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Komplette Rund-um-'ale-ﬂhr-TeIeradiologie

als Dienstleistung fiir Krank(? duser

Die Praxis von Dr. Torsten Moller in Dillingen an der Saar ist gleichzeitig der Sitz der

Diagnostic Network AG. Von hier aus steuert er mit seinem Kollegen Dr. Emil Reif das

bundesweite Teleradiologienetzwerk.

Bereits im Jahre 2000 boten die
niedergelassenen Radiologen

Dr. med. Emil Reif und Dr. med.
Torsten Moller Krankenhausern
ihre diagnostischen Fahigkeiten
als Dienstleistung an. Heute leiten
beide ein Unternehmen, das es sich
zum Ziel gesetzt hat, mithilfe der
Teleradiologie hochwertige Schnitt-
bilddiagnostik flaichendeckend,
bundesweit und rund um die Uhr
verfiigbar zu machen. Innerhalb
von nur fiinf Jahren entstand in
Dillingen/Saar ein hochverfiig-
bares Rechenzentrum, an das

etwa 50 Krankenhduser und wei-
tere 50 Befundungszentren ange-
schlossen sind. Speziell Kranken-
hauser, die keine eigene Haupt-
abteilung Radiologie beherbergen,
nehmen das moderne Angebot der
Teleradiologie-Visiondre gerne an.

An den Beginn der Teleradiologie
in Dillingen erinnern sich beide
auch heute noch gerne zurick. Alles
begann damit, dem Krankenhaus
vor Ort im Rahmen einer Dienstleis-
tungsvereinbarung einen nachtlichen
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Notdienst fur radiologische Leistun-
gen zu garantieren. Dem erfolg-
reichen Konzept schlossen sich
schnell weitere Hauser an und
lieBen Dr. Reif und Dr. Méller in
kurzer Zeit an ihre Kapazitatsgren-
zen stoBen. Die Fahrzeiten zwischen
den einzelnen Kliniken — von einem
Notfall zum anderen — nahmen sehr
viel Zeit in Anspruch. Es stellte sich
schnell die Frage: Muss der Radio-
loge immer selbst zum Patienten
kommen? Er selbst greift in die Be-
handlung doch gar nicht ein. Kon-
trastmittelzwischenfalle oder aller-
gische Schocks Uberlassen Anasthe-
sisten und Internisten einem Radio-
logen ohnehin nur ungern.

Mithilfe moderner Datenkommu-
nikationsmethoden werden die
Patientenbilder heute innerhalb
von wenigen Minuten auf die Tele-
radiologiekonsole des diensthaben-
den Arztes des Dienstleistungsunter-
nehmens Diagnostic Network AG
geschickt.

Das Teleradiologienetzwerk gilt als
Vorreiter und hat in Struktur und
Perfektion sogar Vorbildcharakter.
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Im Laufe der Jahre haben die Arzte
das System auf ein sehr hohes
Niveau gebracht, Reibungsverluste
konsequent eliminiert und viele
Regelungen gefunden, die der
Erfahrung des Alltags entsprechen.
Das gesamte Netzwerk, das 100 Teil-
nehmer umfasst, ist seit September
2005 mit der professionellen Tele-
radiologieanwendung JiveX von
Visus ausgestattet.

Einheitliche Bedienoberflache
vereinfacht die Zusammenarbeit

Bei allen Kunden sowie in den
Befundungszentren stehen bau-
gleiche Computer mit einheitlicher
Bedienoberflache. , Bei einem
nachtlichen Notfall darf niemand
Uberlegen mussen, welchen Knopf
er zu driicken hat, damit die Bilder
zum Teleradiologen weitergeleitet
werden”, berichtet Dr. Méller.

So lauft die BildUbertragung nach
einem vorgegebenen Regelwerk
ab. Das System kennt den genauen
Dienstplan der Teleradiologen,
steuert die Weiterleitung aller
Bilder und ist trotzdem so flexibel,
dass man kurzfristig auf veranderte
Personalsituationen — ein freier Tag
oder Krankheit — reagieren kann.
Sofort nach der Untersuchung star-
tet der Teleradiologie-Router die
Ubertragung der Bilddaten. Die
MTRA braucht sich nicht um den
Verbindungsaufbau zu kimmern.

In weniger als 15 Minuten erhalt das Kranken-
haus vom Teleradiologen Dr. med. Volker
Schmitt den schriftlichen Befund. Lebenswich-
tige Informationen teilt er den behandelnden
Arzten telefonisch mit.



Sie kontrolliert lediglich den
korrekten Ablauf. Fir den
Notfall bietet Visus 24 Stun-
den pro Tag und an sieben
Tagen pro Woche techni-
sche Unterstitzung an.

