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Patient Summary in ELGA w

B Das ,,Patient Summary“ gehort It. ELGA-G §2 Abs 9, lit.f
zu den ELGA-Gesundheitsdaten

B Expertengruppe ,,Patient Summary“

m 55 Personen aus 30 Organisationen: Krankenhauser, Pflege,
OAK, IT, ...
® Juni-November 2012

B Aufgabe der Expertengruppe:
m Definition der gewlinschten Anwendung
m Definition der notwendigen Daten
® Empfehlung fur die Umsetzung
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Definition ,,Patient Summary“? w

B Eine Zusammenstellung grundlegender relevanter medizinischer
Daten zu einem Patienten

m Kann Informationen aus mehreren Krankenakten enthalten

B Zugriff auf wesentliche Informationen zu einem Patienten
m Bei geplanter medizinischer Versorgung (v.a. intersektoral ubergreifend)
m Bei ungeplanten Behandlungen (Unfall, Notfall)

B Verwendung fur ,,Statuserhebung des Gesundheitszustandes*
m V.a. bei Erstkontakt

m jede Konsultation eines GDA (stationar/ambulant, geplant und
ungeplant, praoperativer Anasthesiecheck etc.), auch Notfallaufnahmen
und das Notarztwesen.
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Abgrenzung zum Notfalldatensatz w

B Notfalldaten sind Informationen zum Patienten, die die
medizinische Behandlung eines Patienten maRgeblich
beeinflussen und daher auch in der Situation eines
medizinischen Notfalls dem Arzt oder Sanitater zur Kenntnis
gebracht werden mussen, z.B. Allergien, Implantate,
Medikamente, Grunderkrankungen.

B Die im Notfall wichtigen Daten sind in einem Patient
Summary vorhanden. Im Notfall sind weiters relevant:
m Kontaktdaten von Angehorigen
m Patientenverfugungen
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Experten: Verbesserungspotential durch ein PS

B Rasche Information / schneller Uberblick:
m Zeitersparnis bei Aufnahme und v.a. Erstkontakt
m Verringerter Zeitaufwand bei (nachfolgender) Dokumentation

m Verfugbarkeit vollstandiger und qualitatsgesicherter
Patientenstammdaten

B Erhohte Patientensicherheit durch
m Verfugbarkeit von notfallrelevanten Informationen
m Verbesserte Informationsqualitat und —quantitat
m Erleichterte Diagnosestellung

B Schnellerer Therapiebeginn
B Verbesserung der Koordination der Dienstleistungserbringung

B Erhohter Patientenkomfort (Anamnesedaten werden nicht
redundant abgefragt)
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Experten: Daten eines Patient Summary

Patient Summary

Patient Gesundheitsprobleme Warnungen Behandelnde GDA
* Name [R] » Letzte Diagnosen/ » Allergien [R] * Hausarzt [R]
+ Alter [R] Beratungsanlasse [R] * Unvertraglichkeiten [R] » GDA aktuelle
» Geschlecht [R] » Entlassungsdiagn. [R] ] 4 Behandlung [O]
» Adresse [O] « Dauerdiagnosen [R] . * GDA vergangene
- Nationalitat [O] - Freitext zu den Medikation, Impfungen Behandlung [O]
* Familienstand [O] Diagnosen [O] S » Mobile Pflege- und
» Sprache(n) [O]  Invaliditat [R] ?-M?ctilktatlono[R] Betreuungsdienste [O
» AusgeuUbter Beruf [O] » Operationen/ mpfstatus [O] 7 V
« Kontaktpersonen [O] Transplantationen/ | !
» gesetzliche Vertreter Interventionen [R] Blutgruppen Metadaten

(Vormund, Sachwalter) * Implantate [R]

[O] « status post-Diagn. [O]  Blutgruppen incl. * Erstellungsdatum [R]
» Versicherung(en) [O] » Pflegediagn. [O] Antikorper [O] 7| Letztes Update [R]
+ Befreiungen * Heilbehelfe (Prothesen, ] * Autor(en) [R]

(Rezeptgebihr) [O] Brille, Gehbhilfen etc) [O] Dokumentenverweise * Anderungen seit dem
+ Pflegestufe [O] » Allgemeine letzten Zugriff [O] V
» Daten Uber soziale Anmerkungen [O]

Versorgung [O] 7 * Befunde [R]

7 » Patienten-
verfugungen [R]
* Transplantations- .-

Hinterlegt: Daten bei geplanter Implementierung Widerzprijche [R] 7 [R] Mlnllmaldaten
von ELGA ab 2018 elektronisch verfugbar [O] Optionale Daten
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Datenquellen w

B ELGA stellt Datenquellen fur ein Patient Summary bereit:
m Zentraler Patientenindex (ZPI), GDA-Index,
m E-Medikation: Aktuelle Medikationsliste (,vollstandig®)

m E-Dokumente: Entlassungsbrief, Laborbefund, Radiologiebefund
In Vorbereitung: Pathologiebefund

m Geplant: Patientenverfigungen, Implantat-Register
m Moglich: e-Impfpass, Blutgruppenbefund, Facharztbefunde, Transplantate...

