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Leitfaden fiir die strategische
Planung des Gesundheits-
informationsaustauschs

Anforderungen definieren, Technologien
evaluieren und Partner auswahlen

Den Austausch von Gesundheitsinformationen
Realitat werden lassen

Der Gesundheitsinformationsaustausch (Health Information
Exchange, HIE) verbessert die Qualitiit, Geschwindigkeit und
Wirtschaftlichkeit der Gesundheitsversorgung, indem er Gesund-
heitsdienstleistern, Patienten, Krankenversicherern und anderen
ermoglicht, Gesundheitsdaten elektronisch, einfach und sicher tiber
unterschiedliche Systeme hinweg zu teilen.

Systeme zum Austausch von Gesundheitsinformationen kénnen
einer breiten Gemeinschaft helfen, die Koordination und Konti-
nuitét der Versorgung zu verbessern, Fehler und Ineffizienzen zu
reduzieren und Diagnosen, Behandlungen und Patientenergebnisse
zu verbessern. Doch die Implementierung eines Netzwerkes zum
Austausch von Gesundheitsinformationen - der zuverlissige und
nahtlose Austausch grofler Mengen unterschiedlicher Daten tiber
verschiedene Systeme hinweg - ist keine leichte Aufgabe. Interope-
rabilititsbarrieren und Leistungseinschrinkungen konnen entspre-
chende Initiativen beeintriachtigen, die Einfithrung behindern und
zu unvorhergesehenen Projektverzogerungen und Kostenexplosio-
nen fithren.

Die Wahl der richtigen Technologieplattform und des richtigen Tech-
nologiepartners kann den entscheidenden Unterschied ausmachen.
Dieser Leitfaden enthilt Empfehlungen fiir die Definition, Planung
und Durchfiihrung einer Initiative zum Gesundheitsinformations-
austausch. Dieser Leitfaden kann Thnen dabei helfen, funktionale
Q Anforderungen zu definieren, Technologieanbieter zu bewerten,
Uberraschungen zu vermeiden und Ergebnisse zu optimieren.
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Die Definition moglicher Services

Systeme fiir den Gesundheitsinformationsaustausch bieten eine breite
Palette von Services zur Bereitstellung, zum Abruf und zur Erkennung
von Gesundheitsdaten fiir Leistungserbringer, Patienten, Krankenver-
sicherungen und Gesundheitsbehdrden. Beginnen Sie bei der Planung
eines Netzwerkes fiir den Austausch von Gesundheitsinformationen
mit der Erstellung einer nach Priorititen geordneten Liste der Services,
die Sie im Laufe der Zeit unterstiitzen wollen (oder moglicherweise
unterstiitzen werden). In Tabelle 1 sind géngige Services und ihre Funk-
tionen aufgefiihrt.

Service Funktion
Abfrage und Abruf von Erméglicht Arzten und anderen Fachkraften des
Daten Gesundheitswesens das Auffinden, den Zugriff und die Anzeige

von Patientendaten aus verschiedenen Quellen

Benachrichtigung

Benachrichtigt Arzte und andere Pflegeanbieter, wenn
Patienten aufgenommen, verlegt oder aus Einrichtungen
entlassen werden

Berichterstattung lber die Zur Weiterleitung von Krankheits- und Impfdaten an staatliche
offentliche Gesundheit Stellen zur Uberwachung und Verfolgung von Zwischenfallen
Analytik Fur die Analyse groBer Datenséatze (klinische Daten,

Leistungsdaten, Daten zu sozialen Faktoren der Gesundheit
usw.), die Ermittlung von Trends und Gewinnung von
Erkenntnissen

Automatisierte
Nachrichtenlibermittiung Testergebnissen und anderen Informationen
und Informationstransfer

Zur Ubermittlung von Laborauftragen, Uberweisungen,

Zugang fir Verbraucher Ermd&glicht Einzelpersonen und ihren Bevollmachtigten den

Online-Zugriff auf ihre Gesundheitsdaten/-informationen

Koordinierung der Pflege Ermoglicht es erweiterten, multidisziplindren Pflegeteams die

effiziente Kommunikation und Zusammenarbeit

Erhebung von

Forschungsdaten

Anonymisierte Datenkohorten zur Unterstitzung von
Beobachtungs- und anderen klinischen Forschungs- und
Lerninitiativen