Der Teleradiologe sieht
einen komprimierten
Datensatz innerhalb von
nur einer Minute auf
seinem Bildschirm. Die
kompletten DICOM-Daten
haben ihn in weniger als
funf Minuten erreicht.

Der Radiologe erkennt
sofort, ob es sich um einen
Infarkt oder eine Blutung
handelt. Beide Diagnosen
verlangen nach unter-
schiedlichen Therapien.

Die behandelnden Arzte erhalten
telefonisch einen Kurzbefund und
kénnen die entsprechenden Maf3-
nahmen umgehend einleiten. Einen
ausfuhrlichen schriftlichen Befund
versenden die Teleradiologen inner-
halb von 15 Minuten an die Unter-
suchungseinheit, wo er automatisch
Uber das Teleradiologiesystem aus-
gedruckt wird. Eine Kopie geht
zusatzlich an die Zentrale nach
Dillingen.

Vorgefertigte Masken bieten dem
Befunder alle relevanten Daten.

Er braucht sich nicht darum zu
ktmmern, wo die Bilder herkom-
men und wo der Befund hingeht.

Hinter der unscheinbaren Fassade des Dillinger Caritas-Krankenhauses
verbirgt sich ein modernes Teleradiologie-Diensleistungszentrum.

Alles ist so organisiert, dass nie-
mand, der mitten in der Nacht
geweckt wird, sich auch noch mit
komplizierter Technik befassen
muss.

Flexibilitat der Software als
wichtige Voraussetzung

Als Zielgruppe fur seine moderne
Dienstleistung sieht Dr. Méller
Krankenhauser, in denen die Radio-
logie von einem Chirurgen oder In-
ternisten geleitet wird. Das betrifft
immerhin fast die Halfte aller deut-
schen Kliniken. Ab einem Bedarf
von jahrlich 300 Computertomo-
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Dr. Torsten Maller lieB sein gesamtes Know-how in die Teleradiologieldsung JiveX von Visus
mit einflieBen. Ein ausgekliigeltes Konzept sorgt fiir eine reibungslose Steuerung des gesamten

Netzwerks.

grammen kann sich eine
Teleradiologieldésung der
Diagnostic Network AG
auszahlen. Dabei reicht die
Dienstleistung bis hin zur
Bereitstellung des Com-
puter- oder Kernspintomo-
grafen, einschlieBlich aller
fur die Installation not-
wendigen
PlanungsmaBnahmen.

Die Losung stellt Patienten,
die sonst 30 Kilometer weit
bis zum nachsten Radiolo-
gen transportiert werden
muUssten, eine radiologische
Notfallversorgung zur Ver-
figung. Denn jeder auch
noch so kurze Transport
stellt fr Schwerverletzte, sowohl
durch den Transport an sich als auch
durch die Zeitdauer, ein hohes Risiko
dar. Erst ein Computertomograf ver-
leiht einer Klinik die Moglichkeit,
zum Beispiel neurologische Notfalle
zu behandeln.

Im Jahr 2000 begannen Dr. Emil Reif
und Dr. Torsten Moller gemeinsam
mit einem Informatiker eine eigene
Teleradiologiesoftware zu ent-
wickeln. Mit der Anzahl der Kunden
wuchsen die Anforderungen an die
Software. Nach funf Jahren kannte
das Team die spezifischen Anfor-
derungen genau und ist froh, heute
einen Partner gefunden zu haben,
der das gesammelte Know-how der
Radiologen in seine Teleradiologie-
anwendung tUbernehmen konnte.
Dr. Torsten Méller: ,Eine flexible
Anpassung an unsere Belange war
eine der Grundvoraussetzungen, die
wir von allen Lieferanten, die sich
um das Projekt bewarben, verlang-
ten.” Neun Monate reiste er durch
Deutschland und begutachtete die
Teleradiologiel6sungen annahernd
aller Anbieter. Das System musste
flexibel, zielgerichtet und schlank
sein. Unveranderbare Stangenware
konnte er nicht brauchen.

Beim letztendlich ausgewahlten
Softwarehersteller Uberzeugte ihn
von Anfang an die Bereitschaft,
seine Erfahrungen mit einflieBen
lassen zu kénnen. Nach einer etwa
dreimonatigen Planungsphase
nahm man im Mai 2005 gemeinsam
innerhalb von nur zwei Wochen



100 Einheiten (50 Kliniken und

50 Befundzentren) in Betrieb. Ob-
wohl an den Klinikstandorten unter-
schiedliche Gerate und Gerategene-
rationen zum Einsatz kommen, lief
die Systemumstellung genau nach
Zeitplan. Insgesamt arbeiten inner-
halb des Verbunds etwa 600 Anwen-
der mit der Software JiveX, die sich
durch ihre einfache Handhabung
auszeichnet.

