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Editorial

Wer nichts verandern will, wird auch das verlieren,
was er bewahren mochte”

Sehr geehrte Leserinnen und Leser,

schon der frihere Bundesprasident Gustav Heinemann wusste: ,Wer
nichts verandern will, wird auch das verlieren, was er bewahren méch-
te!” Ohne Staatsmann zu sein, erlaube ich mir, diesen Satz auf unser
Wirtschaftsleben im Allgemeinen und die MicroNova AG im Speziellen
zu Ubertragen: Sie kdnnen in dieser Ausgabe so manchen Beitrag tber
Veridnderungen bzw. Neuerungen lesen. Ich bin der festen Uberzeu-
gung, dass MicroNova damit erneut Innovationskraft beweist!

Beginnend mit dem Bereich eHealth mdochte ich dabei an erster Stelle
den von MicroNova entwickelten Netzmedikamentenplan nennen. Die
Lésung bietet Arzten und Patienten mehr Transparenz bei der Medika-
tion und hilft so dabei, unerwlinschte Wechselwirkungen zu vermeiden.
Ein weiterer Beitrag widmet sich der neuen Version der Vernetzungs-
|16sung ViViAN, die nun noch intuitiver zu bedienen ist und zusatzliche
Funktionen bietet. Dabei haben die MicroNova-Mitarbeiter einige von
Usern angestoBene Veranderungen umgesetzt — Beleg fir die enge,
partnerschaftliche Zusammenarbeit mit ,unseren” Anwendern. Ein wei-
terer Artikel illustriert das ebenfalls neue ,Cockpit”, das unter anderem
Krankheits- und Risikoverlaufe von Patienten veranschaulicht. Wie gut
sich die MicroNova-Produkte im Alltag bewéhren, zeigen Berichte von
Nutzern und Projektpartnern aus Leverkusen und Rosenheim.

Wie viel sich im Bereich Testing Solutions im Lauf der Jahre verandert
hat, zeigt eine kleine Historie anlasslich des zehnjahrigen Bestehens der
NovaSim-Plattform. Der Blick zuriick fallt auf Hohepunkte und wichtige
Meilensteine bei der Entwicklung der verschiedenen Evolutionsstufen
von NovaSim; der Blick nach vorn darf natirlich ebenfalls nicht feh-
len, sowohl in Sachen Strategie als auch Technologie. Zudem kommen
einige Kunden sowie Mitarbeiter zu Wort. Ein Text Gber die Nutzbarkeit
von Testing-Konzepten jenseits des Automobilbereichs rundet die Themen des Bereichs ab.

Mit dem ebenfalls zehnjahrigen Bestehen der Netzmanagementlosung ,Common Planning & Configuration Manager” (CPCM) darf
MicroNova ein zweites rundes Jubilaum feiern. Ein umfangreicher Artikel stellt das zentrale Produkt des Bereichs Netzmanagement
historisch vor, zeigt Hintergriinde und weist den Weg nach vorne.

Nicht nur Netze wollen verwaltet werden, sondern auch Gerate. Darum beleuchtet der Bereich IT-Management das Produkt ,Mobile
Device Manager Plus” von ZOHO/ManageEngine in einem Beitrag genauer. Im zweiten Artikel stehen ein weiterer zufriedener Kunde
und die zugehdrige Losung von MicroNova beziehungsweise ManageEngine im Mittelpunkt, die Ernst Granzow GmbH & Co. KG mit
ServiceDesk Plus.

Wie immer durfen in der INNOVAtion interne Themen nicht fehlen: So gibt es nicht nur zehnjahrige Produkt-, sondern auch Mitar-

beiterjubilden. ,Wer nichts verandern will, wird auch das verlieren, was er bewahren méchte” — mit diesem Satz im Gepéck melde ich
mich im Heft auch selbst mit einem internen Thema nochmals zu Wort: meinem kommenden (Un-)Ruhestand.

Nun wiinsche ich Ihnen viel SpaB beim Lesen!

Ihr Josef W. Karl
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Unternehmen

LJAufhoren, wenn's am Schonsten ist?”

Liebe Leserinnen und Leser,

mit einigen weiteren Worten an Sie méchte ich den Schluss des Editorials aufgreifen und eine Anderung ankiindigen: Ich werde zum
Ende des Jahres 2015 als Vorstand zuriicktreten und den Vorsitz im Aufsichtsrat ibernehmen.

Die im Mai diesen Jahres durchgefiihrte Erweiterung des Vorstands hatte diese Entwicklung ja schon angedeutet: Orazio Ragonesi
als ,CEO" und Dr. Klaus Eder als ,COO" werden ab Januar 2016 mit bewahrter Aufgabenverteilung eine Doppelspitze bilden. Bei der
carts GmbH werden beide ebenfalls gemeinsam die Geschéftsflihrung ausiiben.

Verlasslichkeit, Zuverlassigkeit und ein gutes ,Miteinander” mit Kunden/Kundinnen und Kollegen/Kolleginnen — das war stets mein
Streben. Dabei habe ich mich gern am Leitsatz ,Qualitat kostet Geld — Mangel an Qualitdt kostet mehr” orientiert und ihn auch in und
durch den MicroNova-Kosmos getragen. Nicht selten habe ich die Aussage gehért, ,MicroNova ist ein Vorzeigeunternehmen”. Auf
das gemeinsam Geschaffte kdnnen wir also alle stolz sein — und ich bin sehr zuversichtlich, dass Orazio Ragonesi und Dr. Klaus Eder
sowohl MicroNova als auch carts in diesem Sinne erfolgreich weiterentwickeln.

Soweit die Fakten — gestatten Sie mir noch einige personlichere Worte. Ich schaue
zuriick auf rund 50 Arbeitsjahre mit so gut wie keiner Unterbrechung, da ich auch
wahrend Bundeswehr und Studium immer nebenher gearbeitet habe. Es waren
schone Jahre, aufregende Jahre, spannende Jahre, intensive Jahre — und sie sind
vergangen wie im Flug. Das ist doch ein guter, wenn nicht der beste Indikator
fur schéne Zeiten. Natirlich gab es auch Tiefen, aber ans Aufhéren oder gar ans
Aufgeben habe ich dabei nie gedacht. Vielmehr hat es mich angespornt, immer

wieder nach vorne zu schauen und dafir zu sorgen, dass die Dinge gut laufen.

| il i .

Ab Januar werde ich mir also auch etwas Zeit fir meine Hobbys nehmen: Fotografie, Architektur, Kunst, Oldtimer, handwerkliche
Dinge und anderes mehr. Vielleicht fange ich sogar wieder an, Hardware und Software zu entwickeln; mal sehen...

Bei all diesen (Un-)Ruhestandsvorhaben: MicroNova und carts werden weiterhin eine sehr bedeutende Rolle in meinem Leben
spielen, auch ohne Vorstandsmandat. Uber den Aufsichtsratsvorsitz, als Aktionar und auf Wunsch meiner Kollegen/Kolleginnen
auch mit Ratschlagen und Ideen werde ich dem Unternehmen ja verbunden bleiben — MicroNova stand stets fiir Kontinuitat und
Verlasslichkeit, das soll so bleiben! Mir persénlich bleiben viele schéne Erinnerungen, vor allem das gute Miteinander mit Kunden/
Kundinnen und Kollegen/Kolleginnen. Der Fortbestand dieses Gemeinschaftsgefiihls und meiner Gesundheit sind meine Wiinsche
fur die Zukunft.

Mein erfiilltes Arbeitsleben ist natirlich zum groBen Teil Verdienst der Menschen, die mich auf meinem Weg begleitet haben —
ihnen mochte ich auch an der Stelle danken, ohne Mdglichkeit auf Vollstandigkeit. Meine Frau Dorothee und meine Kinder Franziska
und Maximilian mussten mich so manches Mal entbehren und waren immer voll Verstandnis — meinen aufrichtigen Dank dafir!
Meiner Frau m&chte ich zudem fir die unzahligen Arbeitsstunden danken, die sie von MicroNova-Anfang an in die Themen Personal,
Finanzen und Steuer investiert hat: Dorothee, Du hast einen entscheidenden Anteil am Erfolg dieses Unternehmens! Natirlich gilt
mein Dank aber auch all jenen, die mich neben meiner Familie in all den Jahren unterstitzt, begleitet, beraten, empfohlen und beauf-
tragt haben. Er gilt allen Kunden/Kundinnen, allen Mitarbeitern/Mitarbeiterinnen sowie allen Partnern und Freunden von MicroNova.

