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Keine Angst vor Kooperationen

Terminologieserver als IT-Losung fiir Interoperabilitdt — Anwendungen fiir die Praxis

Semantische Interoperabilitdt wird in Fach-
kreisen als eine der elementaren Grundvo-
raussetzungen fiir eHealth und gesund-
heitstelematische Anwendungen angesehen.

Hierbei liegt der Schwerpunkt auf der IT-
gestutzten Kommunikation medizinischer
Informationen, deren inhaltliche Aussage
sich fiir Sender und Empfénger identisch
darstellen muss. Zugleich miissen diese
fiir elektronische Kommunikationsablaufe
iberhaupt geeignet aufbereitet sein.

Die hierzu notige Standardisierung
setzt im Allgemeinen auf Klassifikationen
oder andere hierarchische Ordnungssyste-
me. Dabei ist die Interpretation derartiger
Kataloge fur sich genommen bereits eine
grofie Herausforderung, da sie u.a. hin-
sichtlich der Eindeutigkeit der verwende-
ten Kataloge und der sichtenabhingigen
Interpretation medizinischer Sachverhal-
te eine enorme Komplexitat aufweist. So
haben sich in den letzten Jahrzehnten ver-
schiedenste Ordnungssysteme etabliert, die
in der Routinenutzung eine einheitliche
Beschreibung erzeugen.

Dabei ist es unerheblich, ob der Infor-
mationsaustausch innerhalb eines Kranken-
hauses oder iiber Sektorengrenzen hinweg
bzw. sogar international sichergestellt werden

muss. Neben der syntaktischen Kommuni-
kation ist auch die Ubermittlung der Inhalte
u.a. aus Akten, Befunden und Arztbriefen
standardisiert sicherzustellen, sogar die Or-
ganisation der Dokumente selbst anhand ih-
rer Metadaten ist realisierbar.

Abgebildet in Kommunikationsstandards
wie HL7 oder CDA, ist der Informationsaus-
tausch auf der Basis von Klassifikationen als
eine erste Stufe von semantischer Interope-
rabilitat anzusehen. Fiir eHealth ist es also
primér relevant, die medizinische Aus-
gangsinformation in den Ordnungssystemen
korrekt abzubilden. Wird dariiber hinaus der
origindre Anwendungsbereich der Ord-
nungssysteme verlassen, kommt es zusatz-
lich darauf an, die verschiedenen Systeme
selbst ineinander zu tiberfithren. Beide An-
forderungen erfiillen auf Ontologien basie-
rende Terminologieserver mit Services zum
Klassifikationsmapping,.

Das Vorhandensein dieser schon sehr be-
deutsamen Funktionalitdt darf jedoch nicht
dartiber hinwegtauschen, dass der Einsatz
von Klassifikationen in der Regel auf einen
konkreten Verwendungszweck optimiert und
damit zugleich limitiert ist, wird doch durch
die Klassifikationen der urspriingliche Infor-
mationsgehalt der medizinischen Fragestel-
lung reduziert. Den Ausweg hieraus bieten

Systeme, die sich vollstandig auf der Ebene
des frei formulierten Textes bewegen. Auch
hier bieten Terminologieserver auf ontologi-
scher Basis erste Losungsansitze.

Als verwendbare Grundlage sind am
Markt kommerziell gepflegte Ontologien ver-
fligbar, die fiir die Integration in klinische
Informationssysteme zur Verfugung stehen,
wenngleich hierzu momentan aufgrund feh-
lender Standards noch proprietire Imple-
mentierungen genutzt werden miissen. Zu-
kiinftig sind diese durch Umsetzung
allgemeiner Spezifikationen fiir Common Ter-
minology Services (CTS) auch fiir interna-
tional standardisierte Umsetzungen offen.

Terminologieserver
in der Routinenutzung

Eine der zentralen Funktionen von Termi-
nologieservern ist es, die in der Ontologie
modellierten Inhalte zielgerichtet einer kli-
nischen Anwendung zur Verfligung zu stel-
len. Dabei werden administrative Infor-
mationssysteme genauso unterstiitzt wie
klinische Systeme in der Befundung, Ra-
diologie oder im Archiv, weil gerade hier
hohe Anteile von Freitext zu finden sind.
Maoglich wird dieses durch eine Reihe lin-
guistischer Kernfunktionen zur Verarbei-
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Ebenfalls iiber den Terminologieserver ver-
fiigbar sind Dienste fiir den Bereich der
Arzneimitteltherapiesicherheit. Hier kann
durch die Nutzung semantischer Netze
eine Plausibilititspriifung z.B. auf mégli-
che Kontraindikationen, Arzneimittelin-
teraktionen oder unerwiinschte Arznei-
mittelwirkungen durchgefihrt werden.
ID-Lésungen fiir Arzneimitteldokumenta-
tion und -priifung verbinden integriertes
Expertenwissen mit maximaler Flexibili-
tat der Verfiigbarkeit iiber Services, Web-
komponenten und Userinterface — durch
transparente Schnittstellen bereichs- und
sektoreniibergreifend verfigbar.

Eine weitere Funktionalitdt ist die auto-
matische Analyse medizinischer Freitexte
einschlieBlich einer Indexierung. Damit kon-
nen die in Kliniken bestehenden Informatio-
nen, die in Akten, Archiven oder KIS liegen,
besser genutzt werden. Dies unterstiitzt die
Recherche nach bestimmten Fillen und kann
z.B. fiir klinische Studien von Relevanz sein.

Die Funktionalititen von Terminologie-
servern sind in der Regel fiir den Anwender
nicht vordergriindig sichtbar und belasten
ihn nicht mit zusitzlichen Aktivitaten. Die
Nutzung in klinischen Anwendungen erfolgt
nahtlos integriert iiber spezielle Dienste, die
heute optimal in SOA (Service Oriented Ar-
chitecture) zusammengefiigt werden.

Diese Art der Kommunikation iiber
Schnittstellen ist erheblich einfacher als in
herkommlichen Integrationskonzepten, un-
terstiitzt die Hintergrundverarbeitung di-
verser Prozessschritte und erméglicht zu-
sdtzlich die Entwicklung ergonomischer
Benutzeroberfldachen.

In diversen Projekten oder innerhalb
etablierter KIS-Strukturen haben Anwen-
dungen auf der Basis von Terminologieser-
verdiensten ihre Routinefihigkeit nachge-
wiesen. Fiir den Anwender arbeiten diese
oftmals unbemerkt, aber wirksam, dhnlich
wie bei einem guten Navigationssystem -
schnell und zielsicher auf einem komplexen
Netz von Informationen.

Letztendlich kann durch die integrierte
Nutzung solcher Systeme die Giite der me-
dizinischen Dokumentation erheblich ver-
bessert werden, auch der jahrliche Wechsel
von Klassifikations- und Entgeltsystemen
wird wirkungsvoll unterstiitzt. L




