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Was sind ärztliche Anordnungen? 


Anordnungen 


Ärzte behandeln Patienten … 


• indem sie mit dem Patienten 


sprechen 


• diagnostische oder 


therapeutische Eingriffe 


vornehmen 


• medizinische Leistungen an 


andere Healthcare 


Professionals delegieren d.h. 


anordnen 


• medizinische Leistungen von 


anderen Ärzten anfordern 


Deutsche Definition 


Arzneimittelverordnung 


Anordnung 


• Delegation medizinischer 


Leistungen, die nicht schwierig, 


riskant oder unvorhersehbar 


sind 


Leistungsanforderung 


• Anforderung an andere Abt. 


• Entscheidung/ Empfehlung 


Dt. Prozess 


Patientenkurve 


(oder KIS) 


KIS (+ Papier) 
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Ca. 30 Prozent der deutschen Kliniken werden in den nächsten Jahren 
vollständig elektronisch anordnen 


Elsevier (2014): Online-Befragung von 536 Krankenhaus-Entscheidern (Ärztliche Direktoren, Geschäftsführer, IT-Leiter und Chefärzte 
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Schweiz (n = 58)


Geschätzte Zeit bis zur Umsetzung des vollständigen elektronischen 
Anordnens in allen Abteilungen 


(n = 536) 
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Was sind Anordnungssets und wofür werden Sie beim 
elektronischen Anordnen eingesetzt? 
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Anordnungsset 


im KIS 


• Vorgefertigte Auswahllisten von 


Anordnungen für spezifische 


Diagnosen oder Prozeduren 


• Leitlinien- und evidenzbasiert 


und auf dem aktuellsten Stand 


der Medizin 


• An die lokale Praxis des 


jeweiligen Krankenhauses 


angepasst 


• Enthalten Kurzhinweise, 


Entscheidungshilfen und Links 


zu Quellen 


• Integriert in das System zum 


elektronischen Anordnen im 


KIS 


Definition von Anordnungssets Ziele von Anordnungssets 


• Qualitätsstandards für die 


häufigen Fälle umsetzen 


• Medizinisches Wissen im 


Alltag vermitteln und vertiefen 


• Neue Ärzte schneller in den 


Klinikstandard einarbeiten 


• Unnötige Diagnostik 


vermeiden 


• Behandlung besser planen 


• Vergessene Anordnungen und 


resultierende Rückfragen 


verringern 


• Dokumentationsaufwand im 


KIS reduzieren 
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Elsevier betreibt in den USA die Plattform Elsevier Order Sets für 
evidenzbasierte Anordnungssets 
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 170+ vorgefertigte Sets von Anordnungen für spezif. 


Diagnosen, Operationen und Prozeduren 


 Leitlinien- und evidenzbasiert, inkls. Entscheidungshilfen 


 Regelmäßig aktualisiert 


Content 


 Einfache klinikindividuelle Anpassung von Elsevier 


Anordnungssets 


 Unkomplizierte Übernahme von Aktualisierungen von Elsevier 


 Moderne Kollaborationsplattform zur Optimierung der internen 


Abstimmungs- und Freigabeprozesse 


Content 


Management 


 Bi-direktionale Integration in das jeweilige KIS 


 Anwendung des klinikeigenen Katalogs von anordnenbaren 


Leistungen 


 Import bestehender, Export aktualisierter Anordnungssets von 


InOrder ins KIS 


KIS 


Integration 
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Anordnungssets sind vorgefertigte Auswahllisten von 
Anordnungen für eine spezifische Diagnose oder Prozedur 


http://inorderdemo.
ordersetsmanager.co


m/ 
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Thema des 


Order Sets 


Kategorien von 


Anordnungen 


Anordnungen 


Hinweise < 10s 


lesbar 


Entscheidungs-


hilfen und 


Quellen <90s 


lesbar 


Content Management zu 


klinikindividuellen 


Anpassung der Elsevier 


Vorlagen 
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Anordnungssets von Elsevier sind leitlinien- und evidenzbasiert 
und werden regelmäßig akualisiert 
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Immer sichtbar am Punkt des Anordnens Hinweise 


• Wichtige Hinweise in Bezug auf eine Anordnung (lesbar in <10s) 


• Warnungen oder Erinnerungen etwas zu tun oder nicht zu tun 


• Heben Anordnungen hervor, die den Outcome verbessern können 


Aufrufbar über Infobutton Entscheidungshilfen 


• Praktische Infos, die helfen die richtige Anordnung auszuwählen (lesbar in <90s) 


• Fassen Leitlinien, systematische Reviews oder wichtige Artikel zusammen 


• Können Tabellen oder Graphiken enthalten 


Aufrufbar über Hyperlinks in den Orientierungshilfen Referenzen 


• Öffentliche Quellen zu wichtiger Literatur: Leitlinien, Systematische Reviews, RTCs, etc. 


