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Die Koordinationsstelle der MII 

 koordiniert die übergreifende Zusammenarbeit  
der Akteure in der Medizininformatik-Initiative 

 wird gemeinsam getragen von  
 TMF 
 MFT  
 VUD 

 Geschäftsbetrieb durch die TMF 
 Fachliche Unterstützung durch TMF-Mitarbeiter 
 Verzahnung mit TMF-Gremien 
 Sitz Mitarbeiter der Koordinationsstelle 
 MII-Sitzungsbetrieb 
 Veranstaltungsorganisation 
 Kommunikation 
 Administration 
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TMF. Aus der Forschung. Für die Forschung. 

 1999 Initiative des BMBF  
 zur Flankierung der ersten großen medizinischen 

Forschungsnetzwerke 
 zunächst direktes Förderprojekt 

 

 2003 (Aus-)Gründung als eingetragener Verein  
 strategische Steuerung in den Händen der Forscher 
 Bottom-up-Struktur unter Führung der Wissenschaft 
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Tätigkeitsfelder der TMF 

 Plattform 

 Austausch zwischen Wissenschaftlern vermitteln 
 Erfahrungen bewahren, aktuelle Probleme identifizieren 
 interdisziplinäre Vernetzung unterstützen 

 

 Projekte 

 kooperativ Lösungen finden und Werkzeuge erarbeiten 
 Empfehlungen erarbeiten, abstimmen, veröffentlichen 
 Projektfinanzierung (Eigenmittel, Drittmittelakquise) 

 

 Produkte und Services 

 Werkzeuge öffentlich bereit stellen 
 Beratung leisten und vermitteln (AGs, individuell) 

 

 Interessenvertretung 

 gebündelter Behördendialog  
 

 Betrieb von Infrastrukturen 

 z.B. Deutsches Biobankenregister, zentrales SAE Management 
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Dachverband der medizinischen 
Verbundforschung 

Seite 5 

 68 Mitglieder (12/2018) 
 

 > 100 Standorte 
in allen 16 Bundesländern 
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Learning Health System 
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• Krankheitsverlauf  
• Therapie-/Operationsergebnisse  
• Einsatz von Medikamenten 
• Entwicklung der Laborwerte 
• Fotos, Röntgenbilder, MRT-

Bilder etc. 

Informationen erfassen und 
dokumentieren 

Forschen und Wissen aufbauen  

• Krankheitsbilder und -verläufe 
beschreiben 

• Behandlungsstrategien doku-
mentieren, z.B. über Leitlinien … 

 

Wissen dokumentieren  und 
bereitstellen 

• Auswertungen durchführen 
• Ursachen und Wirkungen 

verstehen 
• … 

 

Anamnese/Diagnose durchführen, 
Behandlungsplan aufstellen 

• Therapieren 
• Medikamentieren 
• Operieren 
• … 
 

Behandlung durchführen 
 

• Krankheitsverlauf beobachten 
• Symptome dokumentieren 
• Wirksamkeit der Behandlung 

bewerten 
• … 
 

Behandlungsergebnisse beobachten 

evaluierte 
Erkenntnisse 

Erfahrungen, 
Daten 

Patient 

Arzt 

• Patientenmerkmale erfassen 
• Krankheit bestimmen 
• Behandlungsmaßnahmen ableiten 

Patientenbehandlungszyklus Forschungszyklus 



Die Medizininformatik-Initiative ist eine 
bundesweite Vernetzungsinitiative  
 
 Förderkonzept 2015 vom Bundesministerium für Bildung und 

Forschung initiiert 

 Förderung in 3 Phasen von 2016-2025 

 Fördersumme über 150 Millionen Euro 

 Über 30 Universitätsklinikstandorte  
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Ziele der Medizininformatik-Initiative 

 Forschungsmöglichkeiten und 
Patientenversorgung verbessern 

 Chancen der Digitalisierung in der Medizin 
nutzen 

 Entwicklung innovativer IT-Lösungen 

 Austausch und Nutzung von Daten  
über die Grenzen von Institutionen und 
Standorten hinweg  

