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From Regenstriet

Der Workshop findet im Rahmen der Jahrestagung der DGKL(www.dgkl2008:de)
statt:

, UY. , : : ,
Saal Maurice Ravel — Congress Center Rosengarten, Rosengartenplatz 2,
68161Mannheim

Agenda

Vorsitz: Prof. Dr. med. Wolfgang Vogt, Munchen; Sebastian C. Semler, Berlin
08:30 Uhr

LOINC - Einfiihrung und Uberblick

Sebastian C. Semler, Wissenschaftl. Geschaftsfuhrer TMF e.V., Berlin

09:00 Uhr

Internationale Standardisierung von Labor-, Arzneimitteltherapie- und weiteren
medizinischen Befunddaten

Dr. Sylvia Thun, DIMDI, KdIn

09:20 Uhr

Einsatz von LOINC im Krankenhauslabor:

Erfahrungen im Wiener Krankenanstaltenverbund

Univ.Doz. Dr. Wolfgang Hubl, Wien

09:40 Uhr

Standardisierung in der vernetzten medizinischen Forschung

Dr. Dr. Michael Kiehntopf, Inst. f. Klinische Chemie & Laboratoriumsdiagnostik, Univ. Jena
09:50 Uhr

Abschlussdiskussion

LOINC — Potential in der Laboratoriumsmedizin fur Patientenversorgung,

17.12.2018 i : . e
Bernhard Wiegel -sicherheit und Interoperabilitit




. SNOMEDCT

www.dgkl2008.de language o
healthcare
geeignet in diesem LOINC DGKL-Ver- IUPAC EBM/GOA
Zusammenhang fur zeichnis
st her Anendbarei Forderung Erweiterbarkeit auf andere
Fachgebiete
E Forderung als Grundgerust geeignet
KLR-Controlling Benchmarking
KLR-Controlling Kosten- und Leistungstransparenz
Pt e o 5 5 - KLR-Controlling Selbstkostenkalkulation (1ST)
KLR-Controlling Preiskalkulation
KLR-Controlling Leistungs- und Kostenplanung, -
steuerung
KLR-Controlling Md&glichkeit der

Leistungsgruppierung
(Spartenbildung)
Leistungserfassung/ Benchmarking

Statistik
Leistungserfassung/ Leistungstransparenz
Statistik
Leistungserfassung/ Vereinheitlichung des
Statistik Zahlvorgehens
Sonstiges Internationale Standardisierung der
Analytnomenklatur
17.12.2018 Bernhard Wiegel LOINC — Potential in der Laboratoriumsmedizin fur Patientenversorgung,

-sicherheit und Interoperabilitat
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Logical Observation ldentifiers Names and Codes (LOINC)
Nomenklatur zur eindeutigen Verschllisselung von medizinischen

Untersuchungen und Dokumenten

Regenstrief Institute publiziert und aktualisiert, DIMDI spiegelt
Der Mapping Assistent RELMA® enthalt eine qualitatsgesicherte

deutsche Ubersetzung
Sechsachsige Systematik

Bernhard Wiegel
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(2017)

aala Stefan Miiller-Mielitz
Thomas Lux Hrsg.

Boh_rer KJ.

Standards.

In: Miiller-Mielitz S., Lux T. (eds) E- E-Health-
Health-Okonomie. Springer Gabler, Okonomie
Wiesbaden

ADT / DFUE * Ende der 80er
Bonner Modell « QMS / KBV
« Zertifizierung
LDT 1.0 |
LDT 2.0 * Mitte der 90er

. 2001
LDT 3.0 . 2012 /2015

Bernhard Wiegel



@ Qualitatsring Medizinische Software

TELEMATIK

Ein Tochterunternehmen der
Kassenarztlichen Bundesvereinigung

AG ILV-LABOR

MODERATION: VOLKER DENTEL
PROTOKOLL: YVONNE LEVERENZ




LOINC 7

Motivation- neue Welt - Apps -
Beratungspraxis
Beispiel 1 — Glukose

Beispiel 2 — Estradiol
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Beispiel 3—-D, A, (CH) und Cz

. . . : Wiegel
Beispiel 4 — stationarer Berdich

Arzneimittelsicherheit




Mapping: Vorgehen bei der Suche

LOINC

From Regenstrief

Valueset

Glucose (MCnc) im Serum Glucose 2345-7

Dr. Sabutsch 45
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Arzte Zeitung, 17.12.2018 05:21

DDG

Smartphones — das Ruckgrat der digitalen
Diabetesversorgung

Die Realtime-Blutzuckermessung und die Kalorien-Analyse per Foto-App sind nach
Ansicht der Deutschen Diabetes Gesellschaft zwei Saulen der digitalen
Diabetestherapie der Zukunft, wie sie im Gesundheitsbericht 2019 proklamiert.

