
HERZLICH WILLKOMMEN 
ZUM 1. IOP-SUMMIT 2024 IN BERLIN 



Ganzheitliche Betrachtung: Impulsbeiträge zu IOP Prozessen & Strukturen 

KIG Kollaborativ. Integrativ. Ganzheitlich. Stefan Höcherl

BMG
Der neue IOP Prozess – mit zentralen Leitplanken, 
Quality Gates und einer starken Community zu 
guten Standards und mehr Verbindlichkeit.

Thomas Süptitz

Interop Council Rückblickende Vision Prof. Dr. Sylvia Thun

Zuschauerfragen: Frage und Diskussionsrunde

alle Einordnung Fragen digital und vor Ort

Integrative Betrachtung: Impulsbeiträge zu Expertisen

Interop Council Perspektiven und Möglichkeiten 
Dr. Anke Diehl & 
Prof. Dr. Martin Sedlmayr

Anwender
MIOs und Interoperabilität. Wie Prozessleitfäden und UX-Designs 
die Umsetzbarkeit von FHIR-Spezifikationen unterstützen.

Bernd Greve

Anwender
IOP Praxis Beispiel: Smart Hospital
FHIR Plattform Uni Klinik Essen & Q&A

Dipl. Phys. Armin de Greiff

Interop Council Kollaboration in der Zusammenarbeit (AK) Prof. Sylvia Thun

Ausklang: Erkenntnisse und Inhalte für gemeinsames Ziel

UNSER PROGRAMM 13:00-15:00 Uhr
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1. IOP-SUMMIT 2024

verbindet



411.06.2024 | Plenum | 1.IOP-Summit | Kompetenzzentrum für Interoperabilität | öffentlich

Community Meinung
Wer war gestern auf dem Interop Forum beim DIN?



Leiter KIG

11. Juni 2024

Stefan Höcherl

Kollaborativ. 
Integrativ.
Ganzheitlich.



Perspektivenvielfalt
IOP für eine bessere Gesundheitsversorgung 
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Gemeinsam wirksamer für einen 
ganzheitlichen Datenfluss und 

besseres Primärsystem-Nutzererlebnis für Mediziner:innen und 
Forscher:innen durch verbindliche Standards.
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Die Kunst der Synchronisation
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Entwicklung spürbar in kurzer Zeit
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Meilensteine: Erreichtes in kürzester Zeit
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 Expertenkreis Zuwachs auf 271

 INA Erweiterung UX: 

integrierter IOP-

Veranstaltungskalender 

 Interop Roadmap 2024-2025

 Empfehlung eML

 Bestätigungsrelevante 

Systeme für ISiK

 Start AK Labor

 erstes (!) ISiK Projekt live in 

Produktivanwendung 

am UKSH mit Tiplu

 Aufbau Team mit Ausbau weiterer 

Kompetenzen

 Umsetzung Ergebnisse inav 

Evaluation 

 KOB: Mit etablierten 

Tools stellen wir ein 

schlankes Verfahren 

für die Konformitätsbewertung &

Zertifizierung bereit

 Kooperationen: Mit ganzheitlichen 

Kriterien für nachnutzbare und 

nachhaltige FHIR-

Spezifikationen ermöglichen wir 

eine erfolgreiche Kooperation.

Strukturen Prozesse Ergebnisse



Perspektivwechsel: 
Durchatmen und Draufsicht
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Europäischer 
Gesundheitsdatenraum

Status Quo, kommende Herausforderungen 
und aktuelle Geschehnisse im Überblick
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Digitalstrategie des Bundes

Zukunftsstrategie 
für Forschung und Innovation

Ende-zu-Ende

&

Konformitätsbewertung

Nutzerfreundliche, 
funktionale Umsetzung in 

Primärsystemen 
sicherstellen

Digitalgesetz (DigiG) in Kraft

Digitalagenturgesetz

Zukunft

Identität

Nationale Strategie Mandat KIG im Takt Perspektive

Gesundheitsdaten-
nutzungsgesetz (GDNG)



