/ (_,gﬁbe -. 0
\_KrankenhausIT

e Frankfurter Presserunde®

13. Krankenhaus-IT TV-Presserunde
.Informationsmanagement und Archivierung — Risiken und Nebenwirkungen”

Fiir Experimente will der Kunde nicht zahlen -
aber in weiterfiihrende Technik investieren

Die 13. Krankenhaus-IT TV-Presserunde ,In-
formationsmanagement und Archivierung —
Risiken und Nebenwirkungen” nahm auf der
MEDICA 2009 die elektronische Abwicklung
bisher papiergestiitzter Geschaftsprozesse
unter die Lupe. Anbieter versprechen ein
enormes Verbesserungspotenzial, um Wirt-
schaftlichkeit und Wettbewerbsfahigkeit zu
erhohen. Doch lasst sich das Potenzial nicht
immer leicht heben. Uber Risiken und Ne-
benwirkungen bei Produkten, Lsungen und
Anbietern diskutierten Prof. Dr. Paul Schmii-
cker, Hochschule Mannheim, Fakultat fiir In-
formatik, Institut fiir Medizinische Informa-
tik, Dr. Thomas Pellizzari, Geschaftsfiihrer
der synedra information technologies GmbH,
Guido Boetticher, Sales Director Germany,
VISUS Technology Transfer GmbH, und Oli-
ver Paul, Geschaftsfithrer der Hydmedia
GmbH. Moderator war Wolf-Dietrich Lorenz,
Chefredakteur Krankenhaus IT-Journal.

Die Diskussion nahm zunichst die Situa-

tion der Gesundheitseinrichtungen in den
Blick. Hierbei zeigte sich, dass es einerseits

Prof. Dr. Paul Schmiicker,
Hochschule Mannheim,
Fakultat fir Informatik,
Institut fiir Medizinische
Informatik: , Wir haben
zwar jede Menge Archiv-
|6sungen und Doku-
mentensysteme in den
Krankenhausern, doch
missen wir gleichzeitig
fragen, welche davon
tatsachlich auch voll di-
gitalisiert sind.”
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Oliver Paul, Geschéfts-
fiihrer der Hydmedia
GmbH: ,Die Anforde-
rungen reichen von: Hier
ist mein Archiv, machen
Sie mir das mal leer’ bis
zu komplexen Migratio-
nen mit technologischen
Hochstforderungen an
Systeme. Beiden Wiin-
schen gerecht zu
werden, auch preislich —
ein groBer Spagat.”

konsolidierte Hiuser mit einem guten Da-
tenmanagement gibt, auf der anderen Sei-
te finden sich Hauser mit stark zerstreuten
Systemen. ,Kiinftig sollten die Daten zen-
tral zusammengefiihrt und auch fiir ande-
re Systeme verfiighar werden®, meinte Oli-
ver Paul, Hydmedia GmbH. ,Kurz: hier
miissen wir Konsolidierung erreichen.” Ver-
besserungen seien moglich, etwa bei War-
tungskosten oder auch Aufwendungen fiir
die Objektablage.

Den Nutzen einer einheitlichen und ge-
meinsamen Datenhaltung unterstrich syne-
dra-Geschiftsfiihrer Dr. Thomas Pellizzari.
,Zum Mehrwert gehort, auf alle Daten der
Patientenakte schnell und performant zu-
riickgreifen zu kénnen.” Daher ist es sinn-
voll, eine gemeinsame Datenhaltung fiir Bil-
der, Daten und Dokumente zu besitzen. Das
betreffe im medizinischen Dokumenten-Be-
reich sowohl DICOM als auch Non-DICOM-
Formate. ,,Beides muss man gemeinsam se-
hen und fiir beides Kompetenz aufbauen®,
so der Geschiftsfiihrer der synedra infor-
mation technologies GmbH.

Guido Boetticher betonte die Bedeutung
der Prozessqualitit, der Wirtschaftlichkeit
und der Effizienz der Systeme. ,,Datenab-
lage ist das eine, das andere die vollstin-
dige Einbettung der Daten in die Prozesse*,
meinte der Sales Director Germany, VISUS
Technology Transfer GmbH.

Oliver Paul griff den Faden auf. ,Mehr-
wert entsteht da, wo wir klinische sowie Ver-
waltungs-Daten in eine Gesamtbetrachtung
einbeziehen.” Fiir Anforderungen wie aus
dem Medizincontrolling miisse eine schnel-
le und qualitativ hochwertige Beantwortung
aus dem System kommen. ,Das kann und
muss ein Enterprise Content Management-
System leisten.”

