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= Bundesministerium

Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz

Meine elektronische
Gesundheitsakte.
Meine Entscheidung!

e-Health Codierservice

Medizinische Dokumentation mit SNOMED CT & automatisches Codieren
Von Idee zur nationalen Umsetzung

21.10.2025 | Plattform Priméarversorgung — Webinar Vorstellung der ambulanten Diagnosencodierung in Osterreich

Technische Umsetzung und Betrieb BMASGPK, Fachliche Umsetzung ELGA GmbH
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Strukturierte Diagnosedokumentation
mit SNOMED CT

Von der Idee zum Prototyp
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Von Idee zu Prototyp %@; 6 OGAM

Ursprung der Idee

2020 COVID: Keine Daten ®
ICD-10 seit 20 Jahren in Krankenhdusern ®
ICPC-2 seit 2017 in PVE ®

+ e

.
- Wollten ein eigenes System'bauen
- per Zufall auf SNOMED CT gestoRen
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SNOMED CT ist eine medizinische Terminologie

ICD-10 ist eine Klassifikation mit Resteklassen

»<Zustand nach Appendektomie”

SNOMED CT: ,,Zustand nach Appendektomie*
ICD-10: ,Verlust anderer Teile des Verdauungstraktes*
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ICPC: Die ,geringste

ICPC2
P , _ VergroRerung” - zeigt einen
Klassifikation mit 1.000 Codes ._ ' guten Uberblick.

Einfach, sehr gute Ubersicht.

ICD10: ,Mittlere
VergroRerung” - detaillierter

SNOMED CT: Die , starkste Blick auf Diagnosen.
ICD-10 VergroRerung”, detaillierter
P : Blick auf das gesamte
Klassifikation mit 14.000 Codes Gesundheitssystem.

Abstrakte Begriffe

SNOMED CT
Terminologie mit 350.00 Codes ermoglicht unterschiedliche Sichttiefen
Alle Begrifte auf das Gesundheitssystem
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 Dokumentationspflichten

« Standiges Abschreiben

« Codierpflicht, aber nur fur Statistikzwecke

« Klassifikationen sehr weit weg vom klinischen Alltag

 kein Mehrwert fur Anwender:innen erkennbar



Von Idee zu Prototyp y\\/
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1. Fir alle Gesundheitsberufe
Intuitiv bedienbar

Qualitatsgesicherte Dokumentation

=B e

Kein nachgelagertes Codieren
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 Dokumentation und Codierung zusammenfiihren

 Ermoglicht Patient Summary & Decision Support

« Suche mit Jargonbegriffen ?



Von Idee zu Prototyp

Klinischer Diskurs
= Fachjargon

Referenzterminologie

Klinische Realitat

,Leberzirrhose* \
,Cirrhotische Leber*

nLZ*

,Lebercrirrh.“
,»Cirrh. Hep.“
,»Cirrhosis hepatica“
»Zirrhose der Leber*

19943007
Leberzirrhose

(Ml Wil
ez

Interfaceterminologie der
Med Uni Graz
(Prof. Stefan Schulz)

5 Millionen Jargonbegriffe
- Missing Link

SNOMED CT

OOGAM

l Med Uni
Graz




Von Idee zu Prototyp

< O [ hitps;/primarycarecodes kl.acat

KL-OGAM-PrimaryCareCode- Search Tool

appendel

Suche Code-id in: @ ICPC2 ICPC3 SNOMED CT ICD-10 Inkl. Orphanet

[EWICETSTENIH Ale A B D FHKLNPRSTUWXYZ

Farbauswahl:

Anzeige: @ ICPC2 @ ICPC3 @ SNOMEDCT @ ICD-10 Interfacebegriffe
Thesaurus ICPC2 ICPC3 SNOMED CT ICD-10

Appendektomie ‘ V 80146002 |Excision of appendix (procedure)| #NV: #NV
Exzision des Wurmfortsatzes

Notfall-Appendektomie 174036004 [Emergency appendectomy #NV: #NV
(procedure)|

Zustand nach: Laparoskopischer 1156321000 [History of laparoscopic 792.4: GroBerer operativer Eingriff in der Eigenanamnese,
Appendektomie appendectomy (situation)| anderenorts nicht klassifiziert

Laparoskopische Appendektomie 6025007 |Laparoscopic appendectomy #NV: #NV
(procedure)|

Zustand nach: Appendektomie )2 428251008 |History of appendectomy (situation)|  Z90.4: Verlust anderer Teile des Verdauungstraktes
Zustand nach Blinddarmoperation