Von Matthias Wallenfels

Wie hoch ist der Blutzucker gerade? App-Losungen konnen diese Frage beantworten.
© Halfpoint / Getty Images / iStock

BERLIN. Die Segnungen eines digitalisierten Gesundheitswesens sind derzeit in aller Munde.
Fernab der gesundheitspolitischen Dauerdiskussion uber Defizite und Potenziale der digitalen
Ausgestaltung des deutschen Gesundheitswesens hat sich die Deutsche Diabetes
Gesellschaft (DDG) dem konkreten Nutzenversprechen der digitalen Diabetesversorgung
angenommen.
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From Regenstrief

SNOMEDCT

The global
language of
healthcare

Beispiel Diabetologie:
Hochstunterschiedliche Formen der Glukosemessung

Kontinuierliche Glukosemessung — Eigenmessung — POCT - Nasschemie

Praanalytik: keine — keine Zentrifugation/Vollblut/ Serum
- Stabilisatorrohrchen — konventionelle Nasschemie

Aber : Alles in einer Akte /| EPA | APP

Vergleichbarkeit und Patiententensicherheit

17.12.2018 _ LOINC — Potential in der Laboratoriumsmedizin fur Patientenversorgung,
e Bernhard Wiegel -sicherheit und Interoperabilitit
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Beispiel: Siemens E2

17.12

ESTRADIOL

Beckman Coulter Ultra-Sensitive RIA (DSL 4800) pg/mL 40.6 234 - 57.8 86.7 63.5 - 110 137 102 - 172
BioCheck EIA pg/mL 136 91.3 - 182 336 218 — 454 680 531 - 830
Calbiotech pg/mL 50.4 28.2 - 725 163 114 - 212 282 215 — 349
DRG Estradiol ELISA pa/mL A A A

Monobind AccuBind po/mL 111 741 — 147 292 196 — 389 469 314 — 624
Monobind AcculLite po/mL 129 86.3 - 171 316 212 - 421 457 306 - 608
MP BioMedicals ImmuChem CT RIA pg/mL 65.0 51.0 - 79.0 215 163 — 267 376 306 - 446
MP BioMedicals ImmuChem DA RIA pa/mL 66.0 48.0 — 84.0 239 215 — 263 458 379 - 537
Pantex 100 uL Direct 123| po/mL 74.0 63.0 — 84.0 188 167 — 210 308 250 - 367
Pantex EIA pa/mL § § §

Pantex Extraction DA pg/mL 82.0 50.0 — 115 229 203 — 255 426 366 — 485
Radim MAIA pg/mL 59.1 361 - 82.2 228 139 — 317 435 265 - 605
Siemens Coat-A-Count (TKE2-ALT) pg/mL <h3.0 148 118 - 178 294 235 - 353
Siemens Coat-A-Count (TKE2-BASIC) pg/mL 39.0 29.0 — 49.0 152 131 - 173 280 246 — 314
Siemens Double Antibody pa/mL 22.0 18.0 - 26.0 81.0 67.0 — 95.0 144 121 - 167
Wallac DELFIA {2inc) TR-FIA pg/mL 86.1 61.1 - 111 236 178 — 306 472 361 — 583
Wallac DELFIA (IVF) TR-FIA pa/mL a7.2 69.4 — 128 253 189 — 306 444 333 - 556




what you see in the orderlist

LabA LabB

Test Name: Lyme Disease Serology Test Name: Lyme Disease Antibody
Measures: B. burgdorferi Ab IgG Measures: B. burgdorferi Ab IgM
Method: ELISA Method: Immune blot

Scale: quantitative Scale: qualitative

eg-: Titer 1:40 eg:Positive

LOINC Code = 5062-5 LOINC Code = 6321-4

Bernhard Wiegel
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DE GRUYTER J Lab Med 2018; aop

Andreas Bietenbeck*, Martin Boeker and Stefan Schulz
NPU, LOINC, and SNOMED CT: a comparison of terminologies for

laboratory results reveals individual advantages and a lack of
possibilities to encode interpretive comments

ehealthsuisse

Koordinationsorgan Bund- Kantone
Organe de eocedination Confédération-cantona
Organi di ceardinamante Confederasiane- Cantani

