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’UI‘IIVERSITRTSKLIanumJeﬂa 1. Einfuhrung: Universitatsklinikum Jena

UK Jena

1558 Grundungsfakultat Medizin
Krankenhaus der Maximalversorgung
einzige Universitatsklinik in Thiringen
ca. 2.200 Studenten

ca. 1.396 Betten

ca. 4.180 Mitarbeiter

ca. 53.000 stat. Falle

ca. 280.000 amb. Falle

26 Kliniken und Polikliniken
25 Institute

verteilt auf 7 Standorte

VOV OV OV OOV OWVOWVOWYV Y Y YWY

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart 3
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UNIVERSITATSKLINIKUM jena 1. Einfuhrung: Universitatsklinikum Jena
UK Jena
> Inbetriebnahme 1. Bauabschnitt 2003/2004
> Beginn der Baumalinahme 2. Bauabschnitt
November 2013
> Erster Umzug weiterer Kliniken aus dem
Innenstadtbereich zum Standort Lobeda
11.11.2016
> Abschluss der Baumalinahme 2016 / 2018
>

17.10.16

Veranderter Aufnahmebereich

VKD-Herbsttagung / Stuttgart 4



yUI’IIVERSITZ\'TSKLInIKumJena 1. Einfuhrung: Universitatsklinikum Jena

KIS /| KAS am UK Jena GesY

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart
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UNIVERSITATSKLINIKUM JENa

1. Einfuhrung: Universitatsklinikum Jena

- Internet/Intranet-Services

KIS / KAS am UK Jena - ab 1.10.2016 Patientenaufnahmeportal comuny

- Klassifikation-Systeme

(z.B. ID Diacos)
- Kataloge

- i.s.h.med
- Copra
- principa!

- Emil / ViewPoint

- ProX Zahnmed.

17.10.16

- i.s.h.med
- TianiSpirit EHR

- Datenkommunikation nach & 301,302
- Teleradiologie

enetZ
Gesur\d'f\e“s“et i

- Finanzbuchhaltung, Controlling (SAP)

- Personalmanagement (SAP)

- Anlagenbuchhaltung, Instandhaltung (SAP)
- Materialwirtschaft (SAP)

- Patientendatenmanagement (SAP)

- Klichenmanagement (Logimen)

- Transportmanagement (Logbuch)

- Business Intelligence / Object (SAP)
seit 1.8.2016 auf HANA

- Laborinformationssystem Swisslab (Klin. Chemie, Mikrobiologie,
Transfusionsmedizin)

- Marz DES Viewer - Radiologie/Nuklearmed. Inf.-System (Radiologie u. Nuklearmed.)

- Picture Archive an Communication System (PACS)

- Bildmanagementsystem f. non-DICOM bzw. spezielle klin. Dok.-
Systeme z.T. in integriert mit dem i.s.h.med

- Informationssysteme Pathologie, Kardiologie, Kardiochirurgie

- Qualitatssicherungssysteme

VKD-Herbsttagung / Stuttgart
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’UnIVERSITRTSKLII‘IIKum jena 2. Ausgangssituation

Bestandsaufnahme

Hybrid aus Papier- und aus digitaler Akte
« Befunde, Dokumente, etc. in zahllosen unterschiedlichen Subsystemen

 In verschiedenen Kliniken unterschiedliche Strukturen der Krankenakte

(Fallsicht versus Patientensicht)

« Unterschiedliche Regelungen zur Aufbewahrung der Krankenakten
(Klinikarchiv, Zentralarchiv mit/ohne Handarchiv, Transplantationsarchiv,

Ambulanzarchiv)

« Mix aus zentralen und klinikspezifischen Dokumenten,

letztere z.T. mit deutlichen inhaltlichen Uberschneidungen

 Uber 100 Varianten von Arztbrief-Vorlagen und mehr als 800 im KIS
registrierte Dokumententypen

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart
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UNIVERSITATSKLINIKUM jena 2. Ausgangssituation