Nutzen von IHE Kunden
zuganglich machen

,Bei Medizintechnikherstellern beobach-
ten wir einen Wandel von Non-DICOM zu

Dr. Thomas Pellizzari,
Geschaftsfihrer der
synedra information
technologies GmbH:

Guido Boetticher, Sales
Director Germany, VISUS
Technology Transfer
GmbH: , Fiir Experimen-
te ist der Kunde nicht be-
reit, Geld auszugeben. Er
erwartet vielmehr, dass
der Hersteller das Geld
in die Hand nimmt.”

. Die IHE-Konformitat
sollten Anbieter den

Kunden zuganglich und
nutzbar machen. Wir
treffen uns zwar alle
auf dem IHE-Connec-
tathon, doch die Kun-
den sollten schlieBlich
davon auch profitieren.”

DICOM-fahigen Gerdten®, meinte Thomas
Pellizzari. Es bestiinde jedoch noch eine
groBe Zahl nicht DICOM-fédhiger Gerite.
,Daher ist es wichtig, in beiden Welten
Funktionalititen anzubieten®, schlussfol-
gerte der synedra-Geschiftsfiihrer. ,Die
Welt ist eben nicht nur DICOM, sondern
auch Non-DICOM*“, pointierte er. Weiter
fiihrte er aus: ,Man muss mit der Visuali-
sierung bis zum Endbenutzer kommen.“
Was bis zur Ebene der Datenverwaltung
und Infrastruktur reiche. ,,So lasst sich auf
neue Herausforderungen wie die Video-Do-
kumentation bei Operationen reagieren. Sie
ist durch geeignete Technologie - etwa Vi-
deo-Streaming - dem Arzt bereitzustellen.”

Dass Technologielosungen mit der Ak-
quise von DICOM- sowie Non-DICOM-Daten
gut zurecht kommen konnten, stellte Guido
Boetticher, Sales Director Germany, VISUS
Technology Transfer GmbH, vor. ,Unter-
schiedliche Datenformate sind Aufgabe ei-
nes Bildmanagements.* Auflerdem sei es
wichtig, zwischen der IT-Logik und der Pro-
zessoptimierung zu trennen. ,Archivierung



reicht auch in den betriebswirtschaftlichen
Bereich. Wir kiitmmern uns um alles, was Bil-
der sind, nicht aber beispielsweise um E-Mail
Archivierung oder Lohn- und Gehaltsdaten.“

Auf einen wichtigen tibergreifenden
Blickwinkel wies Hydmedia-Geschiftsfiithrer
Oliver Paul hin. ,Der Anwender muss sich
nicht nur in einer Produktwelt bewegen, son-
dern auch mit anderen Herstellern kommu-
nizieren konnen.“ Wirtschaftlichkeit ent-
stiinde dann, wenn sich aus einem Daten-
pool die Daten in jeden klinischen oder ab-
rechnungstechnischen Prozess integrieren
lieBen. Vorteil: ,Wegzeiten und Schnittstel-
len sind einheitlich geregelt.“

Es gibt wachsende Anforderungen an das
PACS aus vielen Bereichen, stellte die Run-
de fest. ,Mit IHE standardisiert man die Ak-
toren im Gesundheitswesen und deren Inte-
gration®, meinte dazu synedra-Geschafts-
fiihrer Dr. Thomas Pellizzari. Die IHE-Kon-
formitat sollten Anbieter den Kunden zu-
ganglich und nutzbar machen. ,Wir treffen
uns zwar alle auf dem IHE-Connectathon,
doch die Kunden sollten schlieBlich davon
auch profitieren.”

Wo das Archiv eigentlich endet, hdangt
vom Blickpunkt ab. ,Wir wollen Visualisie-
rung fiir alle relevanten Datenformate dar-
stellen, also ebenfalls nicht-patientenbezo-
gene Daten, etwa auch Vertragsmanagement®,
meinte Thomas Pellizzari. ,Wir sehen uns als
Spezialist im Bereich mutimediales PACS.*
Zu beobachten sei, dass in diesem Bereich
der grofBte Kompetenzaufbau stattfinde.
Workflowthemen seien gut im KIS aufgeho-
ben und wiirden von dort geleitet. ,Unser
Standpunkt ist es, sich nicht zu weit in den
Bereich ,Workflow" vorzuwagen, sondern
dies eher den leitenden Systemen zu tiber-
lassen.” Auf jeden Fall sei es sinnvoll, einen
Datenpool fiir alle Daten mit den notwendi-
gen Schnittstellen zur Verfiigung zu stellen.
,Es ist schon ein Unterschied, eine pdf-Da-
tei oder eine CT-Studie mit 5.000 Bildern zum
Patienten zu bringen.*

