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Entscheidend ist, was vorher passiert

Einfiihrung Digitale Archivierung

Ob groBe Klinikverbiinde, kleine oder mittlere Krankenh&user, oder Universititskliniken —

angesichts der langjéhrigen Aufbewahrungsfristen platzen die Archive fiir Patientenakten in vielen

Krankenh&usern aus allen Ndhten. Die Papierakte erfordert hohe riumliche Ressourcen fiir die

Lagerung und immense personelle Ressourcen fiir das Suchen und Transportieren von Akten. Eine

digitale Aktenarchivierung liegt hier nahe, denn die digitalisierte Patientenakte verspricht neben

Platzeinsparungen und Kostensenkungen vor allem direkt verfligbare Akten — und damit nicht zuletzt

eine effektivere Versorgung der Patienten durch optimierte, transparente Prozesse.

Ob Platz- und Lagerprobleme, Prozes-
soptimierungen oder ein neues Ausfall-
konzept des Krankenhausinformations-
systems: Die Griinde, warum sich immer
mehr Krankenhduser mit den Méglich-
keiten einer digitalen Aktenarchivierung
beschiftigen, sind ebenso vielfiltig wie
die Anzahl der Prozesse im Krankenhaus,
die von einer Umstellung betroffen sind.
Damit die Einfihrung einer digitalen
Aktenarchivierung ein Erfolg mit mess-
barem Nutzen fur alle Beteiligten wird,
ist entscheidend, was vor der Einflihrung
passiert.

1. Organisationsanalyse Ist-
Prozess

Um bestehende Prozesse verdndern zu
kénnen, missen diese erstmal trans-
parent sein. Daher empfiehlt sich die
Durchfiihrung einer Organisationsana-
lyse mit dem Fokus auf den Gesarntpro-
zess ,,Patientenakte”. Hierbei sollte u.a.
Folgendes dokumentiert werden:
B Wo und wann entstehen die Patien-
tenakte bzw. die Teildokumentation?
B \Welche Dokumente werden noch
papierbasiert gefiihrt und welche
ggf. schon digital?
B Wie lduft die Patientenakte mit
welchen zeitlichen
Abstanden durch das Haus?
B Wer sind die internen und externen
Nutzer der
Patientenakte?

B \Wo bilden sich im Prozess zeitrau-
bende Schleifen und wie kéinnen
diese durch eine Digitalisierung des
Altenlaufs geglittet werden?

Die Organisationsanalyse verfolgt somit

Effizienz- als auch qualitative Ziele.

2. Modellierung eines Soll-
Prozesses

Anhand der erhobenen Informationen
kann eine Soll-Prozess modelliert wer-
den, der idealtypisch den zukiinftigen
Aktenlauf unter Beriicksichtigung der
digitalen Archivierung aufzeigt. In Abbil-
dung | ist ein Beispiel fiir einen model-
lierten Soll-Prozess dargestellt: Bei der

Modellierung des Soll-Prozesses miis-

sen verschiedene Themen beriicksich-
tigt werden. Zum einen die ggf, bereits
parallellaufende digitale Dokumenta-
tion, die hiufig nochmal durch Ausdru-
cke Einzug in die Papierakte erhilt. Es
miissen Prozesse erarbeitet werden,
die solche Redundanzen zwischen der
papiergebundenen und der digitalen
Dokumentation vermeiden, Weiter sind
aus rechtlicher Sicht verschiedene Qua-
litdtssicherungsmalinahmen im Prozess
vorzusehen (hier mit ,QS" dargestellt),
Dies gilt sowohl fiir die papiergebun-
dene als auch fur die digitale Dokumen-
tation. AuBerdem ist zu entscheiden, ob
das Scannen der Papierdokumentation
durch einen externen Scan-Dienstleister,
intern zentral bzw. dezentral an den

Arbeitsplitzen oder mit einer Hybrid-
l6sung erfolgen soll. Auch sekundire
Prozesse wie die MDK-Priifung miissen
sinnvoll im Soll-Prozess beriicksichtigt
werden.

Auf Grund der Themenkomplexitit
empfiehlt sich fiir die Einfihrung der
digitalen Archivierung die Implemen-
tierung einer interdisziplindren Projekt-
gruppe, die die Prozesse mit modelliert
und die Befugnis zur Umsetzung innehat.

3. Organisationsprojekte

Aus dem Soll-Prozess kénnen  sich eine
Vielzahl von weiteren Organisationspro-
jelkten ergeben, die zur Umstellung auf
den neuen Prozess erforderlich wer-
den, damit die digitale Patientenakten-
archivierung flir alle Beteiligten einen
messbaren Nutzen hat. Es gilt abzuwa-
gen, welche dieser Themen fir eine Ein-
fihrung der digitalen Akte unabdingbar
sind oder ggf. in einer weiteren Phase
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umgesetzt werden kénnen, damit das
eigentliche Ziel der digitalen Akte greif-
bar bleibt.