Admin Impressum Zweckbestimmung APl Dokumentation



https://primarycarecodes.kl.ac.at/

= Bundesministerium

Vom Prototyp zur nationalen Umsetzung Arbeit, Soziales, Gesundheit,

Pflege und Konsumentenschutz ﬁ

Situation Sommer 2024

1. SNOMED CT Prototyp aus Arzteschaft

2. Gesetzliche ICD-10 Pflicht festgeschrieben Bundesgesetz lber
die Dokumentation
im Gesundheitswesen

- Auftrag an ELGA GmbH: Nachhaltige L6sung fir Diagnosecodierung

21.10.2025 codierservice.ehealth.gv.at TLP:GREEN 13



https://codierservice.ehealth.gv.at/

= Bundesministerium

Pflege und Konsumentenschutz @

e'HeaIth COlefSGfVlce | Wle Arbeit, Soziales, Gesundheit,

Freltext = Bluth_ochdruck |
= Arterielle Hypertonie
@ Sprache = Systemische hypertensive Krankheit
€ Struktur " Hypertonus
. = AHT
@ Statistik )

Essentielle Hypertonie
» Primare Hypertonie

Medizinische Sprache inkl. Jargonbegriffe
-> Nicht strukturiert

21.10.2025 codierservice.ehealth.gv.at TLP:GREEN 14



https://codierservice.ehealth.gv.at/

= Bundesministerium

Pflege und Konsumentenschutz @

e'HeaIth C0d|erserV|Ce | Wle Arbeit, Soziales, Gesundheit,

%

ICD

€ Sprache
Struktur
@ Statistik

|

110 - Essentielle (primare) Hypertonie

Weit weg von medizinischer Sprache
- Geringe ,,Compliance®

21.10.2025 codierservice.ehealth.gv.at TLP:GREEN 15



https://codierservice.ehealth.gv.at/

. . . = Bundesministerium
e-HeaIth COlefSGfVlce | Wie Arbeit, Soziales, Gesundheit, @
Pflege und Konsumentenschutz '
= Bluthochdruck
SNOMED CT | |
= Arterielle Hypertonie
Sprache = Systemische hypertensive Krankheit
@ Struktur = Hypertonus
P =—AHT
@ Statistik

= Essentielle Hypertonie
* Primare Hypertonie

Nur , hyperkorrekte”“ medizinische Begriffe
- Mangelnde Suchbarkeit

21.10.2025 codierservice.ehealth.gv.at TLP:GREEN 16
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= Bundesministerium

e-Health Codierservice | Anforderungen Arbeit, Soziales, Gesundheit, @
Pflege und Konsumentenschutz '

Suche wie Freitext mit Jargonbegriffen

Dokumentation mit strukturierter Referenzterminologie

Anforderungen der Statistik & Abrechnung

21.10.2025 codierservice.ehealth.gv.at TLP:GREEN 17



https://codierservice.ehealth.gv.at/

= Bundesministerium

Pflege und Konsumentenschutz %

e-Health Codierservice | Grundlage Arbeit, Soziales, Gesundheit,

Suche wie Freitext mit Jargonbegriffen
@ Interfaceterminologie der Med Uni Graz ~ [i%

Dokumentation mit strukturierter Referenzterminologie
& SNOMED CT SNOMEDCT

Anforderungen der Statistik & Abrechnung
@ Mapping auf ICD-10 & ORPHAcodes ICD-10 orphanet

Orphanet: Copyright, INSERM 1999.https://www.orpha.net

- . SNOMED CT: C ight © 2025 SNOMED | ional
21102025 COdIeI’SGI’VICG.ehea|th.QV.a'[ Med Uni Graz: C%T)?J%tft@Medizinische Un?\:(eagietlg':)g?az TLPGREEN 18



https://codierservice.ehealth.gv.at/
https://www.orpha.net/

= Bundesministerium
Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz

e-Health Codierservice | SNOMED CT, ICD-10 & ORPHA

Eingabe des Schlagwortes in eigener Software (inkl. Jargonbegriffe) 2" Orcinatons Software

Arztin erfasst o M

Bluthochdruck & Diagnosen |__.___| @ :

. . . . SNOMED CT,
Dropdown bietet in eigener Software Diagnosen zur Auswahl an (SNOMED CT) SChIagWO“lTICD-lO&Orpha

Arterielle Hypertonie, Pulmonale Hypertonie, Hypertensive Krise, Portale Hypertonie, ... A =)
! e-Health :
: Codierservice |
Arztin wahlt Diagnose aus (inkl. automatische Uberleitung ICD) A T T S

Arterielle Hypertonie (= 38341003, 110.9 & falls vorhanden, Orphanet)

e-Health Codierservice

Home

Beispiel flr die Integration der

Derzeit befindet sich das e-Health Codiersel
nicht dhrleistet ist. Sie dient Softy Loy |Quumicomim ()
Die ELGA GmbH arbeitet derzeit an der Fertig

= CGMMAXX

poSTEA

Diagnose

Arterielle Hypertanie

Umsetzung

= Technische Entwicklung & Betrieb durch BMASGPK
= Fachliche Entwicklung durch ELGA GmbH
Informationen unter codierservice.ehealth.gv.at

.................