m Codierung ist definiert fur:
m Medikationsliste (PZN oder gleichwertig)
m Entlassungsdiagnosen (ICD-10)
m Laborwerte (bei ambulanten Untersuchungen, LOINC)
m Pflegediagnosen (Codesystem frei wahlbar)

- Der Datenpool der niedergelassenen Allgemeinmediziner,
Facharzte, Wahlarzte fehlt (derzeit) in ELGA! (Ausnahme Medikation)
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Problemfeld ,,Diagnosen* w

B Vorbedingung f. automatische Verarbeitung - Codierte Diagnosen

m Entlassungsdiagnosen ab 2018 codiert in ELGA

m ICD-10: Granularitat oft zu gering (v.a. bei ,sonstige®, .8 und .9).
Besser ware die Verwendung der Alpha-ID!

m Diagnosen aus dem niedergelassenen Bereich: fehlen
Dzt. kein Dokument, Codierung ist nicht Ublich.
In Evaluierung: ICPC-2 fur ,Beratungsanlasse”

m Aktuelle Bewertung der Diagnosen erforderlich:
Relevanz, Chronizitat, Aktualitat (- automatisiert nicht bewertbar!)

m Ohne Bewertung: Redundanzen, Irrelevante oder St.p.-Diagnosen enthalten

B Allergien, Unvertraglichkeiten und andere Risikofaktoren
m Einheitliche Vokabulare und Codelisten fehlen
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Patient Summary Umsetzungsvarianten w

B Fur die Umsetzung kommen zwei Varianten in Frage

1. Individuell zusammenfassendes Dokument (manuell erstellt)
2. Automatisiert generierte Sicht
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Variante 1) Zusammenfassendes Dokument w

B Das PS wird als zusammenfassendes Dokument durch einen Arzt
individuell erstellt

m Theoretisch ein prazises, ubersichtliches und aussagekraftiges
Dokument, das durch arztliche Expertise und die personliche Sicht auf
den Patient als Individuum validiert ist

m Technisch einfach umsetzbar

Aber:
m Ein Prozess zur Aktualisierung des PS ist notwendig (wer, wann, wie?)
m Zusatzlicher Aufwand

m Wird von Arzteschaft weitgehend abgelehnt, selbst bei entsprechendem
Entgelt kaum vorstellbar
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Variante 2) Automatisiert generierte Sicht

B Das PS wird aus den verfugbaren ELGA-Datenquellen (Dokumente,
Datenbanken, Register) automatisch ,,on-the-fly*“ generiert
m Tabellarische Ansicht wichtiger Daten (wie Diagnosen, Allergien etc.)
®m Andere Informationen als geordnete Zusammenstellung von Verweisen

Aber:
= Vor allem die ,,Gesundheitsprobleme* konnen derzeit nicht aus den
verfugbaren Quellen ermittelt werden!
m Nur wenige Daten sind strukturiert / codiert vorhanden
m Informationen aus niedergelassenem Bereich fehlen
m Aktualitat und Relevanz der Diagnosen nicht feststellbar
m Zugriff auf ,historische Daten® vor ELGA nicht maglich
m Operationen, Therapien, Risikofaktoren etc. sind nicht codiert verfugbar

= Das aus dem geplanten ELGA-Datenpool automatisch generierte
PS ist unvollstandig, das Wesentliche schlecht erkennbar

> Fehlermanagement? Sperren / ,,Ablauf* von Dokumenten? Performance?

24.5.2013 Patient Summary aus ELGA-Perspektive 1



,,Hybrid-Umsetzung“

B Varianten 1+2 sind aus heutiger Sicht nicht befriedigend umsetzbar

B Eine Hybrid-Variante wire eine Ubersicht, die eine intelligente
Auswahl an Dokumentenverweisen anbietet und relevante
Informationen in neuen Dokumentenklassen bereitstellt

Die neue(n) Dokumentenklasse(n) enthalten
= Ubersicht iiber aktuelle und relevante Diagnosen und Risikofaktoren
m wesentliche Operationen und Therapien

= Implantate, Hilfsmittel, Daten zu Invaliditat
= Anmerkungen

B Das Patient Summary muss als in die Arbeitsplatz-IT
vollintegriertes Modul bereitgestellt werden

24.5.2013
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Patient Summary i : I Hinweise o
25.7.2012, Dr. Huber Musterarzt, Internist anzeigen
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Kontakt

Mag. Dr. Stefan Sabutsch
ELGA GmbH

1200 Wien, TreustralRe 35-43
T +43 12127050 5706

M +43 664 313 2505
Stefan.Sabutsch@elga.gv.at
www.elga.gv.at
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