Angeblich soll man aufhéren, wenn es am Schonsten ist, aber dann hétte ich ja schon lange den sprichwdrtlichen Hut nehmen
missen. Fir mich gilt eine Aussage, die der bayerische TV-Journalist Franz-Xaver Gernstl nach 20 Jahren herumreisen gemacht hat
—und mit der ich hier schlieBe: ,Gliicklich waren immer nur die Menschen, die ihr Leben leben und nicht ihre Zeit damit verbringen,
auf ein besseres zu warten.”

Mit herzlichen GriRen,
Josef W. Karl
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Kurz-News

Jubilare

Seit zehn Jahren arbeitet Michael Mai bei und fiir MicroNova - Zeit fiir eine Zwischenbilanz.

Bereits wahrend der Studienzeit zeichnete sich ein groBes Interesse an Netzwerken und Netz-
werkprotokollen bei Michael Mai ab. Mit dem Diplom fur Informatik — als einer der letzten Diplom-
Jahrgange — in der Tasche ging es fir den jungen Ingenieur direkt zu MicroNova. Aufmerksam
geworden war er auf das Unternehmen im Zuge der Hochschulkontaktmesse ,HoKo". Seit jenem
ersten Oktobertag im Jahr 2005 ist Michael Mai mit Leib und Seele beim ,Team 02" von Micro-
Nova, beziehungsweise wurde es mit ihm als zweitem MicroNova-Mitarbeiter in diesem Projekt
Uberhaupt erst ein Team. So konnte er die groBartige Entwicklung vom Wartungsauftrag fur eine
GSM-Konfigurationslésung, tber eine GSM- und UMTS-Nachbarschaftsverwaltung hin zum heu-
tigen Common Planning & Configuration Manager (CPCM) maBgeblich mitpragen, ab 2007 als
Teilprojekt- und seit 2012 als Projektleiter. In zehn Jahren @ndern sich viele Dinge: ,Das Wachstum

des Unternehmens ist sicht- und spirbar”, so der Jubilar. Manches sei jedoch nahezu oder véllig unverandert: ,Die Entschei-

dungswege sind nach wie vor angenehm kurz. Vor allem aber ist das Umfeld sehr schon.”

Am gleichen Tag wie Michael Mai begann Alexander Bichler seine Karriere bei MicroNova...

Zusammenarbeit mit Alexander Bichler. Ein kurzer Riickblick.

Zehn Jahre freuen sich Kunden und Kollegen von und bei MicroNova nun schon iiber die

Wahrend seines Informatik-Studiums an der Hochschule Miinchen — damals noch ,Fachhoch-

»

schule” — fand der erste Kontakt zwischen Alexander Bichler und MicroNova statt. Ob nun die Hoch-
schulkontaktmesse oder die Empfehlung eines Bekannten der erste Schritt waren, daran erinnert
sich niemand mehr so genau. Fest steht aber, dass sowohl das zweite Praxissemester als auch die
Diplomarbeit im Bereich WebNMS bereits in Vierkirchen stattgefunden hatten. Nach einer Stippvi-
site bei AGFAPhoto stie3 Alexander Bichler zum Netzmanagement-Team von MicroNova. Wartung,
Support und weitere Aktivitaten des Tools DTNMS waren die ersten Schritte, ehe er in das ,TJeam 02"
bei MicroNova wechselte und dort die Erfolgsgeschichte des heutigen Common Planning & Confi-
guration Manager (CPCM) mitschrieb. 2013 wechselte Alexander Bichler in die Testautomatisierung

und arbeitete dort auch am Architekturumbau der 2015 ausgerollten Version EXAM 4 mit. Beim Blick zurlick fielen unserem
Jubilar einige Veranderungen auf: ,Ein neuer Fachbereich, der Ausbau der zentralen Dienste sowie das Wachstum tiber mehrere
Gebdude — es hat sich schon einiges verdndert Dass das nicht schlecht sein muss, beweist sein Fazit: ,Es gibt gemeinsame
Events, nette Kollegen, spannende Aufgaben — es passt einfach bei MicroNova.”

Herzlichen Glickwunsch!

Am 9. September 1915 wurde die ,Zahnradfabrik GmbH" mit Sitz
in Friedrichshafen ins Handelsregister des Amtsgerichts Tettnang
eingetragen. Heute, 100 Jahre spéter, ist die ZF Friedrichshafen AG
ein global fihrender Technologiekonzern in der Antriebs-, Fahr-
werk- und Sicherheitstechnik und einer der drei gréBten Automo-
bilzulieferer weltweit.

Die MicroNova AG gratuliert der ZF Friedrichshafen AG herzlich
zum 100-jéhrigen Firmenjubildum und wiinscht viel Erfolg fiir die
néchsten 100 Jahre!
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SIGHEIVETGTGNEN

Mit jedem zusatzlich eingenommenen Medikament steigt das

Risiko von Wechselwirkungen. Um dieser Gefahr zu begegnen,
zeigt der neue Netzmedikamentenplan der MicroNova AG

Arzten auf einen Blick die erforderlichen Informationen Utber

die Medikation ihrer Patienten.

TEXT: Bert Meemann BILD: © thanksforbuying, pogonici / Fotolia.com
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2013 verordneten die deutschen
Vertragsdrzte rund 819 Millionen
Arzneimittel. Dabei konnten sie aus
mehr als 90.000 zugelassenen Medika-
menten wahlen. Rund die Halfte davon
ist nicht verschreibungspflichtig, so
dass Patienten sie auch ohne Wissen
ihres Arztes einnehmen konnen. Die
Kombinationsmdglichkeiten bei den
Wirkstoffen sind entsprechend hoch.
Bei der Verordnung missen Haus-
und Fachérzte daher genau auf die
Inhalts- und Wirkstoffe, Indikationen
und Kontraindikationen, Anwendungs-
beschrankungen, Nebenwirkungen,
Wechselwirkungen sowie Warn- und
Dosierhinweise achten.

Trotzdem kommt es durch zu hohe
Dosierungen oder Wechselwirkungen
mit anderen Medikamenten bezie-
hungsweise Nahrungsmitteln immer
wieder zu schwerwiegenden Kompli-
kationen, die im schlimmsten Fall tod-
lich enden kénnen. Doch auch weniger

gravierende Félle haben zu den unan-
genehmen Folgen fiir Patienten weite-
re Effekte: Langere Liegezeiten und die
Verordnung zusétzlicher Arzneimittel
zur Behandlung der unerwiinschten
Nebenwirkungen treiben die Kos-
ten fur das Gesundheitssystem in die
Hohe. Einer der Hauptgriinde fir das
Auftreten von Wechselwirkungen liegt
darin, dass ein Patient von mehreren
Haus- und Facharzten im ambulan-
ten wie klinischen Bereich behandelt
wird — sie alle verschreiben Medika-
mente und haben dabei nur selten alle
Informationen Uber die bestehenden
Verordnungen ihrer Kollegen.

Zwar gibt es bereits seit geraumer
Zeit Medikationsplane, die teilweise
auch einen sektorenibergreifenden
Austausch der entsprechenden Infor-
mationen ermdglichen, diese konnten
bisher allerdings nicht an alle Praxis-
verwaltungssysteme (PVS) angebun-
den werden. Entsprechende Versuche,
eine systemubergreifende Losung zu
entwickeln, waren aufgrund der Viel-
zahl an Praxisverwaltungssystemen
— gut 200 an der Zahl — mit ihren un-
terschiedlichen Schnittstellen meist
ohnehin zum Scheitern verurteilt.
MicroNova hat mit dem neuen Netz-
medikamentenplan eine arztiiber-
greifende Losung geschaffen, die sich
unabhdngig vom verwendeten PVS
einsetzen lasst. Ein entscheidender
Vorteil fur die Anwender: Sie kénnen
ihre bestehenden Systeme wie ge-
wohnt weiter nutzen und haben trotz-
dem stets einen kompletten Uberblick
Uber die Medikamente und Dosierun-
gen, die einem bestimmten Patienten
verordnet wurden — und das behand-
leriibergreifend!