Hersteller
garantiert Abrechnung über das Primärsystem,

Vermarktungsanreiz bei zertifizierten Verfahren 

Spezifikateure
Langfristig: Effektiv durch aufbauende Standards, 

Blaupause zur Entwicklung zukünftiger Standards

Leistungserbringer
Primärsystem entspricht aktuellen 

Standards und Abläufe in der Versorgung harmonisiert 

KIG & Interop Council & Expertenkreis
Austausch zu Trends, Einordnung zu Abhängigkeiten

KBV/Verbände
geprüfte und zertifizierte Systeme sind freigegeben

13

KOB kompakt: 
Prämisse und wen betrifft es

Leichtes Verfahren durch
etablierter Tools und Prozesse

Entwicklungsbegleitendes 
Testen ab August 2024 

Konformitätsbewertung (KOB)

Prozess Zertifizierung
ab Dezember 2024
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Die elektronische Medikationsliste (eML) ist 
Fokuselement des ersten 
Konformitätsbewertungsverfahrens 

Basis für Verbindlichmachung der Anforderungen ist der 
Implementierungsleitfaden Primärsysteme ePA für alle, 
explizit das Kapitel 3.10.2 Medikationsprozess 

• Abruf der elektronischen Medikationsliste als gerendertes 
Dokument ODER

• FHIR basierte Abfrage der elektronischen Medikationsliste

Bestätigungsrelevante Systeme sind: 
• Praxisverwaltungssysteme (PVS)
• Zahnärztliche Praxisverwaltungssysteme (ZPVS)
• Krankenhausinformationssysteme (KIS)
• Apothekenverwaltungssysteme (AVS)

2024 und 2025 gebührenfreie Durchführung der eML-KOB

Durchführung der Konformitätsbewertung: 
1) Ausführung der entsprechenden Testsuite
2) Upload der Testberichte
3) Beistellung von Screenshots der im Primärsystem 

dargestellten elektronischen Medikationsliste
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Implementierungsleitfaden Primärsysteme ePA für alle, Version 3.1.0 

14

https://gemspec.gematik.de/docs/gemILF/gemILF_PS_ePA/latest/#3.10.2
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Webshop

Positivliste 
zertifizierte

Anbieter
INA

Konformitätsbewertung

Testsuite

Prüfung und Erstellung Zertifikat

Zertifizierung

Info & 
Bestellung

Testmodul Testung
Download 
Zertifikat

Hersteller

Mit etablierten Tools stellen wir ein schlankes 
Verfahren für die Konformitätsbewertung
& Zertifizierung für Industrie bereit
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Community Meinung
Haben wir das Konformitätsbewertungsverfahren verständlich erklärt?  



Dynamischer Fahrplan für 
bessere Medizin durch mehr Interoperabilität
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Interop Roadmap: 
Fokus bis Ende 2024
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Weiterentwicklung digitales 
Medikationsmanagement

Anforderungen 
Organspende – ePA4Alle

Harmonisierung 
ISiK - ambulant

Rück-und Ausblick 
Terminologieservices

Start 2025

Einführungskonzept 
MIO Laborbefund

Ende 2025

…Erstellung kardiologischer 
Basisdatensatz

Analyse der 
Umsetzung von ISiK

IPs-konforme ePKA

Konsultation zu 
Qualitätskriterien für

Beauftragung

Konsultation zu 
Zertifizierungsplattformen

Auswirkungsanalyse der 
Verbindlichmachung

Versionierungs-
strategie DE

Sommer 2024

Kardiologie: Anwendungs- und 
Testszenarios Basisdatensatz

Onkologie: Priorisierung und 
Anwendungsszenarien

Register: Anforderungen 
Basisprofile

Start 2024

AK Labor 
+ Folge

dgMP

ISiK
ambulant

EHDS 
relevant



EHDS & Interoperabilität

Schaffung eines standardisierten Rechtsrahmens für 
Datenzugang und Datenaustausch

