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Generative Kl ermoglicht es, per
Knopfdruck und geringem Kos-
tenaufwand, qualitativ immer
hochwertigere Inhalte in Text-,
Bild-, Video- und Audioforma-
ten herzustellen und Wissen in
Sekundenschnelle zu verdich-
ten und nutzbar zu machen.
Dies schurt die Hoffnungen
auf eine vollkommen persona-
lisierte Kommunikation, mit der
sich auch neue Chancen fur die
Bildung und Kompetenzvermitt-
lung eroffnen. Besonders deut-
lich wird dies im Umfeld des Ge-
sundheitssystems, das durch
eine wachsende Kluft zwi-
schen dem Bildungs- und Wis-
sensstand breiter Bevdlke-
rungsschichten und einen stetig
zunehmenden Fachkrafteman-
gel gepragt ist. Die Automati-
sierung von Wissen durch eine
«statistische Wissensmaschine»
konnte den Ubergang in eine
neue Ara einlauten, in der Informa-
tion auf Abruf fur alle Menschen
zuganglich wird —in massgeschnei-
derter Form und Sprache.

DEFINITION VON MIS- UND
DESINFORMATION

Die Absicht zu Schaden, Tauschen,
Manipulieren unterscheidet Mis- von
Desinformation:

Wahrend Fehlinformationen das unbewusste
Generieren, Teilen oder Verbreiten von
falschen oder ungenauen Informationen bes-
chreibt, zielt Desinformation bewusst darauf
ab, andere zu tduschen, zu manipulieren
oder Schaden zuzufiigen.

Die Aussicht auf scheinbar
grenzenlosen  Wissenszugang
birgt jedoch auch das Risiko
einer zunehmenden Exposition
gegenuber Falschinformatio-
nen, sowohl als bewusste Ma-
nipulation (Desinformation) wie
auch als unbewusstes Konsu-
mieren und Teilen von fehler-
haftem Wissen (Misinforma-
tion). So o6ffnet die Tatsache,
dass hyperrealistische Bilder
und Videos ohne Vorkenntnisse
erstellt werden kénnen, Tur und
Tor fur verschiedene Arten von
Tauschung und Kriminalitat,
wie das Féalschen von medizini-
schen Diagnosen. Die probabi-
listische Wissenserzeugung mit-
hilfe von KI-Anwendungen ohne
Qualitatssicherung birgt die
Gefahr einer ungewollten, sys-
tematischen Verbreitung von
Falsch- und Halbwissen in der
Offentlichkeit. Einerseits verur-
sacht durch menschliche Fehl-
interpretationen statistischer
Korrelation als Kausalitat sowie
potenziell mangelhaften oder
ungepruften Datengrundlagen.
Es erstaunt folglich wenig, dass
die Sorge Uber die Risiken von
Falschinformation im Zeitalter
von Kl und der Dominanz so-
zialer Medien zunimmt, sowohl
in der Offentlichkeit, bei Unter-
nehmen als auch in der Politik.

Das 21. Jahrhundert markiert
den Ubergang einer analogen

und linearen Informationsver-
mittlung in die der digitalen
Plattformen. Diese besiegelten
das Ende der klassischen Hie-
rarchien und stellen inhaltliche
Attraktivitat Uber Faktizitat -
mit polarisierenden, simplen
und unterhaltenden Bewegt-
bildern als dominierendem Wis-
sensformat. So ist die Video-
Plattform YouTube, heute die
zweitwichtigste Suchmaschi-
ne der Welt, in vielen Landern
auch zur wichtigsten Quelle
fur Gesundheitsinformationen
geworden - mit weltweit Uber
200 Milliarden Aufrufe von Ge-
sundheitsvideos pro Jahr.

Systematische Reviews zei-
gen, dass fehlerhafte Gesund-
heitsinformationen in sozialen
Medien weit verbreitet sind,
wobei der genaue Anteil je nach
Thema und Plattform stark
variiert, von einer durchschnitt-
lichen Pravalenz von etwa

einem Drittel bei medizinische
Behandlungen, Impfstoffen,
Erndhrung und nicht Ubertrag-
baren Krankheiten, bis Uber
80% beim Thema Rauchwaren
und Drogen.