Routinegerecht, kein
Mehraufwand: Automati-
sche Ubernahme der im PVS
verordneten Medikamente in
den Netzmedikamentenplan
Datenbankbasiert und stets
auf dem neusten Stand:
Identifikation von Pharma-
zentralnummer (PZN) und
ATC-Code

Automatische Aktualisie-
rung der Daten in Echtzeit:
Der Informationsstand ist bei
allen freigegebenen Arzten
immer aktuell dank auto-
matischem Datenabgleich
(Synchronisation)
Herstellerunabhangigkeit:
Das von MicroNova paten-
tierte Schnittstellenverfahren
ermdglicht die Vernetzung
aller gangigen PVS

Kein Systemwechsel
erforderlich: Vorhandene
Praxisverwaltungssysteme
(PVS) kdnnen in der Regel
weiter verwendet werden
Keine zentrale Datenspei-
cherung: dezentrale Daten-
haltung, die Daten bleiben in
der jeweiligen Praxis vor Ort
Hoher Datenschutz:
Datenschutzverfahren nach
Empfehlungen des Bundes-
amt fur Sicherheit in der
Informationstechnik, enge
Abstimmung mit dem

TOV sUD
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eHealth
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Der Netzmedikamentenplan von MicroNova

enthilt folgende Funktionen und Informationen:

» Patientendaten

- Handelsname

- Wirkstoffe

- Darreichungsform

- Indikation (Anwendungsgrund)

- Dosierung
- Einnahmeschema

» Sonstige Angaben:

- Wechselwirkung

» Medikamentenrelevante Diagnosen
(Allergien, Dysfunktionen wie Leberschaden etc.)
» Medikamentenangaben, inklusive:

- Zuordnung Wirkstoff zu Indikation

- Anwendungshinweise (z.B. ,Einnahme vor den Mahlzeiten”)

- Einnahme-/Therapiezeitraum (inkl. Marker bei Dauermedikation)
- Name des Arztes, der das Medikament verordnet hat

(Ubersicht und klare Zuordnung)
- Anderungshistorie (Wann und durch wen)

Der Netzmedikamentenplan von
MicroNova ist als eigenstandiges Soft-
ware-Modul erhaltlich. Zudem lasst
sich die Software auch integriert mit
der MicroNova-Vernetzungslésung Vi-
ViAN betreiben, die einen sicheren, di-
rekten Informationsaustausch medizi-
nischer Informationen — beispielsweise
zwischen Arztpraxen — ohne zusatzli-
che Dateneingabe erméglicht. ViViAN
lasst sich dank der patentierten Micro-
Nova-Schnittstelle ebenfalls herstelle-
ribergreifend mit verschiedenen Pra-
xisverwaltungssystemen nutzen. Die
gleiche Schnittstelle ermdglicht beim
Netzmedikamentenplan Ubrigens die
einzigartige Fahigkeit, alle im PVS aus-
gestellten Verordnungen selbsttétig
aus den verschiedenen PVS zu iber-
nehmen. Eine automatische Prifung
auf Basis des Anatomisch-Therapeu-
tisch-Chemischen(ATC)-Codes, der
Wirkstarke und der Darreichungsform
verhindert dabei automatisch, dass
Duplikate entstehen.

Im Netzmedikamentenplan werden
die Verordnungen des Arztes zu einem
Patienten automatisch aus dem Praxis-
verwaltungssystem in den Plan Uber-
tragen. Somit ist keine Doppelerfas-
sung notwendig, das Software-Modul
lasst sich folglich optimal und ohne
nennenswerten Mehraufwand in den
Praxisalltag integrieren. Dariiber hin-
aus sind umfangreiche Informationen
Uber die Verordnungen des Patienten
im Netzmedikamentenplan hinterlegt,
unter anderem der Wirkstoff, die Wirk-
starke, das Einnahmeschema, der Han-
delsname und die Stoffgruppe. Auch
die Information, welcher Arzt welches
Medikament verordnet hat, lasst sich
dort ablesen. Zudem kdnnen den Ver-
ordnungen verschiedene Indikationen
(Diagnosen) des Patienten zugeordnet
und individuelle Kommentare in Frei-
textfeldern hinterlegt werden.

Integrierte
Interaktionspriifung

Ein weiteres, besonderes Feature ist
die integrierte Interaktionsprifung,
die den Arzt Uber mdgliche uner-
winschte Wechselwirkungen infor-
miert. Die Hinweise sind in verschie-
dene Warnstufen — von informativ bis
schwerwiegend - eingeteilt. Welche
Warnstufen angezeigt oder nicht an-
gezeigt werden sollen, kann der Arzt
individuell anpassen und bei Bedarf
mit einem Klick verandern. So erkennt
dieser Arzneimittelunvertraglichkeiten
auf einen Blick. Zudem kann er sich die
vollstdndigen Informationen zur Inter-
aktion anzeigen lassen — wie beispiels-
weise die MaBnahme, den wichtigen
Hinweis, den Mechanismus und den
pharmakologischen Effekt.

Schneller Uberblick

Samtliche Informationen aus dem
Netzmedikamentenplan eines Patien-
ten stehen dabei grundsatzlich allen
an dessen Behandlung beteiligten
Arzten zur Verfligung - vorausge-
setzt, sie haben die Lésung installiert
und verfiigen Uber die Freigabe zum
Datentransfer durch die Patienten. Bei
jedem Eintrag des Plans lasst sich auf
einen Blick erkennen, welcher Arzt das
Medikament urspriinglich verordnet
hat. Zudem ermdglichen eine Historie
mit allen Verordnungen der angebun-
denen Praxen und eine Ubersicht Gber
alle Anderungen durch Kollegen einen
schnellen Uberblick tber die Medika-
tion des jeweiligen Patienten.

Damit auch der Patient von die-
sem Gesamtlberblick profitiert, kann
der Netzmedikamentenplan selbstver-
standlich auch ausgedruckt und dem
Patienten mitgeben werden.




Besonderen Wert legte MicroNova
bei der Entwicklung des Netzmedika-
mentenplans auf eine einfache Bedie-
nung der Software, um eine breite Ak-
zeptanz bei allen an der Behandlung
eines Patienten beteiligten Parteien
(Arzt, Pflegepersonal etc.) sicher zu
stellen. Dazu gehdren:

» Die Moglichkeit einer automati-
schen und fachiibergreifenden
Aktualisierung.

»  Automatische Ubernahme der
Verordnungen aus dem PVS.

» Die Verwendung standardisierter
Bezeichnungen fiir Wirkstoffe,
Darreichungsform etc.

> Ein klar strukturierter Aufbau.

» Eine Ubersichtliche Darstellung
mehrerer Medikamente gleich-
zeitig.

» Die Sicherstellung von schnel-
lem und langfristig verfligbarem
Support.

Ein gemeinsamer Medikationsplan
ist das zentrale Dokument in der Kom-
munikation zwischen Patient, Arzten,
Apotheken und Pflegepersonal im am-
bulanten wie stationdren Bereich. Der
Netzmedikamentenplan von Micro-
Nova unterstltzt medizinische Einrich-
tungen und Arztenetze optimal dabei,
einen praxis- und sektoriibergreifen-
den Uberblick tiber die verordneten
Medikamente eines Patienten zu be-
halten. Auf diese Weise lassen sich po-
tentielle Wechselwirkungen friihzeitig
erkennen beziehungsweise verhindern
und Doppel- und Mehrfachvergaben
von Arzneimitteln vermeiden. Das hilft
unter anderem bei der Qualitatssiche-
rung und -steigerung der medikamen-
tdsen Behandlung. Gleichzeitig lassen
sich durch den Einsatz der Lésung die
Zusatz- und Folgekosten der Behand-
lung reduzieren und das Risiko von
Wechselwirkungen fir die Patienten
minimieren.

eHealth

==y

Gefahrliche
Wechselwirkungen:

Laut einer Schatzung des Bun-

desinstituts fur Arzneimittel und
Medizinprodukte (BfArM) sind
Wechselwirkungen von Medi-
kamenten jedes Jahr fir rund
300.000 Krankenhausaufenthalte
verantwortlich. Wie viele Falle
davon todlich verlaufen, lasst sich
schwer beziffern: Experten gehen
— je nach Schétzung - davon aus,
dass in Deutschland jéhrlich zwi-
schen 25.000 und 58.000 Men-
schen an den Folgen von Neben-
und Wechselwirkungen sterben.
Zum Vergleich: 2014 verungliick-
ten 3.368 Menschen todlich auf
Deutschlands StraBen.

