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Vokabular

,Vo|ka|bullar das; -s, -e <aus gleichbed.
mlat. vocabularium>:

a) Worterverzeichnis;

b) Wortschatz, dessen man sich bedient,
der zu einem bestimmten [Fach]bereich
gehort.”

(Quelle: Duden)
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Vokabulare in Informationssystemen

" Implementierungstechnisch kann
unterschieden werden
% nicht kontrolliert, selbstlernend
& schwach kontrolliert, erweiterbar durch Nutzer
& stark kontrolliert, erweiterbar durch (Nutzer +) Administrator
%, stark kontrolliert, nicht erweiterbar
+ Individualzusatze im Vokabular, die aber gekennzeichnet sein
mussen
" Neue Begriffe durfen z.B. nur unter
& abteilungsinterner (z.B. Fachabteilung),
% institutionsinterner (z.B. Krankenhaus, Arztpraxis),
% nationaler,
oder
% internationaler

Kontrolle eingefugt werden durfen.
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Terminologie(n) und Ontologie(n) als Grundlage fur
das Behandlungs- und Wissensmanagement

au.:_‘ﬂ ' eLearning

- 'j f i

Daten (Wiésen) E

uber den Patienten  pakten- und Erfahrungswissen
u.a. in u.a. in
- Krankenvorgeschichte Handlungs- ; i:éllsammlungen
- gk:cuelée Symptome, wissen - Studienergebnissen
eiunde u.a. in - eigene Beobachtungen
- Lebenssituation - Lehrbiichern
- USW. ... - Arzneimitteldatenbanken
~ _ - Vergiftungsdatenbanken
=> Patientenakte @ - Strategien, Leitlinien, Pfade
Abrechnung N 4 4

Gemeinsame terminologische/ontologische Grundlage
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Domanen-Ontologie-Diagramm zu Medizinischen Handlungsraumen
. Handlungs-

at__ .
Diagnostik- /’m ziel Sp/p,,\ ~= hat Entsrchaidimnasraum
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resultiert - -
aus -

plan

) \ Rolls 5 Symptom- /
Krankenakte Text S vokabular
% = % Qp\\e")\
Y % /S
“tealth Handlungsraum
‘: Ergebnis- fessignal
o vokabular
-z Patie
Ergebnis- “ <|'g
dokument -2n i S|
R : 4 Q
=N
Patienten-
+42 MaBnahrr MaRnahmen-
‘ vokabular
- _ aus Haas P.: Medizinische Informations-
Behandlungs- “ve <\ £§© systeme und Elektronische Krankenakte
prozess MaBRnahme

Springer 2004



Prinzipielle Notwendigkeiten

" Vokabulare haben enormen Umfang

" Umgang nur mittels nutzungsorien-
tierter beigestellter Klassenhierarchie

" Notwendiges Cross-Mapping auf
beliebige Ordnungssysteme

" Notwendige Ableitung administrativer
Abrechnungsinformationen (# Cross-

Mapping !)
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Prinzipielle Bausteine einer generischen
Vokabularverwaltung

Kontrollierte Vokabulare (Selbstdefinierbare) Klassifikationshierarchien
- Individuell von der das Med. - Ein oder mehrere individuell von der die Elektronische
Informationssystem nutzenden Krankenakte nutzenden Institution definierbare mehr-stufige
Institution definierbar Klassifikationshierarchien fur die Vokabular-eintrage

(realisiert auch eine ,Kapiteleinteilung®)

.. z.B. fur

- Diagnosen

- Symptome

- Mal3nahmen

- Probleme R—
- Risikofaktoren " """ -
NN

T0e. Nationale/Internationale Ordnungssysteme

ICD ICF
ICPM ...etc.

N

5 SNOMED
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Beispiel Prozedurvokabular

MaRnahmenkatalog

ekg_r EKG in Ruhe
ekg_b Belastungs-EKG
ekg_| Langzeit-EKG
réth R6. Thorax
réth2e R6. Thorax in 2 Ebenen
réthap R6. Thorax ant.-post.
réosg R6. Oberes Sprunggelenk
réosgl R6. Oberes Sprunggelenk links
réosgr R6. Oberes Sprunggelenk
rechts
réosgl2e R6. Oberes Sprunggelenk links
in 2 Ebenen
réosgr2e R6. Oberes Sprunggelenk
rechts
in 2 Ebenen
ctabd CT des Abdomens
ctsae CT des Schadels

CT des oberen Sprunggelenkes
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MaRnahmen-Klassifikationshierarchie

/]

Massnahmenklassen-
hierarchie 1
Radiol. Erg\
Massn. EKG Therapie —

/|

Motor?

