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PEPA-Konzept

Personliche einrichtungsitibergreifende Gesundheits- und Patientenakte
Birger / Versicherte / Patienten als

— Souveran im Umgang mit ihren medizinischen und Gesundheitsaten
— Recht auf informationelle Selbstbestimmung auch im Gesundheitswesen

Auf Augenhohe mit den Behandlern
Interoperable, standardisierte herstellerunabhangige Infrastruktur (IHE)
Privacy und Security by Design

Patient / Biirger

Personliche einrichtungsiibergreifende
elektronische Patientenakte
(PEPA)

eEPA

‘ | |
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Die ,Patient Journey”

im Kontext integrierter Versorgung und Forschungsunterstiutzung
ﬁ' Universitatsklinika Krankenhauser
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Drei Herausforderungen:
Krankenhausinformationssystem

1) Semantische Interoperabilitat
\ - um Daten nutzbar zu machen

undheits- fir Prozesse, Analysen,
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zu Patienten befahigen mit 1) umzugehen

Patienten

Den Biirger/Patienten
einbinden (Apps & Sensoren, ..)

Portale, Apps, Wearables



Zentrales Element der Kundenbindung
Unterstltzung des Vertrauensverhaltnisses
Als Treiber der Digitalisierung im Gesundheitswesen

Als wichtiges Instrument flr bessere Therapieerfolge und
Forschungsunterstutzung

PATIENT ENGAGEMENT
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Plattformen fir digitale Gesundheit
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Biirger (zuhause, mobil)

= Interoperabilitat: ==
IHE (Integrating the Regional/National PEPA
Healthcare Enterprise) s 5 INFOPAT
Initiative von Anwendern und

Herstellern zur Verbesserung | [1EG_Gm @mm
Inrichtungsbezogen INFORMATICS

INITIATIVE
GERMANY

der Interoperabilitat im
Gesundheitswesen

HiGHmed

Medical Informatics
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IHE-basierte Architektur als Blueprint fur viele
Aktenprojekte in Deutschland

Primarsysteme

IHE

-

PEPA N

Personllche e|nrlchtungsubergrelfende Gesundheits- und Patientenakte
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kompatible
Software
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IHE Adapter
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Nicht IHE
kompatible
Software

IHE basiertes Interface

PEPA Kern

Master Healthcare Policy Policy
Patient Provider Enforcement Decision
Index Directory Point Point
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Document Document Imaging Log Policy
Registry Repository Repositor Repository Repository J
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PEPA am UKHD

WWW.pepa.eu

Die einrichtungslbergreifende Patientenakte
in der Rhein-Neckar-Region

UniversitaisKlinikum Heidelberg

il PEPA

Eine Informationsschrift fiir Patienten

FEFA

Behandlungsvertrag

Informationen

fiir Patienten
Anlage zum
Behandlungsvertrag

Broschiire und
Flyer

Informationen und Einwilligungen zur Datenverarbeitung und zum Datenschutz

Anlage zum Behandlungsvertrag

zur Verarbeitung lhrer q um Uniw
Inre Patientendaten werden zum Zwecke Ihrer Varsorgung, der D 1 und der gsmakigen Abaickiung dazu gemas den
§§ 45 7 des Datenschuzabschnitts des kenhausgesetzes Baden-WOrtembern veramsiist
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zum Datenschutz voribesgenend Zugnft auf meine Patientendaten erhat oder Ihm die Akten kurzzeitig Oderassan werden.

