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DIZ Gießen [1,2,3]

• Primärsysteme werden direkt in FHIR 
integriert

• FHIR Server dient als
Datawarehouse

• Für Forschungsprojekte wird jeweils
ein neuer FHIR-Server angelegt

• Weitere Systeme und Formate können
aus daraus bedient werden
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AKTIN Notaufnahmeregister[4,5]

• AKTIN Notaufnahmeregister für
• Surveillance 
• Forschung

• Basis des Registers ist DIVI-
Notaufnahmeprotokoll (DIVI-NP)

• Protokoll aus mehreren Teilen

• Kann direkt in 
Krankenhausinformationssysteme
integriert sein

• In Gießen ist keine Integration 
vorhanden, aber MEONA-
Notaufnahmemodul
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Quelle: https://www.divi.de/service/mind/#notaufnahmeprotokoll



AKTIN Notaufnahmeregister[4,5]

• NP ist technisch spezifiziert durch ein
HL7v2 CDA Dokument

• Dient auch als
Schnittstellenbeschreibung für die 
technische Umsetzung

• Föderiertes System: Lokale
Installation und zentrale Abfrage 
Ähnlich FDPG
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Fragestellung

1. Ist es möglich, alle im Rahmen des DIVI NP geforderten Daten 
ausschließlich durch die Nutzung von Sekundärdatenquellen 
zu erhalten?

2. Können wir dies mit Hilfe der DIZ-Infrastruktur tun?

3. Wie groß ist die Lücke zwischen MII KDS und DIVI NP?
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Methoden
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Identifizierung der Datenelemente von DIVI CEP

Vergleich von MII CDS und DIVI CEP

Analyse der KIS-Daten

Erweiterung der bestehenden Extract-Transform-Load-Prozesse (MEONA-to-
FHIR)

Transformation der Daten von FHIR in das AKTIN CDA-Format
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Ergebnisse
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• DIVI NP kann in 16 
Komponenten unterteilt
werden

• 5 der Komponenten sind
verpflichtend
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• DIVI NP kann in 16 
Komponenten unterteilt
werden

• 5 der Komponenten sind
verpflichtend
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• DIVI NP kann in 16 
Komponenten unterteilt
werden

• 5 der Komponenten sind
verpflichtend

• Basismodule der MII 
beinhalten
ähnliche/gleiche Elemente
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• DIVI NP kann in 16 
Komponenten unterteilt werden

• 5 der Komponenten sind
verpflichtend

• Basismodule der MII beinhalten
ähnliche/gleiche Elemente

• Zwei Komponenten können
nicht in den MII KDS 
Basismodulen gefunden werden
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Ergebnisse
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EHR
Medication

Scores and Vital Signs

Conditions

Procedures

Emergency Department Specific Values

Add new ETL processes

DIZ FHIR Store 

Extract Transform Load

mirthConnect



Ergebnisse
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12July 1, 2025

CDA component
CDA document

CDA component

CDA component

CDA component

mirthConnect

AKTIN DWH

Romina Blasini
Data Integration Center Giessen



Diskussion

• Extraktion aller Pflichtkomponenten aus unserem Primärsystem

• Transformation der EHR-Daten in FHIR und DIVI NP

• Datenelemente werden automatisch integriert

• Reduzierte Zeit für doppelte Dokumentation

• Qualitätsprüfungen sind für die Datenvalidierung erforderlich

• Manuelle Schritte bieten eine zweite Sicht auf die Daten und implizite 
Qualitätsprüfung

13July 1, 2025
Romina Blasini

Data Integration Center Giessen



Diskussion
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• Bisher werden nur 6 
Komponenten gefüllt

• EHR enthält nicht alle nicht-
obligatorischen 
Komponenten der CEP

• Zusätzliche Datenformulare 
erforderlich
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Thank you for listening!
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