Neurolog.

T NMR

Ront Funktiops- Funktiops-
therapie therapie
\ Facio-orale
RO. RO Therapie
Extremi- Rum.pf ______
taten
ationale/Internationale Ordnungssysteme
Me I SNOMED

p .

g GOA

Read-Code
OPS301 ICPM




Generisches Datenmodell

term medcodesys
term Cross_mapping narne
infarmation_link abbrey variatar] abbrev
= definition _|variator2 WErsion
attribi ! 07 lyariatord attrib
attrib2 variatord attrib2
..... F
0." q
termclass
termclass_name < &2
2.1ltermclass_abbrey termRelationship medcodesys_axis
1 1 narre
o o ahh_rev
- = attrib
rapping_condition attrib?
8.7 jos condition
termclass_ operand] i
relationship_constraint operand2
cardinality operand3
mandatory diagnasis hodysite bz
i medcodesys_code
efc. code
- text
procedure symptom result_attribute remark
standard_duration level_type
precondition exclusion
1 postcondition attrib1
term_relationship_term attihQ
= P attib3
relationship_term attribd
inwers_relationship_term - % s
0.1

.

pre_post_procedure

time_distance
before_after_code
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IS || ,Vokabular und Ordnungssysteme

Elektr.
atientena

(Institutionell) individuelle Klassenhierarchie

ST~

N

- Diagnosen R o 7.7
- Symptome
- MaRnahmen e I
- Probleme m
- Ergebnisattribute — . ~—__~ Nationale/Internationale Ordnungssysteme
W/\N\/\‘f‘"‘* s
I Ping | > ICD ICF MESH
e
ICPM
2 SNOMED ...etc.
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Semantik- und Konzeptbasierung Elektronischer
Krankenakten und Med. Informationssysteme

" Beispiele:
U Vokabularverwaltung in MedAktIS
& Klinisches Informationssystem MedAktlS

» Diagnosenvokabular und Verwendung
« MalRhahmenvokabular und Verwendung
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Vokabularverwaltung fur Diagnosen

Hier erscheinen die zur im rechten
oberen Bereich aktivierten Klasse
gehorenden MaRnahmen.
N

Beliebig aufklappbare
Klassenhierarchien.

Lhen Begriffsklassen-Hierarchie

Begriff kirzung

Abbauzstérung von verzweigtkettigen Aminozduren
Abhlattern der Zahne

Abbrechen won Fingerndgeln

Abbruchblutung

Abdomenadh&sion

Abdamenkat zinom

Abdamencpathie

Abdamenschwelung

Abdamenverletzung

Abdaminalxeschwerden

Abdaminalalutung -
Abdominale Aktinomykose ﬂ_l _>|_|
Abdaminale Histushernie
Abdaminale Spasmen
Abdaminale Yerwachsung

s Cross-Mappings:

Ahdominalepilepsie Ordnungssystem Achse Code Text

Abdominaler Krampt 1201 0200450 Haupt Fad 4 Diszazistive Bevwegungzstdrungen
Abdominaler Paratyphus ICFZ0025ep herkmal o450 Gehen

Ahdominales G=ophaguskarzinom ICF200258p Schweeregrad 4 voll susgepraot
Abdominalgrayiditat %

A

Hier erscheinen die zugeordneten
Codes von Ordnungssysteme zum im
linken Bereich aktivierten Begriff.

Abdo
Abdominatuberkulose

Abdominatumor

Abdominoutering Fistel LI

L=}

ohne Codes | Unbenutzt | Eigene | 1 |
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Detailinformationen zu Diagnosen (1)

N Begriffsstammdatenp =|Q|i|

Stammdaten | Begriﬁsheziehungenl Mappings | Anmerkungen | Informations-Links |

Ahkirzung |

Definition | (karz-* -om® n: (engl.) carcinoma of the bile duct; syn. malignes Chalangiom; seltenes, vom Gallengangepithel ausgehendes
Karzinom, das am haufigsten nach dem B0.-L. v.-a. bei Mannern auftritt; histol. meist Adenokarzinom™ mit Lok, v.-a.
papillennah im Ductus choledochus (Choledochuskarzinom) u. im Bereich der Gabelung des Ductus hepaticus (sog.
Klatskin-Tumon; relativ spate lympho- u. hdmatogene Metastasierung; Klin.: progredienter kterus™, haufig palpable,
schmerzlose Resistenz im re. Oberbauch (Courvoisier-Zeichen), evtl. epigastrische Schmerzen u. Gewichtsverlust; Ther.: chir,;
Radikaloperation nur in ca. 10% der Falle maglich; Progn.: durchschnittl. Uberlebenszeit nach Radikaloperation ca. 12-Man.,
nach palliativen Eingrifien ca. 2-6 Monate. (Quelle: PschyWhelj