Sicherstellung der Datenqualität
und Interoperabilität

Schaffung einer starken 
Infrastruktur

Drei Säulen, auf 
denen der EHDS 

aufgebaut ist
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EHR-System

Gesundheitsdaten 
aus Apps und 
medizinischen 

Geräten

Gesundheitsdaten in 
Registern

Politik & 
Regulierungsbehörden
Zugang zu relevanten, nicht 
identifizierbaren 
Gesundheitsdaten

Forscher und Innovatoren
Erleichterung des Zugangs zu 
nicht identifizierbaren 
GesundheitsdatenHeilberufler

Zugang zu
gesundheitsrelevanten Daten

Patienten
Digitaler Zugang und 

Kontrolle über ihre eigenen 
Gesundheitsdaten

Primärdatennutzung Sekundärdatennutzung

Bessere 
Gesundheits-
politik

Mehr 
Möglichkeiten 
für Forschung 
und Innovation

Bessere 
Versorgung 
(Kontinuität und 
höhere Effizienz)

Erhöhte
Patienten-
sicherheit

Europäisches Austauschformat für elektronische Patientenakten

Patienten-
kurzakten

eRezepte & 
Dispensierung Labordaten

Bilddaten und 
Bildbefunde

(Krankenhaus-) 
Entlassbriefe

Spezifikationen inSpezifikationen in eHealth Network Guidelines zu Definitionen, Use Cases & Data Sets eHealth Network Guidelines 



Kollaborativ. Integrativ. Ganzheitlich.
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1. IOP-SUMMIT 2024

verbindet



1. IOP-SUMMIT 

11. Juni, 2024

Thomas Süptitz

Der neue IOP Prozess – mit 
zentralen Leitplanken, 
Quality Gates und einer starken 
Community zu guten Standards 

und mehr Verbindlichkeit.



DigiG und GIGV
Impuls

11.06.2024



Interoperabilität bildet die Grundlage eines funktionierenden 
digitalen Ökosystems im Gesundheitswesen

Woran scheitert Interoperabilität?

Was haben wir bereits erfolgreich umgesetzt 
– wo müssen wir nachsteuern (durch das 

DigiG)?



|  04.07.2024 |  Seite 25

Zielsetzung

• Förderung und Stärkung von Interoperabilität durch die Einführung verbindlicher Standards zur Schaffung eines vernetzten 

Gesundheitswesens, um eine reibungslose Kommunikation und Datenaustausch zwischen verschiedenen Systemen und 

Anwendungen zu ermöglichen, die Qualität der Patientenversorgung zu steigern und die Patientensicherheit zu verbessern.