Grunde fur ein digitales Patientenaktenarchiv

« fehlende Archivraume mit Realisierung des Neubaus des Klinikums
-~ Umsetzung der bisherigen klinikinternen Archive aus dem Innenstadtbereich

* neue Anforderungen aus der MDK-Prufverfahrensvereinbarung
- fur mehr als 12.500 Falle mussen abrechnungsbegrindende Unterlagen
innerhalb von 25 Tagen bereitgestellt werden
* interne Prozessoptimierung

~ Unterstutzung unterschiedlicher Anforderungen an die Ablage von Unterlagen
aus Sicht der Klinik, der Patienten, der Einweiser und der Administration
(Patient/Fall/Dokumentenart)

* Forderung der Zufriedenheit von Patient und Einweiser (Portallosung)
— zeitnahe Bereitstellung aller relevanten Unterlagen und Befunde

 Bedienung der Anforderungen fur eine intersektorale Kommunikation
basierend auf Standards in der Dokumentation
- ePA, eFA, eGK, VHitG-Arztbrief, Medikationsplan, IHE, ...

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart
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UNIVERSITATSKLINIKUM jena 2. Ausgangssituation

Entscheidung fur ...

- Digitalisieren / Scannen von Papierpatientenakten als
Erganzungslosung
— unterstutzt durch einen Scandienstleister
— Integration und Verbesserung bestehender dezentraler Scanprozesse

« Standardisieren der Papierakten
— fallbezogene Handakten
— einheitliche Reiter- und Dokumententypenstruktur

« direkte Archivierung aus
- KIS (SAP IS-H / i.s.h.med)
—  Sub- bzw. Spezialverfahren

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart
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P UNIVERSITATSKLINIKUM Jjena 2. Ausgangssituation

Forschungsprojekt: Telemedizinplattform Thuringen

Patientenbezogene
Vernetzung

Klinikum

Bilddaten

Arztbriefe

| 'Medikationsplan

Hausarztpraxis Konsiliar- und Laborbefunde

Kooperationsanfragen

|_\//\_‘ Ruckmeldungen
@ @7 Pflegeheim
Dokumentenaustausch
-‘. )
Apotheke Telekonsultation %
Telekooperation

ambulanter
Pflegedienst

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart 11
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UNIVERSITATSKLINIKUM JEnd

2. Ausgangssituation

POC Telemedizinplattform Thuringen 2013/14

IHE Affinity Domain ,UK-Jena”

Klinische
Systeme

Medikations-
plane

Notaufnahme

-protokolle

Arztbriefe

Y
S

Master
Patient Index

==
~_

Document
Registry

~ A

Document
Repository

IHE Affinity Domain , Telemedizin®

VNA

internes Netzwerk

Y
]

Master
Patient Index

—
~— A

Document
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~ A

Document

Repository

Telemedizin
VNA

Vs

Hausarztpraxis
|\

~

J

Vs

/ VPN / \

Facharztpraxis

Pflegeheim

\ SSL /
[

Apotheke

Patient /

@

DMZ

@

Angehdriger
(& J

extern

17.10.16
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UNIVERSITATSKLINIKUM JENa

IHE

ational Contact Point(NCP)

"

SingleSign On
Teleradiologie ——— - S Dokumentation
Schereisachtelu
SchgarfalPortal [ tHS Videolonferenz

EUROPEAN PATIENTS
SMART OPEN SERVICES

HE Backbone:

Eivichtung 1

|

. ﬂ

SingleSign On

Teleradiologie ——— - "S- Dokumentation
Schereisachtelu
SchagarfalPortal [ tHS Videolonferenz

SigleSgnOn

Dokumentation
Videolonferenz

Teleradiologie ——

efiSicherhertsarchitektur
Schiaganfal-Portal
HE Backbone:

HE Backbone

Eivichtung 1

Einvichturg 1

|

. ﬂ

SingleSign On SingleSign On

. . Single Sgn On Single Sgn On SingleSgnOn
Teleadilogie ——— g Ookumentation Teleadilogie ——— g Ookumentation q
e : — : Tleradclogie —— Ookumentation Tleradclogie —— Ookumentaion Tlradologie ——— Ookumertaton
ShaganfalPoral L i Vidsoonferent ShaganfalPoral L i Vidsoonferent AR heachtek 7
ShagartalPoral Vidsoorferens ShagartalPoral Vidsoorferens Shisgrtal-Porl Vidoionterens

HE Backbore HE Backbore HE Backbone HE Backbone

Einrchturg 1 Einvchturg 1 Einvichturg 1 \ Einvichturg 1 Eirichturg 1

HE Backbone

Folie 14 VKD-Herbsttagung / Stuttgart
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UNIVERSITATSKLINIKUM jena 2. Ausgangssituation

Strategie 2015 - 2020 -> IHE

* Erweiterung des bestehenden IHE-Repository zum Archivsystem

Ausbau der klinikumsinternen IHE Affinity Domain
auf der Basis eines ,Vendor Neutral Archive® (VNA)

« Entwicklung einer neuen Arztbriefschreibung im KIS
— Strukturelle Uberarbeitung (Schaffung von ,maschinenlesbaren® Abschnitten)

Ausbau der Funktionen zur Arztbriefschreibung im SAP

* Neues im KIS integriertes Ambulanzinformationssystem

17.10.16

Neben der Sicherstellung gleicher Regeln fur die Datenfreigabe
und -entgegennahme

Schaffung von ,maschinenlesbaren” Verlaufsdokumentationen

Harmonisierung der Formulare und Arztbriefe auf die im KIS
neu geschaffene Struktur

VKD-Herbsttagung / Stuttgart 15
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yUI’IIVERSITT-\'TSKLII"IIKUmJeﬂa 3. IT-Architektur auf Basis von Standards

Patientendaten

17.10.16 Veranstaltung / Ort 17



ENTSCHEIDERFABRIK

MOI’]OlithiC ... how much from which side ? BeSt Of Breed
Strategie Strategy

medical
& devices

(| i
\

Data

Data
store store sztore

IHE Plattform strategy - VNA

Standardized elektronic archive for patient records

S S S E -

IT-Infrastrukture

Folie 18
www.ENTSCHEIDERFABRIK.com Dr. P.-M. Meier
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UNIVERSITATSKLINIKUM JENa

3. IT-Architektur auf Basis von Standards

VNA (SpiritEHR)
ey

Affinity Domain ,ukj-forschung®

AS

Affinity Domain ,uk-telemedizin®

VNA (SpiritEHR)

//75 . /\’04

KIS

SAP i.s.n.med

—  VNA (SpiritEHR)

— CDR Tiani Spirit

-y
PDMS Copra
@pra

NP
e

Apotheken- '
informationssystem

Chemotherapie-
planung zenzy

Mobile App Tmobile l

CPOE

ID MEDICS <9

Affinity Domain ,uk-jena“

Ambulanzsystem
principa

Patienten-
aufnahmeportal
comuny

17.10.16

Veranstaltung / Ort
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2016 / 2017

2. Ausgangssituation

IHE Affinity Domain ,UK-Jena”

IHE Affinity Domain , Telemedizin®

Medikations- | 1 ( i
plane Ol A/ T Hausarztpraxis
—_— v u I | J
Notaufnahme | I
-protokolle . MaStlezj . tMaftlerd - N
atient Index atient Index I e
Arztbriefe :v: :u: I \ J
. . ( )
Klinische ooment oo - VPN7N Pflegeheim
Systeme S S \Iﬁ\/\ )
Labor I
~_ ~_
— el I I s N
Anamne_se / Document I Document Apotheke
Allergie Repository I Repository I N )
(T > - 1 .
ﬁ | Telemedizin [ Patient /
VNA VNA \ Angehdriger )
|ﬁ»§
internes Netzwerk W DMZ w extern
17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart 20
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yunIVERSITI\'TSKLII’IIKumJena 4. Vendor Neutral Archive als longitudinale EPA

