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Herausforderungen
der digitalen
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und wie man ihnen
begegnet
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Warum das Ganze?

Das Ziel der digitalen Transformation ist:

die sichere Compliance-gerechte,
ortsunabhangige, technische und semantische
interoperable Verfugbarkeit verkehrsfahiger
behandlungsrelevanter Dokumente und Daten
sowie daraus generiertem Wissen, als Basis einer
referenzierten Datenkompetenz, fur alle
Stakeholder im Gesundheitswesen zu
ermoglichen.
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Digitale Transformation. Eine grol3e Herausforderung!

1230040

Marz 2021 Health Data Office — Archivar 4.0 Basis interoperabler Services D-M-1

ARCHIVIERUNG




Wir fur Sie.
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Health Data Office — Archivar 4.0 inside
modular — generisch — skalierbar

* Modul 1 | Capture und Qualifizierung (Hybridakte)
(Entgegennahme des Archivstroms, semantische Interoperabilitat, qualifizieren,
strukturieren, erschliel3en)

* Modul 2 | Archivar 4.0 (Intelligentes Archiv)
(Revisionssicherheit, technische Interoperabilitat, Verkehrsfahigkeit, Vollstandigkeit,
Metadatenbasierte Archiv- und Aktenreports)

* Modul 3 | Health-Data-Office (Kommunikationsfahigkeit)
(Intra- und Intersektorale Kommunikation, ePA, KIM, EFA, MD, PV, etc.)

* Modul 4 | DaWiMed (Community)
(Ausleitung und Aufbereitung inhaltlichen Aktenwissens in eine FHIR-basierende
Wissensdatenbank, Grundlage fur Big-Data und KI-Anwendungen)
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Beispiel einer gehosteten Archiv- & Kommunikations-Infrastruktur
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Archivar 4.0 Dashboard
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Angebote und Erwartungen an die klinischen Partner

Wir suchen weitere Hauser jeder Grolde, die zur Umsetzung ihrer Digitalstrategie den Einstieg in das
servicebasierte Health Data Office beschreiten wollen.

Wir bieten den Projektteilnehmern die Expertise zur Definition ihres Health Data Office. Die
erforderlichen Dienstleistungsmodule werden in der DMI Vertrauensumgebung (Private Cloud) zur

Verfugung gestellt.

Wir erwarten von den teilnehmenden Klinik-Partnern in den 9 Monaten des EF-Projektes die Mitarbeit
der fur die digitale Transformation verantwortlichen Stakeholdern lhres Hauses zur Modellierung und
Inbetriebnahme ihres Health Data Office.
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Die Reise geht weiter. Ihre Stimme zahlt.

Bitte wéhlen Sie das Projekt: £ e\
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Health Data Office — Archivar 4.0 inside
Basis interoperabler Services

In der Fortsetzung der Trilogie ,Lasten- und Pflichtenheft, dem Proof of Concept, nun
folgend das generische Angebot:

Health Data Office — Archivar inside — als modulare generische und skalierbare Losung
fur Krankhauser jeder Grole.

(Thema Nr. 12)
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Vielen Dank!

Jurgen Bosk
Geschaftsentwicklung

DMI GmbH & Co. KG
Otto-Hahn-Stral’e 11-13

48161 Munster
Tel 02534 — 8005 0

Mobil 0152 2951 6882
juergen.bosk@dmi.de
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