_ LOINC — Potential in der Laboratoriumsmedizin fur Patientenversorgung,
17.12.2018 Bernhard Wiegel

-sicherheit und Interoperabilitat




Bigitate Disraotion:

Disruption ist ein Prozess, bei dem ein bestehendes

Geschaftsmodell, ein Markt oder etablierte Prozesse

durch. eine stark wachsende Innovation (in diesem
Fall die Digitalisierung)

abgelost bzw. ,zerschlagen” wird

Deshalb unabtrennbare Granularitat beim Einzelnen
Burger

17.12.2018 Bernhard Wiegel i
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Patient / Schutz /Sicherhei

Gesundheitssystem

Heute

Zukunft

Vergleichbarkeit
Langzeitspeicherung
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Ewdence based med|C|ne

Animal
testing,
food

testing

Bernhard Wiegel 20



Evolving
Business

1Sed

Jusasald

Lab report

Lab test setup Specimen flow
P .
LabA HospA
LabA

Interoperability




Gemelnsame EU bzw
D-A-CH-

Abstimmung mit HL7 etc.
ZU
EPA(D) und ELGA(A) und EPD(CH)

Y \
)
\\ﬂl\\
N

Einrichtungstbergreifende Elektronische Patientenakten
als Basis fur integrierte patientenzentrierte
Behandlungsmanagement-Plattformen

| BertelsmannStiftung

Bernhard Wiegel



Sichere Ablage: AIS / CGM / KH / Agfa ORBIS etc

Beispiel 4 — stationarer Bereich

HL7-Dokumentation
der
Laboranforderung- & Werteprasentation

ORBIS LAWP, LAWP-MIKBEF,

LAWP-BEFMEHRERG,
BAWP-ANF

LAWP-HL7_MEFNIN (ab 080430)

und
ELGA LaBe / ELGA LaBe LOINC (nur AT)




Arzneimittelsicherheit

v Das eHealth-Gesetz muss bis Ende 2018 umgesetzt sein.
Andernfalls drohen KBV und Kassen hohe Geldbuf3en.

v In diesem Rahmen fordert u.a. der Aktionsplan AMTS 2016
— 2018 zur Verbesserung der Arzneimittelsicherheit auch die
Standardisierung bestimmter Laborergebnisse (z. B. Krea).

v Diese sollen so dargestellt werden, dass sie von Arzten und
anderen Gesundheitsdienstleistern unabhangig von Alter,
Geschlecht, Methodik, Maldeinheit usw. interpretierbar sind.

v Durch RiliBAK Kapitel 6.3 und ISO 15189 Abs. 5.8.3 ist

bereits ein ziemlich umfangreicher Datensatz festgelegt, der

jedoch nicht ausreicht, um die Interpretation gespeicherter
abor-werte weltweit und lebenslang zu gewahrleisten.

Nicht einmal ein lebensbedrohlicher Blutzucker von 40 bedeutet in Koln und Leipzig




DE GRUYTER

) Lab Med 2016; 40(4): 227-237

Labormanagement/Laboratory Management

Redaktion: E. Wieland
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DE GRUYTER

) Lab Med 2017; 41(2): 23-32

Georg Hoffmann*, Frank Klawonn, Ralf Lichtinghagen und Matthias Orth
Der zlog-Wert als Basis fiir die Standardisierung

von Laborwerten

The zlog-value as basis for the standardization of laboratory results

DOI 10.1515/lbmed-2016-0087
Eingang 12.12.2016; Akzeptanz 12.1.2017

Zusammenfassung

Hintergrund: Im Zuge des deutschen E-Health-Gesetzes

von 2016 wurde die DGKL aufgefordert, Vorschlige fiir die
isi i und Obermi von Labor-

daten zu erarbeiten. Wir schlagen dafiir die in der Statistik

weit verbreitete z-Transformation vor.

