▪ Je nach Bedarf bekommt 
der Patient einen „Laufzet-
tel“ für weitere Schritte 
(Ekg/...)

▪ Die Arzthelferin verweist den 
Patienten darauf hin in den 
jeweiligen 2. Behandlungs-
raum

▪ im Labor wird dem Patient 
Blut abgenommen

▪ Werte, welche direkt 
auswertbar sind, werden mit 
dem Arzt durchgegangen 
und besprochen

▪ der Arzt notiert sich die 
Werte im Arztbrief und in der 
jeweiligen Patientenakte

▪ danach schickt der Arzt den 
Patienten zurück an die 
Anmeldung, wo ihm das 
Rezept und weitere 
Dokumente ausgehändigt 
werden

▪ Hier muss der Patient jedoch 
teils lange warten, da 
gedruckte Rezepte erst 
zurück zum Arzt gebracht 
werden

▪ dieser unterschreibt das 
Rezept und erst dann wird es 
dem Patienten ausgehändigt

▪ Falls der Patient eine 
Urinprobe abgeben muss, tut 
er dies auf der Toilette

▪ ein EKG oder Ultraschallge-
rät befindet sich meist in 
einem seperaten Raum

▪ manche Patienten vereinba-
ren erst an der Anmeldung 
einen Termin

▪ ein mal im Quartal muss die 
Versichertenkarte der 
Krankenkasse eingelesen 
werden

nach Bedarf wird eine Nachricht 
auf dem Anrufbeantworter 
hinterlassen

Telefon Kartenlesegerät

Praxissystem auf dem PC

andere Patienten

Laufzettel

Überweisung ins Krankenhaus

Computer DruckerComputer Fachequipment

Kartenlesegerät

Fachequipment

Kartenlesegerät

EGK

Ultraschall

Labor

WC

Patientendaten

Fragebogen

Aufklärungsbogen

Datenschutzerklärung

Impf-/Diabetes-
pass

Überweisungen
des vorherigen Arztes

zum mitbringen: zum ausfüllen: zum minehmen: zum minehmen: zum minehmen: zum minehmen:zum mibringen:

Therapieplan Aufnahmen/Bilder

Laborwerte

VorbefundeVersichertenkarte
der Krankenkasse

evtl. Personalausweis
Kalendar

Guiding 
Principels

Menschen rufen beim Arzt an, weil 
sie einen Leidensdruck haben.

Sie wollen so schnell wie möglich einen Termin 
vereinbaren um ihre Beschwerden los zu werden.

Durch den Arzt erhoffen sich Patienten eine Lösung ihrer 
Problematik. Falls der Grund des Leidens noch nicht bekannt 
ist soll dieser ermittelt werden.

In Folge von verschiedener Untersuchungen stellt der Arzt eine Diagnose und 
wie diese mit Hilfe eines Therapieplanes und Medikamenten behandelt wird.

Im besten Fall schlägt die Therapie an und die Beschwerden 
verbessern sich, falls keine Besserung eintritt muss der 
Patient einen neuen Termin vereinbaren.

Smartphone

Anrufbeantworter

„Mir geht es wirklich schlecht. 
Ich brauche dringend einen 
Arzttermin“

„Endlich habe ich meinen Termin. 
Ich hoffe ich muss nicht lange 
warten“

„Ich warte nun schon seit einer 
Stunde hier, so langsam werde 
ich sauer. In der Zeit hätte ich 
auch sinnvolles machen 
können“

„Endlich bin ich dran. Ich hoffe das lange warten hat sich 
gelohnt und der Arzt kann mir helfen“

„Warum geht keiner an das 
Telefon, wenn ich anrufe?“

„Warum muss ich so lange 
warten wenn ich doch einen 
Termin habe?“

„Kann der Arzt mir wirklich 
helfen?“

„Versteht der Arzt, was ich 
meine und welche 
Beschwerden ich habe?“

„Warum muss ich dafür jetzt in 
einen anderen Raum?“

„Das ganze hin und her gelaufe ist 
sehr umständlich“

„Blutabnahmen finde ich ganz 
schrecklich“

„Und jetzt muss ich hier schon 
wieder ewig warten. Diese 
Warterei ist ermüdend“

„Warum kann ich mein Rezept 
nicht direkt vom Arzt 
bekommen?“

„Habe ich alle meine 
Dokumente dabei?“

„Hat die Praxis denn keine 
Arzthelferinnen?“

Menschen/Akteure
Patient

Arzthelferin

Patient Patient

andere PatientenArzthelferin

Opportunities 
vor der Behandlung während der Behandlung nach der Behandlung

Nicht entgegengenommene Anrufe 
können von einer KI beantwortet werden. 
Hier wird direkt die Art des Termines 
festgelegt. (z.B. Kontrolltermin, Vorsorge)

Termine können online vereinbart werden. 
Hier hat der Patient die Möglichkeit, 
zwischen verschiedenen freien Terminen 
zu wählen. 

Patientendaten, Aufklärungsbogen, 
Anamnesebogen wie auch die Datenschutz-
erklärung können schon vorab online 
ausgefüllt und gespeichert werden

Über das Smartphone bekommt 
der Patient frühzeitige Erinnerun-
gen für den anstehenden Termin.

Der Patient wird über sein 
Smartphone über die verbleibende 
Wartezeit informiert.

In einem Symptom-Tagebuch kann der 
Patient seine Symptomatik und 
Beschwerden einordnen und schriftlich 
festhalten.

Verschriebene Medikamente kann der 
Patient direkt in seinem digitalen 
Medikamentenplan finden.

EKG/Blut/... Werte findet der 
Patient direkt in seinem Patienten-
profil. 

Auch Rezepte, Überweisungen und 
AU´s findet der Patient in der App. 
So spart er Papier und Wartezeit.

Per QR-Code kann das Medika-
ment direkt in der Apotheke 
abgeholt oder nach Hause 
geliefert werden.

Hier findet er verschiedene Informatio-
nen über das Medikament, wie die 
verschriebene Dosis und die empfoh-
lende Einnahmezeit.

Das Tagebuch hilt dem Patienten seine 
Beschwerden zu visualisieren und der 
Arzt kann den Krankheitsverlauf 
besser verfolgen.

Der Patient bekommt vorab eine Checkliste 
mit allen Dokumenten, welche er zum Termin 
mitbringen muss.

der Patient meldet sich für den 
Termin  

je nach Andrang der Praxis muss 
der Patient im Warte-
zimmer Platz nehmen

Gespräch zwischen Arzt und 
Patient, welcher seine Beschwer-
den schildert

Nach dem Gespräch mit dem 
Arzt kann es sein, dass der 
Patient noch anderweitig 
behandelt werden muss

EKGs und Schalle werden meist 
direkt mit dem Arzt besprochen

Rezepte und Überweisungen 
können nur an der Anmeldung 
abgeholt werden

Deshalb kann es sein, dass der 
Patient wieder zurück ins BZ muss

Untersuchung und Diagnostik

neue Patienten müssen einen 
Anamnesebogen ausfüllen

gegebenfalls wird die Versiche-
rungskarte eingelesen

Rezepte

Arbeitsunfähigkeits-
bescheinigung

Überweisungen zum
Facharzt

Patient

Arzt

Patient Arzthelferin

Arzt

Patient

Arzt

Patient

Arzthelferin

Praxissystem auf dem PCTouchpoints

Dokumente

Gedanken/
Emotionen

Fragen

Touchpoint

Austausch
von

Kommunikation

CUSTOMER JOURNEY MAP
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KONZEPTION

Die Customer Journey habe ich im Ist-Zustand 
erstellt. Dies bedeutet, dass ich mir den Ablauf 
eines Arzttermines so wie er momentan ver-
läuft, verdeutlicht habe. Die Customer Journey 
Map ermöglicht es mir, die Erfahrungen und 
Interaktionen der Patienten innerhalb des Pro-
zesses „Arzttermin“ zu verdeutlichen. 