Der Schulungsaufwand war minimal,
wie der Hersteller betont. Das Trai-
ning fand im Vorfeld im Rahmen
eines regelmaBigen Anwendertref-
fens der Teleradiologiegemeinschaft
statt und konnte innerhalb eines
Nachmittags durchgefiihrt werden.
.Bei der Entwicklung unserer An-
wendungssoftware legen wir gro-
Ben Wert auf die Bedienung des
Programms”, erldutert Jorg Holstein,
Geschaftsfuhrer von Visus. , Jeder,
der weiB, was ein Doppelklick ist,
kann unsere Systeme bedienen.”
Die groBe Anzahl an kompeten-

ten Radiologen, die Partner in

Dr. Méllers Netzwerk sind, ermog-
licht es der Diagnostik Network AG,
jedem ihrer Kunden einen passen-
den Teleradiologen zuzuweisen. So
befinden sich unter den Fachéarzten
Lungenexperten genauso wie Rént-
genarzte mit einer Spezialisierung
fur Kardiologie. Die Lungenklinik
wird also von einem Thoraxspezia-
listen betreut und die Herzklinik
von einem Kardiospezialisten.

Das Konzept des Unternehmens
lautet: Wir bieten Krankenhausern
und Radiologen die Méglichkeit,
diagnostische Dienstleistung einzu-
kaufen. So entwickelten die Arzte
das Unternehmen zu einem Kom-
petenzzentrum fur radiologische
Leistungen.

Die Software kontrolliert:
maximal 25 Untersuchungen
pro Nacht

Wahrend der Woche sieht der ,Stun-
denplan’ vor, dass nur ein Teleradio-
loge im nachtlichen Notdienst Be-
reitschaft hat, ein zweiter steht je-
doch im Hintergrund zur Verfligung.
Das System erkennt sogar, wenn der
diensthabende Radiologe zu viele
Falle zugeteilt bekommt. Die Grenze
liegt bei 25 Untersuchungen pro
Nacht. Wird dieser Wert Uberschrit-
ten, aktiviert das System automa-
tisch die zweite Rufbereitschaft.

Am Wochenende sind stets zwei
Radiologen im Dienst.

Im Rechenzentrum des Unterneh-
mens in Dillingen steuert ein Kom-
munikationsserver den Bildversand
zu den Teleradiologiepartnern.

Hier werden die Bilder aller Unter-
suchungen mit JiveX ASP zusatzlich
gespeichert. Zur Sicherheit steht

ein Backupserver in einem anderen
Gebaude, sodass weder Hochwasser
noch Feuer beide Systeme gleich-

zeitig auBer Betrieb setzen kénnen.
Sollten alle Stricke reiBen, gibt es
einen Notfallplan, der vorsieht,
dass die Bilder auf konventionelle
Art mit einem Laserprinter ausge-
druckt und zur Befundung mit dem
Taxi in das nachstgelegene Kranken-
haus mit Prasenzdienst gebracht
werden.

Den groBten Nutzen des Teleradio-
logienetzwerks hat also der Patient.
Dr. Reif, Dr. Moller und Kollegen
bieten kosteneffektiv, bundesweit
und flachendeckend eine moderne
Dienstleistung an. lhre Vision ist

es, alle Patienten in kurzer Zeit

mit einer hochwertigen Diagnostik
zu versorgen.

Guido Gebhardt
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Fur Dr. med. Michael Schreiber, Arztlicher Direktor der Chirur-
gischen und Internistischen Klinik in Manchen, stellt die Tele-
radiologie eine attraktive Moglichkeit dar, das Untersuchungs-
spektrum seiner 165-Betten-Klinik zu erweitern. Seine Patien-
ten profitieren in besonderem MaBe von der hochwertigen
Diagnostik. Eine Therapie kann der Chefarzt schnell und
unkompliziert einleiten. Die Patienten mussen nicht erst zu
einem Radiologen transportiert werden. Dr. Michael Schreiber
nutzt das Teleradiologienetzwerk von Dr. Méller und Dr. Reif
fur Klinikpatienten und Notfalle. Fur Uberschaubare monat-
liche Kosten erhalt er hochwertige Befunde. Sogar den Com-
putertomografen bekommt er von der Diagnostic Network AG
zur Verfugung gestellt und braucht sich um nichts zu kum-
mern. Nach der Untersuchung startet der Teleradiologie-
Router automatisch den Bildversand zum Teleradiologen.