 Austausch und Nutzung von Daten  
zwischen Krankenversorgung und klinischer/ 
biomedizinischer Forschung 

 Medizininformatik in Forschung, Lehre und 
Fortbildung stärken 
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Wissenschaft und Forschung 

Patientenversorgung 

Ausbildung 
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In der MII arbeiten nahezu alle deutschen 
Universitätsmedizineinrichtungen zusammen 
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Konsortien 

 DIFUTURE 

 HiGHmed 

 MIRACUM 

 SMITH 

+ 

 Koordinationsstelle 

 
 

  6 (4 DIZ1) 

  8 (8 DIZ) 

10 (10 DIZ) 

  9 (7 DIZ) 

1) Datenintegrationszentrum/-zentren 



Governance-Struktur der MII 
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Beteiligung von  
AG Data Sharing 

Beteiligung von  
AG Consent und AG Data Sharing 

Beteiligung von  
AG Data Sharing und AG Interoperabilität 

Nationales Steuerungsgremium (NSG) 

DIFUTURE . HiGHmed . MIRACUM . SMITH 

Taskforce 
Kerndatensatz 

Taskforce 
DIZ-Konzepte 

Taskforce 
Metadaten 

Taskforce 
Consent Umsetzung 

Taskforce Datenschutz 
mit AG Datenschutz (TMF) 

Taskforce 
Use & Access 

Taskforce 
Demonstrator-Studie 

AG  
Consent 

AG  
Data Sharing 

AG 
Interoperabilität 

AG 
Kommunikation 

Taskforce 
Audit-Vorbereitung 

Taskforce 
Kommunikationsstrategie 

KOORDINATIONSSTELLE 

BMBF 

Advisory Board 

Dialogforum 

Jahresversammlung 

Koordinationsstelle 



2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 

Die Medizininformatik-Initiative gliedert sich bis 
Ende 2025 in drei  Phasen 
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Konzeptphase 

Ausbau- u. Erweiterungsphase 

• Bildung Konsortien 

• Konzeptwettbewerb 
 Anwendungsfälle 
 Datennutzung 
 Datenaustausch 

• Nationales 
Steuerungsgremium 

• Datenintegrationszentren aufbauen 

• Weitere Uniklinik-Standorte einbinden 

• Forschung, Lehre, Weiterbildung stärken 
(u.a. mit Nachwuchsgruppen)  

• Interoperabilität der IT-Systeme mit 
Anwendungsfällen erproben und 
dauerhaft gewährleisten 

• Einheitlich hohe Qualität der 
Datensicherheits-, Datenschutz- und 
Qualitätsstandards  gewährleisten 

 

• Weitere nichtuniversitäre Partner 
einbinden (transsektorale Ausweitung) 

• Erfolgreiche Anwendungsfälle auf 
Klinikstandorte ausrollen 

• Neue Anwendungsfälle umsetzen 

• Evaluierte Forschungserkenntnisse 
systematisch der Versorgung zugänglich 
machen 

 

Aufbau- u. Vernetzungsphase 

Ergänzende Fördermodule 
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Ergebnisse der Konzeptphase 

 Wettbewerblicher Ansatz des BMBF 

 Beteiligung von 7 Konsortien 

 Trotz konkurrierender Anträge wurden grundlegende Abstimmungen 
erreicht 
 Grundlagen für einen Mustertext zur Patienteneinwilligung 
 Eckpunkte für ein künftiges Data Sharing 
 Eckpunkte zur Interoperabilität 
 Inhalte eines Kerndatensatzes 
 Roadmap mit gemeinsamen Meilensteinen  

 Internationale Begutachtung  

 Auswahl von 4 Konsortien für die Aufbau- und Vernetzungsphase 
 Aufnahme der Standorte aus den nicht geförderten Konsortien 



2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 

M 4.2: Nutzer sind identifizier- und authentifizierbar gemäß definierter Berechtigungsstufen  