,,,,,,,,

Frakdur Oberarm

codierservice.ehealth.gv.at TLP:GREEN 19
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= Bundesministerium

e-Health Codierservice | Praxisbeispiel Arbeit, Soziales, Gesundheit,

Pflege und Konsumentenschutz

= CGM MAXX

PATIENTENLISTE
O\ In der Liste suche Stammdaten Karteikarte Laberblatt Medikation Vaorsorge/DMP Immunisierung Dokumentenliste Befund Cockpit

Heute im Kalender (32)

privat = 13.07.1963, 58 Jahre () CAVE Motiz DAUERDIAGNOSEN MEDIKAM
Bauer, Susanne 0%:30 KFLI H ASSHntoleranz ‘Wohrt jetzt bei seinem Bruder. * rheuamtoide Arthritis = Bisopr
“16.09.1985 Labar BeK Sll-'go Pallenallergie
im
Bierlein, Berta 09:45 Arbeitsunfihig
“23 04,1969 Check-Up d Nr. 12345

Slim, Hugo 10:15

10.04.1963 Kontrolle = ¥ A £ Q o

Sltzung hinzufiigen Fiter Arzts. Filter Marker Filter

Wwintersee, Stefan 10:30
*25.02.1971 Check-Up

Heute, 9. Dktober n .
Sehmidt, Hans 10:45 Al . Sitzungstitel
+14,05.20071 Labor

Meyer, Hildegard 11:00 mjs dlal
*08.09.1983 Allergietest —

Schneider, Johann 11:15
+03.12.1508 berlkelt, Magen-Darm Kop dd  Diabetes mellius Typ 2 letzte Woche

Fischer, Axel 11:30 vl | 4 Eigener freier Diagnosetext 1 J3s

*28.03.1962 Labar | 4 Eigener freier Diagnosetext 2

Jirgen-Milller, Alexander 11:45 Von: Diabetiker / Diabetikerin unter Insulintherapie 82023834

“11.07.1981 Labaor
Diabetische Retinopathie verursacht durch Diabetes m...
Heirich, Elfriede 12:30 3 Reaktion juf Licht und Konvergenz, Auganbewegung frei;
13.041865 Hontrolle An Schwangerschaftsdishetes nnerven 13§11 0pB: R 138/92 mmHg.

‘onchiale

. Diabetische Nephropathie

Becker, Melanie 12:45
03 09,1853 Fieber, Kopfschmerzen m Diastolische Hypertonie

Vegek, Alfred 13:30

+09.05.1977 Migréne Zundchst Umstellung von Paracetamol auf Movalgin Tropfen 1-1-1/30 Tropfen, Migranetagebuch, neurclogische Vorstellung, Wiedervorstellung in

Praxis, in 1 Woche zur Auswertung des Migrdnetagebuches. Aufkl. Patient: Triptan nach Ende der Aura, direkt bei Schmerzbeginn einnehmen,
Steinbrink, ANita 14:00

*14.09.1968 Kontrolle o e

Lammel, Albrecht 14:30
*10.04.1963 Kontrolle Di, 0. Mérz
P31 '

Befund, 2x Medik
Hammel, Lukas 15:00
*05.11.1393 aF-Info

* Mi, 28. Februar
Doris, Eder P3| jhl

21.10.2025 codierservice.ehealth.gv.at Bereitgestellt und © CGM CompuGroup Medical LP:GREEN 20
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https://codierservice.ehealth.gv.at/

= Bundesministerium

e-Health Codierservice | Beispielintegration Arbeit, Soziales, Gesundheit,

Pflege und Konsumentenschutz

e-Health Codierservice = Bundesministerium

Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz

Funktionsweise & FAQ Informationen fiir Softwarehersteller

Beispiel fUr die Integration des e-Health Codierservice

Pilotbetrieb: Derzeit befindet sich das e-Health Codierservice im Pilotbetrieb, und kann bereits vorab in die Softwaresysteme integriert und
genutzt werden.