Dr. med. Michael Schreiber: , Innerhalb weniger Minuten nach der Computertomografieuntersuchung bekommen wir von einem diensthabenden

Radiologen einen hochwertigen Befund iibermittelt. Einen eigenen CT kdnnte ich in meiner Klinik nicht wirtschaftlich betreiben.”



Die Profis der Teleradiologie

Die reif und méller diagnostic-network ag
ist Deutschlands fiihrender Anbieter fiir
teleradiologische Leistungen.

Mehr als 50 Krankenhauser nutzen das
flachendeckende teleradiologische Netz der
diagnostic-network ag. Es gewahrleistet mit
seinen derzeit fast 50 fachradiologischen
Befundern professionell rund um die Uhr
eine moderne, hochqualitative und dennoch
kostenglinstige Versorgung mit Computer-
und Kernspintomografieleistungen.

Telemedizin sichert Standort

Um die Zukunftssicherheit standortnaher

— und damit patientennaher — Kranken-

hausversorgung zu gewahrleisten, miissen

vor allem kleinere und mittlere Kranken-
hauser moderne diagnostische Verfahren
vor Ort anbieten; auch im Notfall. Die Kos-
tensituation der meisten Krankenhduser
erlaubt allerdings vielfach nicht, dass eine

Computertomografie oder Kernspintomo-

grafie durch ein qualifiziertes Team von

Radiologen vor Ort angeboten werden

kann, insbesondere nicht im 24-Stunden-

Dienst.

Hier ist moderne Telemedizin, wie sie die

diagnostic-network ag anbietet, die opti-

male Losung. Sie vereint mehrere Vorteile:

e Der Patient wird kompetent und zeitnah
diagnostiziert. Das verkiirzt die Liege-
zeiten.

e Das Krankenhaus hélt mit der modernen
Medizin Schritt unter Schonung seiner
finanziellen Ressourcen.

e Der Facharzt des Krankenhauses erhélt
die Moglichkeit vor Ort unmittelbar
Zugriff auf moderne komplexe bild-
gebende Verfahren zu erhalten.

Interessant ist die Teleradiologie somit ins-

besondere fiir Krankenh&user ohne eigene

Hauptfachabteilung ,Radiologie’ oder mit

einer eigenen Radiologie, jedoch ohne

24-Stunden-Radiologie-Dienst.

Dienstleistungen

o Teleradiologische CT-Notfallbetreuung
nach Dienstschluss und an Wochenend-
bzw. Feiertagen sowie ,second-opinion’-
Befundung schon fiir 1.000 Euro im Monat

e Teleradiologisch betreuter CT-Komplett-
service (Stellung und Wartung der Gerate,
Ausbildung der MTRA, Befundung) schon
fiir 7.000 Euro im Monat

Die CT-Untersuchung vor Ort und die teleradiologische Befundung durch Experten: Das Konzept
von reif und moller ermaglicht eine qualitatsvolle und doch kostengiinstige Losung fiir kleine
und mittlere Krankenh&user.

¢ Kernspintomografischer Komplettservice
oder Befundung auf Anfrage

¢ Die Betreuung erfolgt — méglichst stand-
ortnah — ausschlieBlich von in Deutschland
tatigen qualifizierten Radiologen.

Qualitat und Leistung

e Fiir Qualitat und Kompetenz biirgen ein
Team von fast 50 teils subspezialisierten
radiologischen Facharzten. Eine eigene
Qualitatssicherungsabteilung sowie die
Veroffentlichung radiologischer Fach-
biicher (derzeit Giber 60 Lehrbiicher welt-
weit) sorgen fiir ein gleichbleibend hohes
Niveau im laufenden Betrieb.

¢ Die Software unseres Teleradiologie-
systems ist beziiglich der Standzeiten
fast vorbildlich — die Systemsicherheit
lag im Durchschnitt in den letzten drei
Jahren bei 99,8 Prozent. Daneben ist das
System so einfach zu handhaben, dass
MTRASs nur wenige Minuten Einarbeitung
bendtigen.

¢ Die teleradiologische Software garantiert
eine verlustfreie Ubermittlung der Daten
innerhalb weniger Minuten. Die Befun-
dung erfolgt in den meisten Féllen sofort.

e Sowohl die Dezentralisierung als auch
die hohe Anzahl der Befunder gewahr-
leisten ein auBerst sicheres Ausfallkon-
zept — auch im Falle unvorhergesehener
Ereignisse.

e 24-Stunden Service-Hotline auch im Tech-
nikbereich

Forderungswiirdiges Konzept
Unsere Arbeit und unser Konzept haben auch
das Saarland tiberzeugt und zur Aufnahme
in das Forderprogramm Informationstechno-
logie (IT Saarland) gefiihrt.
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