• ClinicalKey: First Consult, Arzneimittel-Monographien, MEDLINE 


Qualitätsindikatoren, die erhoben und berichtet werden Qualitätsindikatoren 


• Zusammenfassende Darstellung des Qualitätsindikators 


• Link zur Quelle 
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Elsevier Anordnungssets gibt für über 170 Themen aus 5 
Fachrichtungen 


5 
Fachrichtungen 


Innere Medizin 


Chirurgie 


Gynäkologie 


Pädiatrie (im Aufbau) 


9 
Bereiche 


Akut 


Chronisch 


Entlassung nach Hause 


Entlassung in Ambulanz 


Notaufnahme 


Normalstation 


Intensivstation 


Prä-operativ 


Post-operativ 


3  
Sprachen 


Englisch 


Spanisch (100 OS in 2016) 


Deutsch (8 OS in 2016) 


Onkologie (im Aufbau) 
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Anordnungssets wurden 2015 und 2016 unter die Top-5 IT-Themen 
gewählt und in zwei Kliniken pilotiert 


Evaluation im Rahmen 


des Entscheider-


Zyklus 2015 


Arbeits-


zeit 


Wie stark beschleunigen Anordnungssets den 


Prozess des elektronischen Anordnens? 


Verweil-


dauer 


Lässt sich mittels Anordnungssets die Zahl 


vermeidbarer Behandlungstage senken? 


Zufrie-


denheit 


Kann mittels Anordnungssets die 


Mitarbeiterzufriedenheit verbessert werden? 


Pilotprojekte am am Universitätsklinikum Frankfurt und der 


LVR-Klinik Langenfeld in 2015 
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Im Rahmen der Pilotprojekte wurde der Einsatz von 
Anordnungssets in einem strukturierten Prozess ausgewertet 
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Schritte 


Aktivitäten 


Anordnungssets 


auswählen 


Anordnungssets 


anpassen 


Anordnungssets 


integrieren 


Anordnungssets 


evaluieren 


1 2 3 4 


• Identifikation der 


häufigsten 


Hauptdiagnosen 


• Abgleich mit den 


170 Anordnungs-


sets von Elsevier 


• Auswahl von je 


3-5 Sets durch 


UKF und LVR 


• Übersetzung der 


Elsevier-Vorlagen 


aus den USA 


• Anpassung der 


Sets an dt. Leit-


linien und Praxis 


• Review durch 


führende 


Fachexperten 


• Lokale 


Anpassung an 


Bedürfnisse durch 


UKF und LVR 


• Manuelle 


Integration der 


Sets in ORBIS 


am UKF und 


NEXUS bei LVR 


• Anwendung der 


Anordnungs-


sets über 


mehrere Monate 


• Vergleich 


Zeitbedarf für 


Anordnen vorher/ 


nachher 


• Vergleich der 


Verweildauer pro 


Diagnose vorher/ 


nachher 


• Vergleich Zu-


friedenheit der 


Ärzte mit elektr. 


Anordnen vorher/ 


nachher 


Feb 2015 April 2016 
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Im ersten Schritt wurden 8 deutsche leitlinien- und evidenzbasierte 
Anordnungssets entwickelt 
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Schritte 
Anordnungssets 


auswählen 


Anordnungssets 


anpassen 


Anordnungssets 


integrieren 


Anordnungssets 


evaluieren 


1 2 3 4 


Anordnungsset 
Überset-


zung 


Anpas-


sung 
Review 


Lokali-


sierung 


U
n
iv


e
rs


it
ä
ts


k
lin


ik
u
m


 


