
 

Mehr als 100 Studien bestätigen: 
Patienten werden besser behandelt, 
wenn Ärzte UpToDate® 
nutzen.
Kliniker verwenden immer häufiger UpToDate. Sie können sich 
damit über die besten Best Practices auf dem Laufenden halten 
und auch auf verlässliche Behandlungsempfehlungen zugreifen. Im 
Laufe der Jahre haben Studien gezeigt, dass eine breite Nutzung 
von UpToDate mit der Verbesserung von Behandlungsergebnissen 
und Abläufen in Krankenhäusern einhergeht.

 

Im Krankenhaus Joto 
in Tokio:2

Diagnose-
fehlerquote 

in der 
Kontrollgruppe 

ohne Zugriff 
auf UpToDate

Diagnose-
fehlerquote 

in der 
Patientgruppe 

mit Zugriff 
auf UpToDate

2  Effectiveness of a clinical knowledge support system for 
reducing diagnostic errors in outpatient care in Japan: 
A retrospective study. Shimizu T, Nemoto T, Tokuda Y. 
International Journal of Medical Informatics. 2018; 109:1-
4. doi:10.1016/j.ijmedinf.2017.09.010.

90 % 

der befragten Ärzte im 
Pennine Acute Hospitals 
NHS Trust meldeten:1

weniger Behandlungsverzögerungen57 %

weniger Diagnoseverzögerungen48 %

weniger unnötige Tests52 %

kürzere Verweildauer28 %

39 % geänderte 
Behandlungsentscheidungen

1 How doctors make use of online, point-of-care 
clinical decision support systems: a case study of 
UpToDate. Addison J, Whitcombe J, Glover SW. Health 
Information & Libraries Journal, 2012 30, pp. 13-22
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98 % 88 %

Ärzte mit UpToDate-Abonnement erklären:3

Ich verlasse mich 
direkt am Ort 

der Behandlung 
auf UpToDate 

als medizinische 
Informationsquelle.

Der Zugriff auf 
UpToDate hat meine 
Behandlungsroutine 

verändert.

3  UpToDate Individual Subscriber Survey October 2018, N=12,304 [UTD Facts-at-a-Glance-SS]

Während einer fünfwöchigen 
Pilotstudie stellte die University 
of Chicago fest:4

Vier Krankenhäuser für Grund- und Regelversorgung

mit UpToDate ohne UpToDate

Beantwortung von 
Fragen 34,3 % 18,7 %
Änderung des 
Behandlungsansatzes 35 % 19,5 %

4  Blackman D, Cifu A, Levinson W. Can an electronic database help busy physicians answer 
clinical questions? J Gen Intern med 2002; 17Suppl1:220.

Forscher an der Harvard University konnten über einen dreijährigen Zeitraum Verbesserungen der 
Behandlungsqualität für folgende Krankheitsbilder feststellen:5

„UpToDate ist für meine Weiterbildung und klinische Routine seit Jahren 
unverzichtbar. Dr. Burton Rose [UpToDate-Gründer] war ein Visionär und 
Wegbereiter für die Entwicklung von medizinischen Apps, die den Zugriff auf 
medizinische Informationen direkt am Ort der Behandlung ermöglichen.“

Dr. Steven Bollipo, Leiter der Gastroenterologie und Endoskopie am John Hunter Hospital, 
Newcastle, und leitender Dozent an der University of Newcastle, Australien

Kürzere Verweildauer 
von Patienten:

372.000  
eingesparte 

Aufenthaltstage

Geringere 
Sterblichkeitsraten:

11.500  
geretteteLeben

 Akuter Myokardinfarkt 
Kongestive Herzinsuffizienz 
Schlaganfall

 Infektionsprophylaxe

 Gastrointestinale Blutung

  Lungenentzündung

2 % 

24 % 

5  Use of UpToDate and outcomes in US hospitals. Isaac T, Zheng J, Jha A. J. Hosp. Med. 2012 Feb;7(2):85-90 doi: 10.1002/jhm.944 Epub 
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