Einrichtung Kompetenzzentrum 

für Interoperabilität (KIG) im Gesundheitswesen

• Schaffung eines zentralen Akteurs zur koordinierten 

Identifikation, zentralen Priorisierung und 

orchestrierten Spezifizierung von 

Interoperabilitätsbedarfen

• Schaffung eines einheitlichen 

Konformitätsbewertungsverfahrens zur Überprüfung 

der Einhaltung der verbindlich festgelegten 

Anforderungen 

• Sicherstellung einer sektorenübergreifenden 

Interoperabilität

Stärkung der Verbindlichkeit von 

verbindlichen Standards

• Etablierung eines marktbasierten 

Klagemechanismus zur Stärkung 

der Umsetzung verbindlicher 

Interoperabilitätsstandards

Schaffung des Rechts auf 

Interoperabilität 

• Versicherte haben das Recht 

auf personenbezogene 

Gesundheitsdaten in einem 

interoperablen Format

• Krankenkassen müssen die 

Versicherten bei der 

Durchsetzung ihrer Rechte 

unterstützen

DigiG – was wir konkret bzgl. Interoperabilität umsetzen



Prozess vorher

| Seite 26

BEDARF IDENTIFIZIEREN

PRIORISIEREN​

SPEZIFIZIEREN

FESTLEGEN​

IMPLEMENTIERUNG

KONFORMITÄT BEWERTEN​

... auf Basis 

gesetzl. Grundlage

… auf Basis 

gesetzl. Grundlage
… auf Basis

gesetzl. Grundlage
…

… nach 

Entscheidung gematik & BMG

... nach 

Entscheidung

… nach eigener Systematik

… nach eigener Systematik*

verschiedene 

Akteure

nach 

Regeln 

der KBV

… auf Basis

gesetzl. Auftrags

… nach eigener Systematik

… nach eigener Systematik*

verschiedene 

Akteure

gematik

…

…

…

…

… nach 

eigener Systematik

… nach

eigener Systematik*

verschiedene 

Akteure

gematik

* im Benehmen mit weiteren Akteuren

HERSTELLER 

AMBULANT/ 

STATIONÄR

HERSTELLER

STATIONÄR

HERSTELLER 

AMBULANT/ 

STATIONÄR



BEDARF IDENTIFIZIEREN

PRIORISIEREN​

SPEZIFIZIEREN

FESTLEGEN​

IMPLEMENTIERUNG

KONFORMITÄT BEWERTEN​

VERBINDLICHKEIT SCHAFFEN

ambulant & stationär

Setzen um

Prüfen auf Einhaltung der Vorgaben

Vorgaben für 

Prüfinstanzen

Prüfung:“ Wer hat die 

Spezifikation konform umgesetzt?“

Signal an Hersteller: Verbindliche Nutzung!

Ist die Spezifikation richtig und gut?

Legt fest, wer 

Spezifikation erstellt

zentral

Spezifizieren

verschiedene Akteuredurch das KIG

Prozess nachher 



Deep-Dive: Konformitätsbewertungsverfahren

Status-Quo bestehender Konformitätsbewertungsverfahren Konformitätsbewertungsverfahren nach § 387 SGB V (neu)

 IsiK

 Gematik

 § 373 SGB V

 IsiP

 Gematik

 § 371 SGB V

 Bestätigungsverfahren

 KBV

 § 372 SGB V

 Zertifizierungs- bzw. Bestätigungsverfahren folgen keinen 

einheitlichen Vorgaben & fokussieren auf einzelne Teilbereiche

 Qualität der Konformitätsbewertungsverfahren sehr unterschiedlich 

 …

 …

 …

 Schaffung eines harmonisierten Konformitätsbewertungsverfahren durch 

das KIG

 Kompetenzzentrum kann im Bedarfsfall sog. zugelassene Stellen benennen, 

die das Konformitätsbewertungsverfahren durchführen

 Zertifikat als Grundlage für Verbindlichkeitsmechanismus nach § 388

 Konformitätsbewertungsverfahren nur für informationstechnische Systeme 

relevant, für die verbindlichen Festlegungen der KIG bestehen.

Konformitäts-

bewertungsverfahren



Deep-Dive: Verbindlichkeitsmechanismus

Verbindlichkeitsmechanismus

§ 388

Recht auf Interoperabilität

§ 386

Grundlage für Umsetzung des 

marktbasierten Verbindlichkeits-

mechanismus

Unmittelbare Grundlage; 

Veröffentlichung der Zertifikate 

auf INA; Unterstützende 

Funktion in der Umsetzung 

des Rechts auf IOP 

Wirkung auf 

Hersteller & 

Anbieter

Wirkung auf 

Leistungserbringer

Zertifikat 

Verbindlichkeit

stärken



 Fehlende Verbindlichkeit in der 

Umsetzung der IOP-Anforderungen

IOP-Regelungen des Digitalgesetzes auf einen Blick

 Fehlende Koordinierung & fehlender 

Taktgeber

 Vielzahl an Akteuren, die losgelöst 

voneinander Standards schaffen

 Einheitliche Qualitätskriterien für Standards

 Akteure werden ausgewählt, die Standards 

schaffen

 Qualität der Standards sehr 

unterschiedlich !