F
ra


n
k
fu


rt
 


G
a
s
tr


o
-


e
n
te


ro
lo


g
ie


 Leberversagen - Station             


Pankreatitis, akut - Station             


Aszites - Station Neuentwicklung       


U
ro


lo
g
ie


 


TURP - postoperativ             


Nephrektomie - postoperativ             


L
V


R
-K


lin
ik


 


L
a
n
g
e
n
fe


ld
 


P
s
y
c
h
ia


tr
ie


 Psychiatrische Aufnahme - Station Neuentwicklung       


Depression, unipolar - Station              


Alkohohlentzug - Station             


Am Autoren- und Reviewprozess 


waren führende med. Fachexperten 


folgender Kliniken beteiligt: 


• Uniklinik Bonn 


• Uniklinik Düsseldorf 


• Uniklinik Frankfurt 


• Uniklinik Freiburg 


• Uniklinik Greifswald 


• Uniklinik Hamburg-Eppendorf 


• LVR-Klinik Langenfeld 


• Ev. Krankenhaus Oberhausen 


• HELIOS Klinikum Wuppertal 
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Im zweiten Schritt wurden diese 8 Anordnungssets in das jeweilige KIS 
manuell integriert 
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Schritte 
Anordnungssets 


auswählen 


Anordnungssets 


anpassen 


Anordnungssets 


integrieren 


Anordnungssets 


evaluieren 


1 2 3 4 


Klinikinformations-


system 


Manuelle 


Integration 


Ärzte-


Schulung 


Anwendung 


auf Station 


LVR-Klinik Langenfeld NEXUS         seit 3.11.15 


Universitätsklinikum Frankfurt Agfa ORBIS         seit 18.1.16 
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Beispiel UKF: Anordnungssets Pankreatitis, akut – Station in ORBIS 


15 


15 


Anordnungen 
Kurzhinweise < 


10 s lesbar 


Entscheidungs-


hilfen < 90 s lesbar 


Reiter für Arzneimittel 
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Fazit UKF: Anordnungssets sind eine Gedächtnisstütze und 
integrieren Leitlinien 
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• Verweildauer bei H-Diagnosen von 


8,53 Tagen in Q1 2015 auf 8,05 Tage 


in Q1 2016 um ½ Tag gesunken* 


• Zeitbedarf zum elektronischen 


Anordnen von durchschnittlich 6.1 


Min. pro Patient auf 5,4 Min. pro 


Patient um 42 Sek. gesunken 


 


3,2 


2,0 


… mit der inhaltlichen 
Unterstützung des 


elektronischen Anordnens 


Mitarbeiterzufriedenheit 
Ohne Anordnungssets Mit Anordnungssets


Folie 16 


• Gute Gedächtnisstütze für 


allgemeine Verordnungen (Kostform, 


Heparin,…) 


• Erspart Arbeit im System, Prozess 


ist flüssiger als vorher (67%) 


• Inhaltliche Unterstützung ist besser 


als vorher (69%) 


• Hinweis auf Dauermedikation wurde 


noch integriert 


• Allgemeines Aufnahme-


anordnungsset wurde entwickelt 


Qualitatives Feedback Quantitative Ergebnisse 


Quelle: Elsevier/ UKF (2016): Online-Befragung von 16 anordnenden Ärzten in den Pilotabteilungen vor und nach Einsatz der Anordnungssets, Vergleich der Vwd von 133 Fällen mit H-Diagnosen 


(Leber, Pankreas) aus Q1 2015 mit 105 Fällen in Q1 2016 (Pilotzeitraum der Anordnungssets), Zeitmessung für das Anordnen von 27 Patientenfällen ohne Anordnungsset vs. 27 Patientenfällen 


mit Anordnungsset 


Verbesserung um 


1,2 => Inhaltliche 


Unterstützung wird 


sehr geschätzt! 