Erforderliche Entscheidungen zum Datenschutz:
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Innermaib und audarhal des Kinikums
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Forschungsprojekt erfordem soil, mwmmlw=mllgngengehmm icn
enaude dem Kinikum hisrzu, Kontakt zu mir aufzunehmen. Wenn ich niciht elnverstandan bin entsishen dadurch
Keine Nachtelle fr meine Benandung. kch kann diese Elnwiligung siats widamufen, die Proden werden in dlesem

Fal vemicntet. JAD NEND
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freuhanderisch

HONOFarfordenungan aus waniarz
an die Fa. UNIMED GmbH abirtt Dée UNIMED GmbH unterliagt dabel den Welsungen des
Kinkums. JAD _NEIND

Elektronische Patientenakte (ISIS-Akte) fiir den schnel h lhrer Behandl
Dasunwemsnnmmmmsenenmawmmmmmmpwwkm Moglchiat
JSIS-Ake™).
Dmmcluz nmsmenememermmnssa&emmemn ur) behandeinde Arzie bzw. Fachadtellungan Zugnft auf In der ISIS-
Axi2 vomandene Daten, Dokuments und Befnde. Naneras kannen Sie der Anlage JSIS - Informatonen #r Patientan (Aniage zum

undroder der entnehmen.
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1N MOCT2, Gas6 EINE 1S15-AKE 107 MIch SNQEFCILEL Law. MEnS DErns DESIENEn0e 1SIS-AKE QenUizl Wid. 0as
Universtaiskinikum Heldeiberg dat meine Stammdaten sowle medzinische Dokumente und Sefunde 2u maner
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betmoanom Fachadtellungen von Krankenhdusem und “Praxen, vor Ort ein2
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Allgemeines zu den Einwilligungen

Alle Ematiigungen sind In jedem Fal feiwilig und stets _ Sowsit de jgungen nicht wergen, wrd sich das
Kiinlkum bemanen, Inre Versorgung $rotzoem — wenn auch ¢ unter und —geschianaigkelt -
durchzufthven. Sie haben auerdem Rechie auf AUSKUN®, ggf. Berichiigung, Spefung oder Lischung INver gespelcherien Daten.

Erklarung

ich bin mit der g und 'gabe meiner Datsn wie oben darp und und
ntbl die dss sowsit Im won Inrer
den
Untarachrift Patisnt{in) / gesetziicha(r) Vertster(in)

5% sagen nein,

95% mochten die Akte!

53.086 Patienten
Seit 2016

38 Patienten mit

eigenem Zugang
Seit Nov. 2018
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Integration in das
Krankenhausinformationssystem
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Patientenorientierte Gesundheitsversorgung

Informationstechnologie flr eine
&R INFOPAT patientenorient -

RHEIN-NECKAR
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Digital Radiology

G s Gesundheitsprojekt
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Abteilung Innere Medizin | und Klinische Chemie UniversitatsKlinikum Heidelberg i m b i
Klinische Pharmakologie und Pharmakoepidemiologie i e o m - T
Abteilung Allgemeinmedizin und Versorgungsforschung g e S I S U K
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Patientenportal

Sprcne: Deutscn Gameman Gesunstes gesasen Kewt  Fagm  iegressun

'Zugriff auf und Upload von Dokumente

BB oo oowmes  sewcregungen  Megkements  Umragen

.s
BenutzercesnienEmptonien)
Suchen
+ & Adminstatve Dokumente + ® Boknde / Konsle
+ & Biddwn + ® Bicke/ Barichte
+ & Fochung + & Medkaton
+ & Patanteodobmente + & Phagedckumantaton
+ & Sonstizs Dokuments

e [N

Einwilligungen und Berechtigungen

ﬁ St Dokuments  Berschiigungen  Medikaments  Umfragen [1) Osenmusterman -

Heralich Wilkommen zur Umfrage!

Lebensqualitdt Krebspatienten (QLQ-C30) vor Operation

sele 1
Wir sind an einigen Angaben interessiert, die Sie und Ihre Gesundheit betreffen. Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen selbst, indem Sie die
Zahl ankreuzen, die am besten auf Sie zutrifft. Es gibt keine “richtigen” oder “falschen” Antworten. Ihre Angaben werden streng vertraulich
behandelt.

1.Bereit gen) 2

© Uberhaupt nicht
© Wenig
OMatig

Osehr

Iangeren spazi
© Uberhaupt nicht

© Wenig

©Matig

O Ser

Ber Kurze Strecke.