Koordinierung von
Regierungsprogrammen Programmen und Initiativen im Bereich Gemeinwohl und

Infrastruktur zur Unterstitzung und Koordinierung von

Gesundheit

Identifizierung der wichtigsten
funktionalen Anforderungen

Die Verbindung und der Austausch von Daten zwischen verschiedenen
Systemen des Gesundheitswesens und verwandten Systemen ist mit
einer Reihe von technischen Herausforderungen verbunden. Unter-
schiedliche Systeme unterstiitzen oft verschiedene Datenformate,
Standards und Protokolle. Bei der Planung eines Netzwerkes zum
Austausch von Gesundheitsinformationen miissen Sie effiziente und
skalierbare Méglichkeiten zur Integration und Harmonisierung von
Daten aus verschiedenen Systemen finden. Bei der Untersuchung von



Technologieplattformen sollten Sie nach Losungen Ausschau halten,
die umfassende Funktionen zur Datenaggregation, -vereinheitlichung
und -verwaltung unterstiitzen, wie zum Beispiel:

e Interoperabilitit und Datenaustauschfunktionen zur Verbindung
unterschiedlicher Systeme, zur Normalisierung von Daten und zur
Ermoglichung des Informationsaustauschs.

» Ein Master-Patient-Index zur eindeutigen Identifizierung und kor-
rekten Erstellung, Abstimmung und Verwaltung von Informationen
iiber Einzelpersonen innerhalb eines Gesundheitsversorgers oder
innerhalb einer grofieren Gemeinschaft, einschliefdlich personlicher
Identifikatoren aus Sozialfiirsorgesystemen.

 Eine einheitliche, longitudinale Gesundheitsakte, die einen konso-
lidierten, umfassenden Uberblick iiber Patientendaten aus unter-
schiedlichen Systemen und Quellen bietet.

e Ein universeller Datenspeicher, z. B. ein klinischer Datenspeicher
(Clinical Data Repository, CDR), um Patientendaten aus verschiede-
nen Quellen zu sammeln und zu replizieren.

» Funktionen fiir die Verwaltung von Anbieterdaten zur Erstellung
und Pflege einer vollstindigen, aktuellen Liste von Gesundheits-
dienstleistern, Praxen und Anbieternetzwerken sowie ihren jewei-
ligen Praxis- oder Einrichtungsinformationen und Dienstleistungs-
angeboten.

* Tools fiir die Verwaltung von Einwilligungen zur Verfolgung von
Patientengenehmigungen fiir die gemeinsame Nutzung von Daten
und zur Ermoglichung der Pflegekoordination.

Auswahl eines Software-Ansatzes
(Best-of-Breed oder Integrated)

Sobald Sie die zu unterstiitzenden Services definiert und die wichtigs-
ten funktionalen Anforderungen ermittelt haben, konnen Sie mit der
Evaluierung potenzieller Technologieoptionen beginnen. Zunéchst
miissen Sie entscheiden, ob Sie eine Best-of-Breed-Software-Strategie
oder eine integrierte Software-Strategie verfolgen wollen. Einige Soft-
wareanbieter bieten spezialisierte Produkte an, die bestimmte Funk-
tionsbereiche fiir einen Gesundheitsinformationsaustausch abdecken.
Andere Anbieter bieten vollstindig integrierte Losungen an, die ein
breites Spektrum der Anforderungen abdecken.

Best-of-Breed-Produkte sind in hohem Maf3e individualisiert und bie-
ten spezifische Funktionen und Méglichkeiten, die in einer vollstédndig
integrierten Losung moglicherweise nicht verfiigbar sind. Ein Best-
of-Breed-Ansatz kann jedoch unerschwinglich teuer und kompliziert
im laufenden Betrieb sein. Bei einer Best-of-Breed-Strategie miissen
Sie eine Sammlung unabhéngiger Softwarekomponenten integrieren
und validieren. Sie miissen mehrere Anbieter beauftragen und ver-
walten. Und Sie miissen jede Softwarekomponente einzeln bewerten,
beschaffen, bereitstellen, verwalten, unterstiitzen sowie gleichzeitig die
kontinuierliche Interoperabilitét sicherstellen — ein ressourcen- und
zeitaufwindiges Unterfangen.