Noten von 1 bis 6 mit  


1 = sehr zufrieden und 6 = sehr unzufrieden 
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Beispiel LVR: Anordnungssets in NEXUS 
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Pfadstruktur mit 


Ampelfunktion 


Aufruf des 


Anordnungssets 


Kurzhinweise  


< 10 s lesbar 


Entscheidungs-hilfen 


< 90 s lesbar 


Klinik Langenfeld 
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Fazit LVR-Klinik: Anordnungssets reduzieren vergessene Anordnungen 
und unterstützen die Umsetzung von Standards 


Folie 


18 


• Sicherheit an alles zu denken, 


keine Erinnerungszettel mehr 


• Direkte Möglichkeit zu checken, ob 


alles angeordnet ist 


• Entscheidungshilfen bei der 


Auswahl seltenerer Medikamente 


• Unproblematische Wieder-


aufnahme nach Unterbrechungen 


• Sicherheit dass auch nachts eine 


vollständige Aufnahme erfolgt 


• Rechtssicherheit bei Unterbrin-


gungen, weniger MDK-Clearing-


Prozesse 


• Standardisierung 


Qualitatives Feedback Quantitative Ergebnisse 


 


 


 


 


 


 


 


 


• Zeitbedarf zum elektronischen 


Anordnen von durchschnittlich 5 Min. 


pro Patient auf 5½ Min. pro Patient 


um 30 Sek. gestiegen 


Quelle: Elsevier/ LVR-Klinik Langenfeld (2016): Online-Befragung von 6 anordnenden Ärzten in den vor und nach Einsatz der Anordnungssets, Zeitmessung für das Anordnen von 18 Patientenfällen 


ohne Anordnungsset vs. 18 Patientenfällen mit Anordnungsset 


Klinik Langenfeld 


4,0 


2,7 


… mit der inhaltlichen 
Unterstützung des 


elektronischen Anordnens 


Mitarbeiterzufriedenheit 


Ohne Anordnungssets Mit Anordnungssets


Noten von 1 bis 6 mit  


1 = sehr zufrieden und 6 = sehr unzufrieden 


Verbesserung um 


1,3 => Inhaltliche 


Unterstützung wird 


sehr geschätzt! 
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• Anordnungssets sind vorgefertigte Auswahllisten von Anordnungen für 
spezifische Diagnosen oder Prozeduren – Leitlinien- und evidenzbasiert 
und regelmäßig aktualisiert 


• Der Einsatz von Anordnungssets kann je nach KIS Zeit sparen, die 
Verweildauer reduzieren und die Zufriedenheit der Mitarbeiter mit dem 
elektronischen Anordnen steigern 


• Elsevier Order Sets bietet 400+ Anordnungssets für 170 Themen, 
leitlinien- und evidenzbasiert und regelmäßig aktualisiert 


• Elsevier Order Sets bietet ein Content Management System zur 
klinikindividuellen Anpassung der Elsevier Order Sets sowie zur 
Entwicklung eigener Anordnungssets 


• Die bi-direktionale Integration zwischen Elsevier Order Sets und KIS 
stellt sicher, dass alle Anordnungssets basierend auf dem klinikeigenen 
Katalog der anordnenbaren Leistungen entwickelt werden 
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Zusammenfassung 
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Backup 
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Southeast Alabama 


Medical Center  


400 Betten 


FHN Freeport Illinois 


146 Betten 


Akut-Krankenhaus im 


mittleren Westen der 


USA 


150 Betten 


P
a
y
b


a
c
k


 
R


o
I 


E
in


s
p


a
ru


n
g


 


$ 5,05 Mio. Einsparungen 


in 3 Jahren 


 Arbeitszeiteinsparung 


beim Anordnen von 80% 


 Arbeitszeiteinsparung 


bei der Klärung von 


Anordnungen von 70% 


 Reduktion vermeidbarer 


Behandlungstage 


 


 


 


 


 


3-Jahres-RoI 463% 


 


 


 


Payback 15,4 Monate  


nach Implementierung 
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$ 1,1 Mio.Einsparungen in 


5 Jahren 


 Arbeitszeiteinsparung 


durch Reduktion von 


Anordnungsfehlern und 


Arzneimittelfehlern 


 52%-Reduktion 


vermeidbarer 


Behandlungstage 


 Verbesserung des 


Qualitätsscorings von 


94,29% auf 100% 


 


 


5-Jahres-RoI 153% 


 


 


 


Payback 14 Monate  


nach Implementierung 


 


$ 0,5 Mio.Einsparungen in 


5 Jahren 


 Arbeitszeiteinsparungen 


bei Entwicklung, 


Anpassung und Review 


von Anordnungssets 


 Steigerung der 


Patientenzufriedenheit 


von 54% auf 72% 


 


 


 


 


 


5-Jahres-RoI 193% 


 


