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„RÄUME ÖFFNEN FÜR DIE DIGITALISIERUNG“ 
INTERSYSTEMS Die deutsche Gesundheitspolitik hat sich – endlich – die Digitalisierung auf die  
Fahnen geschrieben. Dadurch öffnen sich für die medizinische Versorgung neue Räume, sagt Helene 
Lengler, Regional Managing Director Central & Eastern Europe bei InterSystems. Räume öffnen – 
das ist auch das Ziel der neuen Datenplattform und Entwicklungsumgebung IRIS for Health. Sie stellt 
Know-how im Bereich Interoperabilität und Multi-Modell-Datenzugriff zur Verfügung und ermöglicht es 
so, auch anspruchsvolle Datenanalyseprojekte unabhängig von der IT-Infrastruktur zügig zu realisieren.

Über Digitalisierung wird im deut-
schen Gesundheitswesen viel geredet, 
und es wird gerade viel politisch ange-
stoßen. Wie zufrieden sind Sie mit den 
derzeitigen Entwicklungen?
Es gibt Licht und Schatten. Auf der 
einen Seite begrüßen wir, dass mo-
mentan viel Dynamik in dem Thema 
ist. Es gibt viele Aktivitäten im Bundes- 
ministerium für Gesundheit, in die 
wir als Industrie auch aktiv – und 
nicht nur über die Verbände – einge-
bunden werden. Das finden wir sehr 
gut. Auch das Terminservice- und Ver-
sorgungsgesetz (TSVG) geht in die 
richtige Richtung: Es öffnet Räume 
für die Digitalisierung. Die Schatten 
liegen bei den Details der Umsetzung. 
Was uns auch fehlt, ist eine überge-
ordnete Digitalstrategie, die Rahmen-
bedingungen – aber auch nur Rah-
menbedingungen – definiert und rea-
listische Fristen setzt. Für ein beson-
ders gelungenes Beispiel halten wir 
nach wie vor die Schweiz, wo früh ei-
ne Strategie formuliert und langfristi-
ge Zielvorgaben gemacht wurden. Das 
hat den Markt auf sehr positive Weise 
in Bewegung gebracht. Die Schweiz 
macht aber auch deutlich, dass so et-
was ein mehrjähriger Prozess ist.

Wie beurteilen Sie die derzeitigen  
Pläne für die elektronischen Patienten- 
akten nach §291a SGB V?
Stichwort Zeitplan: Den betrachten 
wir als sehr sportlich. Ich wüsste kein 
anderes europäisches Land, das ver-

sucht hat, eine elektronische Patien-
tenakte in so kurzer Zeit einzuführen. 
Das Zweite, was wir für schwierig hal-
ten, sind die extremen Vorgaben für 
Sicherheit und verschlüsselte Kom-
munikation. Es stimmt, Datenschutz 
ist ein ganz wichtiges Thema. Aber es 
wird aus unserer Sicht ein zu großer 
Fokus darauf gelegt. Allein die Anfor-
derungen an den Konnektor sind hö-
her als in der militärischen Kommuni-
kation. Problematisch ist auch, dass 
die Spezifikation der gematik sehr 
stark eine deutsche Spezifikation ist. 
Mit der angeblichen IHE-Konformität 
ist es bei genauerem Hinsehen nicht 
weit her. Wenn man sich auf der ande-
ren Seite ansieht, dass die EU mit ih-
ren Empfehlungen für elektronische 
Patientenakten auch einen grenzüber-
schreitenden Datenaustausch ermög-
lichen will, dann ist eine sehr nationa-
le Spezifikation umso unverständli-
cher. Und noch etwas: Bei der ePA 
erfolgen Spezifizierung und Zertifizie-
rung durch dieselbe Organisation. In 
der Softwarewelt gibt es dagegen ein 
Paradigma, wonach Spezifizierung 
und Qualitätssicherung immer ge-
trennt werden müssen.

Neben der technischen geht es bei  
Patientenakten auch um inhaltliche In-
teroperabilität, um medizinische Daten- 
objekte. Das will die Politik bei der KBV 
ansiedeln. Wie stehen Sie dazu?
Wir halten es für schwierig, wenn 
man das Thema Semantik in die Hän-

de nur eines Teils der Leistungserbrin-
gerorganisationen gibt. Die KBV hat 
unbestrittene Kompetenzen bei der 
Abrechnung im niedergelassenen Be-
reich, aber sie repräsentiert nur den 
ambulanten Sektor. Es würde sich aus 
unserer Sicht anbieten, eine übergrei-
fende Organisation mit der Verant-
wortung für die Semantik zu betrau-
en, eine Organisation wie das DIMDI, 
das ja schon lange über Sektorengren-
zen hinweg agiert.