M 5.3: Konzept für Metadaten liegt vor (Qualität/Verfügbarkeit/Provenance) 

M 3.2: Technische Unterstützung für Use&Access ist vorhanden 

4. Methoden Datensicherheit und -schutz 

M 6.1: Übergreifende Abfragen u. Datenaustausch sind möglich  
             (Basismodule, Erweiterungsmodule)  

10. Ausbau- und Erweiterungsphase  

M 8: Workshop „Abstimmung des Vorgehens zur Einbeziehung von Patienten“ 

Roadmap – Meilensteine 

M 9: Aktivitäten zur Stärkung von Forschung und Lehre (Workshop, Status Symposium)  

9. Stärkung von Forschung, Lehre und Weiterbildung 

M 7.1: Spezifikationen gemeinsamer Use Cases liegen vor 

M 6.2: Laufzeitumgebungen sind interoperabel gestaltet 

M 7.2: Projectathons  finden statt 

7. Übergreifende Anwendungsfälle zur Demonstration des Nutzens 

8. Einbeziehung von Patienten 

M 4.1: Initiale Datenschutzkonzepte liegen vor 

M 5.1: Inhalte, Terminologien (Basismodule Kerndatensatz abgestimmt,  
Basismodule Kerndatensatz bereitgestellt, Erweiterungsmodule Kerndatensatz abgestimmt) 

5. Semantische Interoperabilität 
M 4.3: Weiterführende Datenschutzkonzepte liegen vor 

M 3.1: Eckpunktepapier AG Data Sharing liegt vor 

6. Methoden des Datenaustauschs 
M 5.4: Übergreifende nutzbare Dienste sind verfügbar (Terminologien, Metadaten) 

M 5.2: Strukturen, Informationsmodell, Syntax (für Basismodul gestaltet,  
            für Erweiterungsmodule gestaltet) 

M 1.1: Versionen des Mustertextes liegen consentiert vor 

1. Standards für die Patienteneinwilligung  

M 2.3: Übergreifendes Identitätsmanagement und Record-Linkage für  
            ausgewählte Anwendungsfälle ist vorhanden 

2. Vertrauens- bzw. Treuhandstellen 
M 1.3: Standardisierte elektronische Abbildung der Einwilligung liegt vor 

M 2.1: Spezifikation der konsortieninternen Treuhandstellen vorhanden  

3. Regelwerk Use & Access 

M 2.2: Anforderungspapier zur Föderierung von Treuhandstellen liegt vor 

M 1.2: Abstimmung mit Datenschützern ist erfolgt 

Audits ab  Q2 2021 
Meilensteine für die gemeinsame Arbeit 
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Meilensteine für die Arbeit in den Konsortien 
Dauer von Aktivitäten  
Dauer der Ausbau- und Erweiterungsphase 

Seite 13 
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Im ersten Jahr der Aufbau- und Vernetzungsphase 
wurden erste Erfolge erzielt 

 Neue Konsortial- und Vernetzungspartner aufgenommen 

 Konsortieninterne und -übergreifende Arbeitsstrukturen gefestigt 

 Modularer Broad Consent (Patienteneinwilligung) mit AK1 Wissenschaft der LDS2 
und mit der AG Biobanken des AK der Ethikkommissionen abgestimmt 

 Muster-Nutzungsordnung mit übergreifenden Vorgaben für einen einheitlichen 
Nutzungsvertrag abgestimmt  

 Einführung von LOINC3 für die Top300 Laboranalyte (Code-System zur 
universellen Kennzeichnung von Laborbestimmungen, Vitalwerten und weiteren 
klinischen Messungen/Beobachtungen)  

 Erste Publikationen herausgegeben 

 … 

 

1) Arbeitskreis 
2) Landesdatenschutzbehörden 
3) Logical Observation Identifiers Names and Codes 



Ohne die MII müsste ein Wissenschaftler separat bei 
jedem DIZ1/Uniklinik eine Datenanfrage stellen 
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 Formal Check 
 UAC2 