Mit Blick auf diese Grundlagen,
in denen Informationen zuneh-
mend mit oder durch Kl erstellt
und via soziale Medien verbrei-
tet werden wird klar, dass die
Risiken fur Falschinformation
signifikant ansteigen kénnen -
insbesondere im Umfeld von
Medizin und Gesundheit mit
ernstzunehmenden korper-
lichen und mentalen Folgen.
Vor diesem Hintergrund wird
es wichtiger gezielte Strate-
gien zu entwickeln, um die Ver-
breitung verlasslicher Gesund-
heitsinformationen zu férdern
und die Gesundheitskompetenz
der Bevdlkerung im Zeitalter
kUnstlichen Wissens nachhaltig
zu stéarken.

PRAVALENZ GESUNDHEITSBEZOGENER MISINFORMATION NACH THEMENBEREICH

AUF SOCIAL MEDIA

THEMENBEREICH

Rauchwaren/Drogen
(v.A. E-Zigaretten, Wasserpfeifen, Opioide, Marijuana)

Impfstoffe
(v.A. HPV)

Ernahrung/Essstérungen

Nicht ibertragbare Krankheiten
(v.A. Krebs)

Medizinische Behandlungen

Generelle Gesundheit
(Social Media)

Eigene Darstellung auf Grundlage von Sudrez-Lleds et al. (2021).

MISINFORMATIONS RATE
Bis zu 87%

43%
36%
40%
30%
0.2-28.8%
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THE INFORMATION-COMPETENCE PARADOX

Medizinischer Wissenszugang wird demokratisiert,
schafft aber neue Unsicherheiten

Kl-Chatbots eréffnen allen Bevédlkerungsschichten einen nieder-
schwelligen, kostenlosen Zugang zu medizinischem Wissen. Mit
der Mobglichkeit, Informationen auf individuelle Anforderungen
anzupassen, schafft die Technologie ein neues Fundament zur
Starkung der Gesundheitskompetenz - gerade bei bildungsfernen
Menschen. Gleichzeitig hat sie auch das Potential, Fachkrafte um-
fassend zu entlasten und die Bevdlkerung bei der Navigation und
Interpretation von Diagnosen zu unterstltzen. Das Nutzungsver-
halten der Gesellschaft zeigt, dass Kl-Chatbots zunehmend als
Therapiebegleitung oder zur Unterstlitzung von Alltagsfragen ein-
gesetzt werden.

Allerdings birgt die neue Basistechnologie auch ein grosseres
Risiko fur mehr Misinformation. So geben KI-Systeme, die mit
fehlerhaften oder einseitigen Daten trainiert wurden, zwangslau-
fig automatisiertes Halbwissen weiter; und selbst bei gesicherten
Daten besteht das Risiko von Halluzinationen oder menschlicher
Fehlinterpretation. Auch kann die beliebige Verflgbarkeit von Rat-
schlagen, die je nach Prazision der Fragestellung ganz andere Ant-
worten liefern, zu einer grundlegenden Verunsicherung beitragen.
Der freie Zugang zu scheinbar gesichertem medizinischem Wissen
fordert dartber hinaus die lllusion, dass die Medizin auf alles eine
Antwort hat. Dies kann einerseits zu einer falschen Sicherheit bei
Gesundheitsentscheidungen fihren und kollidiert andererseits mit
der Realitadt der Medizin, die fur viele Erkrankungen keine finalen
Antworten oder Therapieoptionen anbieten kann. Das schurt unre-
alistische Erwartungen an die Medizin - und mundet zwangslaufig
in Frustration. Enttauschte Patienten sind anfalliger fUr Desinfor-
mation und lassen sich leichter zu unseritésen Anbietern und frag-
wulrdigen Gesundheitsleistungen treiben, die sich in den sozialen
Medien aggressiv vermarkten.




THE LIMITATIONS OF QUANTIFIED
PERSONALISATION

Personalisierte Kl-basierte Gesundheitsempfehlungen stossen
an Komplexitatsgrenzen

Die wachsende Verflugbarkeit von medizinischen und gesundheits-
bezogenen Daten sowie der breite Zugang zu kUnstlicher Intel-
ligenz markieren den Ubergang zu einem vollstandig personali-
sierten Gesundheitssystem. Bots ermoglichen es, Therapie- aber
auch Verhaltensempfehlungen, basierend auf individuellen Daten,
zu erstellen und mit Risikoprofilen und Produkteigenschaften ab-
zugleichen. Dies umfasst nicht nur den kurativen Teil der Medi-
zin, sondern auch den Einbezug von Richtlinien fur die Gestaltung
eines gesunden Alltags und die Pravention von Krankheiten.

