
MEDEORA-HIV

Qualitätssicherung durch Bewertung von Routinedaten in der 
Behandlung HIV-infizierter Patienten



Die Voraussetzungen



Agenda

• Überschaubare Zahl von HIV-
Schwerpunktpraxen und –zentren

• Definierter Satz relevanter Parameter
• Finanzieller Anreiz für die 

Datenweitergabe zum Deutschen 
Kompetenznetz HIV/AIDS und Robert-
Koch-Institut, Berlin

• Jahrelange intellektuelle Vorarbeit 
verschiedener nationaler und 
internationaler Kohorten-Projekte
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Die Software



Agenda

• Vollständige Dokumentation aller 
relevanten HIV-assoziierten Parameter

• Auswertungsfunktionen
• Exportmöglichkeiten für eigene 

Datenauswertungen
• Datensicherung
• Datenvalidierung
• Qualitätskontrolle
• Über 110 registrierte Nutzer
• Mehr als 20.000 gespeicherte Patienten 

und 7000 – 10.000 „aktive“ Patienten
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Agenda

• BDT-Schnittstelle zum Import von Daten 
aus Praxissystemen

• LDT-Schnittstelle zur Übernahme von 
Daten aus klinischen Laboren

• HL7 V2.x-Schnittstelle zur Übernahme 
von Daten aus Krankenhausinformations-
systemen und von Kommunikations-
Servern
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Agenda

• RKI-Schnittstelle zum Datenexport im 
Rahmen der Surveillance-Studie des RKI 

• RKI-Schnittstelle zum Datenexport im 
Rahmen der Qualitätssicherungsverträge 
der KV-Nordrhein

• Importschnittstelle zur Übernahme von 
Daten aus der Software „MACRO“ des 
Deutschen Kompetenznetzes HIV/AIDS

• Exportschnittstelle zur Datenübertragung 
von MEDEORA-HIV an die Software 
„MACRO“
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Agenda

• Bi-direktionale Schnittstelle mit dem 
Arevir-Projekt zum Austausch von 
Resistenz- und klinischen Daten der 
behandelten Patienten

• Schnittstelle zum Datenexport an das 
Expertensystem RADATA des ifi-Institut, 
Hamburg

• Verschiedene Schnittstellen zum Import 
von Ergebnissen von Plasmaspiegel-
messungen antiretroviraler Therapie
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Die Qualitätssicherung



Agenda

• Validierung der Daten schon bei der 
Eingabe (z.B. Ranges bei Labordaten)

• Überprüfung der Plausibilität 
sequenzieller Datumsangaben (Date-
Time-Validation-Engine)

• Sicherung der Datenkonsistenz mit Hilfe 
des QS-Moduls Datenqualität

• Sicherung leitliniengerechter Therapie 
mit Hilfe des QS-Moduls Therapiequalität
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Die Projekte



Agenda
• Qualitätssicherung der KV-Nordrhein
• Surveillance-Studie des Robert-Koch-

Instituts 
• Datenexport an das Deutsche 

Kompetenznetz HIV/AIDS
• Datenaustausch im Rahmen des Arevir-

Projektes 
• Eine Reihe regionaler und überregionaler 

wissenschaftlicher Projekte
• Beteiligung an einem 

Entwicklungshilfeprojekt in Lesotho

Projekte

Voraussetzungen

Software

Qualitätssicherung

Projekte

Fazit

Herausforderungen



Die Herausforderungen



Agenda

• Regelmäßige Aktualisierung der Software
• Qualitativ hochwertiger Support bei 

stetig wachsender Struktur
• Zunehmende Anforderungen aus 

Schwerpunktpraxen und Kliniken 
hinsichtlich Weiterentwicklungen
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Das Fazit



Agenda
• Innerhalb von nur zwei Jahren wurde eine 

nachhaltige und viel genutzte Struktur 
etabliert

• MEDEORA-HIV als „Datendrehscheibe“ im 
Bereich der Dokumentation der HIV-
Infektion

• Ein Großteil der HIV-Patienten in 
Deutschland sind inzwischen dokumentiert 

• Der Kreis der Nutzer und die Nachfrage 
nach Daten wachsen stetig

• Eine zentrums- und klinikübergreifende 
Sicherung der Therapiequalität (z.B. 
Benchmarking) ist möglich und sollte 
angestrebt werden

Fazit

Voraussetzungen

Software

Qualitätssicherung

Projekte

Fazit

Herausforderungen



Weitere Informationen unter WWW.MEDEORA.COM


