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Hypothese 2005

erst in Kombination mit einrichtungs-
Ubergreifenden Akten entfalten andere
Verfahren der Gesundheitstelematik
(Telemedizin, AAL, Home Care) ihren vollen
Nutzen

=> eine einrichtungsubergreifende
Akte

aber wie”?
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Architekturkonzepte - klassisch

I

_ (Engl: PHR= Personal Health Record)

(Engl: EHR= Electronic Health Record)




_QO UniversitatsKlinikum Heidelberg

EGA — Elektronische Gesundheitsakte

= Probleme
- Keine automatische Dokumentenintegration
» EInbindung Leistungserbringer

= |n Isolierter Form gescheiltert
* |CW Life Sensor abgekundigt und gesperrt
» Google Health abgekundigt zum 31.12.2011
» Microsoft Vault: nur als Plattform-Technik
- Barmer Projekt: insgesamt eher negativ
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eEPA - Deutschland

= Hauptproblem Datenschutz

= Gewabhrleistung der informationellen
Selbstbestimmung wird auch im
Gesundheitswesen zukunftig einen immer
hoheren Stellenwert einnehmen

= Mit eEPA In der Tiefe schwierig

Bergh B, Bach N, Brandner A, Heinze O (2009) - EHR access rights and the role of the patient.
World Congress on Medical Physics and Biomedical Engineering; 2009 : 316-19 5
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Alternativen?
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Heidelberger Konzept 2005:
PEPA = Personliche,
einrichtungsubergreifende
Patientenakte

Die Vorteile von EGA und eEPA
verbinden und die Nachtelle
ausschliel3en
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PEPA - Architektur — Vision 2006

 Entscheidet wer was sieht

Patient / Burger « sieht jeden Zugriff
l « wahlt den Provider
Personliche
einrichtungsubergreifende y IZentSfale dspzlcherung
Patientenakte nt. Standards
 Open Source
(PEPA)
» Austausch
. Praxis Home nur Uber PEPA
Klinik Care - Reine Web-ansicht
Apotheke AAL » Keine Speicherung

» Keine Kopien

TELEMED Award 2008, “Influencer of the Year 2010”
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PEPA Umsetzung offene Fragen

= Technische Aspekte/Fragen
* Detalilkonzept
- Welcher Standard: IHE
« Systeme mit IHE
- Ubergangsarchitektur
« Welche Komponenten (Open Source)
« Einwilligungsmanagement
* Provider-Register
= Sozio-organisatorische Aspekte/Fragen
* Wie gehen Patienten/Blrger mit einer PEPA um?
* Wie konnen sie diese nutzen?
- Wer kann Ihnen dabei am besten helfen?
- Wie geht patient empowerment?
- Wie gehen Arzte mit dem PEPA Konzept um?
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|ISIS Phasen

= Phase 1
» Umsetzung eEPA mit Bildintegration

= Phase 2

» Entwicklung Grundtechniken und
Standardisierung fur PEPA

= Phase 3
- PEPA

10
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ISIS Phase 1
Technische Aspekte
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PEPA—- Partner Phase 1

= Start Umsetzung 2007
= Universitatsklinikum Heidelberg

= Gesundheitszentren Rhein-Neckar (GRN
gGmbH)

« 4 KH (ca. 1000 Betten)

= InterComponentWare AG Walldorf
- MPI
* Professional Exchange Server (PXS)

= CHILI GmbH
- WADO-Gateway + DICOM-Webserver
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ISIS 1.0 Patientenzuordnung, Dokumentenaustausch

UK Heidelberg

MPI: Meier
KIS 1= 1234
KIS 2= 4711
ISIS/PXS KH Schwetzingen
Administrative N Administrative
Patientendaten Patientendaten
— —
(ADT) MPI (ADT)
Dokumente, Dokumente,
lagnosen ' Blagnosen
SEFA Dokumenten-
) anfrage >
| | | | e - Web | | [ | [ | | | [ |
“T Ansehen Ansehen e
eEPA: Meier

OP-Bericht KIS 1
Entlassbrief KIS 2

Heinze O, Brandner A, Brandner R, Bergh B (2008) :

Aufbau einer einrichtungstibergreifenden Patientenakte in der Rhein-Neckar-Region.