Datenbasierten, personalisierten Empfehlungen kdnnen jedoch
systematisch Mis- und Desinformation durch zwei kritische Mecha-
nismen verstarken. Erstens kdnnen Laien die medizinische Kom-
plexitat ohne Expertenunterstlitzung kaum einordnen. Zweitens
sind in den meisten Fallen nicht alle notwendigen Daten messbar
oder verfugbar, was die Einschatzung von KI-Systemen verein-
facht oder verzerrt. Hinzu kommt: Von Patienten selbst erfasste
Informationen sind haufig fehleranféllig — und erhéhen das Risi-
ko falscher Schlisse. Das Ergebnis sind Fehleinschatzungen und
Verallgemeinerungen, die das Vertrauen in digitale Systeme wei-
ter untergraben, weil die Personalisierung ihr Qualitats- und Nut-
zerversprechen aufgrund zu hoher Ungenauigkeiten nicht einhalt
oder sogar Schaden anrichtet.
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THE THERAPEUTIC DELEGATION FALLACY

Systementlastung auf Kosten neuer
therapeutischer Abhé&ngigkeiten

Chatbots bieten fur Hilfesuchende im Bereich psychischer
Gesundheit einfache und diskrete Anlaufstellen. Besonders
fur Menschen in akuten Krisen oder mit knappen finanziel-
len oder zeitlichen Ressourcen, eroffnen sie einen soforti-
gen und kostenglUnstigen Zugang zu Unterstutzung durch
spezialisierte Kl-Systeme. Diese Ldsungen kdnnen die Ka-
pazitdtsgrenzen des Gesundheitssystems in Bezug auf
lange Wartezeiten, Kosten und einen Mangel an geschul-
tem Fachpersonal entlasten. Aktuelle Studien zeigen, dass
«Therapie-Begleitung» bereits zu den wichtigsten Funktio-
nen von Chatbots gehdren. Der Ubergang zu einer kontinu-
ierlichen Betreuung und Begleitung im Alltag, die Uber men-
tale Probleme hinausgehen, ist dabei fliessend und durfte
in der nahen Zukunft zu einer wachsenden Nachfrage nach
Coaching in allen Lebensbereichen fuhren.

Mit der unbegrenzten Verflgbarkeit von Therapie-Kapa-
zitat wachst aber auch das Risiko fur neue Abhangigkei-
ten, da Entscheidungen immer seltener selbststandig ge-
troffen werden. Auch besteht die Gefahr einer Zunahme
von undurchdachten Handlungen. Wahrend professionelle
Therapeuten zwischen den Zeilen lesen und nachfragen,
komplettieren Chatbots ohne Empathie lediglich Textzei-
len. Auch kdébnnen Kl-Halluzinationen zu unangemessenen
Antworten, Stigmatisierungen und gefahrlichen therapeuti-
schen Lucken fuhren. Mit der breiteren Nutzung wachst
indes die Besorgnis Uber mdgliche Kl-induzierte Psychosen
infolge einer rlcklaufigen Interaktion mit der menschlichen
Aussenwelt oder auch durch das unkritische Befolgen von
Verhaltenstipps von Chatbots - beispielsweise zur Auf-
rechterhaltung von Ticks oder Essstorungen.
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THE SCIENTIFIC AUTHORITY EROSION

KI erméglicht neue medizinische Erkenntnisse
aber untergrabt das Vertrauen in die Wissenschaft

Der Einsatz von KI-Systemen erdffnet grundlegend neue
Mobglichkeiten fur die Wissenschaft. Erstmals in der Medi-
zingeschichte ermdglichen sie das systematische Erkennen
bereichslUbergreifender, komplexer Zusammenhange aus
grossen Datensatzen, beispielsweise bei seltenen Krankhei-
ten. Das bereits etablierte Erkennen von Anomalien in bild-
gebenden Diagnoseverfahren markiert den Anfang eines
wachsenden Spektrums systemischer Mustererkennung.
Diese gibt Hinweise darauf, wie Veranlagungen, Verhaltens-
weisen oder Umweltfaktoren die Gesundheit beeinflussen.
Gleichzeitig verandert sich damit die Wissensgrundlage der
Forschung in grossem Tempo; gesicherte Erkenntnisse
werden immer schneller erweitert oder angepasst.

