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4. Einrichtungsubergreifende Kommunikation
und Patientenbeteiligung
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= Einziges Universitatsklinikum des Freistaats Thiringen.
= GrolRter Arbeitgeber Thiringens mit durchschnittlich 4.500 Mitarbeitern.
= 2400 Studierende der Human-, Zahn- und Molekularen Medizin.

= Maximalversorger und Kreiskrankenhaus der Stadt Jena sowie umliegender Landkreise,
1396 Planbetten

= Versorgung von jahrlich rund 53.500 Patienten stationar und 275 800 ambulant davon ca.
33.000 Notfallpatienten

= wachsende Bedeutung in ambulanter Versorgung der Bevolkerung

= Umsatzin 2015: 448 Mio. Euro
davon stationare Erldse: 305 Mio. Euro
davon ambulante Erlose: 40 Mio. Euro
davon Landeszuschuss F&L.: 74 Mio. Euro
davon Drittmittel: 26 Mio. Euro

= UKJ erwirtschaftet trotz schwieriger wirtschaftlicher Rahmenbedingungen ausgeglichene
Jahresergebnisse
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UKJ an 8 Standorten im Stadtgebiet Jena verteilt
ca. 103.000 m2 NF in Altsubstanz:

11 (von 22) Kliniken

4 (von 11) klinisch-theoretische Einrichtungen

11 (von 13) medizinisch-theoretische
Einrichtungen

49 % der Altbausubstanz sind Eigentum des UKJ

tbrige Gebaude sind Liegenschaften der Universitat
bzw. des Landes, geringer Anteil
Fremdanmietungen.

Umzlge aus dem Innenstadtbereich erfolgte/ erfolgt

zum Standort Lobeda C ,
11.11.2016 (1. Teilinbetriebnahme) T
01.04.2017 (2. Teilinbetriebnahme) y jf"j"“'""“‘g”'”""” \ %
06.05.2017 (3. Teilinbetriebnahme) m—

Abschluss dieser BaumaRnahme in 2018 Jena-Lobeda |,
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Informationsmengen/Jahr in einem Universitatsklinikum

I

4+ OP-Berichte: 20.000
4+ Arztbriefe: 250.000
4+ Pathologie-Befunde: 20.000
4+ Mikrobiologie-Befunde:  100.000
4+ Radiologie-Befunde: 200.000
4+ klin.-chem.-Befunde: 80.000

Herausforderungen: Digitalisierung und einrichtungstiibergreifender Austausch
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- Internet/Intranet-Services
- geplant ab 1.12.2016 Patientenaufnahmeportal comuny

KIS / KAS am UK Jena - Datenkommunikation nach & 301,302

sctsne - Teleradiologie

GesW

- Finanzbuchhaltung, Controlling (SAP)

- Personalmanagement (SAP)

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

- Kichenmanagement (Logimen)

- Transportmanagement (Logbuch)

- Klassifikation-Systeme
(z.B. ID Diacos)

- Kataloge -
- - Business Intelligence / Object (SAP) seit 1.8.2016 auf HANA
; g goere® )
- i.s.h.med o ?““\‘“2;\:\6““@ - Laborinformationssystem Swisslab (Klin. Chemie, Mikrobiologie,
i Co.prz?\ | Transfusionsmedizin)
- principa: ) - Radiologie/Nuklearmed. Inf.-System (Radiologie u. Nuklearmed.)
- Emil / ViewPoint -i.s.h.med - Picture Archive an Communication System (PACS)
- ProX Zahnmed. - TianiSpirit EHR - Bildmanagementsystem f. non-DICOM bzw. spezielle klin. Dok.-
i - Marz DES Viewer Systeme z.T. integriert mit dem i.s.h.med

o - Informationssysteme Pathologie, Kardiologie, Kardiochirurgie
- Qualitatssicherungssysteme

24.04.17 7
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Bestandsaufnahme

Hybrid aus Papier- und aus digitaler Akte

2. Ausgangssituation

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 m./o. 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

... mehr als 250 Systeme mit Patientendaten ...
durch die Medizingeratehersteller laufende
Zunahme der Anzahl an Systemen...




