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eMedication - Projektziele 

 Umfassende Dokumentation
 Intensivstation
 Normalstation

 Einfache Bedienung, zeitsparend und intuitiv
 Leserliche Dokumentation
 Fallbezogene Kostenträgerrechnung

 Abrechnung von Zusatzentgelten
 Integration in SAP Module IS-H, MM und CO



Paulinenkrankenhaus

conhIT 2009

Projekt  eMedication

 Kooperation des Paulinenkrankenhauses, Berlin 
und der KAP GmbH, Berlin

 Berufsgruppen übergreifende Projektgruppe 
 Ärzte
 Pflege
 EDV
 Apotheke
 Verwaltung
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Projektphasen eMedication

 04- 11/2005  Planung & Konzeption
 01- 09/2006  Entwicklung/Programmierung
 09/2006 Schulung (30 Ärzte, 150 Pflege)
 10/2006  Testung auf Intensivstation
 11/2006  Roll out & Go Live 150 Betten
 11/2008 Implementierung MM
 kontinuierliche Weiterentwicklung aus der 

täglichen Anwendung heraus
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Prozesse

Warenausgang
Reduzierung

Lagerortbestand

VergabeAnordnung

Materialvorschlag Bestellanforderung

BestellungLieferung durch
Apotheke

Wareneingang
Erhöhung

Lagerortbestand

Medizinischer Prozess

Logistischer Prozess
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 Elektronische Abbildung der
Medikamentenanordnung
Medikamentenvergabe

 Komfortable Medikamentensuche
Medikamentenname
Wirkstoff

 Dokumentationssicherheit (MDK Prüfungen)
 Erfüllung qualitätsrelevanter und medico-legaler 

Anforderungen

Medizinischer Prozess - Ziele
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Integration klinischer Arbeitsplatz
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Therapieplan ohne Anordnungen

Ärztliche Anordnung
 Auswahl eines Präparats
 Auswahl von definierten Standards 

(Infusionen/Perfusoren)
 Auswahl von Vergabezeitpunkten

 Freie Vergabezeitpunkte 
 Routineintervall (morgens, mittags, abends)
 Zeitpunktegenerator für freie 

Vergabeintervalle
 Bedarfsanordnung

 Vergabedauer
 Festgelegte Dauer der Anordnung
 Fortlaufende Anordnung („Kopieren bis auf 

weiteres“, Kopierregeln)

Infusionen / Perfusoren
 Festlegung 

 einer Laufrate
 einer Laufzeit

 Berechnung der Konzentrationen
 Berechnung von Laufraten
 Berechnung von Restvolumina und 

Wechselzeiten (Perfusoren)
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Freitextsuche 

Anordnungsbildschirm
für Infusion/Perfusor

Zeitpunkte-Generator

Anordnungs- und 
Vergabehistorie

Anordnung
Insulinschema

Festlegung einer Bedarfsmedikation mit Bemerkungstext

Zeitpunktetabelle mit 
Bearbeitungsfunktionen

Anordnungsbildschirm
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Anordnung – Festes Intervall
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Anordnung – Freies Intervall
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DSAG Jahrestagung 2008

Ärztliche Anordnung - Infusionen Perfusoren
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Vergabedokumentation
 Aufruf vom klinischen Arbeitsplatz
 Darstellung aller ärztlichen Anordnungen im 

Therapieplan
 Zeitstrahl
 Sortiert nach Darreichungsarten
 Filterfunktionen
 Statusanzeige der Dokumentation (Ampel)
 Aufrufbar aus dem klinischen Arbeitsplatz
 Separat als Transaktion
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Vergabedokumentation

 Aktionen
 Dokumentation der Vergabe
 Dokumentation der Nicht-Vergabe
 Dokumentation der Vergabe bei Bedarf
 Dokumentation von Laufratenänderungen bei 

Infusionen / Perfusionen
 Kenntnisnahme bei Änderungen
 Aufruf der Änderungshistorie
 Aufruf der Vergabehistorie
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Therapieplan – Kenntnisnahme der neuen Anordnung durch Pflege

Therapieplan – Kennzeichnung der neuen ärztlichen Anordnung
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Präparat-Historie und Änderungsbelege
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Therapieplan

Therapieplan Übersicht
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Med. Prozess - Zusammenfassung
 Ärzte 
 ordnen Medikamente im System an
 nehmen Änderungen der Medikation vor
 „keine Zurufmentalität“

 Pflegekräfte 
 bereiten die Zusammenstellung der Medikamente pro 

Vergabezeitpunkt entsprechend den Vorgaben der 
schriftlichen Anordnungen vor (Stellplan)

 dokumentieren die Vergabe bzw. Nicht-Vergabe von 
Medikamenten
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Projektziele logistischer Prozess

 Papierlose Bestellung für Standardmedikamente
 Bestellvorschläge (Hitliste, Bedarfsermittlung)
 Vorschläge für Bestellmengen

