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D I S c I a I m e r Digitalisierung vom medizinischen Fachprozessen

Diese Publikation ist keine wissenschaftliche Studie, sondern eine grobe
Ubersicht, resultierend aus Marktbeobachtungen, Artikeln und Gesprachen mit
Kliniken, IT-Anbietern, Politik sowie Beratungsunternehmen.

Es besteht kein Anspruch auf Vollstandigkeit, so werden beispielsweise nicht alle
ICT-Bereiche, -Systeme und Anbieter genannt.

Es werden nicht alle Sektoren und Branchen des Gesundheitswesens explizit
immer miteinbezogen. Der Fokus liegt auf der stationaren Versorgung mit
Krankenhausern, Spitalern, Psychiatrien, Rehabilitations- und Spezialkliniken.
Sowie Alters- und Pflegeheime. Der ambulante Bereich sowie HomeCare

Der ambulante Bereich, HomeCare, Pharma, Apotheken, Kranken-
versicherungen, Pravention usw. werden teilweise mit bertcksichtigt.

Inputs aller Leistungserbringer und ICT-Systemanbieter sind stets willkommen |

Samtliche Teile dieser Publikation durfen ohne Zustimmung von toedtli-
consulting weiter verwendet werden. Eine Quellen-Nennung ist wiinschenswert.

Individuelle Kunden spezifische Marktabklarungen und Evaluationen kénnen bei
toedtli-consulting in Auftrag gegeben werden.
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Wa S WI r a I I e Wo I I e n : Digitalisierung vom medizinischen Fachprozessg

Eine echte «Integrierte Versorgung», ohne Silos
und Sektorentrennung
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K H ZG - Fa rd e rta t b e Sta n d 2 ( FT B 2 ) Digitalisierung vom medizinischen Fachprozessen

Fordertatbestand 2: Patientenportale

Patientenportale sollen den Kommunikationsaufwand reduzieren, den Austausch von Informationen beschleunigen und die Versorgungsqualitat

fur Patientinnen und Patienten verbessern.

Betrachtet werden dabei die Bereiche digitales Aufnahme- und Behandlungsmanagement sowie das Entlassungs- und
Uberleitungsmanagement zu nachgelagerten Leistungserbringern.

Diese Gliederung ist nicht als Trennung zu verstehen, sondern dient der Orientierung. Die Malnahmen konnen mehrere der genannten Bereiche
umfassen.

Wichtige Info: Sofern einzelne funktionale Anforderungen durch eine direkte Kommunikation / Ubertragung zwischen einem KIS und/oder

Quelle der folgenden Seiten zum KHZG FTB 2 mit MUSS- und KANN-Kriterien:

https://www.krankenhauszukunftsfonds.de



https://www.krankenhauszukunftsfonds.de/
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K H ZG - Fa rd e rta t b e Sta n d 2 ( FT B 2 ) Digitalisierung vom medizinischen Fachprozessen

1. Digitales Aufnahmemanagement

Zielsetzung

Das digitale Aufnahmemanagement soll Patientinnen und Patienten bereits im Vorfeld ihres Krankenhausaufenthalts
entlasten. Es soll méglich werden, dass Patientinnen und Patienten online ihre notwendigen Daten selbst erfassen, aber
auch (Behandlungs-) Entscheidungen in ihrer gewohnten Umgebung treffen kénnen — abseits der Stresssituation
innerhalb eines Krankenhauses. Darliber hinaus wird das Ziel verfolgt, auch die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in der
Organisation der administrativen sowie der stationaren Aufnahme durch den Einsatz digitaler Dienste zu entlasten, sowie
die Kommunikation zu vorgelagerten Leistungserbringern effizienter zu gestalten.