Methoden: Man erhilt mit diesem Verfahren einen Rela-

tivwert, der angibt, um wie viele ‘hun-

Mithilfe der Umkehrfunktion ldsst sich aus dem zlog-
Wert auch das theoretische Resultat einer Messmethode
mit einem anderen Referenzintervall berechnen:

X= UGD,L iR OGD,‘.JL‘/W

Unser i hlag ist
ein leicht realisierbarer und effektiver Beitrag zur Ver-
der D: itit und Pati icherheit im

Rahmen des E-Health-Gesetzes. Es wird gefordert, dass
alle Labore kiinftig zusitzlich zum Originalwert den zlog-

gen ein Messwert vom Mi des

Wert zur stellen und dass in die Protokolle fiir

abweicht. Anhand realer Daten belegen wir die Annahme,
dass die Werte gesunder Referenzpersonen durch loga-
rithmische T ion einer il ange-
nihert werden kénnen.

Ergebnisse: Kennt man somit die Unter- und Obergrenze

UG und OG des Referenzintervalls, so kann man jedes
Laborergebnis mit folgender Gleichung transformieren:

zlog = (log(x) - (log(UG) + 10g(0G))/2)- 3,92/(log(0G)
~log(UG))

Der zlog-Wert ist leicht interpretierbar: Sein Referenz-
intervall liegt methodenunabhingig stets zwischen - 1,96
und +1,96; stark i erhéhte L i
fiihren zu zlog-Werten um - 5 bzw. + 5. Fiir eine intuitive
Befunddarstellung kann man zlog-Werte auch in eine
kontinuierliche Farbskala, z. B. von Blau iiber Wei§ bis
Orange umrechnen.

12: Prof. Dr. med. Georg Hoffmann, AG Bioinformatik,
Trilllum Medizinischer Fachverlag, Jesenwanger Str. 42b, 82284
Grafrath, Deutschland, Tel.: + 49 814493 90 50,
E-Mall: georg.hoffmann@trillium. de

AG Helmholt fiir

Ralf AG
Hannover, Hannover, Deutschland

die i L (HL7, LDT) ein
eigenes Feld fiir diesen zusitzlichen Wert eingefiigt wird.

Lal L il Stan-
dardisierung; z-Transformation; z-Wert; zlog-Wert.

Abstract

Background: With regard to the German E-Health
Law of 2016, the DGKL has been invited to develop a
standard procedure for the storage and transmission
of laboratory results. We suggest the commonly used
z-transformation.

Methods: This method evaluates by how many stand-
ard deviations a given result deviates from the mean of
the respective reference population. We confirm with
real data that laboratory results of healthy individuals
can be adjusted to a normal distribution by logarithmic
transformation.

Results: Thus, knowing the lower and upper reference
limits LL and UL, one can transform any result x into a
zlog value using the following equation:

zlog = (log(x) - (log(LL) + log(UL))/2)-3.92/(log(UL)
~log(LL)

‘The result can easily be interpreted, since its reference
interval is —1.96 to +1.96 by default, and very low or high
results yield zlog values around -5 and +5, respectively.
For intuitive data presentation, the zlog values may be

Sektion
Stuttgart, Stuttgart, Deutschland

d into a conti colour scale, e.g. from blue
via white to orange.

v"10. 3. 2016: Einladungsbrief der
Arzneimittelkommission der
Arzteschaft (AkdA) an die DGKL im
Namen des
Gesundheitsministeriums.

v Aktionsplan AMTS 2016-2018:
[Punkt 10] Erarbeitung von
Empfehlungen ftir Anforderungen an
einen Katalog flir die elektronische
Abbildung von Laboruntersuchungen
und ihren Ergebnissen.

v" Termin Dezember 2017,
Federfuhrung DGKL & AkdA

v Publikation eines ersten
Vorschlags zur Diskussion:
J Lab Med 2017; 41: 23-32

Nun sind die Fachgremien zur interdisziplinaren Diskussion eingeladen.




Okt 72 Nov 83 Jan 96 Sep 96 Feb 99 Jan 10 Nov 15 Jan 16 Feb 17 |

HB 0,86 0,23 1,12 -0,69 -0,80
CREA -2,69 2,10 1,50 2,09 2,66 3,47 4,68
K -0,07 -0,42 1,17 9137 0,65 -0,79 -1,96 1,61
BIL 1,24 4,66 4,49 2,18 1,44 1,92

ALAT 1,65 1,82 3,90 3,74 4,10 3,96
ALP 1,97 -2,63 4,66 -1,96 1,47

v Durch die Umwandlung in z-Werte werden alle Laborergebnisse
untereinander vergleichbar.

v" ,Normale“ Werte liegen zwischen etwa -2 und +2, pathologische
reichen meist bis -5 bzw. +5, teilweise auch daruber hinaus.

v Diese z-Werte sollten zusatzlich zum Originalwert in der EPA
gespeichert werden.

v Zur Verdeutlichung kbnnen daraus Farben errechnet werden.