 Nutzungsvertrag 
 Select & Package Data 
 Archive Data Package 
 Provide Data 

 

Bisherige 
Anfragen 

Wissenschaftler/in 

DIZ n DIZ 2 DIZ 1 

1) Datenintegrationszentrum/-zentren 
2) Use & Access Committees 



Durch die MII soll ein Wissenschaftler eine Anfrage 
an alle DIZ1 gleichzeitig stellen können 
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Zentrale Antrags- und 
Registerstelle (ZARS) 

Künftige  
MII-Anfragen 

 Select & Package Data 
 Archive Data Package 
 Provide Data 
 UAC2 

Wissenschaftler/in  Formal Check 
 Distribute Proposal 
 Nutzungsvertrag 
 Projekt registrieren 

 

DIZ n DIZ 2 DIZ 1 

Wesentliche Aufgaben der ZARS 

• Verfügbare Daten sichtbar machen 

• Feasibility-Anfragen ermöglichen  

• Anträge auf Datennutzung 
entgegennehmen 

• Anträge an die zuständigen UACs2 
der DIZe1 weiterreichen 

• Abschlüsse von Datennutzungs-
verträgen koordinieren/umsetzen  

• Datennutzung koordinieren 

• Register aller Data-Sharing-Projekte 
führen 

• Unabhängigen, neutrale 
Schiedsstelle umsetzen 

 
 

1) Datenintegrationszentrum/-zentren 
2) Use & Access Committees 



Ohne MII würden Wissenschaftler Daten von jedem 
einzelnen DIZ1 (in unterschiedlicher Form) erhalten 
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 Formal Check 
 UAC2 
 Nutzungsvertrag 
 Select & Package Data 
 Archive Data Package 
 Provide Data 

 

Wissenschaftler/in 

DIZ n DIZ 2 DIZ 1 

Datennutzung 

1) Datenintegrationszentrum/-zentren 
2) Use & Access Committees 



Durch die MII sollen Daten aus DIZ komfortabel 
bereitgestellt werden und einfach nutzbar sein 
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Wissenschaftler/in 

DIZ n DIZ 2 DIZ 1 

Daten / Analyseergebnisse 
bereitstellen 

 Data Sharing 
 Distributed Computing 

 

Datennutzung 

1) Datenintegrationszentren 



Die Konsortien bauen Infrastrukturen für internen 
Datenaustausch und interne Datennutzung auf   
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DIZ 
1 

DIZ 
8 

DIZ 
2 

DIZ 
3 

HiGHmed 

DIZ 
4 

DIZ 
5 

DIZ 
6 

DIZ 
7 

DIFUTURE 

DIZ 
C1 

DIZ 
8 

DIZ 
10 

DIZ 
9 

MIRACUM 

DIZ 
7 

DIZ 
6 

DIZ 
3 

DIZ 
5 

DIZ 
2 

DIZ 
4 

DIZ 
1 

DIZ 
2 DIZ 

3 

DIZ 
4 

DIZ 
3 

SMITH 

DIZ 
6 

DIZ 
4 DIZ 

5 

DIZ 
D1 

DIZ 
2 

DIZ 
7 



Zentrale Services ermöglichen konsortienüber-
greifenden Datenaustausch und Datennutzung 
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Zentrale 
Services  

Wissenschaftler/in 

DIZ 
1 

DIZ 
8 

DIZ 
2 

DIZ 
3 

HiGHmed 

DIZ 
4 

DIZ 
5 

DIZ 
6 

DIZ 
7 

DIFUTURE 

DIZ 
C1 

DIZ 
8 

DIZ 
10 

DIZ 
9 

MIRACUM 

DIZ 
7 

DIZ 
6 

DIZ 
3 

DIZ 
5 

DIZ 
2 

DIZ 
4 

DIZ 
1 

DIZ 
2 DIZ 

3 

DIZ 
4 

DIZ 
3 

SMITH 

DIZ 
6 

DIZ 
4 DIZ 

5 

DIZ 
D1 

DIZ 
2 

DIZ 
7 



Mit dem Aufbau ihrer Infrastruktur realisieren die 
Konsortien konkrete Anwendungsfälle 
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DIZ 
1 