2. Digitales Behandlungsmanagement

Zielsetzung

Das digitale Behandlungsmanagement soll Patientinnen und Patienten wahrend eines stationdren Aufenthaltes deutlich
starker als bisher begleiten, einbinden und in ihrem Tagesablauf unterstitzen. Mit einem digitalen
Behandlungsmanagement sollen die Patientensicherheit und die Therapieadhérenz wahrend des Klinikaufenthaltes und
auch im Anschluss verbessert werden. Ebenso werden durch ein digitales Behandlungsmanagements die
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter auf der Station entlastet.
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K H ZG - Fa rd e rta t b e Sta n d 2 ( FT B 2 ) Digitalisierung vom medizinischen Fachprozessen

3. Digitales Entlass- und Uberleitungsmanagement

Zielsetzung

Das digitale Entlass- und Uberleitungsmanagement soll die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Krankenhaus entlasten,
vor allem wenn sie die Anschlussversorgung organisieren. Weiterhin soll das digitale Entlass- und
Uberleitungsmanagement den strukturierten digitalen Datenaustausch mit den nachgelagerten Leistungserbringern
fardern.

Der Hintergrund: Der Ubergang von der stationéren Krankenhausversorgung in eine weitergehende medizinische,
rehabilitative oder pflegerische Versorgung ist eine besonders kritische Phase in der adaguaten Versorgung fir die
betroffenen Patientinnen und Patienten. Daher sind Krankenhauser dazu verpflichtet, ein effektives Entlassmanagement in die
Anschlussversorgung zu gewéhrleisten, um so beim Ubergang zu unterstiitzen. (§ 39 Absatz 1a SGB V)

Die Suche nach der passenden Einrichtung oder dem passenden Dienst ist sehr zeitintensiv und in vielen Kliniken mit erheblichen personellen
Ressourcen verbunden.

Das Ziel eines digitalen Entlassmanagementsystems ist es daher, den bestehenden Aufwand deutlich zu reduzieren. Um Versorgungsbriiche
zu verhindern und die Patientensicherheit und Versorgungsqualitat zu verbessern, ist eine birokratiearme und frilhzeitige Abstimmung
zwischen den Krankenh&usern und in der Versorgung nachfolgenden Einrichtungen und Kostentrdagern zwingend notwendig. Dies betrifft
Abstimmungen zur bend&tigten Medikation, Therapie, hauslichen Krankenpflege, ambulanten und stationéren Langzeitpflege, Rehabilitation
oder auch zu Heil- und Hilfsmitteln.
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«Aufnahmemanagement» |

Anforderungen (MUSS)

Ihr Vorhaben fiir ein digitales Aufnahmemanagement muss folgende Anforderungen erfiillen:

Termine: Patientinnen und Patienten (oder vorgelagerte
Leistungserbringer) kénnen Termine flur die ambulante
spezialfacharztliche Versorgung (ASV) online vereinbaren:
Sie kénnen far die teil- und vollstationare Behandlung
Termine online anfragen und abstimmen.

Anamnese: Patientinnen und Patienten konnen eine Anamnese digital
von zuhause aus durchfiihren.

Unterlagen: Patientinnen und Patienten kénnen relevante Unterlagen
und Daten vorab online hochladen, insbesondere den
Bundeseinheitlichen Medikationsplan, oder im Rahmen
einer vom Patienten oder der Patientin digital erteilten
tempordren Berechtigung (Consent) den Zugriff auf diese
Daten (z. B. in einer existierenden elektronischen Akte)

durch den behandelnden Arzt erméglichen.

Fragen: Patientinnen und Patienten kénnen online Fragen zu ihrem
Aufenthalt stellen oder online bereits Antworten auf
haufige Fragen finden.
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«Aufnahmemanagement» Il

Uberweisungen: Vorgelagerte Leistungserbringer kénnen der Klinik vorab
Uberweisungsscheine online zukommen lassen.

Kommunikation: Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des

Aufnahmemanagements kdnnen den Patientinnen und
Patienten Nachrichten schicken.

Digitale Anamnese vor Ort: Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des
Aufnahmemanagements kdnnen eine Anamnese auch
digital in der Klinik vornehmen.