Atribut [DIMDI
Attribut 2 |
Attribut 3 |
Attribut 4 |
Attribut 5 |
Attribut 6 |

atd
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Detailinformationen zu Diagnosen (2)

il ¥ Begriffsstammdatenpflege fiir Begriff: — |EI |£|
Stammdaten Begrifisheziehungen | hWappings Anmerkungen | Informatians-Links |

1| ist Synonym fir Adenokarzinom der Gabelung des Ductus hepaticus [Klatskin-Tumor] =

' | hat Lokation Gabelung des Ductus hepaticus

Lischen | %

v|X|
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Vokabularverwaltung fur MaBnahmen

SHE (S Begriffsklassen-Hierarchie
I SUChen | HEyeiiids=iidinmmei

) Physikalische Therapie
Begriff Abkiarzung PatienteniaknahmenPlan
Computertomographie ck ;l unktation f Biopsie
Computertomonraphie Abdomen ckabd Fadinologische Malinahme
Computertomographie Knochen ctkn ~ngiographie
Computertomagraphie Leber [% ctle Arthragraphie
Computertomagraphie Miere ctni

Computertomaographie

Computertomographie Pankreas ctpank. Digitale SubtrAngio

omputertomographie Schadel _ ernspintomographie
Computertomographie Thorax ctth Rirtgen
Computertomagraphie Tomographie LS cthws

FEachhearbeitermalinahmen
FSonographie
FoSonstiges

i mbi s m | b m ma e Gmm a0
Al

Cross-Mappings:

I+

Ordnungssystem Achse Code Text
OPS301-2004 Haupt 3-20 Computertomographie (CT), nativ
SMOMED Prozedur FE15000  CT aohne Kontrast v
hlThARET Demraedi v TNASRTO e E el
osuche nach: . . .
| Suchen | Begriffsklassen-Hierarchie
EHDEt
Begriff Abkirzung HEInstufungen und Score-Ermittlungen
TeET E MFES HElektrokardiogramm
asale Stimmulation .
- . il —Endoskopie
Behandiung sensibler Dysfunktionen MFsD SHEraoth |
Gelerkmobilisation ohere Extremitat MFGHM ryotherapie
Gelenkschutztraining (bei PCP) MFGS
Koordinationstraining obere Extremitst MFET
huskelfunktionstraining obere Extremitat MFMT
Schienenbau (Handlagerungsschienen) MFSCHI
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Detailinformationen zu MaBRnahmen (1)

&4 Stammdatenverwaltung fiir Begriff: ctsae - Co il
Stammdaten Begriffsbez. “erbrauch Befundbausteine Tarifziffernableitung Wi arkflow |
— Allgemein — Klasseneinordnung
Kiirzel [ctsae Klasse (F9) |RAD
Langtext C!Jmputertumugraphie Schadel UKlasse (F9) [CT
Ri2a UUKIasse (F9)
Typ | Blatt =]
Ohbjekt (F3) |Pat Zusatzang. 1 .
Diauer [15 Zusatzang. 2 ~ Normbereiche
giltig ab ii1_1l]_2l]l]1 @J Zusatzang. 3 weiblich min max I
glltig bis i Zusatzang. 4 mannlich min max |
Eiriheit Refe. [
Handlungs-
standard @ : e
— Cross-Mappings zu Prozedurklassifikationen
Dokument Hauptmassnahme I j Ordnungssstem Achse Code Klarte:xt
OPS301-2004 Haupt 3-20 Computertomographie (T, nativ
SNOMED Prozedur P¥15000 CT ohne Kontrast v
o . . SMOMED Prozedur T45E73 Schadel
~ Magliche Ressourcen fir Terminplanung —
Text
CT-Anlage =
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Vokabularbasierte Diagnosenerfassung
| T aELE 2201