’UnIVERSITT-\'TSI(LInIKumJeﬂa 3. IT-Architektur

Entscheidung fiir ...

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

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

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

24.04.17 9
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H_ealth Provider < - . ’{jnWERsn‘A‘TS
Directory i KLINIKUM
- jena
" |

Active Directory

Legende

Authentifizieren

W

X Nutzer
identifizieren

\ Patienten
identifizieren

\ Archivieren

\ Registrieren

\ Suchen

\ Abrufen

ip

Datenquellen

24.04.17 10
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coA N

XML

AN CDA MY FHIRRY FHIRMS
VNA (SpiritEHR)- o e

XML | XML | XML

-
HE=- i e
“dey VNA (SpiritEHR) @
-m

PDMS Copra

CDR Tiani Spirit =

|

Affinity Domain ,ukj-telemedizin® IHEE

CDAN
X

3. IT-Architektur

-
Integ
the

VNA (SpiritEHR) @
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A
e i

‘Apotheken-

informationssystem

SAP i.s.h.med

(EPR)

CPOE
ID MEDICS

Affinity Domain ,uk-jena“
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3. IT-Architektur

Technischer und prozessualer Fortschritt:

> Aufruf Uber SAP
- gesamte Akte
- Einzeldokumente

Spater auch separat
tber eigene Anmeldung
maoglich

Sukzessive auch die
Anzeige von
Dokumenten und
Bildern aus der
Direktarchivierung der
Spezialverfahren

< IS

Patienten ID 0006093448

27.09.1970

Neuer Patientenaktenviewer

Fal  Dowment O

PatientID 123
Inamel, fnamel

=]

10/6/2010

EE

[E v Kiinische Angaben / Frag-
estellung / rechtfertigende
Indikation

= Klinische Angaben / Fraq-

- o [EYICI— =\
ESEIN 1 | o] o] = crememn il o] O] o L]

Wahlleistungsvereinbarun

ER

Q
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> Neue Arztbriefschreibung im SAP mit =~
unmittelbarem Zugriff auf die digitale * :
Patientenakte

aewce AAE A B

» einheitliche Vorlagen-verwaltung ftr
Arztbriefe

> Ubernahme von Vorbefundinhalten
bei gedffnetem Word-Doc |

Strukturierte Speicherung der Arztbriefe im
Archivsystem (Standard HL7 CDA -2015-
Arztbrief)

Aktuell in Einfihrung

24.04.17 13
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principa

PlanOrg
Patienteniibersichten
Patientendaten

&8 HISKO000799: Elbe, Elise @ *10.01.1953 (62 J.)

Krankenblatt

T g

03.09.2014 @ HISK14002170 ~
= DRG -

02.09.2014 = DRG -

27.08.2014 =

. IT-Architektur

Neues im SAP integriertes Ambulanzinformationssystem

= Elbe, Elise

Adm. Ubersicht

ROSTRI

CHEMCH
CHEMCH

CHEMCH
CHEMCH

A 06.02201514:46:14 0

Volitextsuche

> 1o e i

S
E12.01 A Diabetes mellit|
E12.01 * Diabetes mellit|
M16.2 % Koxarthrose al¢
® Diclofenac 25 Heumann Heunet 20
© Adalat® 5mg 42 Weichkaps. N2
SYST A Systemzuschlz
AUSB * Ausbildungszus
QUAL * Qualitatssicher |
1478 % Revision oder E
DRG SYS V  DRG Systemzt
Befund zur Untersuchung: keine Auffalli¢
Auch wurde ein kurzer Text fiir die Brief:

O

9 HISK - %% [@sB 26 von 4199 Meldungen (2] Logout
Med. Ubersicht Kodierung mehr... POX
i
Patientenibersichten  mJackson, Michael s Erbach, Luise = Jung, Johan +
Patientend: Adm. Ubers Termindber Abrechnun; Dokumente UbersichtL Medikation Kodierung MsBehandiu Medikation: [Vitalwert mehr.. (=
& Jung, Johan o *02.02.1988 (26 J)
vitalwerte e « Status zuriicksetzen gBearbeitungshistorie
Johan Jung, "02.02.1988, M REKVIT1500003 neu
Adresse unbekannt 06122014 1148
REK14000005  ~04.12.2014 16:24
INN - E1A -
Eingabe aktuelle Werte
110 85 mmHg . - e
mmtig
¢ = =
50/ HF/min I o
100/ kg o -
190 em w E=
27,7 (Ubsrgewicht) . w
4] (O=kein Schmerz:10=stidster ® -
vorstllbarer Schmerz) -
Sp02% - Ee -
—Puls Blutdruck — Gewicht Schmerzstarke — Temperatur
(NRS)
160 20
140
120 )
100 -— 20
a0 B
50 10
40
041214 [EEERT: [ERERT: w7214 812,14 [EEERT: w.iza
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W CASEGUIDE

W CASEGUIDE

aE W E

Filter
@ Alle
Fiedla, Ute (0]
* 28.07.1967
BJOR12Zi. 114 (= 19.08.2015
Fischer, Hans (@]
* 12.05.1933
BION12Zi. 112 ® 20.08.2015
Hamm, Karl O
* 14.08.1962
BIKA3 Zi. 321 ® 19.08.2015 .
Hamm, Thea O @
* 14.08.1962 DD
BIKA3 Zi. 721 (= 19.08.2015
Hamm, Theo O
* 14.08.1962
BIKA3 Zi. 021 ® 19.08.2015
Meyer, Hans (0]
* 15.08.1953
BOR2zi.232  ® 20082015
Nolte, Saskia O

* 1R 1N 1975

3. IT-Architektur

Neues Entlassmanagement

* Daniela Bauer~

Sortierung Patentensuche =

1 nach Name auftsteigend alle

Meyer, Hans *15.08.1953

[B Station OR2/ Zi:232 - @ 20082015
& Daniela Bauer ¥

Unterarmgehstitze A110 (doppeltverstellbar)

[ sanitashaus Keller 44137 Dortmund [ Tl v
Verlaufsdokumentation
Noch kein Eintrag vorhanden v
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Einrichtungsiibergreifende Medikation

3. IT-Architektur

'r; _I— > -6 — — -

10 0Medar | 1,1 o] gt [

Wi

Mz DS Viewar | b o Trlebed

GE Telemedizinplattform Thiiringen

4 Yo tWEe T

o IR O BB

O D 2
Arzt Test-User [ Smensten | [ veonascnsyn | [Mosmatonsgyat | [Lomnmgiens | [Donmenientisie | eves Dovument | [Neue Patent |
|
Abmelden
Medikationsplan fir Testmuller vom 11.11.2015 Druckarsd
Ausgewdhiter 3 Mesiatonptn A : = )
Patient: G B8 o) oo ena A KIEL T et bt Boww TOUMedNrotOngtey a5 0+ AOY--=
Teyimster S——e =
0 12121422 Medikationsplan |%r.  Testmdlier geb. 12.12:1022| FERETTHS
Seite 1 von 1 ausgedruckt von! e
Punversimars ;.achmﬂo 8,07743 Jona
Staperen 18,
gL Tol: 03641365000 O P Biea g
Max Musterpatient : E-Mall: info@med uni-fena de ausgedruckt am: 12.11.2015 | ERSERARISsEla
1290 1900
Vo Musterpivest | Wekstoft | Handelsoame | Stirke | Form Mo M Ab N | Eihel | Hwese |
12901900
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Strategie 2015 — 2020 = IHE 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

— Neben der Sicherstellung gleicher Regeln fiur die Datenfreigabe
und -entgegennahme
— Schaffung von ,maschinenlesbaren” Verlaufsdokumentationen