InNOVAtion // 02-15 // 009
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Vortellesiursall ESetEgien

Die AOK Baden-Wiurttemberg und die Audi BKK

unterstutzen das aktuelle Vernetzungsprojekt des

MEDI Baden-Wirttemberg e.V. von Anfang an. Im Interview
erlautern Jurgen Graf (AOK) und Andreas Brockmann (Audi BKK),

warum sich die Kassen am Projekt beteiligen.

enets_tan / Fotolia.com




Wie in der letzten Ausgabe der In-
NOVAtion (01-2015, S. 24ff) berichtet,
startete der MEDI Baden-Wirttem-
berg — mit Unterstlitzung der AOK
Baden-Wirttemberg und der Audi
BKK — im April 2015 ein groB angeleg-
tes Vernetzungsprojekt in der Region
Heilbronn. Circa 100 niedergelassene
Haus- und Fachérzte wurden im Rah-
men des Pilotprojekts mit der Micro-
Nova-Vernetzungslésung ViViAN aus-
gestattet. Die Losung ermdglicht den
Arzten seitdem den praxisiibergreifen-
den, elektronischen Austausch medi-
zinischer Informationen wie Befunde,
Diagnosen,  Therapieempfehlungen
oder Laborwerte. Kosten entstanden
fur die teilnehmenden Arzte keine -
dank der finanziellen Unterstltzung
der AOK Baden-Wirttemberg und der
Audi BKK.

Warum die beiden Krankenkassen
sich an dem Projekt beteiligen, welche
Vorteile sie sich davon erhoffen und
wie zufrieden sie mit dem aktuellen
Status des Pilotprojekts sind, dartiber
sprach die Redaktion der INNOVAtion
mit Jirgen Graf, Fachbereichsleiter In-
tegriertes Leistungsmanagement bei
der AOK Baden-Wirttemberg und
Andreas Brockmann, Bereichsleiter Po-
litik und Strategie bei der Audi BKK.

InNOVAtion: Warum engagieren
sich die AOK Baden-Wirttemberg und
die Audi BKK bei diesem Pilotprojekt?

Jiirgen Graf (AOK):
Seit Uber 15 Jahren
fordert der Sachver-

<F

standigenrat flur die

=" Entwicklung im Gesund-

heitswesen eine starkere Koordination,
Kooperation und Integration (Anm. d.
Redaktion: siehe Textbox S. 12). Das
folgt insbesondere der Erkenntnis,
dass wir die Herausforderungen heute
eher im Bereich chronischer Erkran-
kungen und Multimorbiditat sehen als
in der sogenannten Akutversorgung.
Dadurch wirken viel mehr Beteiligte
an der Versorgung von Patienten mit,
und damit steigt natirlich der Bedarf
an Vernetzung und Informationsaus-
tausch, um bestmdgliche Gesund-
heitsergebnisse zu erzielen. Diese Pro-
zesse zu unterstitzen, sehen wir, die
AOK Baden-Wirttemberg, als unsere
Aufgabe an.

Andreas Brockmann
(Audi BKK): Auch die
Audi BKK mochte die

Arzte der MEDI GbR
\‘/ Heilbronn unterstiitzen

und ein fachibergreifendes Praxisnetz
aufbauen. Die elektronische Vernet-
zung soll dazu beitragen, die Kommu-
nikation sowohl auf Facharzt- als auch
auf Hausarztebene zu verbessern und
so Vorteile fir alle Beteiligten bieten.

InNOVAtion: Welche Vorteile erwar-
ten Sie von der Vernetzung zwischen
den Arzten?

Andreas Brockmann: Unser vor-
rangiges Ziel bei der Unterstiitzung
dieses Projekts ist die Optimierung
der Versorgung flr unsere Versicher-
ten. Daneben erwarten wir durch die
umfassende und schnelle Information
der Arzte eine bessere Abstimmung
der Behandlungspfade und letztlich
eine Senkung der stationaren Einwei-
sungen — auch davon profitieren die
Patienten.

Darlber hinaus plant die Audi BKK
den Abschluss von Facharztvertragen.
Gerade hier wird der stdndige Aus-
tausch zwischen Haus- und Facharzt
benotigt, den wir mit dem Pilotpro-
jekt beférdern wollen. Wir sind davon
Uberzeugt, dass eine enge Koopera-
tion der beteiligten Arzte unterein-
ander und auch mit der Audi BKK die
Versorgung der Patienten optimieren
wird. Die Vernetzung leistet ihren Bei-
trag zur Entbirokratisierung bei den
Arzten, da sie Befunde und Berichte
fachubergreifend einfacher austau-
schen kénnen. Die Arzte kénnen so die
Patienten effizienter und zielgerichtet
behandeln.

Jiirgen Graf: Heute stehen die An-
forderungen an die Vernetzung der
einzelnen Akteure im Gesundheitswe-
sen zwar auf dem Papier, in Vertragen,
Richtlinien, Leitlinien usw. Was in der
Praxis oftmals fehlt, sind handhab-
bare technische Lésungen, um das
auch praktisch umsetzen zu kénnen —
mit leistbarem Aufwand. Hier hilft uns
die Technik, weil sie strukturieren und
standardisieren kann. Insofern erwar-
ten wir, dass mit technischer Unter-
stiitzung die notwendigen Austausch-
prozesse — etwa ein standardisierter
Arztbrief mit den relevanten Informati-
onen - tatsachlich und verlasslich zum
Tragen kommen.

InNOVAtion: Die AOK und die Audi
BKK waren an der Entscheidung des
MEDI Baden-Wirttemberg fir die Ver-
netzungslésung ViVIAN maBgeblich
beteiligt. Worauf haben Sie bei der
Auswahl der Vernetzungslosung be-
sonderen Wert gelegt?

Jiirgen Graf: Uns ist wichtig, dass
wir bessere  Versorgungsldsungen
potentiell allen unseren Versicher-
ten anbieten konnen. Insofern war es
fur uns maBgeblich, einen Partner zu
finden, dessen Strategie nicht in viel-
faltige Abhangigkeiten unterschiedli-
cher Anbieter fuhrt, sondern die Per-

spektive einer diskriminierungsfreien
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Sachverstandigenrat:

Der ,Sachverstandigenrat zur
Begutachtung der Entwicklung
im Gesundheitswesen” hat die
Aufgabe, im Abstand von zwei
Jahren Gutachten zur Entwick-
lung der gesundheitlichen Ver-
sorgung in Deutschland mit ihren
medizinischen und wirtschaftli-
chen Auswirkungen zu erstellen.
Die Mitglieder des Rates werden
vom Bundesminister fiir Gesund-
heit flr eine Dauer von vier Jah-
ren berufen. Das Gremium um-
fasst sieben Mitglieder aus den
Bereichen Medizin, Okonomie
und Pflegewissenschaften.

Vernetzung aller potentiell Beteiligten
eroffnet — auch Uber Arztpraxen hin-
aus. Und natdrlich suchten wir einen
service- und dienstleistungsorientier-
ten Partner mit inhaltlicher und 6ko-
nomischer Substanz.

Andreas Brockmann: Fir die Audi
BKK war zudem ausschlaggebend,
dass die Vernetzungsldsung fir die be-
handelnden Arzte einfach und trans-
parent ist. Einfach, um keine Hirden
fur die tagliche Nutzung aufzubauen.
Eine Software, die hohen Verwaltungs-
aufwand mit sich bringt, wird nicht
bedient. Transparent, weil es um sen-
sible Versichertendaten geht. Der Arzt
muss jederzeit wissen und erkennen
kénnen, was mit den Daten geschieht.
ViVIiAN entspricht diesen Anforderun-
gen in hohem MaBe.

InNOVAtion: Ihre Krankenkassen
haben sich entschieden, auch die Ein-
fihrung des Netzmedikamentenplans
zu férdern. Welche Griinde waren da-
fur ausschlaggebend?