Seit Mitte Oktober steht das e-Health Codierservice im Pilotbetrieb produktiv unter der bisherigen Anbindung zur Verfligung. Fachlich-
terminologisch sind alle Inhalte des Service qualitdtsgesichert. Dies ermdglicht Softwareherstellern ab Oktober einen Roll-Out der
Softwareprodukte und die freiwillige Verwendung in Ordinationen, wahrend die Funktionalitdten und Suchbegriffe im Codierservice im
Hintergrund von der ELGA GmbH in enger Kooperation mit BMASGPK und OAK laufend erweitert und vervollstindigt werden.

Die Weiterentwicklung der Suchfunktion und terminologischen Grundlage findet auch nach In-Kraft-Treten der Codierpflicht gem. DokuG fiir den
niedergelassenen Bereich ab 01.01.2026 statt, um die Bedienbarkeit und Nutzerfreundlichkeit flir die Anwender:innen weiter zu erhéhen.

Das e-Health Codierservice befindet sich derzeit im Pilotbetrieb.

Fachrichtung £§3

Synonyme verbergen €§3

Diagnose SNOMED CT Orphanet ICD-10 ICD-10 Begriff

Arterielle Hypertonie 38341003 Essentielle (primdre) Hypertonie @ 0

Diagnose eingeben

Version 02.10 2025-10-13T12:51:117 / C5-Proxy 02.2 / API 0.2.10

codierservice.ehealth.qv.at

21.10.2025 TLP:GREEN 21
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e-Health Codierservice | Aktuelles

Bundesministerium
Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz

Inteqgration & Kommunikation

= Softwareindustrie beginnt Roll-Out
= Gesetzliche ICD-10 Pflicht ab 01.01.2026
- Module updaten & Feedback geben

Pilotierung lauft gerade

= Freiwillige User vor 01.01.2026
= Lasttests

= Aktuelle Weiterentwicklung
« Lateinische Ortho-Unfallbegriffe
» Administrativ-Codes

21.10.2025 codierservice.ehealth.gv.at

e-Health Codierservice = Bundesministerium
Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz

Home Funktionsweise & FAQ Informationen fiir Softwarehersteller

Beispiel fir die Integration des e-Health Codierservice

Pilotbetrieb: Derzeit befindet sich das e-Health Codierservice im Pilotbetrieb, und kann bereits vorab in die Softwaresysteme integriert und
genutzt werden.

Seit Mitte Oktober steht das e-Health Codierservice im Pilotbetrieb produktiv unter der bisherigen Anbindung zur Verfiigung. Fachlich-
terminologisch sind alle Inhalte des Service qualitatsgesichert. Dies ermdglicht Softwareherstellern ab Oktober einen Roll-Out der
Softwareprodukte und die freiwillige Verwendung in Ordinationen, wahrend die Funktionalitdten und Suchbegriffe im Codierservice im
Hintergrund von der ELGA GmbH in enger Kooperation mit BMASGPK und OAK laufend erweitert und vervollstindigt werden.

Die Weiterentwicklung der Suchfunktion und terminologischen Grundlage findet auch nach In-Kraft-Treten der Codierpflicht gem. DokuG fiir den
niedergelassenen Bereich ab 01.01.2026 statt, um die Bedienbarkeit und Nutzerfreundlichkeit fiir die Anwender:innen weiter zu erhhen.

Das e-Health Codierservice befindet sich derzeit im Pilotbetrieb.

Fachrichtung £§3

Synonyme verbergen £83

SNOMED CT Orphanet ICD-10 1CD-10 Begriff

38341003 110 Bl () e @o

TLP:GREEN 22
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e-Health Codierservice | Next Steps Arbeit, Soziales, Gesundheit,

= Bundesministerium

Pflege und Konsumentenschutz '

e-Diaghose

Gemeinsame Diaghosen-
Dokumentation in ELGA
- statt Datensilos

Patient Summary

Automatisierte Erstellung der
Patient Summary aus ELGA
- statt extra Doku-Aufwand

Danke

21.10.2025

International Patient Summary

Document

i Optional
Information Required Recommended p

|
Problems

Allergies and History of
Intolerances - Past Problems

Medication ~|History of - _
Summary (|Procedures Patient Story
e e aa=d 6? \_

~ - =

Med_ical Social History
Devices Smoking + Alcohal Use
o A .

b [t s l‘

COd ierservice E ehealth .gV. at * Daten in ELGA vorhanden, EU-Formatanpassung bis 2029 nétig TLP . G RE E N 23
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== Bundesministerium
Soziales, Gesundheit, Pflege
und Konsumentenschutz

Meine elektronische
Gesundheitsakte.

Meine Entscheidung!

e-Health Codierservice

codierservice.ehealth.gv.at
Bel Ruckfragen stehen wir Innen jederzeit gerne zur Verfigung

Technische Umsetzung und Betrieb BMASGPK, Fachliche Umsetzung ELGA GmbH

TLP:GREEN
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