&1 Diagnose Fiir: Florian, Dr

— Diagnose
Diagnosefreitext = |Hirnin
- E‘il. T o I ' ~ I —~ ,
& 1CD ¥erschliisselung
Diagnoseart [~ Ein
m | | | I
[~ ve |
[ En Suche | W e eca
Berug ———— *
Eiezugsan Disgnosetfretext Code 5 ICD-Text Sterncode =
m irninfarkt, nicht niaher bezeichnet -
— |0 10 ———— Hirninfarkt durch Embolie einer extrakraniellen hirnversorgeil63.1  Hirninfarkt durch Embolie der extrakraniellen hiri
GO e I Hirninfarkt durch Embaolie einer intrakraniellen Arterie I63.4 Hirninfarkt durch Embolie intrakranieller Arterier
Hirninfarkt durch nichteftrige Thrombose einer Hirnvene 163.6 irninfarkt durch Thrombose der Hirnvenen, nick
Hirninfarkt durch Thrombose einer extrakraniellen hirnversol63.0  Hirninfarkt durch Thrombose der extrakraniellen
B f-‘mmerkungen Hirninfarkt durch Thrombo=e einer intrakraniellen Arterie  163.3  Hirninfarkt durch Thrombose intrakranieller Arte
Daturn Bermerkung : -
_— Hirninfarktfolgen 169.3 Folgen eines Hirninfarktes
Hirninsulkt 164 Schlaganfall, nicht als Blutung oder Infarkt bezeic
Lischen |
Ersterfassung

am | Erfasse
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Vokabularbasiert definierte Komorbiditat

Dr

| e Diagnose Fir: Florian,
— Diagnose

Diagnosefreitext = [Hirninfarkt

N ZUS_DIAGNDSEN

— Betroffene Daomainen

Bezeichnung

Darmain

Motorische Funktionsausfalle
Storungen des Ganges und der R. ilitat

|»

GANG

KOG Kognitive Domanen

KOORD Sonstige Koordinationsstorungen

PSYCHO  Psychomotorische Doméanen

SCHMER? Schmerz / Atrophie / Oedeme

SENS Sensorische Funktionsausfille

SINH Sinnesorgane

SONST Sonstige Begleitsyndrome

SPRACH  Sprach- und Werkzeugstirungen hd

MNebendiagnosen
Dignosefreitext ICD-MR ICD-CodelCD-Text

Ubernehmen |

— Zugehdrige ICD *

ICD Bezeichnung
G81.0_'Schlaffe Hemiplegie &
G81.1 Spastische Hemiplegie
G81.9 Hemiplegie, nicht naher hezeichnet
G83.0 Diplegie der oberen Extremitaten
G83.1 Monoplegie einer unteren Extremitat
G83.2 Monoplegie einer oberen Extremitat
G83.3 Monoplegie, nicht naher bezeichnet
G839 Lahmungssyndrom, nicht naher bezeichnet

Ubernehrmen |

|
Ubernommene Diagnosen *
ICD-Code  Text
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Kontextsensitive Zusatzinformationen

Direkter Aufruf von MEDLINE mit
kontextsensitiver Suche.

Abruf der Detailinforma-
tionen zur Diagnose.

E HDEM Medactis Geriatrie
Benutzer Eereiche Eehandlungs

| uEE e

Anwender: HDem, Deg

=1=1x]

agsmanagemant  Akkion  Fenster 7
|22 R

& Diagnose fiir: Florian, Dr. Frar 11.01.1978, M, 26 Jahre  Fall: g

pr, 02.01.2003, G, ,

s
p—

n I;)mgnosg y
Diagnosefreitext = Hmas V Details
ceit I— MEDLINE-Search Sicherheit [gesicherte Diagnose =| I Daverdiagnose ¥ abrechnungsrelevan

Diagnoseart [ Einweisungsdiagnose ist ¢ Hauptdiagnose
™ Aufnahmediagnose
™ “erlegediagnose
™ Entlassdiagnose

& Nebendiagnose

Bezrug
Bezugsart | ~| zuDiagnose =

~ICD 10

ICD = |I63.9 Hirninfarkt, nicht naher hezeichnet ﬂ

— Anmerkungen Sicherungsgrad
Datum BEemerkung Mitarbeiter Datum Sicherheit Mitarbeiter
| BEWps507004 |G Demoarzt &
2 []
Lischen | Lischen |
Ersterfassung
am Eﬁ.l]?.El]l]d ErfasserlHDem, Demoarzt, Dr. med. Hans Station |Geriatrie, FA, GER - , Speichern u. Meu W‘ x | 1
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Klinische Pfade als Kernprozess

&4 MedaAktis / Patientenakt .
aktuelle Belegungsangaben Sonstiges

Bett |1 03 A Status Iaufgenummen Lowin II]A Hanz Demoarzt

Aufnahmedstum |21.l]?.2l]l]4 Leit |1 022 Planentlassungsdstum IDE.I]B.EI]I]!I Feit I

atammdaten | Falldaten |§Verlaufﬂher5icht§| Symptome | Diagnosen | Froblemeffiele | klin. Motizen
- Bild Tan Befund
Lellen- Res- :
typ  |MaBnahme Anforderer | source ngtr.rr}ularl‘v’|i:ien| Hl_!|we| Kurz-Ergebnis/Text