Austausch: Schnittstellen zu bestehenden KIS bzw. ERP-System,

sodass die digital erfassten Daten der Patientinnen und
Patienten auch fur nachgelagerte organisatorische

Prozesse und die Ressourcenplanung automatisch und
interoperabel zur Verfligung stehen (z.B. Personalplanung

oder Bettenmanagement).
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«Aufnahmemanagement» |

Anforderungen (KANN)

Zudem gibt es Kann-Anforderungen fiir ein digitales Aufnahmemanagement:

Chatbots: Patientinnen und Patienten kénnen mit Hilfe eines
Chatbots ihre Anamnese aufnehmen oder Riickfragen
stellen.

Zustimmung: Patientinnen und Patienten kdnnen relevanten
Dokumenten rechtskonform digital zustimmen.

Wearables: Patientinnen und Patienten kénnen Daten iiber
Wearables, Smart-Devices oder Apps in das
Patientenportal hochladen oder léschen.

Abrufe: Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter kdnnen Patientendaten
in strukturierter Form abrufen, die durch Wearables,
Smart Devices oder Apps generiert wurden.
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«Aufnahmemanagement» Il

Patientinnen und Patienten kdnnen vorab liber Service-
Wabhlleistungen: oder Wahlleistungen entscheiden (z.B. Einzelzimmer).

Patientinnen und Patienten kdnnen auch mittels Online-
Online-Check-In Terminals: Check-In Terminals auch digital im Klinikum vor Ort
aufgenommen zu werden.

Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern wird es ermdglicht, die

Abruf patientengenerierter Daten: Daten der Patientinnen und Patienten, generiert durch
(sensorbasierte) Wearables, Smart Devices oder
Smartphone Apps in strukturierter Form abrufen zu
kinnen.

Einwilligungen: Pflegebedirftige Patientinnen und Patienten kénnen ihre
Einwilligung geben, dass relevante Daten durch
Pflegedienste oder Pflegeheime (bermittelt werden
dirfen.
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«Behandlungsmanagement»

Anforderungen (MUSS)

Ihr Vorhaben fiir ein digitales Behandlungsmanagement muss folgende Anforderungen erfiillen:

Orientierung: Patientinnen und Patienten konnen sich wahrend ihres
Aufenthaltes zurecht finden (mindestens zu ortlichen
Gegebenheiten, Ansprechpersonen).

Behandlungsinfos: Patientinnen und Patienten konnen sich (ber ihre
Behandlung informieren (z.B. in Form von Videos) und

vorab Fragen zur Kl&rung notieren.

Tagebiicher: Patientinnen und Patienten konnen digitale
Behandlungstagebicher flhren.

Erinnerungen: Patientinnen und Patienten konnen Erinnerungen an
Untersuchungstermine wahrend des Aufenthaltes
bekommen.

Digitale Visite: Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern kénnen durch eine
mobile und digitale Visite schneller auf relevante
Informationen zugreifen, insbesondere im KIS/KAS und
Patientendatenmanagementsystem.

Patientenakte: Daten der Patientinnen und Patienten werden in der
elektronischen Patientenakte gespeichert. (§ 341 SGB V)
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«Behandlungsmanagement»

Anforderungen (KANN)

Zudem gibt es Kann-Anforderungen fir ein digitales Behandlungsmanagement:

Monitoring: Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern kénnen ein effizientes
Mobilitats-und Aktivitatsmonitoring der Patientinnen und
Patienten umsetzen.

Videosprechstunden: Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern konnen
Videosprechstunden durchfihren.

Wearables: Patientinnen und Patienten kénnen Daten lber
Wearables, Smart-Devices oder Apps wahrend ihres
Aufenthaltes in das Patientenportal hochladen oder
|oschen.

Befragungen: Patientinnen und Patienten konnen an
Patientenbefragungen teilnehmen, die Ergebnisparameter
erheben (Patient-Reported-Outcome Measures).

Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter konnen Patientendaten

Abrufe: in strukturierter Form abrufen, die durch Wearables,
Smart Devices oder Apps generiert wurden — und sie in
der Pflegeplanung beriicksichtigen.