© Uberhaupt icht

Medikationsplattform Lj:ndeedikationspIan

|
JK
Patient Reoprted Outcomes (PRO) HD



Sicht der Arzte

Positiv

Verbesserung des Patienten-/Arztverhaltnisses
Hohere Compliance

Bessere Datenqualitat

Souveranere Patienten

Negativ

Vollstandigkeit: Moglichkeit Informationen vorzuenthalten
Was muss ich lesen (Umfang)?

Patienten sehen Inhalte ggf. vor Gesprach

Beflirchtung, Gberforderter Patienten
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Sicht der Patienten

e Zugriff auf seine Akte

n I N FO PAT  Transparenz: Welche Daten wo und

Q F:iciv veckar wozu?
 Kontrolle: Consent Management
 Gute Usability, nahtlose Integration
* Nutzen von individuellen

9 Gesundheitsanwendungen, die ihm
gefallen

e Teilen von Daten mit seinen Behandlern )

UK
HD



Gelernt in Bezug auf Umsetzung fur die
Patienten

e Zugriffssteuerung muss profilierbar sein

e Brauchen Schulung und Support (Health und IT-Literacy)
* Nutzungszahlen Portal sinken Gber Nutzungsdauer
 Hypothese: Mobile Losungen besser geeignet?
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Architektur: Personal health engagement platform

3rd party * Mobiles Gesundheits-Cockpit fiir Blirger und
services) Patienten (iOS, Android)
« Wichtige Basisservices nach EU-Regularien
 Sichere, digitale Identitat + Login
« Akte (Storage)
« Services: Medikationsplan, ePRO

$
hellow

e,

Standardisiert® Schnittstellen IHE(+ FHIR

Personal Health Interop. Interfaces « Konnektivitat
(PHII)
» Hoch adaptierbar an personliche Lebenssituation
Backend (FHIR, Cloud oder on- durch 3. Service-Integration (IHE und FHIR)
premises) * Integriert bestehende eHealth-Infrastrukturen (IHE)
Standardisierte Schrittstellen IHE + FHIR ° Zertifizierung naCh MPG
IHE Gesundheitsnetze « Hochgradig modular

phellow



phellow

App

personal health fellow 24/7
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Statusboard

phellowscven

Today
@ Medikationsplan ® >
This week
Laborbefund ® >
Lastweek
CT Thorax ®
- | Wik ® >
CT Abdomen =
B CThdomen B>
This month
[§)  Briefder NCT-Stagingzentrale BE >

February 2017
) Avatbrief Tagesklinik NCT N

@ Ambulanter Arztbrief NCT >
72017 - Testuser NC

Zugriff auf die
Gesundheits-
Chronik
inkl. digitalem

Entlassmanagemen
1

_ P\

Bruce

* 41 Jahre, Ingenieur, verheiratet, zwei Kinder

« Sportler (Laufen, Schwimmen)

( -
.
L]
. 3 =
@ Medication plan (7/15/16) +
Dauermedikation
@ Ramipril Ratiopharm 5mg
FC2 T < SV >
@ Beloc Zok Comp
2 T o v g >
A Ass-ratiopharm PROTECT 100mg
. O >
& Atorvastatin Hennig 20mg Filmtabletten
oo X w a«_ >
@ Metformin AbZ 500 mg Filmtabletten
21 X1 o ow1 o
@ Baldrian-ratiopharm
T gns s L (£ >
@ ALLOPURINOL AL 100
A eaE . >
A Euthyrox 75 Mikrogramm
Yol Bcs L (= ° >

/'\

Bedarfsmedikation .

Y,

Medikations-
plane
digitalisieren

« Leidet unter Diabetes

—
=

- " .