Ich weiß nun, welche Abschnitte der Patient 
durchläuft und welche Touchpoints ihm auf 
diesem Weg begegnen. Außerdem verdeutlich-
te die Methode mir, welche Abläufe innerhalb 
der Praxis schon flüssig laufen und an welchen 
Stellen noch Verbesserungsbedarf besteht. 

Besonders die langen Wartezeiten und das 
ständige Wechseln der Behandlungszimmer 
machen den Patienten zu schaffen. Auch stellt 
das gehäufte Ausfüllen von Dokumenten und 
Formularen eine Herausforderung dar. 

Die “Opportunities“ sind erste Gedankengänge, 
wie man den Patienten in Situationen, welche 
noch optimierbar sind, weiterhelfen könnte.

CUSTOMER JOURNEY MAP

PERSONA
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Folgend auf der ersten Eingrenzung habe ich, um mir 
ein besseres Verständnis anzueignen, Beispielperso-
nas erstellt. Diese helfen mir, die Wünsche und Be-
dürfnisse, wie auch die Frustrationspunkte der späte-
ren Nutzer zu verdeutlichen. 

Mit welcher Vorgeschichte betreten die Patienten 
die Arztpraxis und aus welchem Grund wollen sie die 
Applikation nutzen? Wobei brauchen Hausärzte mehr 
Unterstützung und wie können sie ihre jetzige Orga-
nisation verbessern?

Personas charakterisieren die
Nutzer eines Produktes, indem sie die Merkmale von 
Personen einer Zielgruppe umfassend darstellen. 
Durch solch eine detaillierte Beschreibung können 
Personas dabei helfen, sich in die Lage potenzieller 
Nutzer zu versetzen und diese Perspektive während 
des gesamten Designprozesses beizubehalten. 24

PERSONA

 24 vgl.
 o.V. 

Definition 
Personas

Definition: Personas Beispielpersonas

KONZEPTION
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Jürgen M.

Eckdaten
Charakter

Über mich:

Alter

Ich bin ein Fan der Bequemlichkeit. Ich mag keine komplizierten 
Prozesse jeglicher Art und freue mich wenn alles um mich herum 
reibungslos verläuft. Seit 20 Jahren besuche ich nun die selbe Haus-
arztpraxis auf Grund meiner Diabeteserkrankung, welche einhergeht 
mit meinem Bluthochdruck. Da ich jahrelanger Raucher bin habe ich 
eine chronische Bronchitis entwickelt. Wegen meiner chronischen 
Krankheiten bin ich durch das DMP (Disease-Management-Pro-
gramm) verpflichtet, mich einmal im Quartal bei meinem Hausarzt 
gesundheitlich durch checken zu lassen. Meiner Meinung nach ist 
das ganz schön übertrieben. Jeder Arztbesuch dauert zu lange und 
den ganzen Papierkram finde ich unnötig. Mit den Befunden und 
Werten kann ich sowieso nichts anfangen und Zuhause verstauben 
sie in Ordnern. Außerdem nehmen die Dokumente zu viel Platz ein.

51

Beruf Maler und Lackierer

Krankheit Diabetes, Bluthochdruck,
chronische Bronchitis

behaglich

ungeduldig

uninteressiert

einfach

(Patient)

„Der Bequeme“

KONZEPTION

Möglicher Use Case

Wünsche und Ziele Frustration

Jürgen ist genervt davon, wie auf-
wendig jeder Arztbesuch ist. Er 
möchte seinen Kontrolltermin so 
schnell wie möglich absolvieren. Hel-
fen würde ihm dabei die Möglichkeit,
vorab schon Dokumente von Zuhause auszufüllen um so 
Zeit zu sparen. Auch möchte er keine analogen Dokumente 
mehr erhalten, sondern diese übers Smartphone einsehen.

• den Prozess des Arztbesuches 
noch einfacher und bequemer 
gestalten

• möchte ohne groß nachzuden-
ken, einen Arztbesuch vereinba-
ren und wahrnehmen können

• möchte so wenig wie möglich 
Dokumente in Papierform mit 
nach Hause nehmen

• findet Wartezeiten zu lang 

• bei den Mengen an Befun-
den und Dokumenten, wel-
che er bekommt, verliert er 
schnell den Überblick

PERSONA

vgl. Abb. 4
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Marc A.

Eckdaten
Charakter

Über mich:

Alter

Als IT-Student hatte ich in der Vergangenheit oft das Problem, dass ich 
meine Uniprojektabgaben bis auf den letzten Drücker vor mir her ge-
schoben habe. Folgend darauf musste ich die ein oder andere Nacht 
durcharbeiten. Um wach zu bleiben habe ich andauernd Energy-
Drinks getrunken. Das hat irgendwann das Ausmaß angenommen, 
dass ich eine Herzrhythmusstörung entwickelt habe. Nun muss ich 
jedes Mal, wenn es schlimmer wird, meinen Gesundheitszustand bei 
meinem Hausarzt abchecken lassen. Besonders in den Klausuren-und 
Abgabenphasen wenn ich viel Stress habe, bin ich vorsorglich einmal im 
Monat da. Leider vergesse ich durch den Stress manchmal meine Ter-
mine und auch aufgaben. Das heißt aber nicht, dass ich mich nicht mit 
meiner Krankheit auseinandersetzte. Ich informiere mich gerne über die 
neusten medizinischen Erkenntnis und belese mich zu neuen Therapien. 

26

Beruf Werkstudent in IT-Branche

Krankheit Herzrhythmusstörung/Arrhythmie

spontan

schusselig

vergesslich

schlau

(Patient)

„Der Verpeilte“

KONZEPTION

Möglicher Use Case

Wünsche und Ziele Frustration

Der Arzt hat Marc gebeten, eine Art 
Symptomtagebuch über seine Herz-
rhythmusstörung zu führen um ein 
genaues Muster bezüglich der Herzprob-
leme zu finden. Marc sträubt sich aber in 
ein analoges Tagebuch zu schreiben. Eine digitale Variante 
würde ihm helfen, seine Symptome direkt unterwegs zu 
notieren, ohne dass er sich lächerlich füllt. 

• möchte seine Symptome fest-
halten und sich notieren kön-
nen

• seine Meinung und Erfahrun-
gen bezüglich Arztpraxen mit 
anderen teilen

• er möchte kein klassisches 
Tagebuch über seine Sym-
ptome führen, denn dabei 
kommt er sich nicht ernst 
genommen vor

• denkt er sei mit seiner Prob-
lematik alleine

PERSONA

vgl. Abb. 5
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Birgit O.