MUSS-Kriterien
«Entlass- und Uberleitungsmanagement»

Anforderungen (MUSS)

Ihr Vorhaben fiir ein digitales Entlass- und Uberleitungsmanagement muss folgende Anforderungen erfiillen:

Strukturierter Datenaustausch und
Dokumenteniibermittlung:

Es wird ein strukturierter Datenaustausch zwischen
Leistungserbringern sowie die Bereitstellung von
Dokumenten an nachgelagerte Leistungserbringer
ermdglicht. Dies betrifft z. B. Medikamenteneinnahmen,
Hinweise zur Ernéihrung,ml-fi“r'i‘échrﬁnkungen der
kérperlichen Belastbarkeit, notwendige
Kontrolluntersuchungen, Ansprechpartner bei
Komplikationen oder pflegerische Fragen, etc.
Datenaustausch und Dokumentenlbermittlung miissen
auf Basis anerkannter Standards erfolgen.
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Melde- und Suchsystem auf Basis
einer digitalen Plattform:

Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern missen innerhalb eines
Netzwerkes von ambulanten und stationdren Pflege- oder
Rehabilitationsanbietern den Versorgungsbedarf ihrer
Patientinnen und Patienten melden kénnen. Weiterhin
miissen sie innerhalb eines Netzwerkes zeitnahe
Riickmeldungen hinsichtlich passender freier Kapazitaten
empfangen kénnen.

Speicherung von Patientendaten in
elekironischer Patientenakie:

Es muss miéglich sein, Daten der Patientinnen und
Patienten in deren elektronischer Patientenakte zu
speichern sowie (auf Wunsch der Patientin/des Patienten
und/oder berechtigten Angehdrigen) in anderen digitalen
Akten bereitzustellen. (siehe § 3 BV)
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«Entlass- und Uberleitungsmanagement»

Anforderungen (KANN)

Zudem gibt es Kann-Anforderungen fiir ein digitales Entlass- und Uberleitungsmanagement:

Kl-Technologien zur Bestimmung Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Klinik kénnen mittels
des optimalen Entlassdatums: Kl-Technologien das optimale Entlassdatum unter

Beriicksichtigung aller vorliegenden relevanten
Patientendaten ermitteln.

Wearables, mobile Endgerite und Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter konnen die Daten der
Apps: Patientinnen und Patienten in strukturierter Form abrufen
und an die nachgelagerten Leistungserbringer
Ubermitteln bzw. kénnen sie z. B. auf existierende
Patientend a{é"r.i}"anumente"imr.i;i"ﬁa hmen einer temporaren
Patientenbewilligung (Consent) zugreifen. Generiert
werden diese Daten z. B. durch (sensorbasierte)

Wearables, Smart Devices oder Apps auf mobilen
Endgerdten.

Einbeziehung von Angehdrigen: Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Krankenhauses
(oder des Sozialdienstes) kénnen Angehdrige der
Patientinnen und Patienten in die Planung von Entlass-
und Uberleitungsmanagement einbeziehen.
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Viele Firmen behaupten, sie hatten ein
Patientenportal. Dieses sollte jedoch die
ganze «Patient Journey» abbilden, mit

allen daflir notwendigen Anbindungen.
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Wa S I St e I n Pa t l e nte n p O rta I ? Digitalisierung vom medizinischen Fachprozessen

»> Ein Patientenportal ist eine digitale Plattform, die es Patienten ermaglicht, sich aktiv in ihren eigenen
Gesundheitsprozess einzubringen. Uber das Portal kénnen Patienten auf ihre persbnlichen Gesundheitsdaten

zugreifen, Termine vereinbaren, Arztbriefe einsehen und mit ihren Arzten und Therapeuten kommunizieren. * B I
Fatientenportale bieten eine Reihe von Vorteilen fir Patienten, darunter: * a r
* Mehr Selbstbestimmung: Patienten konnen ihre Gesundheitsdaten selbst verwalten und haben so einen
besseren Uberblick Gber ihren Gesundheitszustand.

Version 1 von 3

» Verbesserte Kommunikation: Patienten kénnen mit ihren Arzten und Therapeuten einfacher kommunizieren,
was zu einer besseren Behandlung fihren kann.