Verbindung der Scanprozesse mit der strukturierten Ablage von Dokumenten

Papierakten

B Behandlungsvertrage Document secrypt

— Pipeline digiSeal Server
Mitgebrachte Dokumente digiSeal Archive

) Patientenaufklarung

Unterschriftsrelevante Dokumente

SpiritEHR

- XDS
Kurven

) Output aus Medizingeraten

) ©® Scannen

® Konvertieren
Begleitende Informationen zum:

_ Patient © Signieren, Verifizieren
- Fall O Archivieren
— Dokument

‘ O Veroffentlichen

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart 22
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UNIVERSITATSKLINIKUM JEnd

4. Vendor Neutral Archive als longitudinale EPA

Archiving

Retrieve

80JN0S JuswWN20g — SAX JHI

IHE Document Sources

Scanning Others

IHE

DSUB

Prop Document Sources

Med. Gerate

mafR Document Pipeline

IHE Aufbereitung und
Archivierung

Digitale Signatur und
Verifikation

Langzeit Beweiserhaltung
(LTANS)

SAP Anmeldung / Verwaltung
von Dokumenten

-

N\
(S

[
i

i

SpiritEHR

17.10.16

VKD-Herbsttagung / Stuttgart

Retrieve: IHE, SAP, Mobiles

marz | VIEWER: Dokumenten
optimierte Sicht auf
Patienten

Other IHE Consumers

AN

23
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UNIVERSITATSKLINIKUM ena 4. Vendor Neutral Archive als longitudinale EPA

Entscheidung fur ein digitales Patientenaktenarchiv

PatientlD 123
Inamel, fnamel
10/6/2010 Tt o

Mag 1:0.89 px
By B y
archive case

Search word

1

[2] v Klinische Angaben / Frag-
estellung / rechtfertigende
Indikation

Untersuchung /
-Vorbereitung

Untersuchung / -Vorbereit-
ung

Untersuchuna / -Vorbereit-

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart 24
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UNIVERSITATSKLINIKUM JENa

4. Vendor Neutral Archive als longitudinale EPA

Entscheidung fur ein digitales Patientenaktenarchiv

« Zugriff auf Dokumente aus dem digitalen Patientenaktenarchiv

- Integrierter Zugriff aus dem KIS SAP/Cerner i.s.n.med und PlanOrg principa.

- Zusatzlicher separater Viewer
- Klassisch dem Aufbau der Papierakte nachempfunden
- Baumstruktur mit Vorschaubildern

Dotei v Ducken ¥ E-Moil  Bremen ¥ Offnen ¥

principa

|« IS0 Er=r=rrrs
v Oanen Ase Schmessen) <<<

Patienten ID 0006033448 1von 10

~ e -

27.09.1970 .
-

© KBC, 0073501565, 09.102014,
20102014, 8

& Administrative Dobumente

O iablsmgsariag. K

] Scasige Dakuamante, . KBC

(a|

) K, 0073501565, 09.10.2014,
20102014, S

© Kac, corseotsts, 03102014, A
© K01, 0073401518, 03.102014., A |

O BH, 0073459731, 05.09.2014
1309.2014.5.

O O, 0070435596, 29.04 2007,
29042007, A

© ke, 0070226074, 10.09 2006, s
26092006,

Wahien Sie betebige Dokumente zur
Zusammentunrung und Export =

E5 Auswahl exportieren
Dokumentvergleich ==

> @R
1 A

X EYCIE—

o[o]5]oewmeslr]o o]l

=[]