In Schug S, Engelmann U (Hrsg.): Telemed 2008 Proceedings. Berlin: 2008, 152-156

TELEMED Award 2008
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Open eHealth Foundation

= Gegrundet 2008

= Partner
+ Agfa Healthcare
* InterComponentWare
 Universitatsklinikum Heidelberg
* Sun/ORACLE (ruht)
= Projekte
- eHealth integration platform (IPF)
- Consent management suite
» Xl-Image upload portal (SM BW)
= Grundungsprasident: Alex lhls

= Aktuell: B. Bergh
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Phase 1 Technik - Erfahrungen

= Keine fertigen Systeme (KIS, PVS, AVS)

= Keine IHE Umsetzungen

= Kaum OSS

= Technischer Aufwand uberschaubar

= Ressourcen Probleme fir kleinere Hauser

= Probleme Praxen ohne PVS-Integration

= Einwilligungsmanagement oft vernachlassigt

= Provider-Index: kein Standard, keine
Umsetzungen

15



OO UniversitatsKlinikum Heidelberg

ISIS Phase 1
Sozio-organisatorische
Aspekte

16
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PEPA und Arzte?

= Fragebogen
= 40 Fragen
= Versender an : 1867 Arzte

= Antworten : 386 (20.67 %)
* Praxen: 120
* KH: 266

Publikation in Vorbereitung
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ISIS Phase 2
Technische Aspekte
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Policy 1:‘( (Arzt x)
Policy 2: (KHy)
Policy 3:+%  (Dok z)

4

CDA mit XACML
via HL7 MDM

Einwiligungsmanagement

Abfrage

A

IHE: Integrating the Healthcare Enterprise

BPPC: Basic Patient Privacy Consent

XACML: OASIS eXtensible Access Control Markup Language

Heinze, Birkle, Koster, Bergh: Architecture of a consent management suite and

integration into IHE-based regional health information networks.

BMC Medical Informatics and Decision

Making 2011, 11:58

Scan

Ausdruck mit Unterschrift

TELEMED Award 2010
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conhlT Nachwuchspreis 2012
1. Platz - Beste Bachlorarbeit Gehver Agbektas

20



STARTSEITE

Ihre personliche einrichtungsubergreifende elektronische Patientenakte

AKTE DATENSCHUTZ PARTNER KONTAKT HILFE Registrieren Anmelden

"ABSICHT DER WEBSEITE" MOBILE LOSUNGEN SERVICES HIGHLIGHT?
Unsere iPhone/iPad Apps >> Hier konnte ein Text iiber

R ¥ ’ Wartungsarbeiten stehen

mehr lesen >>

= E ¥ - Hier konnte der Benutzer auf
o - < L § Neuigkeiten/ neue Funktionen
aufmerksam gemacht werden.

mehr lesen >>

Worum geht's hier? Werbung

-Die Absicht der Website und -Benutzer informieren, dass
die Zielsetzung der PEPA auch als App erhaltlich
Organisation, die hinter der ist, Informationen uber dessen
Website steht, missen Funktionen, Werbung, ...

Informationen iiber Services
Infotext ber Services, wie ZB.
Wechselwirkungs-Check

beschrieben werden.

-Diese Beschreibungen
missen einerseits
begriinden, weshalb die
Information angeboten wird
(die Absicht der Website) und
andererseits auch das
Zielpublikum angeben.

mehr lesen >>

UniversitétsKlinikum Heidelt

mehr lesen >>

Informationen zur Akte Services Dat hutz Nutzunc

Hier konnten z.B. News stehen.
Externe Links zu Artikeln iiber
PEPA, oder auch allgemein zu
personlichen, elektronischen
einrichtungsubergreifenden
Patientenakten und zu dem
Thema Datenschutz/Sicherheit
mehr lesen >>