« Effizientere Prozesse: Patientenportale kinnen dazu beitragen, administrative Prozesse zu vereinfachen und
zu beschleunigen.

In Deutschland werden Patientenportale seit einigen Jahren gefordert. Im Rahmen des
Krankenhauszukunftagesetzes (KHZG) erhalten Krankenhauser finanzielle Unterstlitzung flr die Einflhrung von
Fatientenportalen.

Die Funktionen eines Patientenportals konnen je nach Anbieter variieren. Zu den typischen Funktionen gehdren:

= Zugriff auf persdnliche Gesundheitsdaten: Fatienten kénnen ihre Krankenakte, Arztbriefe, Laborwerte und
andere Gesundheitsdaten einsehen.

» Terminvereinbarung: Patienten kiinnen iiber das Portal Termine mit ihren Arzten und Therapeuten
vereinbaren.

» Kommunikation mit Arzten und Therapeuten: Patienten kiinnen liber das Portal Nachrichten an ihre Arzte
und Therapeuten senden und empfangen.

+ Selbstmanagement: Patienten kdnnen Uber das Portal Informationen zu ihrer Gesundheit finden und ihr
Selbstmanagement verbessern.

Patientenportale sind ein wichtiger Schritt zur Digitalisierung des Gesundheitswesens. Sie bieten Patienten die
Moglichkeit, sich aktiv in ihren eigenen Gesundheitsprozess einzubringen und so die Qualitat ihrer Behandlung zu
verbessern.



Was ist ein Patientenportal ?

+§

Ein Patientenportal ist eine digitale Plattform, die es Patienten ermdglicht, sich aktiv in den Behandlungsprozess
einzubinden. Uber das Patientenportal kéinnen Patienten unter anderem folgende Funktionen nutzen:

» Zugang zu ihren personlichen Gesundheitsdaten: Patienten kénnen ihre Krankenakte, Arztbriefe, Laborwerte
und weitere medizinische Daten einsehen und herunterladen.

» Kommunikation mit ihrem Arzt oder Krankenhaus: Patienten kdnnen Uber das Patientenportal Nachrichten
an ihren Arzt oder das Krankenhaus senden und empfangen.

« Terminvereinbarungen: Patienten kénnen Ober das Patientenportal Termine mit ihrem Arzt oder Krankenhaus
vereinbaren.

« Anmeldung zu Sprechstunden: Patienten kénnen sich dber das Patientenportal zu Sprechstunden anmelden.

= Informationen zu ihrer Behandlung: Patienten kénnen dber das Patientenportal Informationen zu ihrer
Behandlung, beispielsweise zu Medikamenten, Therapien oder Vorsorgeuntersuchungen, erhalten.

Fatientenportale bieten sowohl flr Patienten als auch fir Gesundheitsdienstleister eine Reihe von Vorteilen. Fir
Patienten sind Patientenportale eine Maglichkeit, sich aktiv an ihrer Gesundheit zu beteiligen und den
Behandlungsprozess besser zu verstehen. Sie konnen so ihre Behandlungsergebnisse verbessern und ihre
Zufriedenheit mit der medizinischen Versorgung erhohen. Flr Gesundheitsdienstleister bieten Patientenportale die
Maglichkeit, die Kommunikation mit Patienten zu verbessern und die Effizienz der Behandlungsprozesse zu
steigern.

In Deutschland werden Patientenportale seit einigen Jahren zunehmend eingesetzt. Im Rahmen des
Krankenhauszukunftsgesetzes (KHZG) wird die Einflhrung von Patientenportalen in Krankenhausern geférdert. Bis
Ende 2025 sollen alle Krankenhauser in Deutschland ein Patientenportal anbieten.