Vorintegrierte Losungen lassen sich viel schneller und kostengiinstiger
mit weniger Ressourcen einfiihren. Ein integrierter Ansatz rationa-
lisiert auch die Produktbeschaffung, vereinheitlicht das Lieferanten-
management und vereinfacht die laufende Produktverwaltung und den
Support.

Bewertung von Technologieanbietern und Lésungen

Sobald Sie sich fiir einen Softwareansatz entschieden haben, konnen
Sie damit beginnen, potenzielle Technologieanbieter zu evaluieren.
Bei Ihrer Entscheidung sollten Sie eine ganze Reihe von Faktoren
beriicksichtigen, darunter:

¢ Funktionalitit. Unterstiitzt die Losung des Anbieters alle von
Thnen geplanten Services und funktionalen Anforderungen? Unter-
stiitzt sie eine breite Palette von Datenstandards, Protokollen und
Formaten im Gesundheitswesen (HL7® FHIR®, HL7® V2, CDA®
usw.)? Unterstiitzt sie die gesamte Bandbreite an Datentypen (Text,
Bild, Audio, Video usw.)?

¢ Skalierbarkeit. Kann die Losung effizient skaliert werden, um einen
Anstieg der Arbeitslasten zu unterstiitzen? Oder aber auch einen
Anstieg der Benutzerzahlen, Partner, Datenlieferantenverbindun-
gen, Patientendatensitze, des Datenvolumens fiir den Datenaus-
tausch der Abfragen und anderer Transaktionsvorginge?

¢ Erweiterbarkeit. Kénnen Sie die Losung problemlos erweitern, um
neue Geschiftsmoglichkeiten, Funktionen und Anwendungsfille
zu unterstiitzen, neue Arten von Partnern und Daten (kommunale
Einrichtungen, staatliche Programme, Langzeitpflegeeinrichtungen
usw.), oder auch neue Dienste und Aufgaben (6ffentliche Gesundheit
und Datenanalyse, neue Koordination der nichtmedizinischen Ver-
sorgung, Verhaltensmedizin, Chancengleichheit im Gesundheitswe-
sen usw.) und neue Transaktionsarten und Schnittstellen?

¢ Architektur. Kann die Losung eine Reihe von Architekturen
unterstiitzen, die zu Threm Okosystem passen - zentralisiert,
foderal oder hybrid?

¢ Produktunterstiitzung und Updates. Bietet der Technologie-
anbieter flexiblen technischen Support rund um die Uhr? Gibt er
routinemifig Software-Updates heraus? Reagiert er auf Ande-
rungen des Datenmodells und auf sich entwickelnde gesetzliche
Anforderungen?

¢ Bereitstellung. Unterstiitzt der Technologieanbieter eine Vielzahl
von Bereitstellungsmodellen, darunter Optionen fiir die Bereitstel-
lung On-Premises, in der Public oder Private Cloud? Bietet er die L6-
sung als remote gehosteten Service, oder auch Managed Service an?



Festlegung von Regeln, Richtlinien
und Operationsstrategien

Bei der Planung eines Netzwerkes zum Gesundheitsinformationsaus-
tauch miissen Sie auch technologieunabhéngige Aspekte beriicksich-
tigen, z. B. wie die Initiative finanziert und betrieben werden soll. Und
wie Sie einen Konsens herstellen und die Zustimmung der Legislative
einholen wollen. Zu den nicht-technischen Uberlegungen gehéren:

¢ Betriebsmodell. Wer wird das Netzwerk zum Gesundheitsinforma-
tionsaustauch pflegen und unterstiitzen? Ein internes Team? Ein
externer Anbieter oder Managed Service Provider? Eine Kombina-
tion aus internen und externen Ressourcen?

¢ Geschiftsmodell. Wie soll das Netzwerk zum Gesundheitsinfor-
mationsaustauch finanziert werden? Durch staatliche Mittel? Eine
offentlich-private Partnerschaft? Durch Mitgliedsbeitrige? Ein
Mischmodell? Bietet das Finanzierungsmodell langfristige Stabili-
tat und Wachstum?

