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Forschungsvorhaben
PIRO-Scores

s Glessen Research Center of Infection Deseases

= Molekular Biologie von Infektion und Inflammation bei
verschiedenen Krankheitsbildern
= Polytrauma / Sepsis (Anasthesiologie und Intensivmedizin)
= Neugeborenen-Sepsis (Neonatologie)

= Sepsis / Pneumonie / ARDS (Innere Medizin)

= Erstellung prognostischer Systeme

= ,Hypothesenfreie Forschung*
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Patienten—Daten—Management—SystemH' '

= Vollstandige Dokumentation von Arzten, Pflege, ...
=  Online Erfassung von

= Vitaldatenmonitor

= Beatmungsgerat

= Stationslabor
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Patienten-Daten-Management-System &=

= Datendbernahme von klinischen Informations Systemen:
= Labor
= Radiologie-Befunde
= Pathologie
= Mikrobiologie
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Patienten-Daten-Management-System
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Auswertungs- und Forschungskonzept

der Versorgungsdaten

DW= \lecl2]]

Fremdsysteme

Administrative Eingriffe

>

Administrative Abfragen

Controlling

>

Pat. Bezogene Abfragen

>

Studien / Wissenschaft

>

Qualitatssicherung

>

Studien / Wissenschaft

>

Biodatenbanken




STUDIE

e Rekrutierung
e Probengewinnung ==
e Studiendaten

——3p Datenfluf =l Materialflu —— Informationsgewinn



Die perfekte Losung !

Forschungsdatenbank = Klinische Daten + Genomdaten

Genom-Daten




Die perfekte Losung ?
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Einschlussverfahren fur Data-Mart

= Pseudonymisierung durch PDMS

= Proben kénnen nicht rechtzeitig gekennzeichnet werden!
= Einschluss durch eigene Studien-ID

= Dokumentation der Studien-1D durch Studienarzt

= Studien-ID in Versorgungsdatenbank

m LOsungsansatz

Studienarzt -

s PID-Generator?
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Inhaltliche Struktur
Qualitat der klinischen Daten

A

= Validierte Daten aus klinischen Informationssystemen

= Labor / Mikrobiologie / Pathologie / Radiologie / AIMS / ...
= automatisch tibernommene (vidierte) Daten

= Vitaldaten / Beatmungsdaten / BGA / ...

= Daten, die einem Prozess unterliegen
= Planung / Anordnung / Ausfiihrung (Medikamente)
= Daten, die einem unmittelbaren Nutzen bringen
= Bilanzierung / Arztbrief / Pflegebericht / ...
= Sonstige strukturierte Daten

= Sonstige unstrukturierte Daten (Freitextfelder)




Konfiguration des eigenen Systems
Redaktionelle Arbeit !
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Konfiguration des eigenen Systems
Redaktionelle Arbeit

Dokumentationsaufwand I Anwenderakzeptanz = Datenqualitat
V'

/7
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_——

Differenzierung
» | der Inhalte



Qualitat der Forschungsdaten

= Es gibt Daten unterschiedlicher Validitat
= Kenntnisse Uber System und Konfiguration erforderlich

= Bedarf zur Kennzeichnung dieser Qualitdten vorhanden

= Vorteile dieser Erfassung zur Validierung
prognostischer System in der Routine

= Bel Prospektiven Studien Vidierung notwendig
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Forschungsdatenbank
Datenmodell

Standard: Ziel HL7-RIM

= Aufwendig, bisher von wenigen genutzt!

Derzeit fur Forschungskooperation tiber IAG PDMS der DIVI
Studie Intensivmedizin Giel3en / Jena / (GOttingen)

Score-
berechnung

Kosten-
tragerrechn.




Forschungsdatenbank
Nomenklaturen
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Tools fur Forschungsdatenbank

= Remote-Drill-Down-Tool

s (Web-basierte) Oberflache fur Forscher,
um selbststandig generische DB-Daten in Studientabellen zu

uberfihren

= Remote-Entry-Tool flr Forschungsdatenbank
= (Web-basierte) Eingabe ohne PDMS!

= Zusammenfihrung mit iCHIP-DB



Verwendete Software

PDMS:
Datenbank:

Genomdaten:

ICUdata
Oracle 9i

Proprietar
ICHIP

Imeso GmbH

Uni Giessen
DKFZ Heidelberg



Die perfekte Losung? GS bleibt noch

viel zu tun.
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