Eckdaten
Charakter

Über mich:

Alter

Ich als alleinerziehende Mutter von zwei Kindern leide unter einem Reiz-
darm-Syndrom und seit neustem auch unter Haarausfall. Ich versuche 
medizinisch alles, um meine Problematik in den Griff zubekommen und 
war schon bei mehreren Haus-und Fachärzten. Bis jetzt konnte mir nie-
mand helfen und mich stresst es umso mehr, andauernd den Arzt wech-
seln zu müssen. Erstens habe ich dafür überhaupt keine Zeit und zwei-
tens muss ich bei jedem neuen Arzt meine Leidensgeschichte erneut 
rauf und runter erzählen. Das kotzt mich einfach nur an. Ich kann mir die 
Namen der ganzen Ärzte bei denen ich war schon nicht mehr merken.
Da ich beruflich sehr eingebunden bin, ist es für mich so gut wie un-
möglich eine offene Sprechstunde zu besuchen. Leider bieten die we-
nigsten Ärzte eine zuverlässige Terminsprechstunde, bei der man nicht 
doch über eine Stunde warten muss oder wenigstens über die verblei-
bende Wartezeit informiert wird.

42

Beruf Hotelmanagerin

Krankheit Reizdarm, Haarausfall

gestresst

organisiert

überarbeitet

reizbar

(Patientin)

„Die im Dauerstress“

KONZEPTION

Möglicher Use Case

Wünsche und Ziele Frustration

Da Birgit‘s Alltag eng getaktet ist, 
kann sie es sich nicht erlauben lange 
auf einen Termin zu warten. Ihr würde 
es helfen, wenn sie einen Termin zu 
Zeiten vereinbaren kann, an denen
die Praxis wenig besucht ist. Außerdem würde sie von ei-
nem „Wartezeittimer“ profitieren. Er würde ihr genau An-
zeigen, wie lange sie warten muss, damit sie Anschlusster-
mine planen kann.

• personalisierte Terminvergabe 
inklusive bevorzugter Zeit und 
Länge 

• so schnell wie möglich einen 
Termin bekommen

• die Wartezeit einplanen können

• viele Arztbesuche bei ver-
schiedenen Ärzten erschwe-
ren ihre Behandlung

• wartet sie zu lange beim 
Arzt muss sie ihre Folgeter-
mine absagen

PERSONA

vgl. Abb. 6
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Frau Dr. K.

Eckdaten
Charakter

Über mich:

Alter

Seit ich die Praxis vor 12 Jahren von meinem Vorgänger übernommen 
habe, hat sich bereits viel getan. Trotzdem strebe ich eine stetige Wei-
terentwicklung der Praxis an. Ich möchte das bestmögliche aus meiner 
Praxis rausholen und meinen Patienten einen angenehmen Aufenthalt 
bieten. Hierbei bin ich jedoch manchmal zu verbissen. Ich würde mich 
als ein Workaholic bezeichnen. Morgens betrete ich als erstes die Praxis 
und abends bin ich die letzte, die nach Hause geht. Oft zerbreche ich mir 
den Kopf, wie ich die Effizienz der Praxis maximieren kann. Denn weil ich 
mich immer voll auf meine Patienten konzentrieren möchte, leidet die 
allgemeine Organisation der Arztpraxis. Es ist mir bereits passiert, dass 
ich einen Termin doppelt belegt habe, da ich nicht in den Terminkalen-
der meiner Arzthelferinnen geguckt habe. So etwas darf nicht wieder 
passieren.

49

Beruf selbstständige Ärztin

Praxis Vollzeit

workaholic

verplant

engagiert

offen

(Ärztin)

„Die Workaholic“

KONZEPTION

Möglicher Use Case

Wünsche und Ziele Frustration

Über die App kann Frau Dr. K alle anstehen-
den Patiententermine einsehen. So weiß sie 
bereits vorab, wie sie sich auf den Patienten 
einstellen kann. Außerdem ist sie über jede 
Terminabsage oder Terminverschiebung in 
Echtzeit informiert. So verläuft die Sprechstunde orga-
nisierter. Dies hilft ihr eine entspannte Grundstimmung 
der Patienten und auch des Personals zu gewährleisten. 

• möchte Abhilfe in der Praxis-
organisation

• Sprechstunden sollen besser 
geplant werden

• ein entspannteres Praxisklima 
ohne Stress

• ist mit dem momentanen 
Ablauf der Sprechstunde 
nicht zufrieden

• die Grundstimmung der 
Praxis ist angespannt 

• das Personal und sie sind 
dauerhaft gestresst

PERSONA

vgl. Abb. 7
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Herr Dr. W

Eckdaten
Charakter

Über mich:

Alter

Ich bin angestellter Arzt einer Hausarztpraxis geführt von jungen 
Ärzten. Unserer Generation von Ärzten ist es wichtig, Modernität mit 
in die Praxen zubringen. Die Digitalisierung darf das Gesundheitswe-
sen nicht überspringen. Denn besonders im Gesundheitswesen ist es 
entscheidend, den Patienten bestmöglich Hilfe zu gewährleisten und 
deshalb sollten besonders wir von innovativen Techniken profitieren, 
anstatt an Altbekanntem hängen zu bleiben. Die Technik und Digitali-
sierung bietet uns mittlerweile eine ganz neue Art des Arbeitens. 

32

Beruf angestellter Arzt

Praxis Vollzeit

innovativ

motiviert

freundlich

aktiv

(Arzt)

„Der Innovative“

KONZEPTION

Möglicher Use Case

Wünsche und Ziele Frustration

Herr Dr. W kann über die interaktive 
Kalenderfunktion seine Sprechstun-
dentermine vergeben und organi-
sieren. Er kann in außerdem in die 
digitalen Akten der Patienten Do-
kumente hochladen, welche der Patient sich dann down-
loadet. So können eilige Befunde oder Überweisungen auf 
schnellstem Wege geteilt werden.

• möchte seinen Patienten best-
mögliche Beratung und Be-
handlung anbieten

• wünscht sich mehr Modernität 
in Arztpraxen

• möchte die Funktionen einer 
Arztpraxis automatisierter nut-
zen können

• viele Arbeitsabläufe könnten 
bereits digital abgefertigt 
werden

• ist genervt von altmodi-
schen Arbeitsabläufen

PERSONA

vgl. Abb. 8
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Durch das Erstellen verschiedener
Personas konnte ich mich noch 
intensiver in die jeweilige Ziel-
gruppe hineinversetzen und so 
ihre Gefühle und Frustrationen 
nachempfinden. Dies hilft mir 
dabei, die Funktionen der App 
auf die alltäglichen Problemati-
ken der zukünftigen Nutzer an-
zupassen. Wie kann ich ihnen 
helfen ihren Alltag entspannter 
und reibungsloser zu bewältigen? 
Wie kann ich ihre Frustrationen 
mindern? Ich weiß nun, welche 
Aktionen bei meinen Zielgruppen 
besonders großen Stress auslösen 
und mein Ziel ist es jetzt, den Be-
teiligten Abhilfe zu schaffen.

Mit der Methode der JTBD, soge-
nannten „Jobs To Be Done“ habe 
ich folgend auf diese Erkennt-
nisse, die Problematiken der 
Nutzer zusammengefasst und 
kategorisch aufgelistet. Unterteilt 
wurden sie in funktionelle, sozia-
le und emotionale „Jobs To Be 
Done“. Die JTBD-Theorie stammt 
vom Harvard-Professor Clayton 
M. Christensen und befasst sich 
mit der Frage, welche „Jobs“ der 
Nutzer zu erledigen hat. Jobs 
sind hierbei jedoch eher als Wün-
sche zu betrachten.25 Welches 
Ziel verfolgt der Nutzer, welche 
Bedürfnisse sollen gestillt wer-
den? Bin ich mir dieser JTBD be-
wusst, kann ich im Verlauf mei-
ner Produktentwicklung gezielt 
dieser Fragen nachgehen. 