 Qualität geschaffener Standards wird 

geprüft

 Konformitätsbewertungsverfahren 

(Zertifizierung)

 Kompetenzzentrum für Interoperabilität als 

zentrale, übergeordnete Instanz

 Geringe Motivation
 Recht auf Interoperabilität

 Klagebefugnis



1. IOP-SUMMIT 2024

verbindet



Interop Council

11. Juni 2024

Rückblickende
Vision

Prof. Dr. Sylvia Thun



Perspektivwechsel: 
Interop Council Überblick 
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RKI

Sondieren effizienter 
gemeinsamer Wege –
Integration von FHIR im deutschen Gesundheitswesen
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Roundtable

Herausforderung:
Nutzung von zwei unterschiedlichen 

FHIR-Versionen in Deutschland.

Fazit:
FHIR-Spezifikationen in Deutschland 

setzen auf Version 4.0.1., 
um Kompatibilität zu anderen 

Spezifikationen zu gewährleisten

Statement und Einigung Unterstützer

„Derzeit erscheint eine 
Migration von R4 auf R5 nicht 

erforderlich. 
Eine Migration auf ein neues FHIR 
Release sollte erst dann vollzogen 

werden, wenn es einen 
abgestimmten Zeitplan gibt, der 

alle aktuell in Deutschland 
genutzten, FHIR-basierten 

Spezifikationen von nationaler 
Tragweite berücksichtigt.“
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Weiterentwicklung digitales 
Medikationsmanagement

Anforderungen 
Organspende – ePA4Alle

Harmonisierung 
ISiK - ambulant

Rück-und Ausblick 
Terminologieservices

Start 2025

Einführungskonzept 
MIO Laborbefund

Ende 2025

…Erstellung kardiologischer 
Basisdatensatz

Analyse der 
Umsetzung von ISiK

IPs-konforme ePKA

Konsultation zu 
Qualitätskriterien für

Beauftragung

Konsultation zu 
Zertifizierungsplattformen

Auswirkungsanalyse der 
Verbindlichmachung

Versionierungs-
strategie DE

Sommer 2024

Kardiologie: Anwendungs- und 
Testszenarios Basisdatensatz

Onkologie: Priorisierung und 
Anwendungsszenarien

Register: Anforderungen 
Basisprofile

Start 2024

Versionierungs
-strategie

EHDS 

Interop Roadmap: 
Fokus bis Ende 2024



Gesundheitsdaten: 
Eine Sprache für Europa
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Interoperabilität für eine 

bessere Gesundheitsversorgung

Das hiesige Gesundheitswesen bringt die Festlegung 
auf FHIR in eine ungewohnte, aber schmeichelhafte 
Position: Es ist Vorreiter in Europa. „In Deutschland 

sind wir tatsächlich hervorragend aufgestellt“

Auch in der Forschung haben wir in der 
Medizininformatikinitiative nach harten Kämpfen 
durch Einzelinteressen von Forschungsverbünden 

diesen gemeinsamen Weg gefunden“

11.06.2024 | Plenum | 1.IOP-Summit | Kompetenzzentrum für Interoperabilität | öffentlich 37



„Wir sind sehr gut in DE, da wir die (fast) gleichen 
Standards in Versorgung, Forschung und ÖGD 
nutzen. Einige Punkte fehlen aber noch und wir 

können lernen, v.a. was die internationale 
Vernetzung bzgl. HL7 Standards und ISO215 

Partizipation angeht“
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Community Meinung

Welche Themen der Interop Roadmap 
sind für Sie am wichtigsten?

Wählen Sie Ihre Top 3:

• MIO Laborbefund
• IPs-konforme ePKA
• Qualitätskriterien Beauftragung
• Medikationsmanagement

• Auswirkung Verbindlichmachung
Harmonisierung ISiK amblant

• Versionierung DE
• Kardiol. Basisdatendatz Szenarien

• Onkologie Priorisierung und Szenarien 
Organspende

• Basisprofile Register
• Zertifizierungsplattform
• Terminologieservices



1. IOP-SUMMIT 2024

verbindet



Geschäftsführer, mio42 GmbH

11. Juni 2024

Wie Prozessleitfäden und 
UX-Designs die 
Umsetzbarkeit von FHIR-
Spezifikationen 
unterstützen.