_______ DEEEEEEEwS
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fiir Bildung

Bundesministerium
und Forschung

TOP 1000 LOINC Kodes: 80% mit 300 Kodes 4

Labore der Universitatsmedizin haben bis 2019 auf
LOINC umgestellt

Untersuchungen sollen interoperabel und vergleichbar
sein

Snomed CT als Grundlage (Referenzterminologie)
SNOMED CT in CDA fur den

» Pathologiereport

« Radiologiebefund

« Laborbefund

* Medikationsplan

Bernhard Wiegel



National Steering
committee

Nationales

Steuerungsgremium

Ankundigung eines Beschlusse bis
2022 zu SNOMED CT BRD

Bernhard Wiegel



Internationale Zusammenarbeit

»Mapping Snomed CT- ICD-10-WHO fertig gestellt

»>Die IHTSDO/WHO Zusammenarbeit bzgl. SCT und ICF
Rezension wurde abgeschlossen — es erfolgten
Empfehlungen an die Joint Advisory Group

»Die IHTSDO/Regenstrief Ubereinkunft hinsichtlich SCT
und LOINC wurde finalisiert und veroffentlicht

»Es wurden Vereinbarungen zur Herausgabe kooperativer
Produkte mit SCT-LOINC-Verlinkung initiiert

»>Kooperationen mit GMDN, WHO, IHE, HL7

Bernhard Wiegel




Richtungweisende Projekte im eHealth Sektor
« EU H2020: eStandards mit Art-Decor

« EU H2020: ASSESS CT (Start 02/2015)

« EU H2020: OpenMedicine (Start 01/2015)

« EU H2020: ValueHealth

> usammenarbeit Hochschule Niederrhein / EU

—>Hoher Nutzen fur Patienten die in grenznahen
Gebieten leben und die Gesundheitssysteme
unterschiedlicher Lander in Anspruch nehmen!

Bernhard Wiegel



Eine validierte deutschsprachige Version von SNOMED
CT ist aktuell nicht verfugbar!

Dieses ist nur bedingt ein Problem!
>>Sukzessive, halbautomatisierbare Ubersetzung von
Value Sets und Domanen

Bernhard Wiegel




l TELEMATIKPLATTFORM

MEDIZINISCHE NOMENKLATUR:
KOMMT ,SNOMED CT"?

Fritz Diekmann schreibt offenen Brief
an Gesundheitsministerin

Zu viel Staatlichkeit bei der Einfiihrung
der bundesweiten Telematik-Architektur
furchtet Fritz Diekmann, Inhaber des Ber-
liner Softwarehauses ID, fiir den Bereich
der medizinischen Nomenklatur. Im Rah-
men des Aufbaus einer Telematik-Archi-
tektur wird im Zusammenhang mit der
Einfuhrung einer einheitlichen medizini-
schen Nomenklatur namlich in letzter Zeit
der Einsatz von SNOMED CT (Systemati-
zed Nomenclature of Medicine - Clini-

schuf ein neues Werk, eine systematische
Nomenklatur, die allgemein als SNOMED
Il bezeichnet wurde. Seit dem schwelt ein
Markenrechtsstreit zwischen dem College
of America Pathologists (CAP) auf der ei-
nen Seite und der Friedrich-Wingert-Stif-
tung (Professor Wingert verstarb 1988) und
ID Berlin auf der anderen Seite. Seinen
vorldufigen Hohepunkt hatte dieser im Feb-
ruar 2003. Das Hanseatische Oberlandes-
gericht in Hamburg untersagte der Stif-

Fritz Diekmann, ID Berlin

fiihrung solcher Projekte auch die Praxis-
tauglichkeit und Routinefihigkeit der An-
sdatze bewerten wiirden. Dies sollte nicht
zuletzt auch daher erfolgen, um den Ge-
sundheitsstandort Deutschland und die hier

Frage an DIMDI: aktueller Stand ?

Bernhard Wiegel



GySDIS

SNOMED-CT fur meldepflichtige Krankheiten

www.ztg-nrw.de
Partner des
Gesundheitscampus Nordrhein-\Westfalen
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Terminologie fur die elektronische Krankenakte

Internationaler Standard (SNOMED international), in Uber 50 Landern
eingesetzt

Ca. 300.000 "Konzepte"(disorders, findings, procedures, observables,
organisms, products, substances, qualities, ...)