Terminliste_Bel

Meine Patiel Terminieru |Dashboard

 mEAERITA 2 SKWZ - - & @ss

Patientenubersichte =Klugs, Eva, Dr. +

= Kalender drucken

Februar 2016
Mo Di Mi Do Fr Sa 5o
01 02 03 04 05 06 07
08 09 10 11 12 13 14)
15 16 17 18 19 20 21
22 23 24 25 26 27 28
20

warz 2016
Mo D1 Mi Do Fr 5a 50
0102 03 04 05 06
07 08fo8]10 11 12 13
14181617 16 10 20
21 22 23 24 25 26 27
28 20 30 31
April 2016
Mo 01 Mi Do Fr 5a 50!
0102 03
04 05 06 07 08 03 10
111213 14 15 16 17
16 15 20 21 22 23 24
25 26 27 28 29 30
Mai 2016
Mo DI Mi Do Fr

02 03 04 05 06
09 10 11 12 13
16 17 18 19 20
23 24 25 26 27 2
30 31

» Rollout innerhalb eines halben Jahres geplant

17.10.16
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430 Minuten

Mi 09.03.2016

ILMEIN BH7-INN EKG

Termindetails

Person Kluge, Eva, Dr *03.01.1942. W Auswahlen

Kontakinr. KMVZ18000155 PersoneniD KMVZ000257

Anlage am 09.03.2016 12:37 Anlage von SB
Geplant 09.03.2016 13:30 +Daver 30 Minuten
oo Egetrofen Aufgerufen
Terminende Terminmadus geplant
= Fachliche OF MVZINN - MVZinnere Medizin
Behandier ILMEIN - Dr. Ines limenau
12:00

Bemerkung

] ———
Kennzeichen LI GKV-Patient [ Behandler-Termin
[ Erstgesprach [ Notfall
T Gesprach pra-op [ Gesprach post-op.

13:00
[ Checkup

Termin absagen / stomieren

0 (IdugeEva. Dr. KMVZO00257 @702
PLANZit 13301400 = 30 Termine des Patienten
[MVZINNPILMENAY. sei0_thioo_s2i06_yaon s seco

14:00 PALMENAU
el

Speichermn Abbrechen

15:00

Radiologiea. Diagnostikai OP-Auftrage Physiothera Therapieauf Alle Meldung Aktivitaten Rechnungst DALE-UY.

Lz-RR

9398 Meldungen (2]

[Logout

eomp Ox
Personen X
ZSucho/Neuanlage
e\ Kluge =
Vorname. -3
o
Behandlung o
Behandly. %
Oatum
Terrin suchen
Name / Adrasse
Kluge Eva. D 03011942 @ ~ &
D.50969 Kin, Pflastethofweg ¢
1118
KMVZ000257 o
% ALADDODODA
HISKD05122
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Word-Arztbriefschreibung FNC|[MEDDOC