* Regeln fiir die Teilnahme von Leistungserbringern. Sind Ge-
sundheitsdienstleister gesetzlich zur Teilnahme verpflichtet? Nur
bestimmte Arten oder Grofien von Gesundheitsversorgern?

e Opt-in/Opt-out-Politik fiir Patienten. Werden die Patienten auto-
matisch einbezogen und haben sie das Recht, sich abzumelden?
Miissen die Patienten vor der Aufnahme in das System ihre aus-
driickliche Zustimmung geben? Erfolgt das Opt-In/Opt-Out auf
Personenebene oder auf der Ebene bestimmter Daten oder sen-
sibler Datensatztypen? Wie wird dies in Threm Geschiftsprozess
gestaltet und umgesetzt werden?

e Vorschriften zur autorisierten Nutzung. Werden Sie die Verwen-
dung von Gesundheitsinformationsdaten auf bestimmte Zwecke
beschrinken (Behandlung, 6ffentliche Gesundheitsberichterstat-
tung, Verbesserung der Versorgungsqualitidt usw.)? Gibt es gesetz-
liche Vorschriften fiir bestimmte Bevolkerungsgruppen, wie z. B.
Kinderheilkunde?

e Einbeziehung von Interessengruppen. Wie werden Sie die Zu-
stimmung von Leistungserbringern, Krankenversicherungen, Ver-
braucherschiitzern und anderen Stellen erhalten?

« Einfithrungsstrategie. Werden Sie bei der Inbetriebnahme einen
schrittweisen Ansatz verfolgen und den Austausch einer begrenz-
ten Anzahl von Kerndatenelementen einfithren, um einen schnel-
len Erfolg zu erzielen, wihrend Sie andere Funktionen entwickeln,
oder werden Sie der Bereitstellung umfangreicherer Daten, Funk-
tionen und Dienste vom ersten Tag an Prioritét einrdiumen?

« Offentliches Bewusstsein. Wie werden Sie Ihre Biirger iiber die
potenziellen Vorteile aufkliren, wie z. B. die Verbesserung der
Gesundheitsergebnisse, die Beseitigung von Ungleichheiten im
Gesundheitswesen oder die Senkung der Versorgungskosten?

Teilen Sie Ihre nicht-technischen Pline unbedingt mit potenziel-
len Technologiepartnern. Thre Entscheidungen kénnen sich auf das
Design, die Konfiguration und die Preisgestaltung der Plattform
zum Gesundheitsinformationsaustausch auswirken.



Erfolg durch eine Partnerschaft mit InterSystems

InterSystems ist ein weltweit fiihrendes Unternehmen im Bereich der
Datentechnologie fiir das Gesundheitswesen und der standardbasier-
ten Interoperabilitdt. Wir verfiigen iiber die Produkte, die Erfahrung
und das Fachwissen, um Sie bei der Bewiltigung der komplexesten
Herausforderungen im Bereich der Datenintegration und Interope-
rabilitat im Gesundheitswesen zu unterstiitzen - schnell, effizient und
wirtschaftlich. Wir unterstiitzen eine Vielzahl globaler und nationaler
Informationsprotokolle und Standards im Gesundheitswesen und
entwickeln unsere Produkte kontinuierlich weiter, um mit dem Wan-
del Schritt zu halten.

Viele der grofiten und erfolgreichsten Netzwerke zum Gesundheits-
informationsaustausch weltweit vertrauen auf die Losungen und das
Know-how von InterSystems:

» Healthix, das grofite 6ffentliche Netzwerk fiir den Austausch von
Gesundheitsinformationen in den USA, nutzt die Losungen von
InterSystems, um eine einheitliche Gesundheitsakte fiir mehr als
21 Millionen Menschen zu erfassen und zu pflegen, Daten mit mehr
als 2.000 Gesundheitsorganisationen auszutauschen, mehr als
9.000 Standorte miteinander zu vernetzen und mehr als 7 Millionen
Warnmeldungen fiir klinische Ereignisse pro Jahr zu versenden. Die
Technologie von InterSystems ermoglicht es Healthix alle ihre Pa-
tientendaten in einem einzigen, einheitlichen Format zu verwalten,
unabhingig von der Quelle.

e Manifest MedEx, das grofite gemeinniitzige Gesundheitsdaten-
netzwerk in Kalifornien, setzt die Technologie von InterSystems
als Grundlage fiir sein landesweites HIE ein. Das riesige Netzwerk
bedient 38 Millionen Kalifornier und 17 Gesundheitspléne - iiber
90 % der Bevolkerung - und verbindet mehr als 140 Krankenhéuser,
sowie 3.000 Gesundheitsorganisationen und 38 Millionen Kalifor-
nier. Als remote gehosteter Managed Service bereitgestellt, gewihr-
leistet InterSystems eine hohe Verfiigbarkeit und Skalierbarkeit des
HIE und setzt gleichzeitig die technischen Ressourcen von Manifest
MedEx frei, um sich auf Innovationen statt auf die zugrunde liegende
Technologie zu konzentrieren.

