W acHealthSummitAT

€HEALTH \i\sa2ssssssasasssy ——

“nnENEESY
SUMMIT ‘:“"":’;’r,:;;;,ll
AUSTRIA  \\\iir ""llllllll
: | “"""'Z 777
HIMSS Europe

III//
=1 |l |

[

| |
| |
=
=
=
| 11| I T
!IIIBI.EE!-I

TEEEEET = =

Ty
/|
/]
1]
|
ul
L]
]
H
]

Schlof® Schonbrunn, Wien
Apothekertrakt und Orangerie

EEEEEE ™

[ |
| M
]
b
wl
il
||
Ik
ko

|
EEEEEEE
(INEEEES -
(Yo | [
HERL 5.

Datengrundlagen, Datennutzung und Datenllmltatlonen
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AGENDA

« Woruber sprechen wir, wenn »Big Data« im Gesundheitswesen Thema sind?
« Welche Datengrundlagen fur Public Health gibt es heute?

« Woflr kdnnen diese Daten genutzt werden?

 Welche Aussagekraft haben die Daten?

« Welche Limitationen weisen die Daten auf?
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Gartner‘s Hype Cycle for Business Intelligence and Analytics (2012)

HealthSummitAT

expectations 3358"“9 Plateau will be reached in:
Wirgless Power .
‘Hyhrbd Cloud Computing Complex-Event Processing Olessthan 2years O 2to 5 years
HTML5 s ] (Y S‘Dﬂal A.I"Ial'ftl'cs
it 0 Pri:atel_CIc:_ud %Enputing ® 5to 10years A more than 10 years
. pplication Stores
- Big Data .. O Augmented Reality
Crowdsourcing (. ~— In-Memory Database Management Systems
Speech-to-Speech Translation Activity Streams
Silicon Anode Batteries —§  Internet NEC 'Eamn,
Natural-Language Question Answering ™ Audio Mining/Speech Analytics
Internet of Things NFC Q) ,
Mobile Robots A Cloud Computing s _
) Machine-to-Machine Communication Services
Autmnm;gss\éghldes Mesh Networks: Sensor A
Automatic Content R r:.:&rs Gesture Control 0 Predictive Analytics
utomatic ent Recognition
0 Speech Recognition
0 Consumer Telematics
0 ldea Management
Volumetric and Holographic Displays O i . ag .
DT?.D Bioprinting In-Memary Analytics Biometric Authentication Methods
i - Consumerization
Quantum Computing, 1 N .
ext Analytics )
Human Alugrnantaiion Iyt Media Tablets
Home Health Monitoring Mobile OTA Payment
Hosted Virtual Desklops
Virtual Worlds
As of July 2012
Technologie Gipfel der Tal der Pfad der Plateau der
Trigger Erwartungen Enttauschungen Erleuchtung Produktivitat
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Gartner‘s Hype Cycle for Business Intelligence and Analytics (2015)

Expectaﬂtlgrgi — Governed Data Discovery Plateau will be reached in:
Paas [baPaas) Pradiclive Analytics O less than 2 years © 2to 5 years

Geospatial and Location Inteligence
Evant Stream Processing

| Prescriptive Analytics

Decision Managemeant

® 5to 10years A more than 10 years

Logical Data Warshouse
Saarch-Based Data Discovery Tools O Malural-Language Question Answering

Seli-Service Data Preparation
Jpen Data

Smart Data Discovery O
Graph Analysis
Hadoop-Based Dala Discovery Q

@ Big Data

Wisual Clata Discovery

Crparational Intzlligencea Platforms
Context Brokering Platiorms
Personal Analyhcs

]

Matural-Languagea Geanaration Text Analytics

hobise Bl

Business Analytics Services

&5 of August 2015
Technologie Gipfel der Tal der Pfad der Plateau der
Trigger Erwartungen Enttauschungen Erleuchtung Produktivitat
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»Blg Datax ?7%

« =40 Mio. Personen

« aus allen Regionen (West-)Deutschlands
« aus allen Altersgruppen

e aus allen Berufsgruppen

 mit allen ambulanten medikamentosen Verordnungen,
die uber Krankenkassen abgerechnet werden

|:> frihe Arzneiverordnungsreporte aus dem deutschen GKV-System
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~Routinedaten” und , Sekundardaten®