DIZ 
8 

DIZ 
2 

DIZ 
3 

Onkologie  

Kardiologie  

Infektionskontrolle  

HiGHmed 

DIZ 
4 

DIZ 
5 

DIZ 
6 

Multiple Sklerose  

Parkinson-Krankheit  

DIFUTURE 

DIZ 
C1 

DIZ 
8 

DIZ 
10 

DIZ 
9 

Prädiktionsmodelle 

Patientenrekrutierung für 
klinische Studien  

Datenvisualisierungen 

MIRACUM 

DIZ 
7 

DIZ 
6 

DIZ 
3 

DIZ 
5 

DIZ 
2 

DIZ 
4 

DIZ 
3 

Patientendaten-
Management in der 
Intensiv-Versorgung  

Leitliniengerechter 
Einsatz von Antibiotika  

Phänotypisierungs-
plattform 

 

SMITH 

DIZ 
6 

DIZ 
4 

DIZ 
5 

DIZ 
D1 

DIZ 
2 

DIZ 
7 

DIZ 
1 

DIZ 
2 DIZ 

3 

DIZ 
4 

DIZ 
7 



Erste konsortienübergreifende Anwendungsfälle 
(Use Cases) sind in der Vorbereitung 
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Polypharmazie/ 
Polymedikation 

Seltene Erkrankungen 

MII 
übergreifende Use Cases 

… 

DIZ 
1 

DIZ 
8 

DIZ 
2 

DIZ 
3 

Onkologie  

Kardiologie  

Infektionskontrolle  

HiGHmed 

DIZ 
4 

DIZ 
5 

DIZ 
6 

DIFUTURE 

DIZ 
C1 

DIZ 
8 

DIZ 
10 

DIZ 
9 

Prädiktionsmodelle 

Patientenrekrutierung für 
klinische Studien  

Datenvisualisierungen 

MIRACUM 

DIZ 
7 

DIZ 
6 

DIZ 
3 

DIZ 
5 

DIZ 
2 

DIZ 
4 

SMITH 

DIZ 
7 

Multiple Sklerose  

Parkinson-Krankheit  

DIZ 
1 

DIZ 
2 DIZ 

3 

DIZ 
4 

DIZ 
3 

Patientendaten-
Management in der 
Intensiv-Versorgung  

Leitliniengerechter 
Einsatz von Antibiotika  

Phänotypisierungs-
plattform 

 

DIZ 
6 

DIZ 
4 

DIZ 
5 

DIZ 
D1 

DIZ 
2 

DIZ 
7 



Identische Daten der Anwendungsfälle bilden den 
Ausgangspunkt für den MII-Kerndatensatz  
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Prädiktionsmodelle für die klinische 
Entscheidungsfindung  

Parkinson-Krankheit  

Patientenrekrutierung für klinische 
Studien  

Datenvisualisierungen zur Unterstützung 
von Therapieentscheidungen  

Phänotypisierungsplattform für die  
Verbesserung von Versorgungsabläufen  

Multiple Sklerose  

Onkologie  

Kardiologie  

Infektionskontrolle  

Patientendaten-Management 
in der Intensiv-Versorgung  

Leitliniengerechter Einsatz von 
Antibiotika  

Kern- 
datensatz 

Der Kerndatensatz kann für konsortienübergreifende Anwendungsfälle genutzt werden  



Die Konsortien der MII haben Inhalte und Module 
des Kerndatensatzes festgelegt 
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Diagnosen 

Prozeduren 

Laborbefunde 

Medikation 

Onkologie Pathologie-
Befund 

Bildgeb. 
Verfahren 

PDMS/ 
Biosignale 

Biomaterial 

Genetische 
Tests Strukturdaten 

Entgelte 

Kostendaten 

Person Demographie Falldaten 

B
as

is
m

o
d

u
le

 
Er

w
ei

te
ru

n
gs

m
o

d
u

le
 

Kerndatensatz 



Daten aus der Versorgung für die Forschung 
nutzbar machen 
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+ 