» NABIDH, die Plattform der Dubaier Gesundheitsbehérde (DHA)
fiir den sicheren Austausch von Gesundheitsdaten zwischen 6ffent-
lichen und privaten Einrichtungen, verlésst sich auf die Technologie
von InterSystems, um mehr als drei Millionen Biirgern im Vereinig-
ten Arabischen Emirat Dubai Zugang zu einer integrierten Versor-
gung zu verschaffen. Mit mehr als 14 Millionen vereinheitlichten
Patientenakten verbindet NABIDH iiber 65 Tausend Kliniker und 73
elektronische Gesundheitsakten in fast zweitausend Einrichtungen.
NABIDH arbeitet auch mit Riayati zusammen, einer weiteren von
InterSystems betriebenen Plattform fiir Gesundheitsdaten in den
Vereinigten Arabischen Emiraten, um einen evidenzbasierten Gold-
standard fiir die 6ffentliche Gesundheit, Initiativen zum Wohlbefin-
den und die Uberwachung von Krankheiten zu schaffen.

» Hixny, ein fithrendes 6ffentliches Netzwerk zum Austausch von
Gesundheitsinformationen, das mehr als 5 Millionen Menschen und
6.900 klinische Nutzer in 28 6stlichen Bezirken nordlich von New
York City betreut, nutzte die Lésungen von InterSystems, um eine
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InterSystems
Seit 1978 im Dienste
der Gesundheits-IT

Mehr als 1 Milliarde verwaltete
Gesundheitsdatensatze
weltweit, darunter:

e 2/3 der US-Bevélkerung

¢ 58% der US Kranken-
hausbetten

13 6ffentliche HIE-Einrich-
tungen in den USA, darunter:

¢ 156+ Millionen Patienten
* 6000+ Verbindungen

Globale Prasenz:
* 39 Biiros
e 28 Lander

SMART on FHIR-Anwendung zu entwickeln, die klinische Arbeits-
abliufe fiir Uberweisungen an Sozialdienste optimiert. Die innova-
tive Anwendung zeigt die soziale und medizinische Vorgeschichte
eines Patienten Seite an Seite an, wenn ein Arzt eine Patientenakte
Offnet. Die App spart Zeit und verbessert die Versorgungsqualitit, da
die Arzte die sozialen Gesundheitsfaktoren beurteilen und Uberwei-
sungen direkt aus ihren vertrauten klinischen Anwendungen und
Arbeitsabldufen vornehmen kénnen.

¢ Der Bundesstaat North Carolina nutzt die Technologie von Inter-
Systems, um die Interoperabilitiit seines landesweiten Gesundheits-
informationsaustauschs zu optimieren. NC HealthConnex verbes-
sert die Versorgungsqualitit und die Patientensicherheit, erleichtert
bessere Versorgungsiiberginge und senkt die Gesamtkosten des Ge-
sundheitswesens, indem es relevante medizinische Daten von mehr
als 12 Millionen Patienten fiir mehr als 7000 Gesundheitseinrich-
tungen im ganzen Bundesstaat verfiigbar macht. Der Gesundheits-
informationsaustausch bietet autorisierten Leistungserbringern
nahezu in Echtzeit Zugang zu Behandlungszusammenfassungen,
Medikamentenlisten, Laborergebnissen, Diagnosen und anderen
wichtigen Patienteninformationen und hilft ihnen so, zeitnahe und
besser informierte Entscheidungen zu treffen.

Nachste Schritte

Wenn Sie erfahren méchten, wie InterSystems Sie bei der Verwirkli-
chung Ihrer Vision eines Netzwerkes zum Austausch von Gesundheits-
informationen unterstiitzen kann, kontaktieren Sie uns noch heute.
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