09: Stat Aufnahm B4
11:00 Arztl_ Anamnese Gi a B
11:05 Klin_Untersuchung GET a B
11:10 FGBEA-Einstufung ER a E
thap GER a B (]
22.07.2004 10:00 Barthel GER a B
01.08.2004 FGEA-Einstufung GER a B
02.058.2004 10:00 Stat_Entlassung GER a B (-]
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Beispiel Fallkostenermittiung

Parametrierte Schatzwerte Ist-Erfaflt

VWK: 15
Sachk.: 3,5 Euro

Umlagek.: 2 Euro Uhrz. MaRnahme

8 Artzminuten

2.10.2001 10:30 — Aufnahme
1100 hamnese

— / Sachk.: 1,5 Euro

- )
w

12 Arztminuten

25 MTA-Minuten

10 Aztminuten = Kosteart Betrag

Sachk.: 0,25 Cent

Personal 1200
Sachk. 323

......... Fremd|. 0
Umlagek. 499
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Mogliche Auswertungen —

Aufwandsseite
Nach Kostenarten Nach MalRnhahmenart
Umlage
Personal Effﬁ.i

Sachk.

27%

Nach MalRnahmenklasse

@ RAD
m THERAP
27% O SONO
O LABOR
m ADMN
o Pflege

24%
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Konsequenz

" ,In my review ... | have pointed out that
accurate representation of medical
concepts or medical information is
crucial to many functions of health
information systems*

(Moehr 1998)
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Aktuelle Entwicklungen

" Franzosischer Prozedurenkatalog CCAM
" LOINC und Erganzungen

" Read-Code und Integration in
SNOMED -> SNOMED CT

" Unified Medical Language System UML
" Clinical Document Architecture (CDA)
" Projekte Protege, GALEN
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Zusammenfassung (1)

" Kontrollierte Vokabulare sind
Grundbausteine fur ...
& eine benutzerunabhangige Dokumentation
-> Gesundheitstelematik, Integrierte Versorgung

& Definition und Einsatz Klinischer Pfade und
Algorithmen
-> Effektivierung von Geschaftsprozessen fur

Disease- und Case-Management,
Screeningprogramme und Medizinische

Versorgungszentren
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Zusammenfassung (2)

® Kontrollierte Vokabulare sind
Grundbausteine fur ...

& Formulierung und Vorhaltung domanenspezifischer
Ontologien

-> Wissensmanagement, wissensbasierte Funktionen,
kontextsensitiver Zugriff auf externe Literatur und
Faktendatenbanken, eLearning-Plattformen

& flr Abrechnung und Mikrookonomie (bei
semantischer Anreicherung)

-> ProzelRkostenrechnung, Deckungsbeitrags-
rechnung, Leistungsabrechnung, administratives
Controlling
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Zusammenfassung (3)

® Kontrollierte Vokabulare sind
Grundbausteine fur ...

L die Auswertbarkeit Medizinischer Dokumentation
und der Versorgungsprozesse

-> Medizincontrolling und Gesundheitsbericht-
erstattung, ,Klinimetrie” (Feinstein) fur klinische
Epidemiologie, Interaktionschecks, Reminders etc.

" Domanen-Ontologien schaffen
interdisziplinare Bezugsbasis

" |Inkarnationen der Domanen-Ontologien
schaffen Wissensbasen fur Fakten- und
Handlungswissen
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Zusammenfassung (4)

" Vokabular- und Ontologiebasierung von
Informationssystemen als Zukunftsaufgabe

" Konzeptbasierung klinischer Systeme heute
marginal
" Forschungsbedarf bezuglich

& Ausdruckskraft und Benutzbarkeit von Vokabularen

& Benutzerangemessene Integration in klinische
Systeme

& Sinnvolle Verknlpfung mit Zusatzinformationen fur
nachgeordnete Verwendungszwecke

& Architektur und Nutzen von Ontologie-basierten IS
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Nachspann (Rector 2001)

This paper proposes that a medical
terminology system must solve simulta-
neously problems from at least three
primary disciplines:

1. Chinical linguistics
2. Clinical pragmatics
3. Formal concept representation.

To which must be added at least
three addifional functions:

1. Interfaces to existing classification
and coding systems

2. Interfacing to medical records and
wider clinical information systems

3. Change management and persist-
ence.
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