Daten-
integrations-

zentrum 

Patientendaten 
- Patienteneinwilligung 
- Pseudonymisierung 

 Konsortien errichten Datenintegrationszentren (DIZ) 

 DIZ schaffen technische und organisatorische Voraussetzungen für standortübergreifenden 
Datenaustausch zwischen Krankenversorgung und klinischer/biomedizinischer Forschung 

 Daten nicht im DIZ gespeichert, sondern dezentral am Ort ihrer Entstehung  

Forschungs-
projekt 

Pseudonymisierung 



MII-Kerndatensatz 
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Kerndatensatz der MI-Initiative: 
 7 Basismodule 
 14 Erweiterungsmodule 
 Struktur angelehnt an §21-Datenformat 
 Basis für Audit-Abfragen 
 
Kontinuierliche Weiterentwicklung: 
 Fortschreibung des Kerndatensatzes auf 

Basis standardkonformer 
Austauschformate 

 Spezifikation eines FHIR-Profils für 
Medikationsinformationen 

 
 

www.medizininformatik-initiative.de/de/kerndatensatz 
 

http://www.medizininformatik-initiative.de/de/kerndatensatz
http://www.medizininformatik-initiative.de/de/kerndatensatz
http://www.medizininformatik-initiative.de/de/kerndatensatz


Aufgaben der Datenintegrationszentren 
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Patientenversorgung                                     Klinische Forschung 

EDC-System 

Manual  
Data clearance 

 
Study Data 

Management 

Analytics 

Systeme mit 
klinischen 

Versorgungsdaten 

KIS 

PDMS 

LIS 

RIS/PACS 

eMedikation 

… 

Systeme mit 
klinischen 

Forschungsdaten 

  Daten: 
  -kuration 
  -transfor-   
   mation 
  -bereit- 
   stellung 

Patienten: 
ID-Mgmnt/ 
Deidentifi-

kation 



Aufgaben der Datenintegrationszentren 
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Daten- 
extraktion 

Daten-
integration 

Daten-
bereit-

stellung 

klinische Dokumentation 

Datenstruktur 
Datenelemente 

Metadaten 

interoperable Daten 



Gemeinsames Datenaustauschformat 
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Was sind Interoperabilitätsstandards? 
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Interoperabilität (IOP) 

Prozessunterstützung 
 

prozessuale IOP 

Anwendung technischer  
Standards 

syntaktische IOP 

Definition von Inhalten 
 

semantische IOP 

… 

Informationsmodelle Protokolle, Datenformate Vorgehen, Definitionen 

… 



Was sind Interoperabilitätsstandards? 
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Was sind Interoperabilitätsstandards? 
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Prozessunterstützung 

 

prozessuale IOP 

Vorgehen, Definitionen Messung 

. 

Analyse 

. 

IT-System 

Nutzung technischer 
Standards für: 
 Akteure 
 Transaktionen 
 Prozesse 

Kreatinin in µmol/l 

? 

? 

? 

? 

XDLAB 



Was sind Interoperabilitätsstandards? 

MII | Health-IT Talk | 11.03.2019 Seite 33 

Anwendung technischer  

Standards 

syntaktische IOP 

Protokolle, Datenformate 

Nutzung syntaktischer 
Standards für: 
 Protokolle 
 Formate 
 Inhalte 

. 