 


 


Payback 21 Monate  


nach Implementierung 


 


Studien von IDC Health Insights gehen in den USA von Einsparungen von 
ca. $ 2.000 pro Bett pro Jahr durch den Einsatz von Anordnungssets aus 
 


Quellen: IDC Health Insights (2011): The Business Value of Automating Evidence-Based Medicine: Southeast Alabama Medical Center; 


IDC Health Insights (2012): The Business Value of Automating Evidence-Based Medicine: FHN; IDC Health Insights (2013): The Business 


Value of Automating Order Sets in a Midsize Hospital 
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Laktulose einmalig 


als Einlauf (500ml 


20%ige Laktulose) 


Laktulose Klistier 1-


mal (500ml 20%ige 


Laktulose) 


Laktulose-Einlauf 1-


mal (500ml 20%ige 


Laktulose) 


Laktulose einmalig 


als Einlauf (500ml 


20%ige Laktulose) 


Laktulose Klistier 1-


mal (500ml 20%ige 


Laktulose) 


Laktulose-Einlauf 1-


mal (500ml 20%ige 


Laktulose) 


Chefarzt 


Kommentiert Entwurf, 


gibt Endfassung frei 


Oberarzt 


Kommentiert/ 


korrigiert Entwurf 


Assistenzarzt 


Erstellt ersten Entwurf 


Chefarzt 


Kommentiert Entwurf, 


gibt Endfassung frei 


Oberarzt 


Kommentiert/ 


korrigiert Entwurf 


Assistenzarzt 


Erstellt ersten Entwurf 


Herausforderung: Die Entwicklung von Anordnungssets und deren 
Integration ins KIS ist zeit- und abstimmungsintensiv 


Folie 
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Prozess-
schritt 


Personen/ 
Abteilungen 


Problem 


Laktulose einmalig 


als Einlauf (500ml 


20%ige Laktulose) 


• Anordnungssets werden in einem nicht-standardisierten Format, in einer 


nicht-standardisierten Sprache entwickelt 


• Unterschiedliche Abteilungen haben unterschiedliche Bedürfnisse 


• Die IT muss die abstimmungsintensive Übersetzungsarbeit in den Katalog der 


anordnenbaren Leistungen ins KIS leisten 


Entwurf Korrektur Freigabe 
KIS 


Integration 


Laktulose Klistier 1-


mal (500ml 20%ige 


Laktulose) 


Laktulose-Einlauf 1-


mal (500ml 20%ige 


Laktulose) 


Laktulose, Einlauf, 


500ml 20%ige 


Laktulose, 1-mal 
Beispiele 


Chefarzt 


Kommentiert Entwurf, 


gibt Endfassung frei 


Oberarzt 


Kommentiert/ 


korrigiert Entwurf 


IT-Mitarbeiter 


Arbeitet frei-


gegebenes Anord-


nungsset ins KIS ein 


Assistenzarzt 


Erstellt ersten Entwurf Aktivtitäten 


Typische Entwicklung eines Anordnungssets 







ClinicalKey  | 


Ziel: Anordnungssets sollen in einem Content Management System 
entwickelt werden, das interoperabel ist mit KIS 


Folie 
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Katalog der anordnen- 


baren Leistungen 


Content Management System 


Elsevier InOrder  *                    


• Standardisierter Katalog der 


anordnenbaren Leistungen 


• Vorlagen von Anordnungssets 


• 170 vorgefertigte Anordnungssets 


• Leitlinien- und evidenzbasiert 


• Regelmäßig aktualisiert 


• Erstellung/ Bearbeitung von 


Anordnungssets 


• Anpassung von Elsevier-Vorlagen 


• Bearbeitung existierender 


Anordnungssets aus dem KIS 


• Neuentwicklung von Anordnungssets 


Klinikinformationssystem  


(KIS) 


• Elektronisches Anordnen für den 


jeweiligen Patienten 


• Auf Basis des Katalogs der 


anordnenbaren Leistungen 


• Mit Hilfe von Anordnungssets, die auf 


InOrder entwickelt und freigegeben 


wurden 


• Integration der entwickelten 


Anordnungssets (manuell oder über 


Schnittstelle) 


 


 