Als Folge dieser Dynamik wird es fur Laien noch schwieri-
ger, wissenschaftliche Erkenntnisse als vertrauenswurdige
Entscheidungsgrundlage zu nutzen, auch, da mehr ambiva-
lente oder widerspruchliche Tendenzen erkennbar werden.
Mehr Wissen erfordert im Umkehrschluss ein differenzier-
tes Handeln, das dem Wunsch vieler Menschen nach Ein-
fachheit widerspricht. Die zunehmende Sichtbarkeit von
Kl-generierten Fehlern in der medizinischen Praxis und Wis-
senschaft — von fabrizieren Studien bis hin zu manipulierten
Bildern, die selbst Peer-Review-Prozesse passieren — unter-
grabt das Vertrauen in die medizinische Forschung zusatz-
lich. Die Erosion wissenschaftlicher Autoritat hat konkrete
klinische Folgen: Dazu zahlen Therapieabbriuche, mangelnde
Compliance bei Behandlungsplanen sowie die Verweigerung
evidenzbasierter Interventionen. Patienten entwickeln eine
generalisierte Skepsis, die nicht nur den Weg zu pseudowis-
senschaftlichen Alternativen &6ffnet, sondern im Extremfall
auch lebensrettende medizinische Massnahmen gefahrdet.
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GRUNDKENNTNISSE UND
GESUNDHEITSKOMPETENZEN
VISUELL VERMITTELN

Um Falschinformationen als solche zu erkennen, ist es un-
erlasslich, relevante von irrelevanten Gesundheitsinfor-
mationen zu unterscheiden. Da dies nur mit einer soliden
Allgemeinbildung mobglich ist, bleibt das Vermitteln von
Grundkompetenzen auch im 21. Jahrhundert zentral - ins-
besondere, um Kl prazise einzusetzen und die generierten
Inhalte kritisch zu hinterfragen. Daruber hinaus gilt es, die
Gesundheitskompetenz der Bevolkerung aktiv zu fordern
und zu erweitern: nebst einem besseren allgemeinen Ge-
sundheitswissen muUssen angesichts des hohen Fachkrafte-
mangels in Zukunft auch einfache Diagnosen eigenstandig
gestellt und Therapien umgesetzt werden. Hier kdnnen KiI-
Loésungen genutzt werden, um relevantes Wissen sprach-
lich und visuell auf individuelle Anforderungen auszurich-
ten, und Kompetenzen situatiy, in verdaubaren Einheiten zu
vermitteln. Um die nachste Generation wirksam zu errei-
chen, braucht es eine umfassende Neugestaltung der Wis-
sensvermittiung. Statt schwerfalliger Texte sollten geprifte
Inhalte visuell aufbereitet werden - als Infografiken oder
Videos. So lassen sie sich auf digitalen Kanalen, insbeson-
dere in den sozialen Medien, evidenzbasiert und zugleich
attraktiv verbreiten. Fur Fachgruppen wie die Medizin be-
deutet das: Inhalte mUssen proaktiv in konsumfreundlicher
Form digital zuganglich gemacht und in die Offentlichkeit
getragen werden.
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QUALITATSGEPRUFTE
GESUNDHEITSDATENBANKEN
ETABLIEREN

