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elektronische Patientenakte am UKB

»KIS-Start 2004

»Modulweiser Rollout bis 2017

»Umstellung auf klinikweisen Komplettrollout wegen 
papierlos geplanter Neubauten

»erster Echtbetrieb vollelektronisch 12/2017



Rollout-Stand aktuell

39 61 73 91 91 91 91 91 91 91 91 91 91 91 11
1

11
1

11
1

11
1

11
1

0

0 0

0 2
0 4
0 5
4 1

0
2 1
4

1

1
5

5

2
5

2

2
7

8

2
8

8

3
0

7 3
0

7

3
2

8

3
3

8 3
7

3

4
0

3

0

100

200

300

400

500

600

KAS

40% der 
Gesamtbetten

A
n

za
h

l B
e

tt
e

n
 m

it 
e

P
A

2017

2019

Quelle: Orbis



Funktionen der vollelektronischen Patientenakte 
am UKB

Übergreifend

» komplett elektronische Kurvenführung

» Elektronische Medikationsverordnung inkl. AMTS-Funktionen

» Teilweise inkl. Bilddatenarchivierung und Kommunikation (PACS2-Prototyp)

» Komplette ärztliche Dokumentation
(Anamnese, Untersuchungsbefund, Verläufe, Briefe)

» Chargendokumentation von Blutprodukten

» Ausbau Order-Entry

Stationen

» Komplette pflegerische Dokumentation
(Anamnese, Pflegeplanung, Pflegedokumentation)

Ambulanzen

» KV-Formularwesen (bereits vorhanden)

» Ressourcenplanung und Ablaufsteuerung (Aufrufsystem)

» elektronische Medikationsverordnung inkl. AMTS-Funktion 



bisheriges Ausfallsystem für die Teil-ePA

»Frontend, um noch verfügbare Systeme aufzurufen
(Laboranforderung, Dokumentenmanagementsystem, 
PACS, Essensbestellung etc.)

»PDF-Leerformulare zum Ausdrucken lokal auf der 
Festplatte

»Auf der Pilotstation für die elektronische 
Kurvenführung: PDF-Ausdruck der Fieberkurve lokal 
auf der Festplatte, nur für speziellen Ausfall-Benutzer 
zugänglich, Zugangsdaten in verschlossenem 
Umschlag



Notwendigkeit für ein neues Ausfallkonzept und –
System für die vollelektronische PA

»Kurvenführung und Medikationsverordnung machen 
die ePA zu einem hoch unternehmenskritischen 
System, dessen Ausfall auch nur für kurze Zeit nicht 
tolerierbar ist. Fehlende Allergie-, Vitalzeichen- und 
Medikationsinformationen sind unmittelbar und sofort 
patientengefährdend.

»Ausfallkonzept muss einfach sein, um regelmäßige 
Großübungen zu vermeiden.

»Ausfallsystem muss möglichst aktuell, technisch 
robust und einfach zu bedienen sein.

»Auch das Ausfallsystem darf den Datenschutz nicht 
aushebeln.



Notwendigkeit für ein neues Ausfallkonzept und –
System für die vollelektronische PA

»Ausfallsystem muss ein realistisches Worst-Case-
Szenario komplett abdecken:
Vollständiger Ausfall der normalen Stromversorgung 
und der zentralen IT-Infrastruktur

»Es ist nur noch ein lokaler PC und ein lokaler Drucker 
mit Sonderstromversorgung verfügbar



Anleitung für die Station: DINA4 doppelseitig



Motivation für eine Neuauflage
Zielsetzung

»Bereitstellung der wichtigsten (Meta)Informationen für alle 
stationären und ambulanten Patienten der letzten 5 und 
kommenden 2 Tage

» Patientenstammdaten
» Aufenthaltsdaten / Terminkalenderdaten

»Bereitstellung der wichtigsten (Meta)Informationen aller 
Mitarbeiter

» Mitarbeiterstammdaten
» Berechtigungsstammdaten

»Bereitstellung aller Dokumente des letzten Jahres als PDF
»Bereitstellung aller (Meta)Informationen und Dokumente auf 

dem lokalen Datenträger des (Ausfallsystem)Clients
»Zugriff auf (Meta)Informationen und Dokumente mittels ORBIS-

Zugangsdaten



Abgedecktes Szenario

»(Ausfallsystem)Clients: „Rote Rechner“
»Verfügen über Sonderstromversorgung (Generatorabsicherung)

»Verfügen über USB-Drucker für netzwerkunabhängigen Ausdruck

»Verfügbar im täglichen Betrieb als normale PC-Arbeitsplätze
» Sicherstellung der Funktionsfähigkeit (kein Windows-Update-Stau)

» Verfügbar bei Komplettausfall der zentralen IT-Infrastruktur und Verlust 
der Netzwerkkonnektivität



Systemlandschaft

(Ausfallsystem)Server(Ausfallsystem)Clients

RESTful-API-Server

Roter Rechner
Roter Rechner



Klinisches 
Arbeitsplatzsystem 

(KAS)

UKB-weit
AGFA/Orbis

In: ORU,DFT,BAR,MDM,BAPI
Out: ADT,ORM,BAR,MDM,BAPI

ERP/PDM

UKB-weit
SAP

In: BAPI
Out: ADT,BAPI,HCM

Dokumenten-
management (DMS)

UKB-weit
AGFA/HYDMedia

In: ADT,MDM,Webservice
Out: ORU,MDM,Webserv.

