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Ungeplant: Von der Arztin
zur Unternehmerin

Professorin Pia Wulfing hat tiber zehn Jahre eine onkologische
Tagesklinik geleitet - bis die Pandemie sie in den unbezahlten Urlaub
zwang. Jetzt ist sie Grunderin und App-Entwicklerin.

Von Kerstin Mitternacht

Pia Wiilfing nicht mehr als Arztin,

sondern ist Griinderin einer DiGA -
doch geplant war das alles nicht. ,Ich
wire auch heute noch in der Klinik, ich
habe sehr gerne dort gearbeitet®, sagt Pia
Wiilfing der Arzte Zeitung.

Bis zum Beginn der Pandemie hat
Wiilfing iiber zehn Jahre die onkologi-
sche Tagesklinik und Praxis des Mamma-
zentrums in Hamburg geleitet. Aber sie
ist mit Beginn des ersten Lockdowns von
180 auf O ausgebremst worden, weil sie
als Corona-Risikopatientin nicht mehr
arbeiten sollte. Nach zwei Wochen
Urlaub war der Garten gemacht und
Wiilfing fing an nachzudenken, was sie
jetzt mit ihrer Zeit anstellen sollte. Kur-
zerhand kaufte sie sich zwei Mikrofone
fiirs Smartphone, um einen Podcast zum
Thema Brustkrebs aufzunehmen.

Interviewpartnerin wurde die 70-jih-
rige Nachbarin, selbst ehemalige Brust-
krebspatientin.  Innerhalb  weniger
Wochen hatte die Wiilfing mit ihr mehre-
re Folgen fiir ihren Podcast aufgenom-
men. Die Riickmeldungen von Kollegin-
nen und Kollegen sollen durchweg positiv
gewesen sein, vielen Patientinnen soll der
Podcast Mut gemacht haben.

Pia Wiilfing erschienen die Niederun-
gen von Podcast und Social Media nach
einer Karriere in Klinik und Forschung
zunichst trivial. Aber sie stellte schnell
fest, wie damit Brustkrebs-Patientinnen
iiber ihre Erkrankung aufgeklirt werden
konnen. Denn in der Klinik bleibt
bekanntlich nur wenig Zeit, diese Aufkla-
rung in der Ausfiihrlichkeit zu leisten,
wie die Betroffenen dies brauchen.

,Ich habe alles, was ich in den Auf-
klarungsgesprichen gesagt habe, auf-
geschrieben, alles leitliniengerecht und
so, dass es trotzdem von Laien verstan-
den wird“, sagt Wiilfing.

Patientinnen trugen die Idee an sie
heran, dass auch Videos eine hilfreiche
Erginzung zum Podcast wiren. L Uber
Unterstiitzer im Bekanntenkreis habe ich
ein Film-Studio samt Kameramann kos-
tenfrei zur Verfiigung gestellt bekommen
und habe in kurzer Zeit 50 Videos produ-
ziert. Somit hatte ich den Podcast, viel
Content und Videos und stand vor der
Frage: Wie bekomme ich alle diese Inhal-
te an die Patienten?

S eit zwei Jahren arbeitet Professorin
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Die DiGA ,,Pink!
Coach” unter-
stlitzt Brustkrebs-
patientinnen mit
Informationen
und soll helfen,
Kontrolle zurtick-
zugewinnen.

Wiilfing dachte an eine Website oder
App. Die Schwierigkeit bestand vor allem
darin, die Angebote kostenfrei zur Verfii-
gung zu stellen und trotzdem unabhingig
zu bleiben. Wiilfing entschied sich, eine
Digitale Gesundheitsanwendung (DiGA)
zu entwickeln. Sie sieht sich als ,,Social
Entrepreneur” und ihr gehe es in erster
Linie darum, betroffenen Patientinnen
zu helfen. Sie sagt, der Profit-Gedanke
stehe im Hintergrund. ,Wir miissen
kostendeckend arbeiten, aber die Website
und die App PINK! Coach sollen allen
Betroffenen unentgeltlich zur Verfiigung
stehen.”

Die Gynikologin konnte Anfang 2021
iiber ein Stipendium die erste Stelle fiir
ihr Unternehmen finanzieren. Sie begann
mit einem zunéchst sehr kleinen Team,
die App zu entwickeln. Einige Hiirden
galt es zu nehmen: die regulatorischen
Anforderungen an eine DiGA, die Pilot-
studie fiir die Zulassung der App, und
schlieflich der Antrag beim BfArM fiir
die Aufnahme in das DiGA-Verzeichnis.
Seit Sommer 2022 ist die App ,,DiGA
PINK! Coach® im Verzeichnis vorldufig
aufgenommen. Preis der App fiir 90 Tage:
535,50 Euro. Eine weitere Studie mit
iiber 400 Teilnehmerinnen lauft gerade
fiir die dauerhafte Aufnahme.

