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Laboratory (LOINC)

—

Diagnosis (ICD-10) Drug (ATC)

Erlanger CDSF

n Integration Wissensverarbeitender Funktionen

§ Arden Syntaxfor Medical LogicModules

§ Patientendaten (Labor, Alter, Geschlecht, Gewicht, ...)

§ Strukturierte Arzneimittelinformationen (Gegenanzeigen, Wechselwirkungen)
§ Warnhinweise, z. BDosierungsanpassung bei Niereninsuffizienz

n Bereitstellung von Arzneimittelinformationen

n Wirtschaftliches Verordnen
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Integration WBF in das PDMS

Eventmonitor meldet Ausfubrung von MLM:

ICM_HYPERHYPOKALAEMIE
Patient [N =t 104 <alumwerte in der Datenbank

Der zulaéssige Minimahert von 3 6 mmoll wurde 17 mal unterschiitien, es liegt also eine Hypokallaemie (ICD-10-Code ES7.6) vor MIK Kraus
Der zulaessige Maximalveert von 55 mmoll wurde nicht ueberschritten

ICM_HYPERHYPONATRIAEMIE

| | Patient |hat 104 Natriumwerte in der Datenbank. .
Der zulaessige Minimalwert von 135 mmoll wurde 1 mal h es liegt also eine (ICD-10-Code E87.1) vor. 15.03. 09:26
) Der zulaessige von 145 mmoll wurde 26 mal , es liegt also eine. (ICD-10-Code E87.0) vor

ICM_HYPERHYPOCALCIAEMIE

Paiont I = 104 Calciumwerte (ion ) in der Daterbank

Der zulaessige Minimaiwert von 1.1 mmol (ion.) wurde 29 mal unterschritten.
Der zulaessige Maximalwert von 1.3 mmoll {ion.) wurde richt ueberschritien. ‘

Bei Patient Philipp Angene liegt also eine Stoerung des Calciumstoffwechsels (ICD-10-Code E83.5) vor.

ICM_AZIDOSE_ALKALOSE

Patient [N hat 16 ph-Werte in der Datenbank

Der zulaessige Minimalwert von 7 35 wurde 8 mal unterschritien, es liegt also eine Azidose (ICD-10-Code E87.2) vor
Der zulaessige Maimahwert von 745 wurde 2 mal ueberschritten, es liegt also eine Alkalose (ICD-10-Code E87.3) vor

ICM_MMI_TEST
MLM nur tzwecken, bitte ignorieren!
Es wurden 15 Wirkstoffe ausgelesen. (Liste anzeigen)

Eswurden 5 Interaktionen gefunden

1_Interaktion: Fluconazol und Ciprofloxacin-HCI 1H20

Schweregrad: [schwerwiegend

Evidenz [Begrenzt untersucht.
[Die Kombination von Wirkstoffen, die mit QT-Verlangerung assoziiert sind, solte wegen des Risikos additiver Wirkungen und mogiicher Manifestation
poterziell Torsade-de-pairt y (TdP) unter Vorsicht erfolgen. Einzelne Falle von TdP wurden zu

Mechanismus: Patienten unter Fluconazol plus Fiuorochinolonen berichtet (z. B. Levofloxacin, Gatifioxacin). Wenngleich diese Kombination zur Infektionsbekampfung
I lerfolgreich angewendet wird, empfieht es sich, den Patienten wahrend der Kombinationstherapie hinsichtich EKG und Elektroltspiegel zu tberwachen
' e: bei Patienten mit zugrund +

2. Interaktion: Midazolam-HCI und Sufentanilcitrat (Interaktionsdaten anzeigen)

Interaldion: Cij in-HCI 1H20 und ilcitrat (Interaldionsdate

3
4.Interaktion: ilcitrat und Esketamin-HCI anzeigen)
5. Interaktion: 17-butyrat und anzeigen) I

{ _Boendon | _Drucken —I




Integration WBF in das PDMS
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Leitlinien in Arden MLMs

DDI PZN,, PZN,, PZN, { Pharmindex J
— >

[<WebService> ‘

Peritonitis
Cl

GFR

Leitlinien in Arden MLMs

PZN,, PZN,, PZN,

DDI ICD ;. ICD ,,, ICD ,, { Pharmindex J

[<WebService> ‘

Peritonitis .

Cl

ICD, D

Lab;/ — \\\ "| studien -DB
) -

GFR \Frame DB / =
Labor A ‘




Leitlinien in Arden MLMs
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Arden Syntax

Interface fir deskriptives (AM)Wissen

“In other words, because of its practical heritage, the Arden
Syntax canserve as the glue between real clinical databases
and other knowledgebased systems Similarly, the Arden
Syntax can be used to decide when other knowledgeased
systems ought to be triggered, and the Arden Syntax can link
other systems' output to the real clinical environment.”

HripcsakG,LudemannP, Pryor TAWigertzOB, Clayton PD. Rationale for the Arden
Syntax.ComputBiomed Res1994;27:291-324.

Arden Syntax

Interface fir deskriptives (AM)Wissen

n Prozedurales, regelbasiertes System

§ ClosedWorld Semantic(Beispiel PDMS Warnhinweise flir Nosokomiale
Infektionen)

§ Entscheidbarkeit, determinierter Algorithmus?

n Deskriptiviogisches System

§ Open WorldSemantic

§ Derzeit Anwendung von PAL Ausdriicken auf Frame DB
PAL QueryContraints(kiinftig Reasoner Subsumption, Erflllbarkeit)

1. MLM enthéalt Wissen Uber
Anwendung von PAL Ausdricken auf FrardeB
2. Datamanagement, Flow-Control




Integration WBF

n Keine einheitliche Losung (abhangig vom Zielsystem)

Implementierung von READ Anweisungen
§ PDMS (JCF + Proxy DB)
§ Soarian(SQL)
§ Mobile Visite (HIZ EventMonitor)
n Rickmeldung, Benutzerinteraktion

§ SMS/Pager
§ WebserviceSchnittstelle

Vielen Dank
fur lhre
Aufmerksamkeit!