Qualitatsgepriufte medizinische Datenbanken bieten den
besten Schutz vor Desinformation. Verlassliche kuratierte
Quellen reduzieren Interpretationsspielraume, verhindern
die Verbreitung ungeprufter Studienergebnisse und schaf-
fen eine gemeinsame faktische Grundlage flUr Fachkreise,
Medien und die Offentlichkeit. Wenige solide Daten sind
hierbei wirkungsvoller als eine Flut heterogener Informati-
onen. DarUber hinaus gilt es festzulegen, bis zu welchem
Komplexitatsgrad BuUrgerinnen und Burger Daten selbst
interpretieren und danach handeln kénnen - und ab wann
menschliche Expertise notig wird. Die Schweiz kann sich
international durch den Aufbau von qualitatsgepriuften Da-
tenbanken positionieren, die im Verbund mit regionalen Ak-
teuren gesammelt und aggregiert werden. Daflr sind nicht
nur strenge Prufverfahren und Interoperabilitat notwendig,
sondern auch der Aufbau einer Datenkultur, die Anreize
und Mehrwerte definiert, die es fur BuUrgerinnen und Burger
interessant machen, ihre Daten zur Verfligung zu stellen.
Bei der Etablierung solcher Systeme ist es zwingend, dass
die Behdrden verbindliche Richtlinien definieren, auf deren
Grundlagen ein Wettbewerb entsteht, der sich auf Entschei-
dungsfahigkeit und Gesundheitskompetenz ausrichtet.
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HOLISTISCHE
NAVIGATIONSSYSTEME
AUFBAUEN

Im Kampf gegen wachsende Falschinformationen braucht
ein zukunftsfahiges Gesundheitssystem ein verstandliches
Navigationssystem. Von gesundem Lebensstil bis zur Préa-
vention, von der Kuration bis zur Rehabilitation sind Orien-
tierungshilfen ndtig, die Blrgerinnen und Patienten zu den
richtigen Fachstellen fUhren und Empfehlungen zu Produk-
ten wie auch Verhaltensweisen geben. Die Suche nach ge-
eigneten Leistungserbringern erfordert Basisinformationen
Uber Kompetenzfelder und Verflgbarkeit - erganzt durch
Matching-Systeme, die Anbieter und Nachfrager aufgrund
ahnlicher psychographischer Kriterien vernetzen, um die
Erfolgsguote bei Interaktionen zu erhéhen. Bei der Beurtei-
lung von Produkten und Verhaltensweisen kénnen beste-
hende Basisinformationen verstandlich aufbereitet werden;
qualitatsgeprifte Rating-Systeme helfen, das Vertrauen ins
System zu starken. Neben digitalen Systemen werden aller-
dings auch bei der Navigation, insbesondere bei anspruchs-
vollen Fallen wie z.B. bei multimorbiden Krankheiten, kolla-
borative Guidance-Ldsungen eine wichtige Rolle spielen, bei
denen Interaktionen zwischen Menschen auch in Zukunft
im Mittelpunkt stehen. Hierflr braucht es digitale prototy-
pische Patienten-Journeys, die den spezifischen Informa-
tionsbedarf entlang von Gesundheitsoptimierung und der
Behandlungskette bei Krankheiten identifizieren und defi-
nieren, wo maschinelle und wo menschliche Interaktion im
Mittelpunkt stehen sollte.
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GRENZEN
VON MEDIZIN UND
WISSENSCHAFT AUFZEIGEN

Durch die oftmals einseitigen oder unrealistischen Darstel-
lungen Uber die Mbglichkeiten der Medizin, die insbesondere
durch Versprechungen im Umfeld des «Longevity» Hypes
geschurt werden, wird es zu einer zentralen Aufgabe von
Leistungserbringern, Industrie und Behdrden proaktiv Uber
die Grenzen der Medizin aufzukléren. Hierfur kénnen be-
stehende Fachinformationen mit Fokus auf Nebenwirkun-
gen und Risiken in verstandlichen Formaten aufbereitet
und durch Kampagnen oder Einbindung von Patientenorga-
nisationen in die Offentlichkeit getragen werden. Anstatt
Ungewissheit zu verbergen, sollten medizinische Institutio-
nen Transparenz Uber diagnostische und therapeutische Li-
mitierungen schaffen. Durch diese ehrliche Kommunikation
werden realistischere Erwartungen aufgebaut, die Falsch-
information vorbeugen. Gleichzeitig gilt es einen Dialog in
der Offentlichkeit Uber die Grenzen der Wissenschaft, res-
pektive den etablierten Prozess der Erkenntnisgewinnung
zu schaffen, der gerade in der Medizin durch kontinuierliche
Falsifizierung als Voraussetzung fur Qualitat definiert ist.
Die Darstellung der Wissenschaft als Ort von gesicherten Er-
kenntnissen fuhrt stattdessen zu einem Vertrauensverlust.
Gleichzeitig ist es zwingend, langfristig gesicherte Informa-
tionen und Fakten zu definieren und auch entsprechend als
Entscheidungsgrundlage in Datenbanken, Beratungspro-
zesse und Informationskampagnen einfliessen zu lassen.
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THINK TANK W.LR.E.