Patientenportale kénnen in verschiedene Kategorien eingeteilt werden. Eine géngige Unterscheidung ist die nach
dem Betreiber. Patientenportale kinnen von Krankenhausern, Krankenkassen oder privaten Unternehmen
betrieben werden. Eine weitere Unterscheidung ist die nach dem Funktionsumfang. Patientenportale kiinnen einen
einfachen Funktionsumfang haben, der sich auf die Bereitstellung von Informationen und die Terminvereinbarung
beschrankt. Es gibt aber auch Patientenportale mit einem umfassenden Funktionsumfang, die beispielsweise auch
die Kommunikation mit dem Arzt, die Anmeldung zu Sprechstunden und den Zugriff auf die Krankenakte
ermaglichen.

Die Nutzung von Patientenportalen ist freiwillig. Patienten kénnen selbst entscheiden, ob sie ein Patientenportal
nutzen mochten.

toedtliconsulting
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Was ist ein Patientenportal ?

+

-, Ein Patientenportal ist eine digitale Plattform, die es Patienten ermaglicht, sich aktiv an ihrem

Gesundheitsmanagement zu beteiligen. Uber das Portal kdnnen Patienten unter anderem folgende Funktionen
nutzen:

Zugriff auf ihre Gesundheitsdaten: Patienten kénnen ihre Arztbriefe, Laborwerte und andere
Gesundheitsdaten einsehen und herunterladen.

Kommunikation mit ihrem Arzt: Patienten kénnen mit ihrem Arzt per E-Mail oder Chat kommunizieren.

s Terminvereinbarung: Patienten kdnnen Termine bei ihrem Arzt online vereinbaren.

Selbstmanagement: Patienten konnen Informationen und Unterstiitzung zu verschiedenen
Gesundheitsthemen erhalten.

Patientenportale kénnen von verschiedenen Anbietern, wie Krankenhausern, Arztpraxen oder Krankenkassen,
angeboten werden. In Deutschland werden Patientenportale seit dem Jahr 2022 im Rahmen des
Krankenhauszukunftsgesetzes (KHZG) gefdrdert.

Die Vorteile von Patientenportalen flr Patienten sind vielfaltig:
« Verbesserte Transparenz: Patienten haben einen besseren Uberblick iber ihre Gesundheitsdaten und kénnen

diese einfacher verstehen.

s Erhohte Selbstbestimmung: Patienten kénnen aktiv an ihrem Gesundheitsmanagement teilnehmen und ihre
Behandlung mitgestalten.

+ Effizientere Kommunikation: Patienten konnen mit ihrem Arzt schneller und einfacher kommunizieren.
Patientenportale kénnen auch fiir Arzte und Krankenhauser von Vorteil sein:

« Verbesserte Kommunikation: Arzte kénnen mit ihren Patienten einfacher und effizienter kommunizieren.

= Optimierte Prozesse: Patientenportale konnen dazu beitragen, Prozesse in der Gesundheitsversorgung zu
optimieren.

+ Steigerung der Patientenzufriedenheit: Patientenportale kénnen dazu beitragen, die Patientenzufriedenheit

zu erhdhen.

In Deutschland sind Patientenportale noch nicht weit verbreitet. Allerdings ist zu erwarten, dass sie in den
kommenden Jahren an Bedeutung gewinnen werden.

toedtliconsulting
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4, Bard
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direkte Arzt-Patient-Kommunikation usw.

Als Sekundarsysteme beinhalten sie Kopien von
Dokumenten der Primarsysteme bei den
Leistungserbringern (KIS, AIS, PVS, PIS usw.).
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In Deutschland fallt das Patientenportal beim KHZG in den Fordertatbestand 2.
Der Markt ist dynamisch und fast «jede» Firma bietet irgendein Portal an.

Ein Patientenportal-Anbieter muss Primarsystem (KIS, AIS usw.) unabhangig Gber
das entsprechende grosse theoretische und praktische Wissen verfiigen bezlglich
Infrastruktur, Systemintegration, Schnittstellen und den Behandlungsprozessen.

Ein Patientenportal-Anbieter muss entsprechende zusatzliche Bestandteile wie
FHIR-Repository (CDR), ESB oder «Terminabgleich-Hub» usw. integrieren kénnen.

Patientenportal-Anbieter mussen entsprechende Kooperationen bilden konnen.