Jiirgen Graf: Dieses Thema wird
nicht erst seit dem Entwurf des
E-Health-Gesetzes breit diskutiert.
Schon lange machen wir uns gemein-
sam mit den arztlichen Vertragspart-
nern Gedanken, wie medikamentdse
Fehlversorgung und unerwiinschte
Wirkungen bei Polypharmazie verhin-
dert und die Patientensicherheit er-
hoht werden kdnnen. Dafir kann ein
Netzmedikamentenplan, der auf Basis
bestmoglicher Transparenz Informati-
onen zu Unvertraglichkeiten und Ein-
nahmehinweisen bietet, eine hervorra-
gende Unterstiitzung sein.

Andreas Brockmann: Fir uns geht
es auch hier letztlich um die Opti-
mierung der Versorgung flr unsere
Versicherten und zwar in puncto Arz-
neimittelsicherheit. Die Quote an un-
erwlinschten Wechselwirkungen bei
der Einnahme mehrerer Medikamente
ist bekanntermaBen hoch. Dabei lasst
sich das durch vollstandig verfiigbare
Daten so leicht vermeiden. Ein Medi-

kamentenplan verschafft Sicherheit fir
den Patienten und fir den verordnen-
den Arzt.

InNOVAtion: Das Pilotprojekt ist im
April 2015 gestartet und bis Septem-
ber hatten sich bereits circa 2.800 Pa-
tienten eingeschrieben. Wie zufrieden
sind Sie mit dem derzeitigen Stand des
Projekts?

Jiirgen Graf: Der Installationsrollout
hat organisatorisch prima geklappt, so
dass jetzt die praktische Erfahrungs-
phase lauft. Wir sind im Plan, was bei
technisch gepragten Projekten ja nicht
immer selbstverstandlich ist. Insofern
sind wir zufrieden mit dem aktuellen
Umsetzungstand. Dazu tragt in hohem
MaBe auch bei, dass MicroNova immer
sehr flexibel und schnell auf die Win-
sche und Anforderungen der beteilig-
ten Arzte reagiert hat.

Andreas Brockmann: Wir sind eben-
falls der Meinung, dass das Projekt gut
angelaufen ist — nach anfanglichem
Zégern der Arzte. Wir kénnen inzwi-
schen einige Hundert eingeschriebene
Audi BKK Versicherte vermelden. Das
ist sicher noch steigerungsfahig. Die
Auswahl der Arzte sollte zukiinftig
noch mehr sicherstellen, dass genau
die Arztpraxen an der virtuellen Ver-
netzung teilnehmen, die auch im ech-
ten Leben miteinander kooperieren.
Wichtig ist auch, dass die Arzte bei den
Patienten fir das Pilotprojekt werben,
um eingeschriebene Teilnehmer zu
gewinnen. Je mehr Patientendaten in
der Vernetzung ausgetauscht werden,
desto bessere Erkenntnisse erhalten
wir flr das Pilotprojekt.

InNOVAtion: Wie waren die Rick-
meldungen der Arzte bisher?

Andreas Brockmann: Die Rick-
meldungen der Arzte erhalten wir im
Wesentlichen in den Sitzungen des
Lenkungsgremiums. Dort sind natur-
lich die engagierten Arzte vertreten.
Sehr positiv wurde erwahnt, dass die
Vorschlage und Anpassungswiinsche




sehr schnell durch die MicroNova AG
umgesetzt werden. Intensiv diskutiert
wurde insbesondere die Beflillung des
Medikamentenplans. Die weitgehend
freie Gestaltung durch die Arzte mach-
te es moglich, einen patientengerech-
ten Medikamentenplan zu erstellen.

Jiirgen Graf: Wir haben uns sehr ge-
freut, dass das Thema positiv von den
Arzten aufgenommen wurde. Bereits
bei den ersten Projektinfoabenden
war groBe Zustimmung vorhanden,
dass wir hier gemeinsam an einem
Uiberféllig erwarteten Thema arbeiten.
Und im Weiteren waren groBe Begeis-
terung und Diskussionsfreude zu spi-
ren, als es mit den Arzten in Heilbronn
darum ging, die ganz konkreten Inhal-
te zu definieren — etwa beim bereits
erwdhnten Medikamentenplan oder
beim Arztbrief. Alle arbeiten hier prima
zusammen.

InNOVAtion: Wie geht es weiter?
Welche Schritte stehen als nachstes
an?

Jiirgen Graf: Wie gesagt missen
wir nun Erfahrungen aus der Umset-
zung sammeln und vielleicht hier und
da noch ein bisschen nachjustieren
bei der inhaltlichen Darstellung. Dann
geht der Medikamentenplan in den
Rollout. Parallel dazu arbeiten wir auch
schon gemeinsam an einem weiteren
Modul: dem Online-Terminkalender.
Dieser soll es Arzten innerhalb des
Netzes ermdglichen, online Termine
fur ihre Patienten bei arztlichen Kol-
legen zu buchen. Das wird sicher
eine groBe Entlastung
in den Arztpraxen
bringen kdnnen.

Darlber hinaus wollen wir im néachs-
ten Jahr als AOK mit unseren Vertrags-
partnern MEDI und Hausérzteverband
entscheiden, ob aus dem Heilbronner
Pilotprojekt eine landesweite Anwen-
dung fir nunmehr Gber 5.000 Arzte
wird, die an der hausarztzentrierten
Versorgung und den Facharztvertra-
gen der AOK teilnehmen.

Andreas Brockmann: Neben der
bereits erwahnten Einfiihrung des Ter-
minservice, von dem wir einen direkten
Vorteil fir den Netzpatienten erwar-
ten, haben wir als Krankenkasse mit
niedrigen Verwaltungskosten immer
ein Interesse an schlanken Strukturen
und der Vermeidung

unnétiger Blrokratie. Beim Thema
Arbeitsunfahigkeitsbescheinigungen
sehen wir groBes Verbesserungspo-
tential, wenn diese Daten elektronisch
vom Arzt an die Audi BKK weitergelei-
tet wirden. Selbstverstandlich, aber
ich glaube das muss ich gar nicht extra
betonen, unter ausdricklicher Wah-
rung der Datenschutzregelungen.

Unabhéngig davon, werden wir die
Teilnehmerzahlen der Audi BKK Versi-
cherten in Heilbronn weiter beobach-
ten und uns Gedanken machen, wie
wir die derzeit erfreuliche Entwick-
lung gegebenenfalls durch zuséatzliche

MaBnahmen weiter ankurbeln konnen.
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Rosenheim setzt auf
mehr Transparenz

Das Arztenetz Rosenheim (dnro) nutzt die Vernetzungslésung

ViViAN fir den Datenaustausch zwischen Haus- und Facharzten

TEXT: Daniel Jozic BILD: © Artem Furam, Phqfographee.eu / Fotolia.com
*

Bereits im Jahr

2010 begannen Arzte aus der Region
Rosenheim, sich Gedanken Uber eine
bessere Kommunikation und Vernet-
zung der verschiedenen Arztpraxen
zu machen. Das erklarte Ziel: mehr
medizinische Informationen und mehr
Transparenz fiir die Arzte im Hinblick
Patienten.
Schnell war klar, dass die Griindung

auf ihre gemeinsamen
eines Arztenetzes den notwendigen
organisatorischen Rahmen schaffen
wirde, um diese Ziele voranzutreiben.

Vor diesem Hinter-
grund wurden 2012 der
Arztenetz Rosenheim e.V. (4nro) und
ein Jahr spater die Arztenetz Rosen-
heim GmbH & Co. KG gegriindet.

AnschlieBend begann das anro mit
der Suche nach einer geeigneten Ver-
netzungslésung, die einen Datenaus-
tausch zwischen den Haus- und Fach-
arzten des Arztnetzes ermdglichen
sollte. ,Unter unseren Mitgliedern
sind viele Facharzte. Einige von ihnen,
wie beispielsweise Onkologen oder

Diabetologen, sind bei ihrer Arbeit

besonders auf die Befunde ihrer Kol-
legen angewiesen”, erklart Prof. Dr.
Markus Pihusch, einer der beiden
Geschéftsfihrer der Arztenetz Rosen-
heim GmbH & Co. KG. ,Daher stand
der Austausch von Befunden, Diagno-
sen und Laborwerten fiir uns im Mit-
telpunkt.” Dartiber hinaus sollte die
Lésung den Arzten einen Uberblick
Uber die verordneten Medika-
mente sowie Heil- und Hilfsmittel
eines Patienten verschaffen — und
zwar systemibergreifend fir un-
terschiedliche Praxisverwaltungs-
systeme (PVS).

