INTEROPERABILITAT BRAUCHT
TERMINOLOGIESERVER

chon in der ersten Férderphase

der Medizininformatik-Initiati-

ve (MII) hat sich gezeigt, dass
Terminologieserver eine zentrale
Funktion bei der Extraktion und Ag-
gregation klinischer Daten in einem
Datenintegrationszentrum (DIZ) ein-
nehmen werden. So wurde im SMITH-
Konsortium der Terminologieserver
ID LOGIK® bereits wihrend der Kon-
zeption als wichtiger Baustein der Ge-
samtarchitektur vorgesehen. Er be-
schreibt die klinischen Daten seman-
tisch durch die Abbildung auf Termi-
nologien, wie die Wingert-Nomen-
klatur, SNOMED CT oder LOINC.

In den letzten Jahren hat sich ge-
zeigt, dass der Bedarf an Terminolo-
gieservern in der Praxis um ein Viel-
faches hoher sein wird als bisher an-
genommen. Worauf stiitzen wir diese
Annahme? Ganz einfach, semantisch
interoperable Kommunikation wird
nur funktionieren, wenn es ein Zu-
sammenwirken von lokalen Termino-
logieservern, also innerhalb von klini-
scher und Forschungs-Domdne, gibt
und dariiber hinaus auch eine Kopp-
lung an zentrale Dienste, wie einen
nationalen Terminologieserver. Letz-
terer wurde von Arbeitsgruppen der
MII und des IOP Council der gematik
als rein administrativer Server zur Be-
reitstellung verbindlicher Ordnungs-
systeme beschrieben.

Die Digitalisierung der Kranken-
hduser wird vor allem durch das
KHZG strategisch gelenkt. Die Forder-
fahigkeit von IOP-Plattformen und
CDRs fiihrt folgerichtig zu verstark-
ten Investitionen in solche Losungen.
Wer nicht nur die Forderkriterien um-
setzen mochte, sondern an einer
tiefen Prozessintegration klinischer

Informationen interessiert ist, der
kommt dabei an einer semantisch in-
haltlichen Analyse aller zur Verfi-
gung stehenden Dokumente nicht vor-
bei. Ein signifikanter Nutzen entsteht
erst dann, wenn die abrechnungsori-
entierte, klassifikatorische Ebene ver-
lassen und die Begriffsebene klini-
scher Konzepte erreicht wird. Im Er-
gebnis kann eine Patientenakte voll-
standig inhaltlich abgebildet werden.
Informationen wie soziale Anamnese,
Symptome, Medikamente, Unvertrag-
lichkeiten, Labor- und Messwerte kon-
nen strukturiert verarbeitet werden.
Folgerichtig spannt diese hochst
anspruchsvolle Dokumenten- und
Datenanalyse den Bogen zu einem
weiteren Fordertatbestand, namlich
der klinischen Entscheidungsunter-
stiitzung. Die Behandlung der Patien-
ten algorithmisch und automatisiert
zu steuern, setzt eine verlissliche und
nachvollziehbare Analyse und Inter-
pretation der medizinisch-pflegeri-
schen Sachverhalte voraus — der Ter-
minologieserver muss schliefllich auf

der Faktenebene bleiben und darf
nicht ins Halluzinatorische abdriften.
Und genau aus diesem Grund sind
derartige Funktionen auch als Medi-
zinprodukt einzuordnen.

Mit den aktuellen Ansédtzen aus
dem Machine Learning (Large Lan-
guage Models) ist ein groflartiges Ins-
trument geschaffen worden, das die
Kommunikation Mensch-Maschine-
Mensch auf ein vollig neues Niveau
hebt. Mit Terminologieservern haben
wir ein unersetzliches Werkzeug fiir
die Kommunikation von Maschine zu
Maschine und damit die Moglichkeit,
alle Ansitze der Kunstlichen Intelli-
genz zum Wohle des Patienten zu
nutzen.
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