Dem widersprach Oliver Paul. Viele Kli-
nikverbiinde miissten ihre Daten konsolidie-
ren. Hier handele es sich nicht allein um Bild-
daten, sondern auch um klinische und Abrech-
ungsdaten. ,Wie wollen wir kiinftig solche
Migrationen begleiten? Einzeln von System
zu System? Oder die Daten in zentrale Syste-
me geben, die dann sich riickverlinken in zen-
trale Workflows, die von Fremdanbietern oder
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vom Hersteller im Haus kommen?* Auch gel-
te es wiederum, die Wirtschaftlichkeit zu be-
achten. ,Denn wenn ich 25 Anbieter fiir eine
Migration bendtige, sind die Kosten wesent-
lich hoher als mit einem zentralen Partner.“

Guido Boetticher gab einen weiteren Im-
puls. Wo geht die Reise hin? Online, offline
und nearline-Archivierung, das sei alles zu
berticksichtigen. ,Bei Benachrichtigungen
senden wir an ein zentrales Archivierungs-
system, das wir uns dann auch gern von Drit-
ten steuern lassen.” Es gebe definierte Teil-
prozesse mit definierten Ansprechpartnern.

Archivkonzepte mit
Migrationsméglichkeit

Zum Stichwort ,Wirtschaftlichkeit* mein-
te Prof. Dr. Paul Schmiicker, Hochschule
Mannheim, Fakultat fiur Informatik, Insti-
tut fiir Medizinische Informatik: ,Man soll-
te moglichst mit einem Archivierungssys-
tem alles abdecken: Dokumente und Bil-
der ebenso wie Filme und Kurven und auch
verschiedene Anwendungen, also nicht nur
klassisch die Patientenakte, sondern auch
die Personalakte“: Alles sei auf einem Ar-
chivierungssystem platziert, dem ver-
schiedene Applikationen zur Dokumen-
tenverwaltung vorgelagert seien. Anwen-
der setzen gern auf Sicherheit bei Techno-
logie. Wie modern Archive eigentlich sein
diirfen, erorterten die Diskutanten daher.

JInstallationszahlen zeigen, dass wir hier
entwicklungsmiBig schon sehr weit sind*,
meinte Prof. Paul Schmiicker. ,Zunehmend
tauchen Begriffe wie ,Content”, also struk-
turierte Inhalte, auf.” Andere wichtige Para-
meter seien Beweissicherheit oder auch IT-
Sicherheit. ,Daher brauchen wir standardi-
sierte Schnittstellen zwischen den einzelnen

Komponenten, das miissen wir angehen.“
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VISUS-Experte Guido Boetticher beobach-
tet: ,Fiir Experimente ist der Kunde nicht be-
reit, Geld auszugeben. Er erwartet vielmehr,
dass der Hersteller das Geld in die Hand
nimmt.* Mit dem technologischen Vorsprung
einer Losung allein lésst sich der Kunde of-
fenbar nicht locken. ,,Archive sind etwas Sta-
tisches, wobei tatsidchlich kaum eine Tech-
nologie mehr als vier Jahre tiberlebt“, mein-
te synedra-Geschaftsfiihrer Pellizzari. ,Bei-
spiel: tiberschitzte Speichertechnologie: Wird
ein aktuelles Medium noch in 30 Jahren les-
bar sein? Ich glaube nicht.” Fiir ein moder-
nes Archivkonzept miisse schon die Migra-
tionsmoglichkeit enthalten sein. Dann sei der
Kunde auch bereit, moderne Technologien
einzusetzen. ,Experimentierfreudig ist der
Kunde nicht, aber er investiert in weiterfiith-
rende Technik.*

Praxisbezogen meinte dazu Hydmedia-
Geschiéftsfiihrer Oliver Paul: ,Die Anforde-
rungen reichen von: ,Hier ist mein Archiv,
machen Sie mir das mal leer* bis zu komple-
xen Migrationen mit technologischen Hochst-
forderungen an Systeme.“ Beiden Wiinschen
miisse ein Anbieter gerecht werden, auch
preislich - ein groBer Spagat, bei dem sich
die Spreu vom Weizen trenne. Um geniigend
Flexibilitdt zu besitzen, empfiehlt Paul sei-
nen Kunden, optionale Losungen zu kaufen.

Prof. Schmiicker relativiert mit Blick auf
Morgen recht praxisnah: ,Wir haben jede
Menge Archivlosungen und Dokumenten-
systeme in den Krankenh&usern, doch miis-
sen wir gleichzeitig fragen, welche davon
voll digitalisiert sind.“ Der Branchen-Insider
der ersten Stunde bilanziert: ,In den ver-
gangenen zwei Jahrzehnten hat sich viel ge-
tan, die Grundfunktionalitdten sind bei den
Anbietern vorhanden. Doch wir diirfen nicht
ausruhen, sondern wir miissen neue Frage-
stellungen angehen.* (wdl). A7)