KONZEPTION

25 vgl. 
Manuel 

Schmidt,
Jobs to be 

Done (JTBD) 

JOBS TO BE DONEMethode: JTBD
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Jobs To Be Done aus Sicht des Patienten

funktional

sehr 
wichtig

weniger 
wichtig

Zeit und Aufwand sparen

Erleichterung im Umgang mit Dokumenten

schnelle Einsicht der eigenen Vitalwerte

Patienten sollen einfacher Termine vereinbaren können und weniger 
Wartezeit im Wartezimmer verbringen müssen. Außerdem soll den 
Patienten die Möglichkeit geboten werden, obligatorischer Dokumen-
te, wie die Datenschutzerklärung und den Anamnesebogen,  schon 
vorab ausfüllen zu können, um den Termin schneller wahrzunehmen. 

Um wichtige Dokumente im Original nicht überall mit sich 
rumtragen zu müssen, soll der Patient alle Rezepte, Befunde 
und Pässe in digitaler Form auf seinem Smartphone mitführen 
können. So wird ihm außerdem eine automatisierte Form der 
Dokumentenarchivierung geboten, welche langes Suchen reduziert.

Um nicht erst auf einen Folgetermin mit dem behandelnden Arzt 
warten zu müssen, um die eigenen Vitalwerte einsehen zu 
können, sollen die Ergebnisse, beispielsweise einer Blutabnahme, 
vom Labor in Echtzeit auf dem Smartphone des Patienten eingehen.

KONZEPTION

sehr 
wichtig

weniger 
wichtig

Um das Sozialleben eines Patienten, 
der möglicherweise öfters zum Arzt 
muss, nicht allzu stark einzuschränken, 
soll der Patient seine Arztbesuche 
besser strukturieren und in seinen 
Alttag integrieren können.

Treten Änderungen bezüglich eines 
Termines auf, beispielsweise ein 
krankheitsbedingter Ausfall eines 
Arztes oder ein erhöhtes Aufkommen 
in der Praxis, soll der Patient darüber 
informiert werden. 

emotional sozial

Der Patient soll wichtige 
Gesundheitsdaten, wie den 
Impf-oder Allergiepass,
per Smartphone immer bei 
sich tragen können, falls 
in einem Notfall nähere 
Informationen über ihn 
benötigt werden.

Für Angst-Patienten 
kann der Arztbesuch ein 
stressiges Erlebnis sein. 
Durch eine bessere Orga-
nisation ist es möglich, den 
Arzttermin entspannter 
zu gestalten.

Absicherung im Notfall

weniger Stress

Alltag strukturieren

Informiert sein

JTBD
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Jobs To Be Done Ärzte

funktional

Administrativer Aufgaben wie zum Beispiel die Terminverga-
be, die Patientenverwaltung oder die Rezeptausstellung sollen 
automatisiert werden und so eine effizientere Nutzung der Res-
sourcen und Zeit im Praxisbetrieb ermöglichen. Dadurch sollen 
Personal und Ärzte mehr Zeit für den direkten Patientenkontakt 
haben. 

Durch eine geplante Integration von Kommunikationsfunkti-
onen in der App sollen Arztpraxen Patienten automatisch an 
Termine erinnern, Informationen bereitstellen und Dokumen-
te austauschen können. 

Die digitale Dokumentation soll einen schnellen und einfa-
chen Zugriff auf Patientenakten und andere relevante Infor-
mationen ermöglichen und soll von mehreren Geräten und 
Standorten möglich sein.

effizientere Nutzung

Vereinfachung der Organisation

Erstellung und Verfügbarkeit der Dokumentation

sehr 
wichtig

weniger 
wichtig

KONZEPTION

emotional sozial

Die Kommunikation zwischen be-
handelnden Fachärzten wird ein-
facher. Somit wird gewährleistet, 
dass wichtige Informationen über 
die Behandlung eines Patienten 
nicht verloren gehen.

Die Automatisierung und Opti-
mierung bestehender Prozesse 
soll eine konsistente und umfas-
sendere Versorgung des Patien-
ten gewährleisten

Durch die Hilfe bei der Praxis-
organisation sollen Ärzte 
psychisch, wie auch physisch 
entlastet werden.

Die Digitalisierung entschei-
dender Prozesse minimiert 
das Risiko von Fehlern, die 
z.B. durch unleserliche Hand-
schriften oder falsch abgelegte 
Unterlagen verursacht werden 
können.

Entlastung

Weniger Fehler Zusammenarbeit

bessere Patientenversorgungsehr 
wichtig

weniger 
wichtig

JTBD
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FUNKTIONALITÄTEN
Im Folgenden habe ich, die aus der Vorarbeit entstan-
denen, finalen Funktionalitäten der App kategorisiert 
aufgelistet. Da die verschiedenen Funktionen der App 
eine unterschiedliche Wichtigkeit bezüglich der Aus-
sagekraft des Prototypen haben, priorisiere ich sie nach 
Relevanz. Die Priorisierung besteht aus drei Stufen: 

Funktionen mit der Priorisierung „hohe Relevanz“ sind 
ausschlaggebend für die App und werden im Proto-
typen den wesentlichen Teil der Ausarbeitung in An-
spruch nehmen. Eine mittlere Relevanz sagt aus, dass 
die jeweilige Funktion zwar bedeutsam ist, eventuell 
aber weniger detailliert umgesetzt wird. Funktionen 
mit einer niedrigen Relevanz sind nicht gleichzusetzen 
mit einer schlechten Idee. Sie sind ein Ausblick, womit 
die App in der Zukunft noch ausgearbeitet und weiter-
entwickelt werden könnte. Zum jetzigen Zeitpunkt sind 
diese Funktionen aber nicht maßgebend zur Nutzung.

: Hohe Relevanz

: Mittlere Relevanz

: Niedrige Relevanz

FUNKTIONALITÄTEN
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Funktionalitäten

Terminmanagement

Termin vereinbaren

Der Patient kann über die 
App einen Arzttermin be-
quem von zuhause verein-
baren. Wenn er einen pas-
senden Termin gefunden 
hat, wird der Termin auto-
matisch in den Kalenders 
des Smartphones übertra-
gen. Vorab kann bereits der 
Grund des Arztbesuches 
gewählt werden. Patienten 
können außerdem Folge-
termine, beispielsweise für 
Nachsorgeuntersuchungen 
festlegen. Eine KI-Funktion 
hilft dem Nutzer außerdem 
passende Termine zu finden

Die App verfügt über einen 
personalisierbaren Kalen-
der, welcher synchronisier-
bar mit dem Smartphone-
Kalender ist. Hier sind 
kommende und bereits 
abgeschlossene Termine 
einsehbar. Über die Ka-
lenderansicht gelangt der 
Patient zur Unterkategorie 
„mein Termin“

Falls sich etwas am Arztter-
min ändert, wird der Pa-
tient sofort benachrichtigt. 
Je nach Wunsch wird ihm 
außerdem vor jedem Ter-
min über sein Smartphone 
eine Erinnerung geschickt. 
Der Patient kann selber die 
Häufigkeit der Erinnerun-
gen einstellen.

Terminupdates/
Erinnerungen/
Bestätigung Kalender Ansicht

KONZEPTION

Hier findet der Patient eine 
To-Do Liste, welche ihm 
hilft vorbereitet in sei-
nen Arzttermin zu gehen. 
Außerdem kann er vorab 
schon Dokumente, wie die 
Datenschutzerklärung und 
seine Patientendaten aus-
füllen. Dies hat den Zweck, 
vor dem Termin nicht mehr 
so lange im Wartezimmer 
warten zu müssen.