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

24.04.17 17
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UNIVERSITATSKLINIKUM jena 3. IT-Architektur
KIS/ KAS am UK Jena in Richtung Standard...
Standard Non Standard
— \ /7 ¢
HIS — IZ::;; | HIS —___ ,  Patient
J‘\(ﬂ/ : Source (\ icd __Identify S%c\e)
.-—-..J J 3 . (—-\ J|
Registry ,

Consumer ! N 2
_ Reglst;\j Consumer '
v / "-\
Source I
—
r

Repository (-\_) Source
_ f\ Repository
IHE i —

24.04.17 18
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Components
Standard Non Standard
Analyse —
Design —— >
Implementation >
Test r—

(each years 2 times by Connect-a-thon — no
risk for Client)

Totoal Costs > >

Costs Specification —
(done by IHE community)
—

Interfaces between Vendors
(standard interfaces)

Gartner Study ( 54% of IT-Budget is used for Interfaces)!

24.04.17 19
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Technical Frameworks (pro Domane) - wir betrachten haufig nur das ITI-Framework

Integrating the Healtheare Enterprise Integrating the Healtheare Enterprise Integrating the Healtheare E Knterprise
THE Cardiology (CARD) 5 IHE IT Infrastructure (ITI) < ITHE Pathology and Laboratory Medicine (PaLM)
Technical Framework Technical Framework Technical Framework
Volume 1 Volume 1
CARD TF-1 (TITE-1) Volume 1
Integration Profiles Integration Profiles (PaLM TE-1)
Profiles
vision § evision 13, ision 7.
August 29, September July
[Freme verty ot ow of his doceme 1 [_Ftese docome |
R— - Copyr —

Technical Framework

Integration Profile Integration Profile Integration Profile

Actor Actor

24.04.17 20
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24.04.17

IT Infrastructure (ITI) Technical Framework

Bezug zwischen IHE-Profilen
und Einzelstandards:

Integrationsprofil

IHE

IHE XDS

H L7 CDA
/&A ol LOINC' siovepct  XACML ASAML
F H I R o bufu;uwz From Regenstriet
HL7 v2 HL7 FHIR HL7 CDA LOINC SNOMED CT XACML SAML
Kommunikations- / Speicherstandards Kodesysteme Sicherheitsstandards

3. IT-Architektur

21
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yUﬂIVERSITZ\'TS
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Medikations-
plane

Notaufnahme-
protokolle

Klinische
Systeme

Arztbriefe

IHE Affinity Domain ,uk-jena“

aster Patient

Index

Document
Registry

Document
Repository

internes Netzwerk

4. Kommunikation

IHE Affinity Domain ,ukj-telemedizin®

|
Hausarztpraxis
Facharztpraxis
: Pflegeheim
Document N 1fF
. n

L Registry ¥io:

Patient /
Angehoriger

-
e oxtern
T

Vendor Neutral Archive (VNA) for Telemedcine, for Clinic, for medical centre and for research

24.04.17
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Monolithische ,Best-of-Breed“-

Wieviel von welcher Variante?

IT-Strategie Strategie

medical
5- devices
/-

Plattformstrategie — VNA inkl. CDR

the Healthcore
Enterprise

Standardized Electronic Archive for Patient Records

Communication
MPI Generator : :
e IHE Registry IHE Repository

/\ ENTSCHEIDERFABRIK

24.04.17 23
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- Consent-Content
- Consenting
Patient portal - study (program) information

Study ... Use only .
Lucom UID aus SAP .
form-CDA

DMZ 2 (Remote Access) \

UKJ
Lucom
Server Consent
Creator
Server

. 8 UKJ

L) PatGatway
(Patcon)

CDA with four sections

section (1) List of research or clinical or medical centre data

section (2) Text-accurate study or treatment description or research content
and example weblink on info page

section (3) List of persons / institutions - information on the researchers

section (4) Text Result Participation - Incentives Patient (data donation vs.
cost recovery in commercial use)