Formale Definitionen
Pro Konzept ein oder mehr Terme pro Sprache (bisher nicht Deutsch)
Erweiterbar (Refsets, Postkoordination)

Schnittstellen zu anderen Standards
(LOINC, HL7, IDMP, WHO-Klassifikationen)

Bernhard Wiegel
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v" International: Zunehmend "Mainstrearﬁ":
SNOMED CT + LOINC + HL7 + UCUM + (+ RxNorm)

v" EU - Support Action: ASSESS-CT:

« "SNOMED CT is the best candidate for a core reference terminology for cross-border,
national and regional eHealth deployments in Europe."

v Schweiz Vollmitglied seit 2016

» Erste Verwendung in Value Sets: Impfdossier, ausgewahlte Laborbefunde
v" Osterreich: SNOMED CT Codes in Patient Summary
v" Medizininformatik-Initiative Deutschland:

Konsortien MIRACUM, SMITH, DIFuture, HHGHmed
150 Mio € / 4 Jahre Schwerpunkt Datenintegration,

Zentrale Themen: Datensemantik, Text Mining, Standards
SNOMED CT: in allen Antragen erwahnt

Bernhard Wiegel



@Gesundheit.nrw
Ubermittlung meldepflichtiger Erreger nach IfSG

Ebola Virus 424206003 (Ebola Virus LOINC |71768-6 |Ebola virus Ag [Presence] in Unspecified specimen by Immunoassay
EHEC 116395006 [EHEC LOINC |53946-0 |Escherichia coli shiga toxin Ag in unspecified specimen
Escherichia coli 112283007 |Escherichia coli LOINC |31381-7 |Escherichia coli verotoxin 1 Ab

Francisella tularensis 51526001 [Francisella tularensis LOINC |31828-7 (Francisella tularensis Ag

FSME-Virus 32323003 |FSME-Virus LOINC |26059-6 |European tick borne encephalitis virus Ab.IgG

Yellow fever virus 26630006 |Yellow fever virus LOINC |8057-2 Yellow fever virus RNA

Giardia lamblia 78181009 |Giardia lamblia LOINC |14210-9 |Giardia lamblia Ag

Haemophilus influenzae (4447000 |[Haemophilus influenzae ||LOINC |58473-0 |Haemophilus influenzae serogroup DNA

Hantaan virus 52779006 [Hantaan virus LOINC |(7899-8 Hantavirus RNA

Hepatitis-A-Virus 32452004 |Hepatitis-A-Virus LOINC (7904-6 Hepatitis A virus RNA

Hepatitis-B-Virus 81665004 |Hepatitis-B-Virus LOINC |63557-3 |Hepatitis B virus surface Ag

Hepatitis-C-Virus 6294402 |Hepatitis-C-Virus LOINC |47252-2 [Hepatitis C virus RNA

Hepatitis-D-Virus 83617006 |Hepatitis-D-Virus LOINC (7906-1 Hepatitis D virus RNA

Hepatitis-E-Virus 78475006 (Hepatitis-E-Virus LOINC (60430-6 |Hepatitis E virus genotype

HIV

15030005

HIV

24012-7

HIV 1 Ag [Presence] in Serum

100% der Erreger gemald dt. Infektionsschutzgesetz
sind mit SCT abbildbar
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Erprobung einer elektronischen Meldung
§ 7 Abs. 1 u. fSG in NRW
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Laboratory
Adoption

Logical Observation Identifiers Names and Codes

n N
| | s mt
[ INTERNATIONAL HEALTH TERMINOLOGY IY\
STANDARDS DEVELOPMENT ORGANISATION ] u [ ]

Like an Answer —
Escherichia coli

Like a Question —
LO l N C® Urine Culture?