Bernd Greve



Was sind MIOs?

MIOs sind Spezifikationen auf Basis des interoperablen Standards HL7 FHIR für das 
Gesundheitswesen in Deutschland. 

MIOs ermöglichen einen sektorenübergreifenden Austausch von strukturierten 
medizinischen Daten sowie die Wiederverwendung dieser Daten für die Forschung.
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Wie kommen MIOs in der Realität an?

Zu Beginn der ePA-Entwicklung: MIO-Vision mit schwierigen 
Rahmenbedingungen.

Später hat Digitalstrategie des BMG die richtigen Akzente für eine 
erfolgreiche Etablierung von MIOs gesetzt.

Wichtige Erkenntnis: Technische Machbarkeit & Interoperabilität 
sind nur ein Puzzlestück der MIO-Entwicklung.

Zentral ist die Einbeziehung von Versorgungsprozessen und UX-
Visualisierungen in allen Arbeiten rund um die ePA. 
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Prozesse

Versorgungsprozesse müssen bei der Entwicklung interoperabler Standards                            
in den Fokus gerückt werden.

Die Verankerung der MIOs im Versorgungsprozess ist entscheidend für deren 
Erfolg.

44IOP-Summit Juni 2024



45IOP-Summit Juni 2024

Szenario: "Verordnung und ggfs. Rezeptierung einer Medikation“



UX-Visualisierungen

UX-Visualisierungen verbinden Versorgungsprozesse mit der Spezifikation und 
machen MIOs erlebbar.

UX-Visualisierungen liefern wichtige Hinweise zur Usability in der Verbindung 
der fachlichen Inhalte mit der technischen Machbarkeit.

Sie zeigen die Vision einer guten, sinnvollen und nativen Integration des MIO 
in einem Primärsystem.
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AMTS-relevante 
Zusatzinformationen

Elektronischer 
Medikationsplan

Elektronische 
Medikationsliste



Zusammenfassung: MIO-Entstehungsprozess
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Modellierung
Wissenschaftlich ausgebildete 
Fachkräfte sammeln und analysieren 
Daten zu medizinischen Informationen: 
Diagnosen, Laborergebnisse, 
Medikation, usw.

Terminologie
Terminolog:innen ordnen den 
medizinischen Daten Codes aus 
international verwendeten Code-
Systemen wie SNOMED CT® und 
ICD zu.

Prozesse & UX
Prozessanalyst:innen spielen Use 
Cases durch und UX-
Designer:innen erstellen 
Mockups, um die Modelle zu 
testen und weiter zu verfeinern

Engineering
Informatiker:innen betten Modell 
und Codes in eine universell 
austauschbare Syntax ein: FHIR®.

MIO Viewer Module werden 
konstruiert, um die Inhalte 
darstellbar zu machen.



Interoperabilität erfordert unterschiedliche 
Perspektiven und den Austausch mit der Community.

Unsere MIOs leisten einen wichtigen Beitrag.
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Technischer Direktor IT

11. Juni 2024

IOP Praxis Beispiel: 
FHIR Plattform Uni Klinik 
Essen

Dipl. Phys. Armin de Greiff
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IOP-Praxis-Check zu FHIR-Plattformen in Kliniken

Armin de Greiff

Universitätsmedizin Essen

© Avda Avda

https://creativecommons.org/licenses/by/2.0/

Hyper!
Hyper!