The storage in the portal creates a consummated CDA
- the data variable list now contains flags for those variables that the owner (patient) has released.
- The list of persons is flagged
- The remark field contains certain restrictions on the use
(E.g. Klinikum Jena yes - but transfer to industrial partners no - allow free text Automated processing)
- Via an IHE BPPC document for authorization control, the consensus is documented mechanically

24.04.17

4. Kommunikation

DMZ 1 (Remote Access)

UKJ Orchstra
KommServer 2

(SOAP + HL7 FHIR + HL7
v2.x)

Consolidated CDA (C-CDA) on FHIR

Patientenportal + comuny
HL7 FHIR

RESTRUlHTTP

https://[basel/Encounter/?i... = SAP UID
ir-p

XDS

Vendor Neutral Archive(VNA)

- (T)elemedecine
- (C)linical

- (M)edical centre
- (R)eseaerch

Clinical Net

Medical centre Net

UKJ
Orchstra
Komm-
Server C

(A)(B)PPC Create UID +

Fallnummer

Lucom
Server

PIX/PDQ

Orchstra
Komm-
Server R

VNA;
Health Data
Space

MPI,

Open
Clincia

evimed

Research Net

UKJ
Orchstra
Komm-
Server M

medistar

Consenting...

XDS

x T(A)(B)PPC
—" 7

Patient

Not Consenting...
24
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DataBharing

4. Kommunikation

24.04.17

Partners
ACSFacade
Kommunikations- Tiani SpiritACS
server@rchestra |
HDS Datal@
SAPRIFPO DIE Analytic
Services
Cerner i.s.h.med Tiani T'.am.Sp'.”.tCDR —  SAPBVRI
SpiritCDR Tiani SpiritEHR -
Copra
Tiani SpiritCDR s  Openiica
PlanOrg principa Tiani SpiritEHR Tagglingl
PIX MDR Feasibility
IDEMEDICS VNA Tiani evimed
c .
SpiritEHR IHEXDSEAffinity Domaing Patients /Brobands
DataBources UK/ IHEXDSEAffinity Domain) uk-jena* »ukj-datenintegrationszentrum*
UKJantern X3/ | UKIDIC
— E
Kommunikations- Tiani Tiani Lucoma Patient ﬁ Cansent
.. s orm
serverlrehestra SpiritEHR SpiritEHR server Gateway HL7EDA ~ StudyBPProject
| | BPPC/APPC Overview
CGM@nedistar VNAy, VNA, UKJ@Patient@Portal
IHEXDSEAffinity Domainkl IHEXDSEAffinity Domain@
Lukj-zam” , ukj-telemedizin“
UKIBbMZ
uKiavvz

25
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Patientenperspektive

4. Kommunikation

Meine
Behandlung

(S uny

v

Patient:

. Krankenhaus

@nfrage stelle@

3 Online Check-In Befund Ug

Arztpraxis

& Information Aufklarung O

Terminbuchung
Angehérige . Therapeuten -

IHE ;= PIattformstrategle

the Healthcore
Enterprise

Pakete

[—

Portalzugang
Patientenfach VR o
Terminmanagement | .. \

durchgangige Gesundheitsakte
informationelle Selbstbestimmung

VNA inkl. CDR

S S
MPI Generator IHE Registry
Server

24.04.17

Standardized Electronic Archive for Patient Records

IHE Repository
25
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yunIVERSITA‘TSKLInIKumJena 4. Kommunikation

Patientenportal o I N I R
Personliches Angehorige Arzte Versicherung Wahlleistungen Abschluss

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

* 8 o cevsom- = vielen Dank fir Ihre Anmeldung zu einer medizinischen Behandl in unserem Klinikum.
Um thnen den aufnahmeprozess am geplanten Behandlyl
Ihre persdnlichen Daten, den datenschutzrechtlichen Beg

gemaRk § 27 Thiiringer Krankenhausgesetz (ThiirkHG). Po rtal Z U g a.n g
Sollten diese Daten nicht aktuell bzw. falsch sein, bitten Patie nte nfac h