Zu diesem Zeitpunkt empfiehlt
es sich auch, die externen Dienstleis-
ter (Anbieter der Archivsoftware und
ggf. Scan-Dienstleister) mit ins Boot
zu holen, um die zukinftigen Prozesse
direkt umzusetzen.

Die Umsetzung dieser Organisa-
tionsprojekte bedarf einem zeitlichen
Vorlauf, so dass rechtzeitig mit der hier
dargestellten Vorbereitung der Einfih-
rung gestartet werden muss.

4. Einfithrung

Sind alle relevanten QOrganisations-
projekte abgeschlossen, kann mit der
tatsachlichen Einfihrung der digitalen
Archivierung mit dem technischen Teil-
projekt (Installation, Schnittstellen etc.)
begonnen werden. Vor einem Roll-Out
auf das gesamte Haus empﬂéhlt sich
die Festlegung einer Pilotstation, auf
die neuen Prozesse sowie das Archiv-
system mit seinen Funktionen anhand
eines zuvor erarbeiteten Testkonzeptes
auf Schwachstellen Ubel"pri)ft werden
kénnen. Ein zentraler Punkt bei der Ein-
fuhrung ist die Schulungen der Mitar-
beiter auf den Stationen sowohl in der
Handhabung der digitalen Akte als auch
far die Durchfihrung von Qualitétssi-
cherungsmaBnahmen. Erst wenn der
neue Prozess reibungslos funktioniert,
sollte ein Roll-Out auf das Gesamthaus
erfolgen.
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Sammelnder eingescannten
Ockunente twr Veinichourg

Statianssekretanat

Beispiel Soll-Prozess

Rechtliche Aspekte der
digitalen Patientenaktenar-
chivierung

Um vor allem das Platzproblem zu ldsen,
entscheiden sich viele Krankenhduser
dazu, die Papierakte nach dem Digita-
lisierungsprozess zu vernichten. Dieser
Vorgang wird als , ersetzendes Scannen'
bezeichnet und hat insbesondere mit
Blick auf die gesetzlichen Vorgaben eine
grofl3e Bedeutung. Durch die Vernich-
tung der Papierdokumente wird mit den
durch das Scannen erzeugten digitalen
Dokumenten lediglich eine Kopie der
zum Teil rechtlich relevanten Doku-
mente archiviert. MafBnahmen zur Siche-
rung der Authentizitdt der gescannten
Dokumente sind somit unabdingbar .
Denn kommt es zu einem Beweissiche-
rungsverfahren, bestehen gegebenenfalls
juristische Ermessenspielrdume bei der
Anerkennung von digitalen Unterla-
gen als Beweis. Das kann uU. zu einer
Umkehr der Beweislast flhren. Auch
wenn der Trend quer durch alle Bran-
chen zur Digitalisierung ungebrochen
ist und auch die Gesetzgebung grund-
sitzlich die digitale Dokumentenfiihrung
unterstiitzt, missen technische- oder
verfahrenstechnische Beweissicherungs-
mafnahmen zu Projektbeginn bewertet
werden,

Juristische Errr;essenspielr'eiume
kénnen durch Malinahmen wie z. B.
das Anfertigen einer Verfahrensdoku-
mentation bzw. einer Zertifizierung

erer minimiert,

des Gesamtprozesses,
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werden. Aus diesem Grund sind die
Risikoabwédgung durch die interne juris-
tische Beratung und die Abstimmung
mit dem Haftpflichtversicherer essentiell.
Eine sorgfiltige Analyse der zu archivie-
renden und gegebenenfalls zu vernich-
tenden Dokumentenarten ist im Digi-
talisierungsprojekt auch im Sinne einer
Risikcanalyse unumgidnglich, damit ein
digitales Patientenaktenarchiv gesetzes-
konform gefiihrt werden kann.

Fazit

Die Digitalisierung der Patientenakten-
archivierung ist ein umfangreiches und
anspruchsvolles Projekt, das — kompe-
tent umgesetzt — ohne unerwiinschte
Nebenwirkungen realisiert werden
kann, sofern mit einem ausreichenden
zeitlichen Vorlauf mit den vorbereiten-
den Maflnahmen begonnen wird. Im
Bedarfsfall setzen Krankenhduser auf
Hilfe durch spezialisierte Consultingun-
ternehmen, die sich mit den Besonder
heiten im Krankenhaus-Bereich ausken-
nen und zudem die Digitalisierung der
Aktenarchivierung den jeweils gewach-
senen Arbeitsabldufen und spezifischen
|T-Strukturen anpassen. Ist die digitale
Patientenakte einmal eingefiihrt, pro-
fitieren Krankenhduser durch die vor
geschaltete Organisationsanalyse davon,
dass ,,unproduktive Archive" wert-
schopfenden Rdaumen flr Biros oder
Patientenzimmern weichen, dass Pro-
zesse zeit- und kostenoptimiert werden,
Akten gut zuginglich werden und auf
diese Weise letztendlich eine effektivere
Versorgung der Patienten ermdglicht
wird.

Weitere Informationen:
www.pro-klinik.com