Bei betreten des Warte-
zimmers scant der Patient 
einen QR-Code ein und 
bekommt daraufhin einen 
Timer angezeigt, welcher 
ihm anzeigt wie lange er 
noch bis zu seinem Termin 
warten muss. So kann der 
Patient die Wartezeit nach 
belieben sinnvoll nutzen 
und muss nicht die volle 
Länge der Zeit in der Praxis 
verbringen. Falls ein Pa-
tient vor ihm ausfällt wird 
er darüber informiert.

mein Termin Wartezimmer-Timer

FUNKTIONALITÄTEN
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Funktionalitäten

Dokumenteneinsicht

Rezepte, Folgerezepte,
Arbeitsunfähigkeits-
bescheinigungen, Befunde

Hier sieht der Patient, wel-
che Dokumente er bereits 
ausgefüllt und hochgela-
den hat. Dokumente vorab 
von Zuhause auszufüllen  
spart dem Patienten Zeit in 
der Praxis, da das Ausfüllen 
des Anamnesebogens, Pa-
tientenaufnahmeformulars 
und den Einverständnis- 
und Datenschutzerklärung 
je nach Patient einige Zeit 
in Anspruch nimmt. 

In der App kann der Patient 
seine Rezepte, Arbeitsun-
fähigkeitsbescheinigungen 
und Befunde, welche der 
Arzt ihm zur Verfügung 
stellt, einsehen und je nach 
Absprache Folgerezepte 
beantragen. 
->Kategorisieren und Su-
chen

hochgeladene 
Dokumente

KONZEPTION

Im Notfall kann es wichtig 
sein, alle medizinisch re-
levanten Pässe bei sich zu 
tragen. In der App hat man 
diese digital und überall 
dabei. Auf Reisen verringert 
sich so z.B. die Wahrschein-
lichkeit eines Verlustes des 
Originalpasses. Relevante 
Pässe sind der Impfpass, 
die Patientenverfügung, der 
Allergiepass, der Blutzucker-
pass, der Blutdruckpass, der 
Herzpass,  der Organtrans-
plantationsausweis, der 
Medikamentenpass und 
der Notfallausweis.

Je nach Wunsch kann der 
Arzt bestimmte Vitalwerte 
mit dem Patienten teilen. 
Dazu zählen Blutdruckwer-
te, Puls-und Herzfrequenz, 
die Sauerstoffsättigung 
(SpO2), der Blutzuckerspie-
gel (Glukose), Cholesterin-
werte, Körpergewicht und 
Body-Mass-Index (BMI), 
Elektrokardiogrammaus-
wertungen (EKG/ECG) und 
die Ergebnisse eines Blut-
bildes. Für Patienten mit 
beispielsweise chronischen 
Krankheiten ist die Doku-
mentation solcher Werte 
wichtig. 

PässeWerte

FUNKTIONALITÄTEN
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Funktionalitäten

Patienten-Profilansicht

Jeder Patient legt zu 
Beginn der App-Nutzung 
ein Benutzerprofil an. Hier 
kann der Patient im Verlauf 
der Nutzung seine Stamm-
daten wie die Historie der 
eigenen Arztbesuche, fa-
vorisierte Praxen und seine 
persönlichen Daten verwal-
ten. Außerdem kann der 
Patienten über die Einstel-
lungen das Nutzererlebnis 
konfigurieren.

Mein Profil

In der Kategorie Medikati-
on kann der Patient seinen 
Medikationsplan einsehen 
und Details zu bestimm-
ten Einnahmen erfahren. 
Nach Bedarf wird er an die 
Einnahme der Medikamen-
te per Benachrichtigung 
erinnert. 

Medikation

Patienten fällt es oft schwer 
ihre Symptome zusam-
menzufassen. Besonders 
bei Erkrankungen, welche 
sich über einen längeren 
Zeitraum hinwegziehen 
kann es sein, dass sich die 
Symptome verändern.
Ein Symptomtagebuch 
hilft dem Patienten, die 
Beschwerden in Worte zu 
fassen und zu dokumen-
tieren, damit im Gespräch 
mit dem Arzt keine Details 
über die Symptome ver-
gessen werden.

Symptomtagebuch

KONZEPTION

Die künstliche Intelligenz 
ist eine nützliche Funktion 
wenn es um die Verinfa-
chung und Automatisie-
rung von Tätigkeiten geht. 
Beispielsweise wäre sie von 
Nutzen, wenn es um die Er-
klärung von Befunden und 
ähnlichen Dokumenten 
geht. Die ärztliche Fach-
sprache kann für Patienten 
oft nicht nachvollziehbar 
sein. Abhilfe könnte eine KI 
sein, welche Fachsprache 
in einfache Sprache über-
setzt.

KI als Assistenz

Hier kann der Patient sich 
über Arztpraxen infor-
mieren und Rezensionen 
anderer Patienten lesen. 
Außerdem kann er seine 
Arztpraxis bewerten und 
über andere soziale Kanäle 
teilen und weiterempfeh-
len. Im weiteren Verlauf die-
ser Funktion könnte man 
Foren und einen Newsletter 
für Patienten hinzufügen.

Community-Austausch

FUNKTIONALITÄTEN
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Funktionalitäten

Management Arzt

Sprechstunden-
übersicht

Tages-Timeline

Der Arzt hat per Kalender-
Ansicht alle seine Termi-
ne im Blick. Er und das 
Personal können je nach 
Zugriffsberechtigung von 
überall per Smartphone auf 
die Übersicht zugreifen.
Dies verhinder Überbu-
chungen und Doppelver-
gaben von Terminen. 

Arzt und Praxispersonal 
werden bei dieser Funktion 
über ihren Arbeitstag mit 
allen anstehenden Aufga-
ben informiert. Hierbei sind 
alle Termine, Gespräche, 
Rückrufe, usw. chrono-
logisch angeordnet. So 
kann beispielsweise der 
Arzt bereits morgens per 
Smartphone seine heuti-
gen To-Do‘s einsehen. 

KONZEPTION

Arztbriefe Patientenübersicht
Arztbriefe sollen digital zwi-
schen Ärzten austauschbar 
sein, so wird ständiges hin 
und her faxen verhindert. 
Die Koordination zwischen 
verschiedenen medizi-
nischen Fachkräften im 
Bezug auf den jeweiligen 
Patienten soll automatisier-
ter geschehen. Durch die 
bereits in der App hinter-
legten Daten des Patien-
ten lassen sich Arztbriefe 
schnell und einfach erstel-
len.

Der behandelnde Arzt 
hat bei dieser Funktion 
Überblick über all seine 
Patienten.  Dies hilft ihm 
den Überblick zu behalten 
und mit der intelligenten 
Suchfunktion kann er seine 
Patienten nach Kategorien 
filtern.  

FUNKTIONALITÄTEN
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Main Use Cases

Bei den Main Use Cases handelt es sich um die relevantesten 
Anwänderfälle der App. Hierbei habe ich für die Nutzung essen-
zielle Funktionen ausgearbeitet. Folgende Use Cases bestehen 
aus einem Ziel / einer Handlung, welche der Nutzer anstrebt 
auszuführen, und einem Auslöser / einem Gedankengang, wel-
cher den Nutzer dazu verleitet hat die App zu verwenden. Die 
Schritte erläutern die einzelnen Abschnitte, welche der Nutzer 
durchläuft, um sein Ziel zu erfüllen.