Bitte fiillen Sie das Formular sergfaltig aus und kreuzen §

Terminmanagement
durchgéangige Gesundheitsakte
informationelle Selbstbestimmung

Standardisierte

|H E |T| Dokumente:
Framework

e Plattformstrategie — VNA inkl. CDR

the Healthcare
Enterprise Standardized Electronic Archive for Patient Records

- -
Communication
MPI Generator i i
_ Server IHE Registry IHE Repository
26

Sichere Dateniibertragung:
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SATELIT-Netzwerk zur telemedizinischen Behandlung von Schlaganfallpatienten
(SCHLAGANFALL TELEMEDIZIN IN THURINGEN) / TelDemS: Telemedizinisches
Demenz-Screening / TelNIT: Telemedizinisches Neuro-Intensiv-Konsil

ﬂ s Prof. O. Witte

SEm Dr. Glinther
Klinik fir Neurologie

Schlaganfallzentrum

Hausarzt

Telekonsultatio

IHE-Konvertierung
Konsilanforderungen Konsilanforderungen .
Standardisierte

G M c Systems mbH Dokumentation Dokumentation
Dokumente:

W—S@feNet Befunde Befunde
e Plattformstrategie — VNA inkl. CDR

the Healthcare
Enterprise Standardized Electronic Archive for Patient Records

Communication
MPI Generator i i
Server IHE Registry IHE Repository
27

Sichere Dateniibertragung:

Befunde /
Bildausschnitte

24.04.17
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Entwicklungen ...

ARMIN
A

ASTRUM IT
eMediPlan

d.jl'ecArt'

Telekonsultation

AMTS-Konsil

Medikationspldane

Konsilanforderungen
Pharma-Checks

Dokumentation

ID Information und @
Befunde Dokumentation im
Gesundheitswesen

IHE |z Plattformstrategie — VNA inkl. CDR

the Healthcore
Enterprise

Standardized Electronic Archive for Patient Records

~ — e —
Communication
MPI Generator i i
Server IHE Registry IHE Repository
24.04.17 28
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Entwicklungen ...

m.

TECHNISCHE UNIVERSITAT

= Telediagnostik ILMENAU
[ ]
‘ Teletherapie & AN
o GME Systems mbH
DigiTSS Telerehabilitation

igitale Therapie Pflegekonsultatio

. . _ i AVA

St!mulatlons Konsil AVAVA. Ernst-Abbe-Hochschule Jena
plane a nforderungen University of Applied Sciences
Stimulations- Dokumentation

protokolle Befunde

Integrating
the Healthcore
Enterprise

~ — e —
Communication
MPI Generator i i
_ Server IHE Registry IHE Repository
24.04.17 29

Plattformstrategie — VNA inkl. CDR

Standardized Electronic Archive for Patient Records
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Entwicklungen ...

— IHE fir das Zusammenspiel aller medizinischen Verfahren
- Vernetzung von Medizin-IT und Medizintechnik

- Weiterentwicklung von Standards in FUE-Projekten

IHE |z Plattformstrategie — VNA inkl. CDR
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Maogliche Industrieprojekte

\
2 smem b=t
BT I
Tiani / Apple Parsek Vitaly preventicus GMC PaDok

Gesundheitsapps
Apple HealthKit

Vitalparameter Vitalparameter
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The Personal Connected Health Alliance (PCHAIliance), successor organisation to the Continua Health Alliance (founded in 2006), publishes

and promotes adoption of the Continua Design Guidelines for the interoperability of personal health systems.

Integration von Smart Devices/Apps
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{ Daten  Gesundheitseintrage
Alle Eintrage anzeigen

Datenquellen & -zugriff

Deine medizinischen Dienstanbieter kénnen
deine Gesundheitseintrage als Dateien im
Format ,,Clinical Document Architecture
(CDAs)" auf ihrer Website, per E-Mail oder in
einer App bereitstellen. Du kannst sie dann
zur eigenen Verwendung oder zum Teilen mit
anderen Anbietern zu Health hinzufiigen.
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