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2. Methodik 

• Technische Universität Ilmenau – Projektkoordinator 

Institut für Biomedizinische Technik und Informatik 

• Universitätsklinikum Jena, Friedrich-Schiller-Universität 

Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie 

Institut für Allgemeinmedizin 

Geschäftsbereich Informationstechnologie 

• Ernst-Abbe-Fachhochschule Jena 

Fachbereich Sozialwesen 

• Gesellschaft für medizinische Computersysteme mbH 

• März Network Services GmbH, 
Tiani Spirit GmbH 

• Hausärzte, Neurologen, Pflegeheime/ -dienste, Apotheken 
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Zielstellung: 

• Konzeption und Etablierung einer Möglichkeit 
für den elektronischen Datenaustausch /  
die elektronische Kommunikation  
zwischen allen an der Behandlung  
eines gerontopsychiatrischen Patienten  
beteiligten Einrichtungen /  
Gesundheitsdienstleistern 
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2. Methodik 

Bedarfsorientiertes und nutzerzentriertes Design: 
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2. Methodik 
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Interview-Ergebnisse: 

• „wenn ich eine Medikamentenliste hätte“ 

• „wenn es solche Informationen auf einem Blick gäbe,  
würde mir das viel Zeit sparen“ 

• „wenn ich vor dem Kontakt einen kleinen Bericht hätte 
oder eine kleine Vorinfo (...)  
das würde mir dann schon an der Stelle helfen“ 

• „persönlich würde ich gerne viel mehr über so etwas  
wie E-Mail arbeiten“ 
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2. Methodik 

konsequenter Einsatz von  
Dokumenten- und Kommunikationsstandards: 

• IHE (Integrating the Healthcare Enterprise) 

einrichtungsübergreifender Dokumentenaustausch 

Datensicherheit (Authentifikation, Datenverschlüsselung) 

nationale Erweiterungen (IHE-Cookbook etc.) 

• AMTS-Spezifikationen in Deutschland, 
bvitg-Arztbrief  
(HL7 CDA) 

• Übertragungswege und Schnittstellen zur Kommunikation  
zwischen Bestandssystemen 
(HL7, KVSafeNet, eGK/Telematikinfrastruktur) 
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3. Ergebnisse 

Anforderungen an den gerontopsychiatrischen Medikationsplan: 

• komplette Medikation eines Patienten, tabellarisch dargestellt: 

 

 

 

 

• Möglichkeiten zum Verordnen, Modifizieren und Absetzen 
von Medikamenten 

• elektronischer Austausch sowie Druck- und Scanfunktion 

• Vergleichsansicht für Versionsunterschiede in der Historie 
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- Medikamenten-Handelsname 
- Wirkstoff 
- Dosis 
- Darreichungsform 
- Einnahmezeiten 
- Einnahmehinweise 

 
 
 
 

 

- Einnahmedauer 
- Verordnungsgrund 
- Verordnungsdatum 
- verordnender Arzt 
- Datum des letzten Rezepts 
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3. Ergebnisse 

1.  Telekooperation 
• Patientenübersicht 
• Benachrichtigungs-/ Erinnerungsfunktion 
• Nachrichtenfunktion 

2.  Austausch strukturierter Dokumente 
• Medikationsplan 
• mentale Leistungstests (MMST, Uhrentest, DemTect) 
• Arztbrief 
• Pflegeüberleitung 
• Bild- und Labordaten 

Zwei Zugriffswege: 
• Datenim- / export über Bestandssystem 
• Über Webbrowser nutzbarer Client 
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4. Diskussion 

Derzeitige Implementierung: 

• Medikationsplan auf der Basis von CDA 

• Variante 2: einfaches CDA mit 2 Abschnitten und simplen Entry 

• Datenbank mit häufigsten Medikamenten 

• Problem: keine vollständigen Codesysteme (Value Sets) 
für die Medikation in Deutschland! 
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4. Diskussion 

Implementierungsvarianten: 
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4. Diskussion 

Herausforderungen: 

• umfassende Implementierung  
von Dokumenten- und Kommunikationsstandards 
(alle Gesundheitssektoren, Patient/Bürger, 
Angehörige/Vertreter) 

• Nutzung verschiedener Standards und Ausprägungen  
eines Dokumententyps „Medikationsplan“ 
(z.B. abhängig von Fachrichtung, Beteiligten, Diagnosen) 

• Etablierung und Referenzierung unterschiedlicher Codesysteme 
(Value Sets) in Dokumententypen (IHE SVS) 

• Einsatz dieser Vielfältigkeiten in der Telematikinfrastruktur 
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4. Diskussion 

nächste Schritte in Thüringen: 

• praktischer Einsatz der Plattform in  
gerontopsychiatrischen Netzwerken 

• Etablierung eines IHE-konformen Medikationsmanagements  
am Universitätsklinikum Jena 

• Konzeption und Umsetzung weiterer Anwendungsfelder für die 
entwickelte Plattform 
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!  
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