 Wareneingang
 Zuordnung Medikamente zu Stationslager

 Warenbewegungen
 Verworfen / Verfallen
 Umbuchung
 Retouren
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Bestellanforderung
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 basierend auf der IS-H Bestellanforderung 
 ergänzt um Zusatzfunktionen 
S – Standardmedikamente
M – Meldebestand (was fehlt bereits)
A – Anordnungen (was wird demnächst 

benötigt)
 erzeugt Materialbestellungen
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Herkunft:
S: Standard
M: Meldebestand erreicht
A: Vorschlag aufgrund von 

Anordnungen

Materialvorschlag
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Wareneingang
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 Anzeige aller offenen Bestellpositionen
Ohne Eingabe einer Bestellnummer

 Dokumentation vollständiger Lieferungen
 Dokumentation von Teillieferungen
 Schließen von Bestellungen

conhIT 2009
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Offene Bestellmenge Bereits gelieferte Teilmenge Bestellmenge

Wareneingang
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Zusammenfassende 
Funktionsübersicht von eMedication

 Erfassung ärztlicher Anordnungen
 Komplette Dokumentation

 der Anordnung von ärztlichen Maßnahmen
 der Medikamentenvergabe
 der Durchführung pflegerischer Maßnahmen
 Der Durchführung ärztlicher Maßnahmen

 Integration mit SAP MM
 Alle Warenbewegungen (Bestellung, Warenausgang)

 Integration in SAP CO
 Fallbezogene Medikamentenkosten
 Fallbezogene Leistungsdokumentation
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Erfahrungen & Fazit nach 28 
Lebensmonaten

 Stabile Anwendung im klinischen Alltag (keinen Absturz)
 Sehr hoher Akzeptanzgrad bei Ärzten und Pflegekräften durch 

prozessnahe Performance 
 Realisierung aller Anordnungsvarianten (komplexe Intensivmedizin)
 Planungstool für Therapien und Maßnahmen
 Stationsübergreifende Kontinuität der Medikation
 Erleichterung durch Medikationsübernahme in den Arztbrief
 Problemlose Einarbeitung neuer Mitarbeiter (MA)
 MA-Disziplinierung beim Anordnungs-und Vergabeverhalten
 Schaffung von Transparenz bei der Verantwortlichkeit
 Verbesserung der Therapiekontrolle durch leitende Ärzte (z.B. über 

VPN-Tunnel im Rufdienst)
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Zusammenfassung

 Die Implementierung von eMedication in den klinischen 
SAP-Arbeitsplatz hat im Paulinenkrankenhaus zu einer 
besseren Strukturierung, Standardisierung und 
Optimierung des gesamten Anordnungs- und 
Dokumentationsprozesses geführt.

 eMedication ist ein unverzichtbares Instrument der 
Qualitätssicherung für leitende Ärzte geworden

 eMedication ermöglicht Kostentransparenz und 
fallbezogene Leistungserfassung

 eMedication erfüllt die rechtlichen Anforderungen der 
Dokumentation und des Datenschutzes
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit

Stand E106 Halle 1.2 - Consultingpavillon

Weitere Informationen KAP GmbH

Email: emedication@kap-berlin.de

www.paulinenkrankenhaus.de
www.kap-berlin.de



Paulinenkrankenhaus

conhIT 2009

Reserve
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Customizing / Stammdaten

 Medikamentendatenbank
Medikamentenstammdaten
Wirkstoffe
 Indikationsgruppen
 Darreichungsarten
 Integration SAP Material Management (Materialstamm)

 Customizing
 Aktivieren / Deaktivieren von Funktionen (wichtig bei 

Roll-Out Verfahren)
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Integration SAP  – fallbezogene Leistungsgenerierung
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Integration - SAP Standardmodule

 SAP Patient Management (IS-H)
 Verwendung der Patientenstammdaten
 Leistungsgenerierung bei Vergabe

 SAP Materialmanagement (MM)
Warenausgang bei Vergabedokumentation
 Bestellung SAP IS-H Standard
Wareneingang
Warenbewegungen (Umbuchen, Verfallen, Retour etc.)

 SAP Controlling (CO)
 Belasten des CO Fallauftrags
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 Strukturierung und Vereinheitlichung des Anordnungs- und 
Vergabeprozesses

 Vermeidung von Übertragungsfehlern
 Vermeidung von Verwechslungen und Fehldosierungen
 Verwendung eines einheitlichen Präparate-Hauskataloges
 Rechtssichere Dokumentation von Verordnung und 

Vergabe im SAP-Belegänderungssystem
 Kostentransparenz für den anordnenden Arzt
 Fallkostenzuordnung (Leistungsgenerierung)
 Abrechung gesondert entgeltpflichtiger Präparate
 Abbildung der logistischen Warenprozesse im SAP-System

Projektziele