Die Systemintegration der Portale in die Prozesse (Patient Journey») und die
Klinik-IT-Systeme ist immer noch eine sehr grosse Herausforderung.

Kooperationen sind sich am entwickeln, was es eine Auswahl nicht einfach macht.
Zumal Krankenhauser teilweise bereits notwendige Bestandteile einsetzen.

KIS- und RIS/PACS-Anbieter haben oft eigene Zuweiser- oder Patientenportale.

Eine Klarung des Marktes wird in den nachsten 2-4 Jahren erfolgen.
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Sehr erfahrener skandinavischer Anbieter. In DACH sehr stark im
Kommen.

Newcomer mit sehr grossem Potential, der sich schon eine
Zeitlang mit Besuchsmanagement, Personaleinsatzplanung usw.
beschaftigt. Hat XITASO als Technologie-Konzern im Riicken.

Noch nicht so bekannt, hat in ihrem Portfolio aber spannende
Erganzungen wie loT, Cybersecurity usw.

Im Markt schon lange bekannt als Systemintegrator mit ihrem
eigenen ESB und neu mit Patientenportal.

Kleiner sympathischer Schweizer Newcomer mit grossem
Potential, sollten sie sich mit den entsprechenden Partnern
zusammen tun.

Kann bereits eine beachtliche Anzahl umgesetzte
Kundenprojekte vorweisen.


https://www.emento.de/khzg
https://planfox.de/patientenportal-khzg/
https://www.smartify-it.de/unsere-khzg-loesungen/patientenportal/
https://www.tie.ch/module/#patientenportal
https://www.heypatient.com/
https://polavis.de/produkte/polavis-kommunikationsportal/
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E LINUX Beleibt im Markt, zusammen mit Recare (Aufnahme- und

Behandlungsmanagement).
’ m&ﬂ Kommt urspringlich von der Online-Terminierung im
ambulanten Bereich her und hat bereits viele Kunden.

. samedi Entwickelt bereits seit 15 Jahren Zuweisermanagement.

Gehort seit einiger Zeit zur Asklepios-Gruppe.

\ Der Spezialist bezuglich Interoperabilitat, u.a. mit dem
/( Kommunikationsserver (ESB) Orchestra, bietet neu auch ein
Patientenportal an.

SI EM ENS e Hat das Grossprojekt in Bayern gewonnen mit 110 Kliniken
Hea lthineers ‘:'. unter dem Dach der Klinik IT Genossenschaft (KIG).

Hatte als ,,erster” auf dem Markt, mit grandiosem Marketing,
die Ublichen Probleme mit der Systemintegration.
Gehoren mittlerweile CGM Medical.


https://info.doctolib.de/krankenhaus-mvz/
https://www.samedi.com/patientenportal
https://patientenportal.x-tention.com/de#39
https://www.siemens-healthineers.com/de/digital-health-solutions/ehealth-solutions/web-workflow-solutions
https://mdoc.one/
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LOGeX Beleibt im Markt, zusammen mit Recare (Aufnahme- und

HEALTHCARE ANALYTICS Behandlungsmanagement).

@ Niederlandische Holding mit langjahriger Erfahrung mit

Gesundheitsplattformen.
enovarion

—_ Patientenportal des KIS-Marktflihrers, welches auch fir andere
CA R E g B R I D G E KIS wie M-KIS usw. offen ist.

a Dedalus Company

nexus /ag Patientenportal des Anbieters von KIS und anderen Lésungen.


https://enovationgroup.com/de/plattform/patientenportal/
https://care-bridge.de/
https://www.nexus-ag.de/fokusthemen/patientenportal
https://logex.com/de/losungen/patient-engagement/