Mit welchen Lösungen kann  
InterSystems zu mehr Interoperabilität 
im Gesundheitswesen beitragen?
Wir haben zum einen die in Deutsch-
land unter anderem bei Sana sowie in 
der Vernetzung der Medizinischen 
Hochschule Hannover etablierten Lö-
sungen unserer HealthShare Produkt-
familie, mit denen wir sehr viele Use 
Cases rund um Patientenakten abde-
cken. Neu hinzugekommen ist im ver-
gangenen Jahr unsere Datenplattform 
IRIS, die im Herbst als IRIS for Health 
in einer spezifischen Variante für das 
Gesundheitswesen gelauncht wurde. 
IRIS ist eine extrem performante Ent-
wicklungsumgebung für etablierte 
und auch neue Player in der Gesund-
heits-IT, die zwei Dinge zusammen-
bringt, für die InterSystems seit Lan-
gem steht. Das ist zum einen die Inter- 
operabilität mit Unterstützung sämtli-
cher gängiger Standards und Profile 
von HL7 CDA über DICOM und IHE 
bis zu neuen Standards wie HL7 FHIR. 
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Zum anderen macht IRIS sehr hetero-
gene Datenstrukturen miteinander 
vereinbar, sodass nicht nur mit SQL, 
sondern auch mit anderen Datenbank-
technologien in einer Umgebung gear-
beitet werden kann. Das ist gerade im 
Gesundheitswesen ein wichtiges Asset.

Was genau macht diese Entwicklungs-
umgebung so attraktiv, und was ist die 
Zielgruppe?
Die Entwicklungsumgebung richtet 
sich an alle, die sich im Bereich 
App-Entwicklung engagieren, die bei 
ihren Lösungen – hinter welchem 
Frontend auch immer – mit medizini-
schen Daten hantieren wollen und die 
Interoperabilität benötigen, um die 
Daten zu analysieren, sei es klassisch 
oder im Sinne von Machine Learning 
und künstlicher Intelligenz. Das kön-
nen medizinische Einrichtungen oder 
Start-ups sein, aber auch zum Beispiel 
Labore oder Medizingerätehersteller, 
die Funktionsdaten oder Bilddaten 
versenden wollen und die in der Ver-
gangenheit oft an den Grenzen der 
jeweiligen IT-Systeme gescheitert 

sind. Attraktiv wird IRIS for Health 
zum einen durch das enorme Know-
how in den Bereichen Interoperabi- 
lität und Multi-Modell-Datenzugriff, 
das dahintersteckt, zum anderen aber 
auch durch einen sehr niedrigschwel-
ligen Zugang mit einer sogenannten 
Community Edition in Cloud-Umge-
bungen wie Google, Amazon Web  
Service und Microsoft Azure.

Wie funktioniert diese Community  
Edition?
Die Community Edition von IRIS for 
Health macht es sehr einfach, in der 
Cloud erste Entwicklungen zu ver-
wirklichen und auszuprobieren. Es 
lassen sich auch kleinere Produktivbe-
triebe realisieren, sodass das, was letzt-
lich beim Kunden installiert wird, be-
reits sehr gut getestet ist. Wir machen 
genau die Technologien zugänglich, 
die wir auch bei der Entwicklung un-
serer HealthShare Produktfamilie nut-
zen, entsprechend bietet sich IRIS for 
Health auch für Kunden an, die im 
Umfeld von Patientenakten neue Ser-
vices oder Frontends erstellen möch-

ten. Die Nutzung ist aber ausdrücklich 
unabhängig von HealthShare bzw. von 
der jeweiligen IT-Infrastruktur. Sie 
steht Nutzern aller IT-Systeme offen. 
Wichtig ist, dass die spätere Nutzung 
der entwickelten Lösungen nicht an 
die Cloud gekoppelt ist. Die Software 
kann am Ende auch lokal installiert 
oder im eigenen Rechenzentrum be-
trieben werden. Der Nutzen der Com-
munity Edition besteht darin, eine 
Entwicklung rasch starten zu können. 
Wir laden alle Besucher der DMEA 
ein, sich das am Stand (Halle 3.2, Stand 
D-105) genau anzusehen. Es lohnt sich!
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