Das Erstellen dieser Main Use Cases hat mir dabei geholfen, die 
ausschlaggebenden Funktionen (Key Funktionen) der App 
festzustellen. Dies hilft mir, mich im weiteren Verlauf nicht in der 
Ausarbeitung von Nebenfunktionen zu verrennen und besonde-
ren Fokus auf die Ausarbeitung der Kernfunktionen zu legen. 

MAIN USE CASES

MAIN USE CASES
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Ein neues Konto anlegen Einen Termin vereinbaren

• Nutzer öffnet zum ersten Mal die App
• Wählt zwischen neuem Patientenkonto 

oder Ärztekonto 
• Füllt seine Benutzerdaten aus
• Akzeptiert dann die Nutzungs- und 

Datenschutzbedingungen
• Richtet Zwei-Faktor-Authentisierung 

ein (PIN oder Face ID)

• Nutzer wählt Kategorie „neuer Termin“
• Wählt dann seinen gewünschten Arzt 

aus
• Danach füllt er verschiedene Fragen zu 

seinem Termin aus
• Sieht dann freie Termine
• Wählt ein Datum und eine Uhrzeit aus
• Bestätigt seinen Termin
• Findet den finalen Termin in seiner Ter-

minleiste oder angezeigt im Kalender

„Ich möchte die App nutzen um den 
Ablauf meines Arztbesuches 
angenehmer zu gestalten“

„Ich habe starken Husten und möchte 
mich von meinem Hausarzt 

untersuchen lassen“

Ziel Ziel

Auslöser Auslöser

Schritte Schritte

Use Case 01 Use Case 02

den Impfpass einsehen sich über einen Arzt informieren

• Nutzer geht auf sein eigenes Profil
• Wählt die Kategorie „Meine Pässe“
• Wählt in der Liste der Pässe den Impf-

pass und dann „ansehen“
• Kann seine Impfungen ansehen und sor-

tieren in „aktuell“ und „abgelaufen“
• Wenn der Patient seinen digitalen Impf-

ausweis einsehen möchte, tippt er auf die 
jeweilige Kachel der Impfung

• Findet dort weitere Infos und einen QR-
Code zum scannen

• Nutzer kann über die Kachel „Arzt“ auf seiner 
Profilseite seine Ärzte einsehen

• Hier findet er die Ärzte, bei denen er bereits 
war

• Entweder er fügt einen neuen Arzt hinzu oder 
schaut sich weitere Infos über bestehende 
Ärzte an

• Unter „mehr ansehen“ findet er Details wie 
Kontaktdaten, den Standort der Praxis und 
weitere Informationen

• Er kann außerdem die Liste seiner Ärzte be-
arbeiten 

„Ich möchte meine aktuellen Impfun-
gen checken und meinen Impfpass 

einsehen“

„Ich möchte mehr über einen be-
stimmten Arzt herausfinden “

Ziel Ziel

Auslöser Auslöser

Schritte Schritte

Use Case 03 Use Case 04

KONZEPTION MAIN USE CASES
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Dokumente finden Arzt möchte Tagesablauf einsehen

• Nutzer wählt in der Navigationsleiste 
„Dokumente“ 

• Kann dort zwischen Dokumenten wäh-
len, welche er downloaden oder für die 
Praxis hochladen möchte

• Wählt Kategorie „Formulare für Patien-
ten“

• Füllt dann Anamnesebogen aus
• Lädt ihn unter „für den Arzttermin“ wie-

der hoch damit die Ärzte diesen einsehen 
können

• Der Arzt sieht auf seiner Startseite eine 
Timeline mit den Terminen für den heu-
tigen Tag

• Dort kann er sehen, wann welcher Pa-
tient dran ist

• Klickt er auf einen Termin kann er wei-
tere Informationen, wie den Grund des 
Termines oder vom Patienten hochgela-
dene Dokumente einsehen

„Ich möchte meinen Anamnesebogen 
vorab ausfüllen und hochladen“

„Ich möchte mich darüber informie-
ren, welche Patienten ich 

heute behandele “

Ziel Ziel

Auslöser Auslöser

Schritte Schritte

Use Case 05 Use Case 06

SITEMAP UND
USER FLOWS

KONZEPTION
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Sitemap Übersicht

KONZEPTION

Funktion

Unterseite

Hauptseite

Login

Startseite Dokumente

für Patient für Arzttermin

Profil

Profileinstellungen

PÆsseÅAusweise

Ärzte

Arztprofil

Vitalwerte

Medikamente

Terminübersicht

neuer anstehender 

Termin

Kalenderansicht

Termine

neuer Termin

Landingpage

Anmelden

Registrieren

Vorschläge

Rezepte

Versicherungsdokumente eigenes Profil bearbeiten

Sicherheitsfreigaben

Rechtliches

Abmelden

aktuelle Impungen

aktuelle Medikamente vergangene Termine

Termindetails

Impfpass digital

Detailansicht

Medikament hinzufügen

Erinnerungen

Änderungen durch Arzt

abgelaufene Impfungen

abgesetzte Medikamente anstehende Termine

Termindetails

Jahresansicht

Versicherungsabfrage

Monatsansicht

Terminart

Tagesansicht

Datum und Uhrzeit

Terminbesonderheit

Terminbestätigung

alle Termine 

Arzt suchen/wählen

Impfpass digital

Detailansicht

Standort

Abrechnungsarten

Kontakt

Sonstiges

Liste aller bisherigen Ärzte

Impfausweis Blutdruck

Liste bearbeiten

Allergiepass Puls (Herzfrequenz)

Gesundheitspass K)rpertemperatur

Blutspendeausweis Sauerstoffsättigung

Organspendeausweis Blutzucker

Medikamentenpass Cholesterinwerte

Notfallausweis

Elektrokardiogramm (EKG/ECG)

Blutbild

Urinanalyse

Blutzuckerpass

Favoriten

Atteste

Patientenverfügungen

Schnellzugriff Pässe

Befunde

ausgefüllte Formulare

AUs

Symptomtagebuch

Überweisungen Notizen

AllgemeinesFormulare

Datenschutz

Anträge

SITEMAP



98 99

Sitemap Detailansicht

Login

Startseite Dokumente

für Patient für Arzttermin

Profil

Profileinstellungen

PÆsseÅAusweise

Ärzte

Arztprofil

Vitalwerte

Medikamente

Terminübersicht

neuer anstehender 

Termin

Kalenderansicht

Termine

neuer Termin

Landingpage

Anmelden

Registrieren

Vorschläge

Rezepte

Versicherungsdokumente eigenes Profil bearbeiten

Sicherheitsfreigaben

Rechtliches

Abmelden

aktuelle Impungen

aktuelle Medikamente vergangene Termine

Termindetails

Impfpass digital

Detailansicht

Medikament hinzufügen

Erinnerungen

Änderungen durch Arzt

abgelaufene Impfungen

abgesetzte Medikamente anstehende Termine

Termindetails

Jahresansicht

Versicherungsabfrage

Monatsansicht

Terminart

Tagesansicht

Datum und Uhrzeit

Terminbesonderheit

Terminbestätigung

alle Termine 

Arzt suchen/wählen

Impfpass digital

Detailansicht

Standort

Abrechnungsarten

Kontakt

Sonstiges

Liste aller bisherigen Ärzte

Impfausweis Blutdruck

Liste bearbeiten

Allergiepass Puls (Herzfrequenz)