Kommunikations-
server

UKB-weit
OSM/mirthConnect

HL7,XML,SQL,DICOM,
CSV,HCM,Webservice

• RIS / PACS
• PDMS
• Befundungssystem US/Endo
• …

Subsysteme Kliniken

• Zentrallabor
• Blutbank
• Mikrobiologie / Virologie
• …

Subsysteme Labore

• Essensbestellung
• Patientenlogistik
• Aktenverwaltung

Subsysteme Verwaltung
Ausfallsystem-

server

UKB-weit
Orbis/HYDMedia

JSON,SQL,WebserviceAusfallsystem-
client

UKB-weit
Orbis/HYDMedia

JSON,SQL, Webservice

Ausfallsystem-
client

UKB-weit
Orbis/HYDMedia

JSON,SQL, Webservice

Ausfallsystem-
client

UKB-weit
Orbis/HYDMedia

JSON,SQL, Webservice

Ausfallsystem-
client

UKB-weit
Orbis/HYDMedia

JSON,SQL, Webservice *

1-N

Roter Rechner



ORACLE-Lizenzproblematik

»Sondersituation UKB – Datenbankzugriff außerhalb
der eigentlichen Applikation (hier: ORBIS) erlaubt

»Prozessorbasierte Full Use Lizenz (FU)

»Meist aber nur Datenbankzugriff innerhalb der 
eigentlichen Applikation erlaubt

»Anwendungsspezifische Full Use Lizenz (ASFU) 

»Embedded Software Lizenz (ESL/EBM)

»Zugriff über SQL ohne FU-Lizenz ist ein Lizenzverstoß
»Umstieg auf bereitgestellte Standardschnittstellen (Webservices)



Cross-Plattform-App
Komponentenorientierte Softwarearchitektur

»Wiederverwendbare UKB-Komponenten
» Komponentenorientierte App-Entwicklung 

» Erhöhung des „Return-on-Investment“ (ROI)

» Hohe Softwaregüte und Austauschbarkeit (Standardschnittstellen)

» Setzen Ressourcen frei und entkoppelt

» Plattformunabhängig durch Qt (C++)

Qt ([kjuːt] wie englisch cute) ist ein in C++ entwickeltes 
Anwendungsframework und GUI-Toolkit zur 

plattformübergreifenden Entwicklung von Programmen und 
grafischen Benutzeroberflächen. 

https://www.qt.io



Cross-Plattform-App
Herausforderungen

» Robustes Laufzeitverhalten
» Queue-Mechanismen
» Transaktionssichere Verteilung
» Ausgewogene Netzwerkauslastung
» Generierung von Konfigurationsdateien (verschlüsselt/unverschlüsselt)
» Windows-Services

» Lose Kopplung 
» (Ausfallsystem)Client Benutzeroberfläche
» Orbis über Webservices (REST / JSON)
» HYDMedia über Webservices (SOAP / WSDL)

» AES-Verschlüsselung
» Konfigurationsdateien
» SQLite-Datenbank

» PDF-Verarbeitung
» Kompression + Passwortschutz
» Vorschau + Druck
» Druckprofil-basierter Notfall-Druck von Patientenakten zum abheften

» Systemweite Protokollierung und automatischer Fehlerbericht*



Cross-Plattform-App
Qt-basierte Benutzeroberfläche



Cross-Plattform-App
Qt-basierte Benutzeroberfläche



Cross-Plattform-App
Qt-basierte Benutzeroberfläche



Cross-Plattform-App
Druckprofil-basierter Notfall-Druck



Ausblick

»Verteilte (Ausfallsystem)Server für freie Skalierbarkeit
»Steigerung der Aktualisierungsrate der (Ausfallsystem)Clients

»Verteilte Verarbeitung von (Ausfallsystem)Server-Daten
» Roten Rechner >> 50

» Daten >> 1.2 TB

»Orbis Webservices (REST / JSON)
»Abruf von (Meta)Informationen

»HYDMedia Webservices (SOAP / WSDL)
»Abruf von (Meta)Informationen und Dokumenten 



Diskussion