IT-System 

Kreatininwert mit 
 Messwert 
 Messeinheit 
 Messdatum 
 Messgerät 
als JSON-Objekt 

Kreatinin in µmol/l 



Was sind Interoperabilitätsstandards? 
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Nutzung semantischer 
Standards für: 
 Annotation 
 Relation 
 Verarbeitbarkeit 

Definition von Inhalten 

 

semantische IOP 

… 

Informationsmodelle 

LOINC-Code 
59826-8 

Component: Creatinine 

Property: Substance Concentration (SCnc) 

Time: Point (Pt) 

System: Blood (Bld) 

Scale: Quantity (Qn) 

Method: – 

Submitted Units: umol/L 

Kreatinin in µmol/l 



MII-Kerndatensatz 
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Kerndatensatz der MI-Initiative: 
 7 Basismodule 
 14 Erweiterungsmodule 
 Struktur angelehnt an §21-Datenformat 
 Basis für Audit-Abfragen 
 
Kontinuierliche Weiterentwicklung: 
 Fortschreibung des Kerndatensatzes auf 

Basis standardkonformer 
Austauschformate 

 Spezifikation eines FHIR-Profils für 
Medikationsinformationen 

 
 

www.medizininformatik-initiative.de/de/kerndatensatz 
 

http://www.medizininformatik-initiative.de/de/kerndatensatz
http://www.medizininformatik-initiative.de/de/kerndatensatz
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MII-Kerndatensatz in ART-DECOR 
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www.art-decor.org 



MII-Kerndatensatz in Simplifier.net 
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Spezifikationsmöglichkeiten in ART-DECOR / Simplifier.net: 
 
 fachliche Informations- und Datenmodellierung 
 fachliche Modellierung von Datennutzung 
 semantische Datenannotation (LOINC, SNOMED CT, …) 
 syntaktische Template-Strukturierung (CDA, FHIR, …) 
 prozessuale Umsetzung von Spezifikationen 

(Implementierungsleitfäden, Profile, …) 

Interoperabilität (IOP) 

Prozessunterstützung 
 

prozessuale IOP 

Anwendung technischer  
Standards 

syntaktische IOP 

Definition von Inhalten 
 

semantische IOP 



MII-Kerndatensatz in ART-DECOR / Simplifier.net 

Bestehende Projekte in ART-DECOR / Simplifier.net: 
 
 eArztbrief 
 AKTIN-Notaufnahmeprotokoll 
 Anatomic Pathology Structured Report (IHE APSR) 
 Patientenbezogener Medikationsplan 
 IHE XDS Value Sets für Deutschland 
 Dokumententypen der österreichischen nationalen 

Gesundheitsakte elga 
(Arztbrief, Medikation, Laborbefund, Impfpass, …) 

 Dokumententypen des Schweizer Elektronischen 
Patientendossies EPD 

 international standardisierte Patienten-Kurzakte 
International Patient Summary (IPS) 

 u.w.m. 
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Weiteres Vorgehen in der MI-Initiative 

 standortübergreifender Datenaustausch erfordert 
Interoperabilitätsstandards 
 

 Weiterentwicklung des Kerndatensatzes im Jahr 2019  
in ART-DECOR / Simplifier.net 
 

 Konsortienübergreifende Nutzung des Interoperabilitätsstandards  
HL7 FHIR und der Terminologien LOINC, SNOMED CT etc. 
 

 Kooperation mit Standardisierungsorganisationen 
(HL7 Deutschland, IHE Deutschland) 
 

 Umsetzung als forschungskompatible Versorgungsdatenbereitstellung  
in den Datenintegrationszentren der MII-Konsortien 
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Interoperabilität (IOP)

Prozessunterstützung

prozessuale IOP

Anwendung technischer 

Standards
syntaktische IOP

Definition von Inhalten

semantische IOP



Hightech-Strategie 2025 der 
Bundesregierung, u.a.: 
 
„Die Bundesregierung wird gemeinsam mit 
Wissenschaft, Wirtschaft, Gesellschaft und allen 
Akteuren des Gesundheitssystems darauf 
hinarbeiten, dass bis 2025 eine 
forschungskompatible, elektronische Patientenakte 
an allen deutschen Universitätskliniken verfügbar 
ist. Die in der Gesundheitsversorgung 
einzuführenden, einrichtungsübergreifenden 
elektronischen Patientenakten sollen hierfür 
Unterstützung leisten [sic!]. Patientennutzen, 
Datenschutz und Datensicherheit sollen dabei im 
Mittelpunkt stehen.“ 

Forschungskompatible ePA 
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