Gesundheitspass K)rpertemperatur

Blutspendeausweis Sauerstoffsättigung

Organspendeausweis Blutzucker

Medikamentenpass Cholesterinwerte

Notfallausweis

Elektrokardiogramm (EKG/ECG)

Blutbild

Urinanalyse

Blutzuckerpass

Favoriten

Atteste

Patientenverfügungen

Schnellzugriff Pässe

Befunde

ausgefüllte Formulare

AUs

Symptomtagebuch

Überweisungen Notizen

AllgemeinesFormulare

Datenschutz

Anträge

Login

Startseite Dokumente

für Patient für Arzttermin

Profil

Profileinstellungen

PÆsseÅAusweise

Ärzte

Arztprofil

Vitalwerte

Medikamente

Terminübersicht

neuer anstehender 

Termin

Kalenderansicht

Termine

neuer Termin

Landingpage

Anmelden

Registrieren

Vorschläge

Rezepte

Versicherungsdokumente eigenes Profil bearbeiten

Sicherheitsfreigaben

Rechtliches

Abmelden

aktuelle Impungen

aktuelle Medikamente vergangene Termine

Termindetails

Impfpass digital

Detailansicht

Medikament hinzufügen

Erinnerungen

Änderungen durch Arzt

abgelaufene Impfungen

abgesetzte Medikamente anstehende Termine

Termindetails

Jahresansicht

Versicherungsabfrage

Monatsansicht

Terminart

Tagesansicht

Datum und Uhrzeit

Terminbesonderheit

Terminbestätigung

alle Termine 

Arzt suchen/wählen

Impfpass digital

Detailansicht

Standort

Abrechnungsarten

Kontakt

Sonstiges

Liste aller bisherigen Ärzte

Impfausweis Blutdruck

Liste bearbeiten

Allergiepass Puls (Herzfrequenz)

Gesundheitspass K)rpertemperatur

Blutspendeausweis Sauerstoffsättigung

Organspendeausweis Blutzucker

Medikamentenpass Cholesterinwerte

Notfallausweis

Elektrokardiogramm (EKG/ECG)

Blutbild

Urinanalyse

Blutzuckerpass

Favoriten

Atteste

Patientenverfügungen

Schnellzugriff Pässe

Befunde

ausgefüllte Formulare

AUs

Symptomtagebuch

Überweisungen Notizen

AllgemeinesFormulare

Datenschutz

Anträge

01 02

KONZEPTION SITEMAP
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Login

Startseite Dokumente

für Patient für Arzttermin

Profil

Profileinstellungen

PÆsseÅAusweise

Ärzte

Arztprofil

Vitalwerte

Medikamente

Terminübersicht

neuer anstehender 

Termin

Kalenderansicht

Termine

neuer Termin

Landingpage

Anmelden

Registrieren

Vorschläge

Rezepte

Versicherungsdokumente eigenes Profil bearbeiten

Sicherheitsfreigaben

Rechtliches

Abmelden

aktuelle Impungen

aktuelle Medikamente vergangene Termine

Termindetails

Impfpass digital

Detailansicht

Medikament hinzufügen

Erinnerungen

Änderungen durch Arzt

abgelaufene Impfungen

abgesetzte Medikamente anstehende Termine

Termindetails

Jahresansicht

Versicherungsabfrage

Monatsansicht

Terminart

Tagesansicht

Datum und Uhrzeit

Terminbesonderheit

Terminbestätigung

alle Termine 

Arzt suchen/wählen

Impfpass digital

Detailansicht

Standort

Abrechnungsarten

Kontakt

Sonstiges

Liste aller bisherigen Ärzte

Impfausweis Blutdruck

Liste bearbeiten

Allergiepass Puls (Herzfrequenz)

Gesundheitspass K)rpertemperatur

Blutspendeausweis Sauerstoffsättigung

Organspendeausweis Blutzucker

Medikamentenpass Cholesterinwerte

Notfallausweis

Elektrokardiogramm (EKG/ECG)

Blutbild

Urinanalyse

Blutzuckerpass

Favoriten

Atteste

Patientenverfügungen

Schnellzugriff Pässe

Befunde

ausgefüllte Formulare

AUs

Symptomtagebuch

Überweisungen Notizen

AllgemeinesFormulare

Datenschutz

Anträge

Die Sitemap ist eine visuelle Darstellung der Struk-
tur und der Hierarchie einer Anwendung.
Sie zeigt verschiedenen Haupt- und Unterseiten, 
welche später die Screens einer Applikation dar-
stellen und wie sie miteinander verknüpft werden.

Die Erstellung einer Sitemap hat geholfen, mir 
Klarheit über den Navigations-Aufbau des Projekts 
zu verschaffen. Auch habe ich ein besseres Ver-
ständnis für logische und nachvollziehbare User 
Flows bekommen.

Mir wurde klar, dass eine eindeutige Struktur 
innerhalb der App dem Nutzer hilft, sich im Sys-
tems zurecht zu finden und gleichzeitig eine bes-
sere Benutzerfreundlichkeit gewährleistet. 

 

03

KONZEPTION SITEMAP

Methode: Sitemap
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User Flows

KONZEPTION
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Sicherheitskonzept Datenschutz

Da besonders im Gesundheitswesen mit sensiblen Daten 
gehandhabt wird, ist es besonders wichtig die Privatsphäre 
jedes einzelnen Nutzers zu wahren. Oberste Priorität liegt 
also bei der Datensicherheit. Gewährleistet werden soll diese 
durch die Verifizierung der eigenen Person mit Hilfe von zwei 
unabhängigen Faktoren. Dieses Prinzip nennt sich Zwei-Fak-
tor-Authentisierung und ist bereits bei vielen Anwendungen, 
Apps und Webseiten zu finden. 

Bei meinem Projekt habe ich mich für folgende Variante der 
Zwei-Faktor-Authentisierung entschieden.
Der Nutzer legt bei seiner Registrierung ein eigenes Passwort 
fest. Dieses muss, nach dem die App verlassen wurde und der 
Nutzer sie erneut öffnet, händisch eingegeben werden. 
Den zweiten Faktor kann der Nutzer sich aussuchen. Zur 
Wahl steht die Bestätigung der Identität per Face-ID Funk-
tion, oder der Eingabe einer PIN, welche auch bei der Regist-
rierung festgelegt wurde.
Da nicht jeder Nutzer ein Endgerät mit Face-ID Funktion be-
sitzt, möchte ich Nutzern eine andere Möglichkeit geben, ihre 
Daten sicher zu schützen und einen unbefugten Zugriff zu  
vermeiden.

Da die Anwendung ohne die Nutzung personenbezogener 
Gesundheitsdaten nicht funktionieren würde, muss jeder 
Patient bei seiner Registrierung zustimmen, dass ihm dies 
bewusst ist. Die Gesundheitsdaten werden nach dem deut-
schen Datenschutzrecht26 gespeichert, jedoch nicht an unbe-
fugte Dritte weitergegeben. 

Außerdem ist jeder Nutzer dazu verpflichtet, seine Einwilli-
gung bezüglich der Nutzungsbedingungen der App zu ertei-
len.

Ob bestimmte Daten gespeichert werden, kann der Nutzer 
selber entscheiden. Willigt er dem nicht ein, ist es möglich, 
dass er nicht alle Funktionen der App nutzen kann.