© McKay Savage
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2010

Medizin Informatik Initiative

“Centricky”
Dep. of Radiology

Data Mining
Web Frontend

2015

20192024

Medical Research Insights
SAP

2017

MII 2. FörderphaseFiremetrics IKIM



// ZIT  DIZ  IKIM



// Clinical Data Silos

PACS

RIS

EMR

LIS

PRO

MLIS

PIS
GIMS

ISP

ERPPDMS



// Clinical Data Silos

PACSRIS EMR LIS PROMLISPIS GIMSISP ERPPDMS

FHIR Repository

Research

Extract-Transform-Load

Clinical Use 3rd Party Export

BI Engine



// FHIR Data @ UME

• >1.5b resources

• 1.5m unique patients

• 600k new resources per day

• 45 resource types



// Tools & Libraries

• DeidentiFHIR
 https://github.com/UMEssen/DeidentiFHIR

• DeidentiFHIR-Pipeline 
 https://github.com/UMEssen/DeidentiFHIR-Pipeline

• FHIR-Converter  
 https://github.com/UMEssen/FHIR-Converter

• DICOM-Deidentify
 https://github.com/UMEssen/DicomDeidentify

• FHIR-PYrate
 https://github.com/UMEssen/FHIR-PYrate

• DICOM-RST 
 https://github.com/UMEssen/DICOM-RST

• pydicom-seg
 https://github.com/razorx89/pydicom-seg

• HUFF
 https://github.com/Firemetrics/HUFF

https://github.com/UMEssen/DeidentiFHIR
https://github.com/UMEssen/DeidentiFHIR-Pipeline
https://github.com/UMEssen/FHIR-Converter
https://github.com/UMEssen/DicomDeidentify
https://github.com/UMEssen/FHIR-PYrate
https://github.com/UMEssen/DICOM-RST
https://github.com/razorx89/pydicom-seg
https://github.com/Firemetrics/HUFF


SHIP Mission Control Center



60From Clicks to Care

BI: Inpatient overview



//

Apps

Platform

Data



//

Import

Transformation

Curation

Cleaning

Deidentification Accessibility

Linkage

Data security / 
protection

System
requirements

Data model

Clinical
problem

User
Requirements

Operations

UI/UX

Ethics

Monitoring

Regulatory 
Compliance

Validation

Training
and Support

Integration

Migration

Scalability

Quality Assurance

Data
Governance

Interoperability



// Lymph node? Fungus?



//



//

FHIR graph of a single tumor patient



Digital Health Platform



// De-Id

Kamyar Arzideh
Assoc. Researcher

René Hosch
Assoc. Researcher



// Melanoma Cohort Builder

Katarzyna Borys
RP04 

Georg Lodde
Clinician Scientist 

Elisabeth Livingstone
PI



Melanoma Cohort Builder



// Melanoma Dashboard



// Melanoma Dashboard

RP09



// Melanoma Dashboard

Tumor Treatment

Personal Risk 
factors

Master-Data

Imaging Therapy Medication

Tumorboard

Laboratory - Values

Treatment History

Li
n

ksMelanoma



// Melanoma Dashboard



// WhisperMED / MeDict

🇪🇸 🇵🇱 🇫🇷

Arztbrief: Max Mustermann

Der Patient hat sich am 01.01.XXXX in 
unserer Notaufnahme mit starken 
Schmerzen im ….

Katarzyna Borys
RP04

Ahmad Idrissi
RP12

Merlin Engelke
Assoc. Researcher



// WhisperMED / MeDict

GermanEnglish



// WhisperMED / MeDict: Xtract



// Note to FHIR

 healthsage.ai

29.09.2016 B-Symptome, bei 
V.a. Aspregillom: erfolgte 
eine videothorakoskopische
Unterlappenlobektomie links, 
intraoperative SS

René Hosch
Assoc. Researcher

Mikel Bahn
RP17

Bahadır Eryılmaz
RP26



// MIRACLE RAG

Medical Information Retrieval

using AI with Clinical Language Embeddings

René Hosch
Assoc. Researcher

Mikel Bahn
RP17

Bahadır Eryılmaz
RP26

Kamyar Arzideh
Assoc. Researcher 
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… Abwarten ist keine Option

Armin de Greiff

Universitätsmedizin Essen

make or buy spielt keine Rolle, aber …
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Interop Council

11. Juni, 2024

Kollaboration in der 
Zusammenarbeit
Expertenkreis.