[ pokument Bearbeiten Springen Umfeld  System  Hilfe

—aXx
- , =
9 KE 000 5 %
%o . Arztbrief dndern: F.Fresenius, Status: AN
S s T E B E B X EY[p Mvatenhcen 63 Fogestatus ¥/ Fogestatus v/ 2 F
Datel @ Ale Auswahlen i @ Auswahl Labor i 6]
Id9-0|s Lil Diagnosen (10)
Start | Einfigen Verweise Add-Ins  AutoCapture > @ H] Prozeduren (2)
= 4 = . . A ] M Befunddokumente (10
B B MEREMP WP Ch 7 24| | naBbCel AaBbGCL AaBOGCI AaBbCel AaBbech M . L)
= . o “ac Ers Laborwerte (51)
Enfigen | F A U - she x, x . A etre anda einLee... Ube e Formatvoragen | 1 Markieren ~
Zwischenablage Schriftart Formatvorlagen Bearbeiten
EJ QRN - - 1 - 2 -3 -4-0-5-1-6 RN N AR AR IR AR Y, Nomaiwert  Evheit O wert O wert O wet  Owet C
T ‘—‘ v v 'n v v ’ v v v o 02.03.2016 03.03.2016 04.03.2016  05.03.2016 07,
__ q 15:28:22 15:30:02 15:31:02 15:32:25 15/
] " UNIVERSITATS : v
i KLINIKUM Klinik-und-Poliklinik-fure vy slutbid
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; o * © /i Leukozyten 4.00-11.00 Gpt} V9.5 V' 8.50 V1254 Vi123+ v
. L Jena 07740:Jena| [Einrichtung]q] o © [McH 160-190  fmolfz 177 182 V180
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. Frau=x . ¥ Mcv 85.0-100.0 fi V186.0 v 89.4
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all- Ronja-Moox 1 v il Gerinnung
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- ) Telefax-03641-9-3[...11 Fibrinogen 150-450 gf 37
i 13125Berlina E-Mail:-email@med.uni-jena.de| . K{, ChQu‘lck»INR 0.00-99.00 IR 97.0
¥l Kin. Chemie
S 1 1 X L X » © [ CreaktvesProtein  [0.0-50  mg] 18
| % Das‘Universitatsklinikum-Jenaist: + B [ Hamstoff 0.0-83  mmold 83 v
zertifiziert{] + © ¥ Kalium 3.50-510 mmoll N5.27+ v
| 1] nach-DIN-EN-1SO-9001.x * & [ Natrium 136.0 - 145.0 mmol/l 144.0 v
m Nachrichtl.:q q + © ¥ Biirubin gesamt 0.10-21.00 umolf  Wi243+ V1487 M 125 v
N v ¥ SEHfO2-Status
X a n o + ® W aktuel.Bicarbonat 22-27 mmol/| VI V24
i 1
| - Datum:-[Datum]f
i 1
. Moo { Poliklinik.{
5 1 Dysplasiezentrum, ) )
o wir-berichten- Ihnen- tiber{] gv" -Krebszentrumf EEEEE WL
- Frau-/-Herrn-Friedrich- Fresenius,-geb.-am-01.11.1941,- Tel 5|
wohnhaft-in-« Fa Kommentare zu Laborwerten
| ------10179- Berlin,-Schicklerstrale-5-7 1 Interdiszipinires-§
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Joas esnany Megsasonsplan
2121022 .
Patmet suchen Medikationsplan far: Testmiiller geb.: 12.12.192 d e r Patl e n te n
Patient regitrien o
e Seite 1 von 1 " von:
[ ere—— Test-User Arzt
’Eﬂ'n"fkﬂlfr"“'“ S Bachstrafle 18, 07743 Jena
. jena Tel: 036419300
o____"‘"":"'"‘" E-Mail: info@med.uni-jena.de ausgedruckt am: 11.11.201
"'""', o impart Wirkstoff Handelsname Starke | Form | Mo Mi Ab 2zN | Einheit Hinweise Grund
= Ramipril Delix Smg Tab Smg [Tabl 1 o |o Stick | Einnahme undthangg von den | 1y 2 Diabetes melitus
" avia 1 Tab |1 Taol |1 0 Einnahme Unathangig von den ]

Sitagliptin Januvia 100mg Tab 100 mg | Tat o |o Stick | Frnanme Typ-2-Diabetes melitus
Outtetien Bare = | | Mettormin tydrocniong |etomn S00mI T 500 mg |Tabl (1 [0 |1 Stick | Ennahme 2u oder nach den Typ-2-Diabetes melitus

Pravastabn natrum Pravastatn 20mgTab ~ [20mg | Tabl o |o |1 Stick Em“‘m von den
— Hydochlorothiasd | HCT 125mgTabrato  (125mg [Tabl 1 |0 [0 Stick | Eeahme walvend der
Emstetungen

i Anlehnung an DE-DE-Version 20 vom 16 122014 Universaatsidhindum Jena

eMedikation VNA s PDMS
(ID MEDICS) (Tiani SpiritEHR) (COPRA)
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Integriertes Medikationsmanagement

MEDIKAMENTENGABEN
KALIUM

SECATR LABORWERTE
KREATININ-CLEARANCE
Leberfunktion ?

aktuelle Tagesverordnung mit bisher
erfolgten Gaben (PDF)