Das Team wachse langsam, sagt
Wiilfing. Das Unternehmen habe wenig
Geld und auch kein Budget fiir Marke-
ting. Die Kosten fiir Regulatorik, Daten-
schutz, Datensicherheit und fiir die klini-
schen Studien - alles Voraussetzungen
einer DiGA - miissten selbst finanziert
werden, so Wiilfing. ,Wir hatten aber
Gliick, dass sich PINK! als Angebot fiir
Mammakarzinom-Patientinnen wirklich
schnell in Praxen und Kliniken herumge-
sprochen hat.“ Im néchsten Schritt soll
ein psycho-onkologischer Onlinekurs in
die klinische Erprobung gehen. Er konnte
kiinftig ebenfalls als DiGA zur Verfiigung
stehen.

Wiilfing hatte schon viele schlaflose
Nichte als Unternehmerin. ,,Das hatte
ich vorher nicht, aber jetzt bin ich fiir das
Gehalt von mittlerweile 25 Mitarbeitern
verantwortlich und das ohne ein lange
etabliertes Geschéftsmodell und in einem
sehr bewegten Bereich. Das ist doch
etwas anderes als ein Praxissitz.” Es gebe
keine Erfahrungswerte, auf denen sie
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Professorin Pia Wiilfing
ist Gyndkologin und

seit 20 Jahren auf
Brustkrebs spezialisiert.
Sie war in
verschiedenen
Brustzentren tatig

und hat dort jeweils

die Onkologie geleitet.
Zudem hat sie sich in der
Forschung intensiv mit
dem Mammakarzinom
beschaftigt. Thema ihrer
Habilitation war die
Entwicklung neuer
Medikamente gegen
Brustkrebs.
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hitte aufbauen konnen. Sie kannte aller-
dings nach 20 Jahren klinischer Tétigkeit
die Bediirfnisse der Patientinnen und die
Engpisse in Kliniken und Praxen nur zu
gut.

Eine Herausforderung fiir sie war die
Frage, wie sie ihr Vorhaben finanzieren
konnte. ,,Einen Forschungsantrag konnte
ich stellen, das hatte ich oft genug
gemacht, aber wie lauft das als Unterneh-
merin? Ich wollte auf keinen Fall ,frem-
des‘ Geld, vor allem kein Venture Capital,
und dass mir Geldgeber in mein Unter-
nehmen reinreden.”

Anfangs sei es schwer gewesen, sagt
sie, potenzielle Geldgeber davon zu iiber-
zeugen, dass man mit Content und Coa-
ching ein wirtschaftlich funktionierendes
Geschiftsmodell entwickeln kann. Inzwi-
schen konnen alle laufenden Kosten,
auch die fiir die klinischen Studien, aus
den Erlésen gedeckt werden.

Arztinnen und Arzte und deren Mitar-
beiter in Brustzentren und Praxen ver-
weisen heute ihre Mammakarzinom-
Patientinnen an PINK! genauso wie
Mammografie-Screeningzentren. ,Wir
sind in der Patient Journey deshalb sehr
frith dabei®, damit Patientinnen mit all
den Fragen nach der Diagnose nicht allei-
ne gelassen werden.

Das digitale Angebot soll Versorgung
und Abléufe verbessern. ,,Wir nehmen ja
niemanden etwas weg. Wir erginzen nur.
Und nur in Bereichen, die Arzten ohne-
hin nicht vergiitet wiirden.” Kolleginnen
und Kollegen wiirde mit PINK! keine
Mehrarbeit entstehen, sondern sie erfah-
ren Entlastung und das leitliniengerecht.
LAlles, was den Patientinnen hilft, haben
wir zusammengetragen, neben den medi-
zinischen Informationen auch organisa-
torische Themen wie Kompressions-BH,
Reha oder Haushaltshilfe.“

Die Patientinnen seien nach einer
Diagnose oft sehr verunsichert, PINK!
soll ihnen laut Wiilfing helfen, durch
Informationen die Kontrolle zuriickzu-
gewinnen. ,,Ich weifd noch, dass viele Pati-
enten im Brustzentrum im Gespréch ihr
Smartphone auf den Tisch legten und
fragten, ob sie das Gesprich aufzeichnen
konnten, damit ihnen nichts Wichtiges
entgeht. Mit PINK! haben sie alle Infor-
mationen unbegrenzt zur Hand.“

Mut zahle sich wohl doch manchmal
aus, sagt sie {iber ihre Unternehmens-
griindung. ,Wenn ich bedenke, dass ich
ohne Geld und ohne Idee, wie es weiter-
gehen konnte, im ersten Lockdown stand,
zeigt sich doch, dass es immer Alternati-
ven gibt und ich jetzt obendrein sehr
vielen Patientinnen helfen kann.“ Sie
weify, dass bei vielen Kolleginnen und
Kollegen zumindest Skepsis beziiglich
der Digitalisierung im Gesundheitswesen
vorhanden ist. Doch sie ist der Meinung,
dass Arzte sich das nicht aus der Hand
nehmen lassen sollten, damit es nicht
andere machen, bei denen es dann nur
ums Geldverdienen geht und nicht um
das drztliche Ethos.

Spaf} macht Wiilfing am Unterneh-
mertum, dass sie kreativ sein kann, sich
etwas ausdenken und dann mit ihrem
Team entwickeln kann. Denn Medizin sei
in der Klinik oft ein Kampf gegen Wind-
miihlen. Was sie durch die Pandemie und
die Arbeit als Unternehmerin gelernt hat:
»Ich plane nicht mehr!“
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