. S [ ) D
e
P — e
| [ ¢

Don't A Health Access Allow
External apps

Health networks

Acula, Dr. Stefan

Brauer, Mike

@  Active Energy Brummer, Dr. Janina

Body Mass index

AAA

@ workouts Faust, Jennifer

€) oateotsinn

€ sex

AAA

& orkouts

Apple HealthKit konfigurieren

und Netzwerk (z.B. Behandlerteam) Eigendokumentation

verwalten

Blood Glucose

Heart Rate
Body Mass
Step Count

Blood Pressure

Teilen der

mit dem Netzwerk,
PRO

12:16 PM (=2

Blutzucker
18-2008.18

Blutzucker

18-20.08.18




phellow Appam UKHD ¢
in der PEPA IHE Affinity Domain UNIVERSITATS

KLINIKUM
HEIDELBERG

Carrier & 2:07 PM (C 7 N

‘Ambulanz.HerzTrapla@med.uni-
heidelberg.de

Patient: Anna Test

Adresse Patient: Neuer Weg 34, 69412 Eberbach Telefon Patient: —

L4 | HTX-Datum: 13.11.2018 Fax-Nummer: 9999 Q )

Erfassungsdatum: 08.11.2018 Erfasser: KEITEL

Geb.-Datum: 01.01.1991 Alter: 27 Jahre  Geschlecht: weiblich ‘

Medikamenten-Spiegel:

) R . Dosis [mg]
Medikament Spiegel asl (morgens - mittags - abends)

& Ciclosporin (Sandimmun) 50 Hgh 1-0-0

Tacrolius, FK506
‘X (Prograf/Advagraf) 55 vt

\ & Mycophenolszure, MPA (CellCept) 60 mg/l J
N

Mehrwerte

Flr Patienten: Schneller, einfacher Zugang zu aktuellen Labor-
und Medikationsdaten

Fir die Klinik: Deutliche Zeiteinsparung durch die Vermeidung

i von Telefonanrufen und Faxvorgangen L
phellowscven your link to digital health



Integration Patienten-generierter Daten

Zentrale Steuerung
uber PEPA Frontend

MEDE|HCR openEHR Apps &
opent Transformation Wearabeles
Repository
UK
HD

iGHmMed

Medical Informatics




Was bringt es den Patienten?

Gelebte Informationelle Selbstbestimmung auch im Gesundheitswesen
— Zugriff auf meine Akte
— Zugriff auf Informationen und Services
Entscheidungen auf Augenhohe mit dem Arzt werden maoglich
Gesteigerte Qualitat durch optimierte, personalisierte Versorgung
Hohere Compliance
Kirzere Hospitalisierung
Verldngerte Uberlebenszeit
Hohere Lebensqualitat

5
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Vernetzung von Gesundheitsnetzen
,Affinity Domain Roaming” auf Basis von IHE

e Alle Akten in unterschiedlichen
| O Gesundheitsnetzen (IHE-ADs)

phellow

nutzen den selben
Interoperabilitats-Stack

e (Offene Schnittstellen und
Datenformate

e Offenes Okosystem: Unterstiitzung
regionaler/nationaler
Mehrwertanwendungen

UK
HD)




Trends Patienteneinbindung jenseits
der Akte

Terminvereinbarung und Selbstaufnahme

Navigation: Campus und Gebaude gekoppelt mit intelligentem
Wartezeitenmanagement

Datentransparenz fir die Forschung (Welche Daten in welcher
Studie)

Nahtlose Integration mit anderen digitalen Services basierend
auf einheitlicher digitaler Identitat: z.B. der Stadt Heidelberg

UK
)



Diskussion und Ausblick

Schlisselelemente:
— interoperable Systemarchitekturen auf Basis offener, internationaler Standards
— flankiert durch gesetzliche Rahmenbedingungen
— offenes Okosystem fiir Mehrwertanwendungen

Der Patient spielt eine zentrale Rolle bei der Digitalisierung
Patienteneinbindung wird strategisches Element fliir Krankenhauser
Investitionsstaus in KH-IT muss aufgeldst werden

Hersteller von Informationssystemen mussen ihre Systeme
weiterentwickeln

Integration Patienten-generierter Daten in die MeDICs
Kulturwandel hin zur Kooperation (Data sharing and using)

LC

&



UNIVERSITATS
KLINIKUM
HEIDELBERG

Vielen Dank. Fragen?

oliver.heinze@med.uni-heidelberg.de

LC
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