Vernetzungslosung gesucht

In den folgenden Monaten fiihrte
das Arztenetz zahlreiche Gespriche
mit verschiedenen Anbietern und
evaluierte einige Testversionen. Eine
passende Vernetzungslosung war zu-
nachst allerdings nicht dabei.

JWir mussten feststellen, dass keiner
der Anbieter in der Lage oder bereit
dazu war, verschiedene PVS in seine
Software einzubinden. Die meisten




Vernetzungslésungen lassen sich des-
halb nur dann nutzen, wenn alle Arzte
eines Netzes das gleiche Praxisverwal-
tungssystem verwenden. Davon sind
wir mit derzeit rund 20 verschiedenen
Versionen beziehungsweise Systemen
von mehreren Herstellern weit ent-
fernt. Ein GroBteil der Arzte hatte folg-
lich sein bestehendes, bezahltes und
funktionierendes PVS wechseln mis-
sen. Das kam fur uns nicht in Frage”,
fasst Pihusch die Erfahrungen des énro
zusammen. ,Es war frustrierend”.

Der entscheidende Tipp

2014 erhielt das Arztenetz Rosen-
heim schlieBlich von einem anderen
Arztenetz die Empfehlung, sich die
Vernetzungslésung ViViAN von Micro-
Nova anzusehen. Bereits nach der ers-
ten Produktdemonstration stand fir
die Arzte fest, dass die Lésung alle
Hauptanforderungen des anro erfillte:
Dank einer patentierten Schnittstelle
lasst sich ViVIAN mit verschiedenen
Praxisverwaltungssystemen unter-
schiedlicher Hersteller nutzen, so dass
der gewiinschte nahtlose Informati-
onsaustausch mit der vorhandenen
Infrastruktur erfolgt. Gleichzeitig tber-
mittelt die Vernetzungsldsung Befun-
de und Diagnosen sowie weitere, in
der Karteikarte des PVS dokumen-
tierte Informationen von einer Arzt-
praxis an eine andere, zudem auch In-
formationen zu den Rezepten, die fir
einen bestimmten Patienten ausge-
stellt wurden.

Auch in der anschlieBenden Test-
phase, in der die Mitglieder des Arz-
tenetzes ViVIiAN auf Herz und Nieren
priften, Uberzeugte die MicroNova-
Losung. Einer der Grinde dafir war
die Tatsache, dass der Datenaustausch
dezentral stattfindet — die Informa-
tionen stehen ausschlieBlich in den
von Patienten autorisierten Arztpraxen
zur Verfigung. Einen zentralen Server
oder eine Cloud gibt es nicht. Die AOK
Bayern, die die Vernetzung der Rosen-
heimer Arzte im Rahmen eines Selek-
tivvertrags unterstitzt, konnte eben-
falls schnell begeistert werden.

Partner AOK Bayern

Fur Gerhard Schondorfer, Direktor
der Direktion Rosenheim der AOK
Bayern, liegen die Vorteile des Vernet-
zungsprojekts auf der Hand: ,Durch
den Informationsaustausch kdnnen
die teilnehmenden Haus- und Fach-
arzte noch intensiver und effektiver
zusammenarbeiten. Fir unsere Kun-
den bedeutet das, dass sie durch die
bessere Abstimmung zwischen den
Arzten eine noch bessere Behandlung
erhalten.”

Die Krankenkasse verspricht sich von
der Vernetzung nicht nur eine Steige-
rung der Behandlungsqualitdt, son-
dern méchte mit derartigen Projekten
auch die Weichen fiir die zukinftige
medizinische Versorgung stellen: ,In
Folge des demographischen Wan-
dels werden Haufigkeit und Intensitat
der arztlichen Behandlung in Zukunft
weiter zunehmen und damit auch die
Kosten fiir das Gesundheitssystem in
die Hohe treiben”, ergénzt Schéndor-
fer. Der Direktor der AOK Rosenheim
ist iberzeugt, dass ein besserer Infor-
mationsaustausch dabei helfen kénne,
zukiinftige Mehrausgaben einzudam-
men, beispielsweise durch die Vermei-
dung von Mehrfachuntersuchungen
oder -behandlungen - und das ohne
die Behandlungsqualitdt zu beein-
trachtigen.

,Durch den Informations-
austausch kobnnen die
teilnehmenden Haus- und
Fachdirzte noch intensiver
und effektiver zusammen-
arbeiten. Flir unsere Kun-
den bedeutet das, dass
sie durch die bessere Ab-
stimmung zwischen den
Arzten eine noch bessere
Behandlung erhalten.”

- Gerhard Schondorfer,
Direktor, AOK Rosenheim

Wie profitieren die Patienten von der Vernetzung?

und nichtéarztlichen Heilberufen

leichter realisieren

» Steigerung der Behandlungsqualitat durch engere Zusammenarbeit
und besseren Informationsaustausch zwischen den medizinischen
Fachbereichen sowie zwischen Haus- und Facharzten

» Schnellere Koordination dringender Facharzttermine

» Unnotige Doppeluntersuchungen werden vermieden

» Abgestimmte Arzneimitteltherapie reduziert das Risiko unerwiinschter
oder gar lebensgefahrlicher Wechselwirkungen von Medikamenten

» Effizientere Behandlungswege durch interdisziplindre Abstimmung
therapeutischer MaBnahmen mit Kliniken, Pflegeheimen, Apotheken

»  Stetige Verbesserung der ambulanten medizinischen Versorgung
» Versorgungsliicken werden geschlossen
» Innovative medizinische Versorgungsleistungen lassen sich
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Einem Einsatz von ViViAN stand da-
mit nichts mehr im Wege. Im Februar
2015 wurde die Vernetzungslésung
bei circa 30 Arzten installiert. Dabei
dauerte es pro Arztpraxis im Schnitt
nur zwei Stunden, bis die Software auf
allen Arbeitsplatzen sowie auf dem
Praxisserver installiert und einsatzfa-
hig war. Besonders positiv: Selbst wah-
rend dieser kurzen Zeit der Inbetrieb-
nahme konnten die Arzte wie gewohnt
weiterarbeiten, die Installation erfolgte
wahrend des laufenden Praxisbetriebs.

Obwohl der Rollout der Software fir
das MicroNova-Team Routine ist, gab
es bei diesem Projekt doch eine kleine
Premiere: Da an dem Vernetzungspro-
jekt in Rosenheim auch Neurologen
und Psychiater teilnehmen, erweiterte
MicroNova die Versandfilteroptionen.
Diese ermoglichen den Fachérzten
eine noch feinere Auswahl, welche
Informationen an eine andere Praxis
Ubertragen beziehungsweise nicht
Ubertragen werden drfen.

Nach der Installation der Software
und der Schulung der Anwender gilt es
jetzt, moglichst viele Patienten fur das
Projekt zu gewinnen. ,Die Bereitschaft
der Patienten, sich fir das Vernet-
zungsprojekt einzuschreiben, ist groB”,
fasst Dr. Martina Stinshoff, Geschafts-
fihrerin des Arztenetzes Rosenheim,
ihre Erfahrungen als Facharztin fir
Allgemeinmedizin zusammen. ,Selbst-
verstandlich muss man den Patienten
die Vorteile eines Informationsaus-
tauschs zwischen den behandelnden
Arzten zunichst erklaren, doch dies ist
den meisten einsichtig und sie nutzen
das Angebot gerne, zumal diese Art
der interdisziplinaren Kommunikation
das herkdmmliche Telefon oder Fax
weitestgehend ersetzt.”

In den ersten Monaten nach dem
Rollout hat das Arztenetz bereits mehr
als 600 Netzpatienten in ViViAN einge-
schrieben. Viele weitere sollen in den
néchsten Monaten folgen, denn: Nur
wenn der Patient die Autorisierung per

Einverstandniserkldrung gegeben hat,
dass ,seine” Arzte innerhalb des Netz-
werks Befunde und Diagnosen austau-
schen dirfen, kénnen die Haus- und
Fachérzte den Informationsaustausch
Uber ViVIiAN auch vornehmen. Fur die
Arzte bedeutet das, dass sie in ihrer
taglichen Arbeit umso haufiger von
der Vernetzungslésung profitieren,
desto mehr Netzpatienten gewonnen
werden.