KONZEPTION

26 vgl.
Daten-
schutz-
Grundver-
ordnung

SICHERHEIT & DATENSCHUTZ
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MOODBOARD

Ein Moodboard ist eine visuelle Darstellung, die eine 
Sammlung von Bildern, Farben, Schriften und anderen 
Elementen umfasst, um eine bestimmte Stimmung zu 
vermitteln. Diese Stimmung soll später in der Anwen-
dung spürbar sein. Ein Moodboard dient der Inspira-
tionsfindung bezüglich des späteren Designs.

MOODBOARD
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Moodboard

Style Keywords

Seriös
Modern
Minimalistisch
Hell

Ruhig
Neutral
Aufgeräumt
Verständlich

M
on

ts
er

ra
t

LeserlichNeutral

UMSETZUNG

Blau - Objektivität, 
Neutralität und Klarheit

Graphik Font
Commercial Type by Christian 
Schwartz, Ilya Ruderman

MOODBOARD

vgl. Abb. 9-18
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UMSETZUNG MOODBOARD

Bildsprache Farbigkeit

#2768b1 #2863ad

#283583

des Moodboards des Moodboards
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Navigation Wireframes

Screen

Inspiration

Inspiration

UMSETZUNG WIREFRAMES

Mit den Wireframes konnte ich mir 
einen ersten Eindruck verschaffen, 
wie verschiedene Elemente auf dem 
Bildschirm angeordnet werden müs-
sen. Ich konnte somit erste Umsetzun-
gen der Elemente ausprobieren und 
eventuelle Änderungen der Formen 
vornehmen. Außerdem haben mir die 
Wireframes geholfen, ein grobes Ge-
staltungskonzept der Screens zu ent-
wickeln.
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DESIGN

Designgrundlagen
Im folgenden möchte ich die Grundlagen 
auf welchen mein Design basiert erläutern. 
Ich habe alle Gestaltungsmittel in Hinblick 
auf die Benutzerfreundlichkeit gewählt. 
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Farben

UMSETZUNG

Primärfarben der App Farbgebung

Sekundärfarben der App

Signalfarben der App

#FFFFFF

#00CEB6

#FA0A0A

#033160

#0264C7

#03BFE9

#0264C7 20%

70%38%

#0264C7

#00CEB6

Fließtexte Farbfelder im
Hintergrund

Buttons und
Überschriften

Hintergrund
und Kacheln

Akzentfarbe

Signal:
Aufpassen

Signal:
Bearbeiten

Abwandlung Hintergrund-
schrift

Die Farbgebung bestimmt einen großen Teil der Stimmung, wel-
che eine Anwendung ausstrahlt. Da sich meine Applikation im 
medizinischen Bereich bewegt, war es wichtig eine neutrale und 
aufgeräumte Atomsphäre zu schaffen. Der Nutzer soll nicht durch 
bunte Farben abgelenkt werden. Sein Fokus soll allein auf den 
Funktionen der Anwendung ruhen. 

Mit diesem Ziel habe ich mich für die Farbe Blau in verschiedenen 
Abwandlungen entschieden. Blau steht für Neutralität und Klar-
heit. So ist ein Großteil aller Farbflächen, im Hintergrund und auch 
in Form von Informationskacheln,  in der Farbe Blau eingefärbt. 
Das Blau ist jedoch meist in seiner Deckkraft reduziert, um große 
Flächen nicht einnehmend wirken zu lassen. Durch die Überlap-
pungen transparenter Blautöne entstehen in der App Flächen in 
unterschiedlichen Transparenzstärken. Dieser Effekt lässt die Ebe-
nen innerhalb der Anwendung dreidimensionaler wirken

FARBEN
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Typografie

UMSETZUNG SCHRIFTEN

Alle Texte, welche nicht auf Buttons stehen, sind in der Schrift Graphik 
verfasst. Alleiniger Fokus liegt hierbei auf der ausgezeichneten Les-
barkeit der Schrift, auch in kleinen Schriftgrößen. Durch die Anzahl an 
Schriftschnitten lässt sie sich flexibel einsetzten und unterstreicht die 
Verständlichkeit der Funktionen. 

Die Beschriftung der Buttons erfolgte in Form der Schrift Montserrat. 
Auch sie überzeugt mit ihrer Lesbarkeit, weicht jedoch in ihren Run-
dungen etwas von der Graphik ab. Da die Buttons meiner App runde 
Ecken haben, lässt die Montserrat Texte innerhalb von Buttons har-
monischer aussehen als es die Graphik würde. Die Leichtigkeit der 
Montserrat lockert die Anwendung optisch auf. Da Buttons beson-
ders schnell in das Auge des Nutzer springen sollen, nutze ich oft den 
Schriftschnitt Medium und Semibold.
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Icons Elemente und Buttons

UMSETZUNG ICONS UND ELEMENTE

Die Icons, welche ich für das Design nutze sind aus der Icon-Familie 
des Herstellers Flaticon27 und sind für den freien Gebrauch verfügbar. 
Ich wählte für mein Design die Strichstärke Regular mit graden Ecken.
Mir war besonders ein simples Design wichtig, welches auch auf klei-
nen Bildschirmen noch erkennbar ist.

Die Icons habe ich besonders als Stütze für die Verständlichkeit ge-
nutzt. Mein Hauptfokus im Design liegt auf der Übersichtlichkeit. 
Icons sollen daher der Verständlichkeit dienen, und nicht als Dekora-
tion fungieren.

Die Elemente und 
Buttons haben das 
Ziel, den Nutzer ver-
ständlich durch die 
Anwendung zu füh-
ren. Sie sollen einen 
Leitfaden für den An-
wender darstellen.

27
UI-Icons by 

Flaticon
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Name und Logo

PraXma ist eine Wortschöpfung aus 
den Wörtern Praxis und Management. 
Da es in der App um genau diese 
zwei Elemente, also das Management 
innerhalb einer Praxis geht, kam mir 
die Idee beides in einem Wort zu 
verbinden. Das X im Namen fungiert 
als ein Bindeglied beider Elemente. 
Es schafft eine Brücke, inhaltlich wie 
auch im Bezug auf die Aussprache. 
Hierbei ist es jedem selbst überlassen, 
ob er es Pra X ma, also in getrennten 
Silben ausspricht, oder als ein Wort:

PraXma

SCREEN DESIGN
UMSETZUNG
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UMSETZUNG SCREENDESIGN

Onboarding neues Konto
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UMSETZUNG SCREENDESIGN

Profil und Profileinstellungen Impfungen
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UMSETZUNG SCREENDESIGN

Dokumentenübersicht neuer Termin
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UMSETZUNG SCREENDESIGN

Kalenderansicht Startseite Patient Terminansicht Arzt
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AUSBLICK

Trotzdem, dass ich schon viele Funktionen, welche ich in meinem Kon-
zept entwickelt habe, umsetzten konnte, bleiben mir dennoch Funkti-
onen übrig, die ich nicht in der vorgegebenen Bearbeitungszeit dieses 
Projekts umsetzten konnte. Dazu zählen zum einen, die intensivere 
Nutzung von KI-Elementen. Hierbei bietet sich ein großer Spielraum, 
im Hinblick auf die Automatisierung und Vereinfachung von administ-
rativen Aufgaben. Zum anderen hätte ich gerne noch ein Erinnerungs- 
und Mitteilungskonzept ausgearbeitet. Da besonders die Erinnerung 
an Termine ein entscheidender Faktor des Terminmanagements ist, 
sehe ich hier noch viel Potenzial.

AUSBLICK
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