SNOMED CT fur nichtnumerische
Antworten

Bernhard Wiegel



a N
Data type of result _ _ | |
(OBX-5)isa coded This codeis This code is
element from LOINC from SNOMED

OBX(|CE|§l09-2"Listeria IDALN[|360940§

AL. monocytogenes*SCT

AN \/=//

\
Code identifying this
observation Code identifying the
(what are theseresults? result (L. monocytogenes)
Listeria culture)

¥ L

Bernhard Wiegel
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Structured

Microbiology

\
o

sve

%) - rb%o'
» /5

o /| Y~

< l ~ @

{p(\z.r el /{\‘Q)

Request

Specimen

type

‘erminology

Refer to

L.
v SNOMED

Anatomical

site

—
BREEER Casa ¥o.: SUR 07012345 (v=w: 223345)

Hospital Authority Nama: gilil‘u MAN
g St weo e [N

Zax: M Age: 0¥ IOB: 01/07/1087

Department of Pathology HoSD/Spac/Ward/Bed: TCH/SUR/AS/02
Doctor Requast: Dr. Chan Wi
B ER{CRIE Micrd 10 ogy Report Dr. met.:
.........
:Nogativa

Autborized By: LIS
Medical Microbiologist: Dr. LUK WEI

oTats gina1 t1ene r 11
This Lavora e ot can paznoils
A9 Accreatt 1755,
Repore an: 13/03 17:37 Printsd om 13/03/2007 17:37
Report Deatiaations KWH/SUR/PL Page ¥a.: 1/2

Test
profile

Test

) J

|

Culture [

) J

Organism

L4

Antibiotics
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“Customers don't
measure you on how
hard you tried. They

measure you on what
you deliver.”
- Steve Jobs

Pay for Performance (P4P) — von eminenter zukunftiger
Bedeutung der Labordiagnostik in Arztpraxis und Klinik

LOINC und SNOMED CT als grundlegender Beitrag

Wichtig:
Gemeinfreiheit fur LOINC und SNOMED CT
Pflege durch nationale Referenzstelle — DIMDI

Enge Abstimmung D-A-CH

Bernhard Wiegel




“Customers don't
measure you on how

hard you tried. They ¥
measure you on what 4
you deliver.” '
- Steve Jobs

Pay for Performance (P4P) heil3t aber auch:
Betrachtung des laborarztlichen Gesamtprozesses von
Probengewinnung, -lagerung, -transport,
Probenanalytik bis zum patientengerechten
Befundbericht zum jeweiligen Point of Interest (Arzt/
Patient

Dies unter maximaler Nachvollzienhbarkeit, arzt- und
patientensicherer Ablage und langfristiger Verfugbarkeit

Bernhard Wiegel




“Customers don't

measure you on how
hard you tried. They !
measure you on what
you deliver.”
- Steve Jobs

Dies bedeutet die Dokumentation der
Erbringereigenschaften, der Praanalytik (z.B.
zeitgerechte Zentrifugation), der Lagerungs- und
Transportbedingungen sowie der Analytik (Gerat,

Technik, Reagenz, Hersteller)

Bernhard Wiegel



. SNOMEDCT

The global
language of
healthcare

Auswirkungen:
Berufsbild Labormedizin - Mikrobiologie

LOINC — Potential in der Laboratoriumsmedizin fur Patientenversorgung,
-sicherheit und Interoperabilitat

17.12.2018 Bernhard Wiegel



Beitrag fiir IHTSDO-Mitgliedschaft DE ‘
ab 1. Juli 2017: 1.326.426€

Laufende Beitrage ab 2018 pro Jahr: 884.284€
ELGA Osterreich bisher 170 Mio.€
Laufende Kosten 17 Mio. € p.a.

EPA (D): 2 Mrd. Euro bis dato
Ein Leopard ll: ca. 10 M€

Bernhard Wiegel



LOINC

From Regenstrief

SNOMEDCT

The global
language of
healthcare

Vier Wunsche an die Gute Fee
Weiterentwicklung LOINC mit bester Granularitat
Bundeslizenz SNOMED CT

Konverter LDT — HL7 — LIS — AIS - KIS

Agentur fur Digitalisierung

Und Alles in bester Kooperation D-A-CH

_ LOINC — Potential in der Laboratoriumsmedizin fur Patientenversorgung,
17.12.2018 Bernhard Wiegel

-sicherheit und Interoperabilitat




% Medizinische Laboratorien
2~ PASSAU * DEGGENDORF « NEUOTTING

DANKE FUR DIE
AUFMERKSAMKEIT

Dr. med Bernhard Wiegel
Arzt far Laboratoriumsmedizin, Mikrobiologie und
Infektionsepidemiologie || Krankenhaushygiene

MVZ Labor Passau GbR

Worth 15 94034 Passau
Tel. +49 851 9593 265 mobil +49.171.4029569
bernhard.wiegel(at)labor-passau.de www.labor-passau.de
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photo via

Happy LOINCing!