Weitere Anbieter |

% smilecer

. better

Clinical Data Repository (CDR) Tlplu DB
CDR

@ Timerbee

magrathea

Multi-Ressourcen-Managementsysteme (MRM)
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)

lk)',(\i/{ Frecare
Entlass- und
Uberweisungsmanagement

}

( nubedian

Entlass- und
Uberweisungsmanagement

vitagroup

en»HIP
CDR

CLINICAL DATA REPOSITORY


https://recaresolutions.com/loesungen/
https://nubedian.de/khzg/
https://www.timerbee.com/mrm
https://www.magrathea.eu/
https://tiplu.de/produkte/tipludb/
https://www.better.care/de/better-platform/
https://www.smiledigitalhealth.com/smilecdr
https://hip.vitagroup.ag/produkte/hip-cdr/
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empowering healthcare .
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Gesundheitsplattform

docdokshealth V\/e ll

Gesundheitsplattform (Schweiz)

Ll
€ ilas KUMl (@) COMPASSANA

Datenmanagement

Gesundheitsplattform (Schweiz)


https://kumihealth.de/produkt
https://epias.de/epias-cc/
https://de.docdok.health/
https://www.myoncare.com/de/patients/
https://www.well.ch/
https://opasca.com/digitale-patientenaufnahme/?lang=de
https://de.bewatec.com/software/connectedcare
https://www.better.care/de/better-platform/
https://freiblick.care/
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Portale von KIS-Anbietern
MJCh%Cr D Dedalus
nexus|ag T Healthcare

" Solutions
principa

HEALTHCARE PLATTFORM

¢ CISTEC

Auch haben alle RIS- und PACS-Anbieter ihr eigenen Zuweiserportale

bezliglich Terminierung und Befund- und Bildaustausch.


https://www.nexus-ag.de/fokusthemen/patientenportal
https://mdoc.one/
https://www.cgm.com/deu_de/produkte/krankenhaus/patientenportal.html
https://www.dedalus.com/dach/de/our-offer/products/patientxcaresuite/
https://www.mychart.org/
https://www.telekom-healthcare.com/klinik-it/klinikinformationssysteme/krankenhausinformationssystem-kis-imedone/gesundheitsportal-imedoner
https://www.cistec.com/kisim-patient-2/
https://principa.health/patientenportal/

Enterprise Service Bus (ESB) toedtiiconsulting
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HealthShare

health
engine
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Verlinkung jeweils mit dem Integrationspartner


https://www.intersystems.com/de/interoperabilitatsplattform/
https://x-tention.com/de/uebersicht/orchestra-ehealth-suite
https://wso2.com/de/solutions/healthcare/
https://www.vireq.ch/mirth-connect
https://www.enovacom.com/
https://www.tie.ch/
https://health-comm.de/die-vorteile-aus-sicht-der-it/
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Wie wahle ich nun aber meinen richtigen

Patientenportal-Anbieter aus ?

» Wisse, was lhr als Klinik abgebildet haben mochtet und wie
» Keine 10°000 Anforderungen und theoretische Luftschlosser

» Wahle den Anbieter, der das notwendige Wissen aufweist
und ggf. die entsprechenden kompetenten Partner mitbringt

» Projektmanagement und Change-Management misst lhr als
Klinik im Griff haben



Wir sind gerne fur Euch da

swiss digital services

Jost Todtli

Geschaftsinhaber

toedtli-consulting
Neudorfstrasse 56
8820 Wadenswil
Schweiz

+41 79 245 40 12
consulting@toedtli.info
www.toedtli-consulting.com
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Alles rund um die Digitalisierung von Fachprozessen in Spitalern, Krankenhausern, Psychiatrien und
Rehakliniken sowie eHealth in Deutschland, Schweiz, Osterreich und Luxemburg.

Zertifizierter Medizinprodukteberater und CH-REP bei Swissmedic. Berechtigung nach KHSFV.


https://www.linkedin.com/in/jost-toedtli
https://www.ihe-suisse.ch/de/verein/consultant-statements/
https://www.hl7.ch/de/
https://www.ig-ehealth.ch/vorstand-ag/ag-ehealthsuisse/
https://www.sgmi-ssim.ch/
https://medizincontroller.ch/
https://www.swissmadesoftware.org/companies/toedtli-consulting/home.html
https://chplusplus.org/
https://openehr.ch/
https://www.vsfm.info/
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