W.I.R.E. ist ein unabhangiger Think
Tank, der an der Schnittstelle von
Wissenschaft und Praxis die Ge-
staltung der Zukunft kuratiert. Die
Grundlage dafur bilden eine syste-
matische Fruherkennung relevanter
Entwicklungen und deren Uberset-
zung in langfristige Strategien und
Handlungsfelder fur private und
offentliche Organisationen und de-
ren Entscheidungstrager. Als inter-
disziplinare Plattform differenziert
sich W..LR.E. seit der GrUndung
2007 durch ein Ubergreifendes Ver-
standnis von Wirtschaft und Gesell-
schaft und nutzt dieses Wissen fur
die Entwicklung von langfristigen
Entscheidungsgrundlagen, Ideen
und neuen Loésungsansatzen. Der
Think Tank verflgt Uber ein interna-
tionales Netzwerk aus Vordenkern
und Entscheidungstragern sowie
Partnerschaften mit fuUhrenden Un-
ternehmen, Universitaten und Desi-
gnern.

thewire.ch
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INTERPHARMA

Interpharma ist der Verband der
forschenden Pharmaindustrie in
der Schweiz. Die 23 Mitgliedsunter-
nehmen machen insgesamt mehr
als 90 Prozent des Marktanteils
fur patentierte Medikamente in der
Schweiz aus und investieren jahrlich
6,5 Milliarden Franken in Forschung
und Entwicklung in der Schweiz. In-
terpharma ist eine treibende Kraft
fur ein effizientes und qualitativ
hochwertiges  Gesundheitswesen,
das den Patientinnen und Patienten
einen schnellen Zugang zu innova-
tiven Therapien und der bestmodgli-
chen Versorgung bietet. Im In- und
Ausland setzt sich Interpharma
dafur ein, dass die Patient:innen
eine erstklassige Gesundheitsver-
sorgung erhalten, Innovationen be-
lohnt werden und die Industrie einen
wesentlichen Beitrag zu Wohlstand,
Wachstum und Wettbewerbsfahig-
keit in der Schweiz leisten kann.
interpharma.ch
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Der Salon Sanfé fordert einen interdisziplinaren Dialog, um das Schweizer
Gesundheitssystem weiterzudenken und damit Innovationen in Gesellschaft,
Wissenschaft und Politik voranzutreiben. Ein ausgewahlter Kreis von :
Entscheidungstrager:innen, FUhrungskraften und Expert:innen wirkt dabei

als Vordenker zur Weiterentwicklung des Schweizer Gesundheitssystems.

Der Dialog findet unter Chatham-House-Rules statt.

Im Mittelpunkt der jéhrlichen Veranstaltung stehen neue Trends und
Technologien, die das Potenzial haben, die Strukturen des Schweizer
Gesundheitssystems fundamental zu verandern. Der Dialog wird wesentlich
dazu beitragen, die Weiterentwicklung des Gesundheitssystems durch ein
differenziertes Verstandnis der zukUnftigen Gesundheitsbedlrfnisse
vorausschauend zu gestalten. Damit bildet er die Grundlage flr einen nach-
haltigen Umgang mit den zuklnftigen Herausforderungen und Chancen

im Gesundheitssystem. - i

Der Salon Santé¢ ist eine Initiative von Interpharma in Zusammenarbeit mit
dem Think Tank W.I.R.E. Interpharma ist der Verband der forschenden
Pharmaindustrie in der Schweiz und treibende Kraft fur ein effizientes

und qualitativ hochstehendes Gesundheitssystem, das Patientinnen und
Patienten raschen Zugang zu innovativen Therapien und bestmoglicher
Behandlung bietet. W.I.R.E. ist ein fUhrender interdisziplinarer Think Tank,
der sich seit Uber zehn Jahren mit globalen Entwicklungen in Wirtschaft,
Wissenschaft und Gesellschaft beschaftigt. Im Fokus des Schweizer
Denklabors stehen die Frilherkennung neuer Trends und deren Ubersetzu-
ng in Strategien und Handlungsfelder fur Unternehmen und &ffentliche

Institutionen.
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