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Potenzial der Nutzung digitaler Gesundheitsdaten - Brustkrebs

Mammographie Screening Brustkrebs haufigste Krebserkrankung bei der Frau

Frihere Erkennung der Krebserkrankung=#deutlich weniger Patientinnen mit metastasierter Erkrankung



Potenzial der Nutzung digitaler Gesundheitsdaten - Brustkrebs

Mammographie Screening Brustkrebs haufigste Krebserkrankung bei der Frau
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Frihere Erkennung der Krebserkrankung =% deutlich weniger Patientinnen mit metastasierter Erkrankung

Neuartiger, komplementarer Kl-Ansatz bei der Brustkrebsvorsorge verbessert die diagnostische Genauigkeit
(Leibig et al., Lancet Digit Health 2022)

=>» Zeitersparnis, effektiver Ressourcennutzung

=>» Verringerte Folgekosten flr Gesellschaft

=> Erhalt Arbeitskraft
rhalt der Arbeitskra — Verbesserung der Lebensqualitét und Patientenwohl



Potenzial der Nutzung digitaler Gesundheitsdaten - Anamie
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Potenzial der Nutzung digitaler Gesundheitsdaten - Anamiebehandlung
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Potenzial der Nutzung digitaler Gesundheitsdaten
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Teilen digitaler Gesundheitsdaten - Multiple Perspektiven
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Digitale Gesundheitsdaten — ”"Treuhandstelle”
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Recht auf informationelle Selbstbestimmung
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Digitale Gesundheitsdaten — Chancen nutzen
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