Der Austausch von Befunden, Diag-
nosen und Labordaten ist fir Pihusch
allerdings nur einer der Vorteile: ,Mit
ViViAN erhalten wir als Fachéarzte ein
klinisch vollstandigeres Bild des einzel-
nen Patienten.” Und Stinshoff ergénzt:
,So ldsst sich bei einem Netzpatien-
ten fur den Hausarzt besser nachver-
folgen, welcher Fachkollege welche
Rezepte flir Medikamente, Heil- oder
Hilfsmittel ausgestellt hat. Dadurch
bekommt man als Hausarztin einen
Uberblick, welche Medikamente der
Patient wirklich einnehmen sollte bzw.

In der Praxis: Wie funktioniert die Einschreibung von Patienten in ViViAN?

b) Patient ist bereits Netzpatient

einer anderen dnro-Praxis zugestimmt hat:

a) Patient ist noch kein Netzpatient

Wie schnell und einfach die Einschreibung von Patienten in ViViAN erfolgen kann, zeigt ein praktisches Beispiel aus Rosen-
heim. Die Aufnahme erfolgt mit nur wenigen Schritten:
Das Szenario: Ein neuer Patient wird erstmals in einer @nro-Mitgliedspraxis vorstellig. Die/Der Medizinische Fachangestellte
(MFA) liest — wie gewohnt — die Krankenkassenkarte des Versicherten ein und legt einen neuen Datensatz im Praxisverwaltungs-
system (PVS) an. Dabei Giberprift ViVIAN automatisch, ob der Patient dem Datenaustausch innerhalb des Netzwerks bereits in

» Ein Hinweisfenster (,Der Patient ist kein Netzpatient”) informiert die/den MFA,
dass der Patient noch nicht eingeschrieben ist.

» Der Patient erhalt nach einem kurzen Informationsgespréach die fiir den Datenaustausch erforderliche Einverstandnis-
erklarung beziehungsweise gegebenenfalls den passenden Selektivvertrag (z.B. von der AOK) und fillt die Unterlagen aus.

» Die/Der MFA legt die Unterlagen ab und schreibt den Patienten mit zwei Mausklicks in ViViAN ein.

» Der Hinweis ,Patient ist wahrscheinlich Netzpatient” erscheint.
» ViViAN (berpriift, anhand der Angaben auf der elektronischen Gesundheitskarte (eGK), ob eine Ubereinstimmung vorliegt.

»

Ist dies der Fall, gentigt eine Bestatigung per Mausklick, um die Netzakte dem Patienten zuzuordnen und dem Arzt werden

die Eintrage seiner Kollegen tbermittelt.
Wurde der Patient manuell im PVS angelegt, kann sich die/der MFA in ViViAN eine Gegeniiberstellung der Daten ihres Pa-
tienten und den im Netzwerk gefundenen Datensatz anzeigen lassen. Da Abweichungen rot dargestellt werden, lasst sich
einfach und schnell Gberprifen, ob es sich wirklich um den richtigen Patienten handelt. Ist dies der Fall, genligt auch hier
eine Bestatigung per Mausklick, um die Netzakte dem Patienten zuzuordnen und dem Arzt so Zugriff auf die von seinen
Kollegen Ubermittelten Eintrdge zu geben. Andernfalls kann die Einschreibung wie unter a) erfolgen.
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WVIVIAN ermoglicht es
uns definitiv, die Patien-
ten besser zu behandeln”

- Prof. Dr. med. habil.
Markus Pihusch,
Geschéftsfiihrer, Arztenetz
Rosenheim GmbH & Co. KG

anro.de

Arztenetz Rosenheim

welche  Wechselwirkungen  wichtig
sind." Wirklich spannend werde es, so
Pihusch, wenn man die Informationen
in ViVIAN mit den Angaben vergleicht,
die der Patient selbst gemacht hat:
Wir waren am Anfang erstaunt dari-
ber, wie viele wichtige Informationen
die Patienten gegeniiber den behan-
delnden Arzten vergessen hatten.
ViVIiAN erméglicht es uns definitiv, die
Patienten besser zu behandeln.”

Neben den positiven Riickmeldun-
gen der Patienten stoBt das Projekt
auch bei potentiellen Partnern in der
Region Rosenheim auf groBes Interes-
se. Dies wirke sich, so der Geschafts-
flihrer des Arztenetzes Rosenheim,
nicht nur positiv auf die kontinuierlich
steigenden Mitgliederzahlen des Arz-
tenetzes aus, sondern beeinflusse auch
das weitere Umfeld: ,Der fachliche
Vorteil, den die Vernetzungslésung
unseren Mitgliedern und Patienten
bietet, macht viele Kollegen auBerhalb

von anro nervos.”

Im néachsten Schritt plant das anro
eine Anbindung der Apotheken, Phy-
siotherapeuten und orthopéadischen
Schuhwerkstdtten des Netzes, die
sich ebenfalls groBe Vorteile von der
Vernetzungslésung versprechen. Da-
riiber hinaus denkt das Arztenetz be-
reits tber die Einfihrung von weiteren
MicroNova-Modulen nach. Interessant
ware dabei vor allem der Netzmedi-
kamentenplan, der Arzten und Apo-
theken einen nochmals erweiterten
Uberblick tber alle Medikamente ver-
schaffen wiirde, die ein bestimmter Pa-
tient verordnet bekommen hat.

Wie das Vernetzungsprojekt mittel-
fristig weitergehen soll, sind sich das
Arztenetz Rosenheim und die AOK
Bayern einig: Um die Patienten in der
Region wirklich rundum optimal ver-
sorgen zu kénnen, wiinschen sich bei-
de Partner die Anbindung einer oder
mehrerer Kliniken und Reha-Zentren.
Wir sind sehr offen fiir eine Zusam-
menarbeit”, betonen Stinshoff und Pi-
husch abschlieBend.

Arztenetz Rosenheim e.V. (inro)

Das Arztenetz Rosenheim ist ein fachiibergreifender Zusammenschluss von
derzeit Giber 45 Arzten verschiedener Fachrichtungen, Psychotherapeuten, Apo-
theken und Verbanden aus der Stadt und dem Landkreis Rosenheim. Vorran-
giges Ziel des Netzes ist es, die Qualitdt der Gesundheits- und medizinischen
Versorgung fiir die Biirger der Region stetig zu verbessern. Dabei setzt das Arz-
tenetz auf die Grundprinzipien arztliche und soziale Kompetenz, Humanitat und

nicht zuletzt auch wirtschaftlich sinnvolles Handeln.
Um die Versorgungsstrukturen fir Patienten in der Region Rosenheim weiter
zu verbessern, hat das Arztenetz Rosenheim neben dem Verein eine GmbH &

Co. KG gegriindet, da nur so zukunftsweisende Investitionen wie die Anschaf-
fung gemeinsamer Software-Lésungen zur Vernetzung der Praxen moglich sind.
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Neue Version von ViViAN E

TEXT: Dr. Stephan Ritscher BILD: © kantver, Creativa Images / Fotolia.com

Ende Juli 2015 war es so weit: Nach
umfassender Entwicklung hat Micro-
Nova das neue Release 4.2 der Ver-
netzungslésung ViVIAN fertiggestellt.
Enthalten sind unter anderem groBe
Neuerungen wie die sogenannte ,ziel-
gerichtete Kommunikation”, mit der
Arzte noch genauer festlegen kénnen,
an wen eine bestimmte medizinische

Information versendet wird. Dadurch
ermoglicht ViVIAN jetzt auch einen
zielgerichteten Datenaustausch zwi-
schen zwei Arzten — eine wichtige Vor-
aussetzung fur die im E-Health-Gesetz
Ubermittlung
elektronischer Arztbriefe, fir deren

vorgesehene sichere

Nutzung teilnehmende Praxen eine
finanzielle Vergitung erhalten sollen.

Mit der aktuellen Version

von ViViAN schafft Micro-
Nova wichtige Voraussetzungen
fir die sichere Ubermittlung
elektronischer Arztbriefe — ein
wichtiges Anliegen des Gesetz-
gebers, das durch das E-Health-
Gesetz sogar finanziell gefor-
dert werden soll.