Enno Swart Peter Ihle Holger Gothe David Matusiewicz
Herausgeber

« ,Routinedaten sind prozessproduzierte, umfang- Handbuch
reiche Informationssammlungen, die im Rahmen Routinedaten
der Verwaltung, Leistungserbringung bzw. Kosten- i i
erstattung (z. B. bei der gesetzlichen Kranken-,
Renten- oder Unfallversicherung) anfallen. ...
Sie werden ... unter dem Begriff Sekundardaten
zusammengefasst.” (Hoffmann & Glaeske 2011)

« Sekundardaten sind Daten, die nicht direkt erhoben
wurden, sondern aus Primardaten durch Modellie-
rungs- oder Verarbeitungsschritte hervorgehen.

HUBER H
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Erfullen Sekundardaten die konstitutiven Dimensionen von »Big Data«?

 Volume Umfang, Datenvolumen

° Velocity Geschwindigkeit, mit der die Daten
generiert und transferiert werden

« |Variety Bandbreite der Datentypen und
Datenquellen

« |Value Wert, Aussagekraft

o |Validity | aiiltigkeit

° Veracity Unvollstandigkeit, Inkonsistenzen

Quelle: Laney (2001); Bachmann, Gerzer, Kemper (2014)
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< 70 Mio. Personen

,sofort* verfligbar
Makro-/Meso-/Mikro-Ebene
Populationsbezug, lange Zeitreihen
Real World (externe Validitat)

Limitationen
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Welche Datengrundlagen fur Public Health gibt es heute? = Variety

« Makroebene

— Bundesversicherungsamt (BVA), Datentransparenzverordnung (DaTraV)
— Unfall- und Krankenversicherungen, gesetzlich und privat (GKV/PKV)
— Amtliche Statistiken und krankheitsbezogene Register

« Mesoebene
— Kassenarztliche Vereinigungen (KVen/KBV), Zentralinstitut der kassenarztlichen Versorgung (Zl)
— Apothekenrechenzentren (ARZ)
— Institut fir das Entgeltsystem im Krankenhaus (InEK)
— Spezialisierte Panels von Marktforschungsinstituten (IMS, Insight Health)

* Mikroebene
— Arztpraxen und medizinische Versorgungszentren (MVZ)

— Krankenhauser und rehabilitative Einrichtungen
— Medizinische Labore

23. — 24. MAI 2017
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Woflur konnen die Daten genutzt werden? = Value

 Ubergeordnete Ziele
— Steigerung der ,Disease Awareness”
— Schliefung von Lucken in der jewelils aktuellen Evidenzlage
— Informed Decision Making fur Politik, Kostentrager und Leistungserbringer

« Spezifische Ziele von Analysen grol3er (Sekundar-)Datensatze
— Charakterisierung und Typisierung von Patienten (Soziodemographie, Komorbiditat)
— Schatzung der Krankheitshaufigkeit (Pravalenz, Inzidenz)
— Darstellung von Inanspruchnahmemustern und Inanspruchnahmeintensitat
— Gesundheitsokonomische Aspekte (z.B. Kosten der Therapie)
— Beschreibung von Versorgungstrajektorien
— ldentiifikation potentieller ,Fehldiagnosen®
— Analyse der ,diagnostischen Odyssee*
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Welche Aussagekraft haben die Daten? = Validity

Outcome

Effectiveness I B L i
N )
~ Conclusion
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Welche Limitationen weisen die Daten auf? = Veracity

« Vorteil der Provenienz der Daten (Behandlungsalltag, Versorgungs-
routine) ist zugleich Nachteil (Inanspruchnahme des Versorgungssystems,
Datenkollekte zu Prozesszwecken, z.B. Leistungsabrechnung)

« Daten sind weitestgehend frei von Untersuchungs-Bias, im Zusammen-
hang mit dem sekundaren Verwendungszweck (wiss. Analyse und Inter-
pretation) allerdings nicht ganzlich ohne Verzerrungen, wie beispielsweise
Missclassification oder Confounding.

« Datenhandling aufwandig (Hardware-/Software-Ausstattung)
« Expertise bzgl. Datenschutz und Datenbereinigung / Plausibilisierung
* Methodische Kompetenz in der Auswertung und Interpretation
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