Katalog der anordnen- 


baren Leistungen 


Anordnungssets Anordnungssets 2. Integration 


B
i-


d
ir
e


k
ti
o
n
a
le


 I
n
te


g
ra


ti
o
n


 


* Elsevier – weltweit führender Medizinverlag – betreibt in den USA, GB und Spanien die Plattform InOrder für evidenzbasierte Anordnungssets 
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Nächster Meilenstein: Der Meta-Katalog setzt die grundlegenden 
Standards für ein Mapping (2/2) 


www.ENTSCHEIDERFABRIK.c
om 


24 


Oberkategorien 


• Aufnahme 


• Patientenverfügung 


• Vitalparameter und 


Monitoring 


• Sauerstoffversorgung 


• Pflege 


• Ernährung 


• Bewegung 


• Labor 


• Medikamente 


• Infusionen 


• Bildgebung 


• Andere Diagnostik 


• Konsile 


Unterkategorien 


• Aufnahme 


• Patientenverfügung 


• Vitalparameter und 


Monitoring 


• Sauerstoffversorgung 


• Sauerstofftherapie 


• Mechanische Ventilation 


• Pflege 


• Am Patienten 


• Sonden und Drainagen 


• Verbände 


• Vorsichtsmaßnahmen 


• Sonstige 


• Ernährung 


• Oral 


• Enteral 


• Parenteral 


• Bewegung 


• Labor 


• Medikamente 


• Infusionen 


• Bildgebung 


• Andere Diagnostik 


• Konsile 


Konfigurationen 


• Aufnahme 


• Patientenverfügung 


• Vitalparameter und 


Monitoring 


• Sauerstoffversorgung 


• Sauerstofftherapie 


• Gerät 


• Nasensonde 


• Sauerstoffmaske 


• Spirometrie 


• Ec. 


• Menge 


• Freitext 


• Einheit 


• L/Min. 


• Titrieren bis 


Sauerstoffsättigung 


• Freitext 


• Instruktionen 


• Freitext 


• Mechanische Ventilation 


• Pflege 


• Am Patienten 


• Sonden und Drainagen 


• Verbände 


• Vorsichtsmaßnahmen 


• Sonstige 


• Ernährung 


• Oral 


• Enteral 


• Parenteral 


• Bewegung 


• Labor 


• Medikamente 


• Infusionen 


• Bildgebung 


• Andere Diagnostik 


• Konsile 
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Vorgehen: Der Meta-Katalog wird in einem strukturierten Prozess 
entwickelt und getestet 
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Schritte 


Aktivitäten 


Übersetzen Anpassen Testen 


1 2 3 


• Übersetzung des 


amerikanischen 


Katalogs der 


anordnenbaren 


Leistungen von Elsevier 


ins Deutsche durch 


Elsevier 


• Integration eines dt. 


Arzneimittelkatalogs 


durch Elsevier 


 


• Anpassung des 


Katalogs an die dt. 


Erfordernisse 
• Welche Anordnungen 


muss der Katalog 


enthalten? 


• Welche Konfigurationen 


sind erforderlich? 


• Welche Kategorien von 


Anordnungen sind 


sinnvoll? 


• Welche Kodierungen sind 


sinnvoll (Snowmed, ICD)? 


durch Elsevier & 


Klinikpartner 


• Kodierung des Katalogs 


durch Elsevier 


• Integration des dt. 


Standard-Katalogs in die 


Plattform InOrder durch 


Elsevier 


• Entwicklung von 


Anordnungssets auf 


Basis des Katalogs auf 


InOrder durch 


Klinikpartner 


• Manuelle Integration 


ins KIS durch 


Klinikpartner 


• Anwendung der 


Anordnungssets auf 


Pilotstation durch 


Klinikpartner 
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Welche Evidenz wird verwendet? 


 


• Eingeschlossen 


• Evidenzbasierte, national anerkannte Leitlinien 


• Internationale Leitlinien, die US-Praxis widerspiegeln 


• Systematische Reviews und Meta-Analysen 


• ClinicalKey: FirstConsult-Monographien und Arzneimittel-Monographien 


• Randomisierte kontrollierte Studien 


• Beobachtungs- / Kohortenstudien (gelegentlich) 


• Ausgeschlossen 


• Narrative Reviews 


• Zukünftig 


• Clinical Overviews 


• Evidence Synopsen 