Prof. Dr. Sylvia Thun



Arbeitskreise
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Abgeschlossener Arbeitskreis: 
Analyse der Medikationsprozesse

Laufzeit
27.07.2023 – 10.11.2023

Kurzbeschreibung
Analyse der Ist-Prozesse, um Handlungsempfehlungen 
für Soll-Prozesse formulieren zu können, die den 
Versorgungsprozess möglichst aufwandsarm, 
systemunterstützt und automatisiert verbessern.

Ziele

Positionspapier mit Handlungsempfehlungen, u. a.:
• Stufenplan zur Umsetzung des digital gestützten 

Medikationsprozesses
• Geforderte Folgearbeitskreise 

bspw. „Medikationsdokumentation“,
„Analyse der Arzneimitteltherapiesicherheit 
(AMTS) Prozesse“

• Verwendung bereits gegebener Standards

Ergebnisse

Leitung
Ralf Degner & Siegfried Jedamzik

Stellvertretung 
Stephan Schug

Messbarkeit des Erfolgs: Brainstormen zu Messinstrumenten

Breakout
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Abgeschlossener Arbeitskreis: 
Erstellung eines kardiologischen Basisdatensatzes

Laufzeit

25.10.2023 – 12.02.2024

Kurzbeschreibung
Technologieunabhängigen Datensatz definieren, der 
notwendige Begrifflichkeiten und Einsatzzwecke 
festlegt. Ein anschließendes 
Kommentierungsverfahren vorbereiten.

Ziele

Positionspapier mit Handlungsempfehlungen, u. a.:
• Erstellung eines kardiologischen Basisdatensatzes 

mit Focus auf Leitlinien fokussiert, um zusätzlich 
ein "proof of concept" für das Vorgehen von 
Basisdatensätzen zu entwickeln

Leitung
Dr. Kai U. Heitmann

Stellvertretung 
Elisabeth Pantazoglou

World Café für Anwendungs- und Testszenarien

Ergebnisse

Breakout
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Abgeschlossener Arbeitskreis: 
Analyse Umsetzung ISiK

Laufzeit

02.11.2023 – 16.02.2024

Kurzbeschreibung
Der Arbeitskreis stellt eine Übersicht zur Umsetzung von 
ISiK in den Krankenhäusern zusammen. Maßnahmen 
sollen formuliert werden, die die Umsetzung von ISiK in 
der Fläche beschleunigen könnten

Ziele

Positionspapier mit Handlungsempfehlungen, u. a.:
• Analyse zum Umsetzungsstand von ISiK
• Herausarbeitung von Barrieren in der Umsetzung
• Identifizierung von Maßnahmen, die die 

Umsetzung von ISiK flächendeckend 
beschleunigen könnten.

Weiterentwicklung der Handlungsempfehlungen

Leitung
Jörg Studzinksi

Stellvertretung 
Alexander Zautke

Ergebnisse

Breakout



AUSKLANG
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Armin de Greiff, UK Essen



 Grundlagen, Informationen und 
Beteiligungsoptionen (Anträge, etc.)

 Livestream und Aufzeichnungen  aller 
öffentlichen Sitzungen

 Dynamische Wissensplattform für 
Kontextinformationen

 Profile aller Expertinnen und Experten

 NEU: Veranstaltungskalender

 NEU: Englische Variante

11.06.2024 | Plenum | 1.IOP-Summit | Kompetenzzentrum für Interoperabilität | öffentlich

Interoperability 
navigator

88

INA – Ihre erste Anlaufstelle für 
Interoperabilität im Gesundheitswesen

ina.gematik.de



VIELEN DANK FÜR IHRE TEILNAHME & 
AUF WIEDERSEHEN IM STREAM!