Jal

hochschule mannheim y

Partner Kontakt Impressum Hilfe

Copyright (c) 2011 PEPA ZIM Heidelberg. Alle Rechte varbehalten

Designed by Gevher N. A
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BW goes mobile 2012

= 1. Platz: ,EHR Navigator":
Mobiler Zugriff auf IHE-basierte
einrichtungsubergreifende Patientenakten
(Oliver Heinze, Holger Schmuhl, Peter Moll)

= 2. Platz: ,Steno”
Standardisiertes Elektronisches
Notfallprotokoll nach MIND3
(Markus Birkle, Benjamin Schneider)

25. Mai 2012 LinuxTag Berlin
http://bw-goes-mobile.mfg.de/de/gewinnerkonzepte-in-der-umsetzung

22



. WWW.IHE.NET
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IHE Deutschland

= Vollversammlung 11/2011

= Entscheidung: Nationales
Addendum/Cookbock

= Aktenbasierte einrichtungsubergreifende
Kommunikation und Bildtransfer

= Vorstellung Cookbock und Beginn
offentliche Kommentierung: ConHIT 2012

24
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Anforderu

= 3Ty
- Fa
- Fa

nen einric

ngen Cookbock IHE-D

ntungsubergreifender Akten

lUbergreifend: eEPA, PEPA
lbezogen: eFA

= Telematikinfrastruktur kompatibel

= Fur PEPA Fachkonzept aus §291a EPA
Integrieren

= Nachster Schritt IHE XDW (cross-enterprise
workflow)

25
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|ISIS Phase 3

26
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Metropolregion Rhein-Neckar
= Gewinner BMBF Wettbewerb:
Gesundheitsregion der Zukunft
= Projektvolumen 15 Mio. €
= Forderung: 7.5 Mio. €
= Projektleitung: ZIM, UK Helidelberg
= Start: 1.7.2012
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Gesundheltsregion der Zukunft MRN

Optimierung des
einrichtungsiibergreifenden
Informationsaustausches

Datenfreigabe
-steuerung

Optimierung der
AiDRheinNeckar einrichtungsiibergreifenden
Arzneimitteltherapie

Individualisierte
Arzneimittelinformation

Optimierung der
einrichtungsiibergreifenden
Versorgungssteuerung

Individualisiertes
Case Management

Optimierung eines
einrichtungsiibergreifenden
Gesundheitsmonitorings |

Individualisierte
. Qualitatsinformationen
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Gesundheitsregion der Zukunft: Projekte

Produktinnovation

Entwicklungsprojekt
Arzneimittel-Wissensbasis (P4)

Entwicklungsprojekt
Versorgungssteuerung (P6)

Prozessinnovation

Anwendungsprojekt
Patientensicherheit (P5)

Anwendungsprojekt
Case Management (P7)
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Phase 2: Partner

Agfa Healthcare
AQUA Institute
Bechtle

CHILI

Dosing
InterComponentWare

Metropolregion Rhein
Neckar

ProMediSoft
Roche Diagnostics
YAV

Synlab Heidelberg

Gesundheitsnetz Rhein-Neckar
Dreieck

Gesundheitsprojekt Mannheim
(Qualinet)

Gesundheitszentren Rhein-Neckar
Hochschule Mannheim
Selbsthilfe-Kontaktstelle Rhein-Neckar
Psychiatrisches Zentrum Nordbaden

Nationales Centrum flr
Tumorerkrankungen

Telematikplattform flr medizinische
Forschungsnetze

Universitatsklinikum Heidelberg

Abt. Allgemeinmedizin und
Versorgungsforschung

Abt. Klinische Pharmakologie und
Pharmakoepidemiologie

Zentrum fur Informations- und
Medizintechnik
VDE Pruf- und Zertifizierungsinstitut
GmbH
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Vielen Dank!

. . . )
University Hospital Heidelberg
Dept. of Information Technology
and Medical Engineering (ZIM)

Speyerer Str. 4 | 69115 Heidelberg | Germany /

Prof. Dr. med. Bjorn Bergh (Chairman)
Mail bjoern.bergh@med.uni-heidelberg.de
Fon +49 6221 56 22000