Tageszusammenfassung (Verordnungen
und Gaben) (PDF)

RISIKOFAKTOREN (Freitext)
ALLERGIEN (Freitext)

KORPERGROSSE (LOINC)
KORPERGEWICHT (LOINC)
BMP-ANAMNESE-PATIENT (CDA)
BMP-ANAMNESE-ARZT (CDA)
BMP-SWITCH (CDA)
BMP-ENTLASSUNG (CDA)
ENTLASS-REZEPT (PDF)

DIAGNOSEN (ICD)
BEHANDLUNGSDIAGNOSEN (ICD)
VERDACHTSDIAGNOSEN (ICD)
DIAGNOSEN-ANAMNESE-PATIENT (ICD)

17.10.16

CDR-FHIR

" |

FHIR

CDA

/ *  Patient
. e ee *  Ersteller
Aktivitaten * Voalter des Doluments

/

~

/

Header
*  Dokumenteninformation

/ *  Unterzeichner

3. IT-Architektur auf Basis von Standards

1 KIS

1D

MEDICS

Anamnese

.
.

\ AMTS-Check

Umstellung \

Entlassung

o

L

CDA Level 2
(CDA Level 3 -
SNOMED CT, LOING, ...
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yUI‘IIVERSITZ\'TSKLInIKumJeﬂa 4. Vendor Neutral Archive als longitudinale EPA

Bildung einer Arbeitsgruppe zur Vereinheitlichung der
Arztbriefschreibung

1]

Universitatsklinikum Jena - [Einrichtung] - 07740 Jena

Text in (codierten [Name Evnwsiser ecthshandied e
eaaer

. . 07740 Jena
strukturiert und codiert Abschnitten, innerhalb (hdresse Einueiseriasihshandan

Telefon 03641 9 3[...]

eines Abschnitts mit
optionalen Unter-
abschnitten, Abschnitte
nicht codiert oder weiter =
strukturiert

Dnaghrightl: Telefax 03641 9 3[...]
[Name Einweiser/ Nacbhehandles] E-Mail: email@med.uni-jena.de

{vom Patienten schriftl. zu benennen}

Body

strukturierter medizinischer Inhalt
mit codierten Abschnitten ("sections")
*Anrede |

*Fragestellung
'Anamnese o fi:nau / Herrn [Vorname], [Nachname], geb. am [Geburtsdatum],
wohnhaft in

[Wohnort, StraRRe, Hausnummer],
die/der sich vom [Datum] bis [Datum] in unserer ionaren/ ini; 1g befand.

Diagnosen: {Reihenfolge editierbar}
*Befunde ~ Diagnose 1 [Freitext], [ICD-Code],

wenn kein Freitext vorhanden wird ICD Text gezogen

[Adresse Einweiser/Nachbehandler] nach DIN EN ISO 9001.

Datum: [Datum]

Sehr geehrte/r Frau Kollegin [Nachname] / Herr Kollege [Nachname]

wir berichten lhnen liber

'Dla J nosen optional: Verlaufsinformation im Kontext einer Diagnose {Bsp.: Zo.; 3.Remission, 5.Chemotherapiezyklus}

optional: Tu-Formel

- Diagnose 2 [Freitext], ICD-Code
- Diagnose 2 [Freitext], ICD-Code

Das Universitatsklinikum Jena ist zertifiziert

Diagnose-Code Nur noch drei Arztbriefvorlagen, als CDA:
*Epikrise 1. Vorlage Chirurgischer Brief
PG 2. Vorlage Internistischer Brief

3. Vorlage Brief fur die Psychiatrie

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart
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’UI‘IIVERSITRTSKLII‘IIKumJeﬂa 4. Vendor Neutral Archive als longitudinale EPA

Anderung der Arztbriefschreibung ist wesentlich fir
das Projektvorhaben

* Prozessveranderung
— Heute: Papierakte liegt neben dem Computerarbeitsplatz
—  Nach dem Projekt: Inhalte der Akte liegen nur noch digital vor
= Strukturierte Ubernahme von Inhalten in die Arztbriefschreibung

