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Einleitung 

Nach der Sequenzierung des menschlichen Genoms 1 hat sich mittlerweile das Gebiet der genomischen Medizin
etabliert.  Durch zusÃ¤tzliche Tests der genomischen PrÃ¤disposition von Patienten, lÃ¤sst sich deren Behandlung in vielen
FÃ¤llen individualisieren. Beispielsweise wurde bei der Behandlung von Rectumkarzinomen klassischerweise immer die
gleiche Radiochemotherapie durchgefÃ¼hrt. Durch die gezielte Untersuchung von Response und ToxizitÃ¤t und deren
genomischen Markern kÃ¶nnte man zukÃ¼nftig non-Respondern bzw. Patienten mit einer guten Prognose die zweite
Radiochemotherapie ersparen. 

  FÃ¼r eine derartige Personalisierung zugunsten der Patienten ist jedoch eine gute Datenbasis eine
SchlÃ¼sselkomponente.  WÃ¤hrend die genomischen Untersuchungen hoch standardisiert durchgefÃ¼hrt wer- den, ist
dies auf der PhÃ¤notypseite (=tatsÃ¤chliche AusprÃ¤gung beim Patienten)oft nicht der Fall. Diese Daten werden zunehmend
nicht mehr in Papierform, sondern in elektronischen Patientenakten abgelegt.  Diese liegen jedoch oft in durch
Institutionsgrenzen vorgegebenen Datensilos. 

  Ein Weg, diese Grenzen aufzuweichen und alle relevanten medizinischen Daten zu einem Patienten zu sammeln, ist
die PersÃ¶nliche Gesundheitsakte (PHR), die auch als freiwilligen Anwendungen der eGK 3 geplant wird, sowie in USA
bis in wenigen Jahren fÃ¼r alle BÃ¼rger eingefÃ¼hrt werden soll.

   Der Begriff â€želektronische Patientenakte â€œund die entsprechenden Akronyme werden sehr heterogen genutzt, daher
zunÃ¤chst eine Einteilung: Derzeit werden nach Waegemann grob folgende â€žGeschmacksrichtungen â€œvon Elektronischen
Patientenakten unterschieden:
 -   Institutionsinterne elektronische Patientenakten (nicht teilbar)(EPA, EPR) 

 - InstitutionssÃ¼bergreifende elektronische Patientenakten (EHR) 

 - InstitutionsÃ¼bergreifende elektronische Patientenakten mit Patientenkontrolle (EGA, PHR)

Um aufwÃ¤ndige Untersuchungen in der genomischen Medizin oder in der Bildverarbeitung durchfÃ¼hren zu kÃ¶nnen, 
sind Speicher-und Computing-Ressourcen bzw. spezielle Algorithmen notwendig,  die im Rahmen einer PHR oder in
einem Krankenhaus meist nicht kurzfristig zur VerfÃ¼gung stehen. 

  Diese Services kÃ¶nnen im Rahmen der Virtualisierung von Rechner, Speicherund Servicestrukturen zur VerfÃ¼gung
gestellt werden. Derzeit untersucht das Projekt MediGRID 6 im Rahmen der D-Grid-Initiative die Rahmenbedingungen
fÃ¼r einen Grid-Einsatz in der Medizin.  Neue MÃ¶glichkeiten mit Ressourcen und Methoden im Grid kommen aus den
Bereichen Bioinformatik, Bildverarbeitung und klinische Forschung.  Zur Steigerung der QualitÃ¤t der
Patientenversorgung, bei gleichzeitiger Begrenzung der Kosten, ist es notwendig,  die Prozesse sowohl bei den
Leistungserbringern als auch bei den KostentrÃ¤gern zu optimieren und den Patienten in den Mittelpunkt zu stellen. Dazu
werden IT-LÃ¶sungen benÃ¶tigt, die die sektorÃ¼bergreifende, patientenzentrierte Integration der Informationen aus den
medizinischen und administrativen Prozessen unter BerÃ¼cksichtung der Datensicherheit und des Datenschutzes
gewÃ¤hrleisten. Die EinfÃ¼hrung der elektronischen Gesundheitskarte bildet die Basis fÃ¼r den Aufbau einer
Telematikinfrastruktur. Zum zentralen Bestandteil wird sich dabei die elektronische Patientenakte entwickeln. 

  Mittelfristig werden die Grenzen zwischen ambulanter und stationÃ¤rer Versorgung immer stÃ¤rker verwischen.  Aktuelle
organisatorische Entwicklungen der integrierten Versorgung, wie beispielsweise Medizinische Versorgungszentren und
Ã„rztenetze, kÃ¶nnen zukÃ¼nftig daher nur durch eine leistungsfÃ¤hige informationstechnische UnterstÃ¼tzung den
Anforderungen der medizinischen Dokumentation, der Verwaltung der Patientendaten und der QualitÃ¤tssicherung
genÃ¼ge leisten. Gleichsam wird eine viel versprechende Ausgangslage fÃ¼r neue...
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