= Bei begonnener Dokumentation sollen Inhalte hinzu und
weggenommen werden konnen

= Angebot zur Nutzung von Textbausteinen auch bei der Epikrise
= Bereitstellung der Funktion zur Offnung mehrerer Dokumente
gleichzeitig
« Einblick in die Aktenubersicht
— Aufruf des Aktenviewers aus der Arztbriefschreibung

— Aufruf des Viewers mit der hierarchischen Vorschaubildubersicht aus der
Arztbriefschreibung

« Speicherung der Arztbriefe
— Im bekannten Format der Darstellung eines Worddokuments
— Fur die Archivierung als PDF / A mit Signatur
— Strukturierte Inhalte mit der Moglichkeit spaterer Auswertung
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UNIVERSITATSKLINIKUM ena 4. Vendor Neutral Archive als longitudinale EPA

Bildung einer Arbeitsgruppe zur Vereinheitlichung der
Arztbriefschreibung

Aufgabenstellung:

Vermittlung der Grundlagen zur Standardisierung CDA Level 2
Reduzierung der mehr als 100 Vorlagen auf eine einstellige Anzahl

Erhaltung der Struktur bei der

Ubernahme von diskreten Merkmalen in einen Arztbrief
Verbesserung der Lesbarkeit (Nachbehandler, Medizincontrolling, etc.)

Vorbereitung zur Anwendung weiterer Standardisierungscode mit LOINC,
SNOMED, etc.

Orientierung an den Vorgaben des VHitG Arztbrief zur Erstellung von
CDAs

17.10.16 VKD-Herbsttagung / Stuttgart

32



>

UNIVERSITATSKLINIKUM ena 4. Vendor Neutral Archive als longitudinale EPA

Neue Arztbriefschreibung
Implementierung SAP AddOn

Entwicklung eines AddOn zu i.s.h.med mit dem Ziel,

1.

17.10.16

i.s.h.med intern erstellte, PMD-basierte Dokumentation im CDA-Standard zu
exportieren

i.s.h.med intern erstellte, WordContainer-basierte Dokumentation im CDA-Standard zu
exportieren

i.s.h.med Dokumentsichten um Akteninhalte (archivierte CDA Dokumente) zu erweitern
die i.s.h.med-Patientenaktendarstellung um Akteninhalte (archivierte CDA Dokumente)
zu erweitern

CDA-Dokumente aus i.s.h.med zur Anzeige zu bringen

eine Word-basierte neue Arztbriefschreibung zu implementieren,

welche die Punkte 2, 4 und 5 fur den Kliniker unterstutzend zum Einsatz bringt
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UNIVERSITATSKLINIKUM jena 4. Vendor Neutral Archive als longitudinale EPA
Formular
Allergien .
J S __—
SAP
Formular
CDR BI/BO
Risiken T —
Swisslab/ % P S
Komm. CDA Befund/
server Repository SAP » Arztbrief-
VNAG CDA
Laborwe ~_ ~
Swisslab/ % Persistieren
Komm. Bereitstellung von
server

Dokumenten Uber
das Patientenportal
(Arzt — Patient)

Path.-Befunde

PDMS
Copra 6 Intersektorale
— CDA Kommunikation Krankenversorgung
Medikations- Repository > Arzt—Arzt bzw.
gaben VNA; Pflege, Altenheim, etc.
Medikation
CDA
ID MEDICS Repository - Forschungsverbiinde
Schema- VNAR
verordnung
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Health Provider I w ’ImIVERSIT'ATS
Director Authentifikation SAP4 ] I%L%glKum
jer

Active Directory

oo Legende

\ Authentifizieren

Nutzer
identifizieren

Patienten
identifizieren

Viewer
Archivieren

Registrieren
Datenquellen

\ 4
Spezial-Archiv

Suchen

'l Y 4 < <

Abrufen
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