Ein weiteres Highlight der neuen
Version ist der Netzmedikamenten-
plan, der in einem separaten Artikel
in dieser Ausgabe der InNOVAtion
vorgestellt wird (siehe ,Arzneimittel
sicher verordnen”, S. 6f) . Weitere Ver-
besserungen wie die automatischen
Software-Updates oder das optimierte
Vorschaufenster ergdnzen das neue
Release. Auch das Design hat Micro-
Nova - angelehnt an die Uberarbei-
tete Benutzeroberflache von VisioDok
— aktualisiert, um dem Anwender ei-
nen noch schnelleren Uberblick tber
die dargestellten Informationen zu
ermdoglichen.

Zielgerichtete Kommunikation

Mit der aktuellen Version kénnen die
Anwender von ViViAN jetzt individu-
ell steuern, welcher Arzt oder welche
Fachrichtung welche Informationen
einsehen beziehungsweise nicht ein-
sehen darf. Dabei stehen verschiedene
Méglichkeiten zur Auswahl:

a. Die medizinischen Informationen
eines bestimmten Patienten lassen
sich fiir alle Arzte des Arztnetzes
freigeben, die diesen Patienten
behandeln.

b. Die Daten stehen allen Arzten
einer bestimmten Fachrichtung —
etwa sdmtlichen Orthopéaden oder
Diabetologen — zur Verfligung.

C. Nur ein namentlich ausgewahlter
Kollege erhalt Zugriff.

Doch damit nicht genug: Die Anwen-
der kdnnen festlegen, ob alle Eintrage
der elektronischen Patientenakte aus
dem Praxisverwaltungssystem (PVS)
oder nur bestimmte Informationen
Uibertragen werden durfen.

Bisher hatte sich ViViIAN vor allem
beim Austausch medizinischer Infor-
mationen innerhalb eines Arztenetzes
bewahrt, um beispielsweise chronisch
erkrankte oder multimorbide Patien-
ten gemeinsam zu behandeln. Durch
die Einfihrung der zielgerichteten
Kommunikation eroffnen sich neue

Anwendungsmdglichkeiten flr ViVi-
AN. So bietet die Lésung jetzt auch
ideale Voraussetzungen fiir die Kom-
munikation mit Zuweisern, Einweisern
oder fur den internen Datenabgleich in
Praxen mit mehreren Betriebsstatten.

Informationsaustausch

Gerade spezialisierte Arztpraxen be-
nétigen eine enge Zusammenarbeit
mitihren Zuweisern, damit der Zustrom
an Patienten das gewiinschte bezie-
hungsweise erforderliche Level behélt
— denn meist Uberweist der Hausarzt
mit einer bestimmten Fragestellung an
den Facharzt. Manche Spezialisten wie
Radiologen oder Urologen arbeiten
mitunter sogar mit mehreren hundert
Zuweisern zusammen. Umso wichtiger
ist es fur sie, jeden einzelnen davon
maoglichst dauerhaft an sich zu binden.
Bei der Kontaktpflege spielt die Kom-
munikation eine zentrale Rolle: Wich-
tig ist den Hausarzten dabei vor allem
ein zeitnaher Eingang der Arztbriefe,
die zudem moglichst alle relevanten
Informationen inklusive Laborwerte
enthalten sollten.

Dank der neuen Freigabemdglich-
keiten in ViVIAN lasst sich der Infor-
mationsfluss zwischen Fachérzten und
ihren Zuweisern jetzt optimal mit der
Vernetzungslésung abbilden. So kann
der Hausarzt eines Patienten genau
die Daten, die beispielsweise fir eine
Folgeuntersuchung beim Radiologen
relevant sind, selektiv fir alle Radiolo-
gen des Arztenetzes freigeben - also
fur alle Behandler aus der entspre-
chenden medizinischen Fachrichtung.
Dank dieser Informationen weif3 der
entsprechende Facharzt genau, welche
Untersuchung durchgefiihrt werden
soll. Zudem erhédlt er Informationen
Uber bekannte Allergien und Unver-
traglichkeiten des Patienten.

Dadurch sinkt die Anzahl telefoni-
scher Ruckfragen in der Praxis des
Hausarztes, und der Spezialist kann

schneller mit seiner eigentlichen

Arbeit beginnen. Nach der Unter-
suchung gibt der Facharzt - in die-
sem Beispiel der Radiologe - die
erhobenen Daten zielgerichtet fir
den Hausarzt frei, der den Patienten
Uberwiesen hatte. Die Untersuchungs-
ergebnisse stehen unmittelbar danach
in der Hausarztpraxis zur Verfiigung,
das Warten auf den Arztbrief entfallt.

Der Einsatz von ViViAN er&ffnet
folglich gerade Fachérzten Vorteile:
Sie  kénnen bei ihren Zuweisern
durch die schnelle und vollstandige
Bereitstellung aller relevanten Infor-
mationen punkten und sich dadurch
positiv abheben — gute Voraussetzun-
gen fir eine nachhaltige Zuweiser-
bindung.

Auch der Informationsaustausch mit
Kliniken und Medizinischen Versor-
gungszentren ldsst sich mit der ziel-
gerichteten Kommunikation in ViViAN
abbilden. Dabei beriicksichtigt die Ver-
netzungslésung das unterschiedliche
Informationsbeddrfnis beider Seiten:
Dem Hausarzt obliegt insbesondere
die gesamtheitliche Betrachtung und
Nachverfolgung der Krankengeschich-
te eines Patienten; Krankenh&user und
Medizinische Versorgungszentren ar-
beiten hingegen eher fallbezogen und
benotigen folglich nur die aktuell rele-
vanten Informationen.

Ein Beispiel: Ein Patient wird fir eine
Operation in eine Klinik eingewie-
sen. Parallel dazu stellt sein Hausarzt
alle relevanten Daten selektiv fur die
jeweilige Einrichtung zur Verfligung.
So stehen Befund, Diagnosen, Labor-
werte und Informationen zu Allergien
und eingenommenen Medikamen-
ten der Klinik sofort zur Verfligung.
Bei der ambulanten Nachversor-
gung des Patienten profitieren Arzte
und Patienten ebenfalls von ViViAN:
Mit der Vernetzungsldsung kann
das Krankenhaus den Entlassbrief
schnell, einfach und sicher an den

eHealth
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? Konfiguration des Versandprofils

Buchungen

Patient: Albert Alles

Typ
HA_Therapie

< | 1

Dem Patienten wird eine Gewichtsnormalisierung, reduziert

Versandprofil

Fachrichtungen: Hausarzt
Praxen: Praxis Huber

Bezeichnung

Suche:

Anwendungsserver

=] Patientennetz

Uberweiser
Krankenhaus

| Hausarzt

= Urologie
| Praxis Huber

Orthopide
Kardioloege

[7] nur eingeschriebene Praxen anzeigen

Versandziele

ERE

2

weiterbehandelnden Haus- oder Fach-
arzt Ubermitteln — und sich so positiv
im zunehmenden Wettbewerb zwi-
schen Medizinischen Versorgungszen-
tren und Kliniken positionieren. Da die
Informationen den niedergelassenen
Arzten unmittelbar zur Verfiigung ste-
hen, sind diese sofort auf dem aktu-
ellen Stand und kénnen den Patienten
optimal weiterbehandeln.

Datenabgleich zwischen
mehreren Betriebsstitten

Neben Facharzten und Kliniken pro-
fitieren auch Arzte, die ihrer Tatigkeit
an verschiedenen Orten nachgehen,
von den neuen Freigabeeinstellungen:
In ViVIiAN 4.2 lassen sich spezielle Ver-
sandprofile fir den internen Daten-

abgleich zwischen verschiedenen Be-
triebsstatten anlegen. Diese stellen
sicher, dass samtliche medizinischen
Daten zwischen Haupt- und Nebenbe-
triebsstatte abgeglichen werden und
dem Arzt so jederzeit an beiden Stand-
orten zur Verfligung stehen. Auch Be-
legpraxen lassen sich auf diese Weise
einfach an die IT der Hauptpraxis an-
binden. Dabei spielt es dank ViViAN
keine Rolle, ob in der Belegpraxis ein
anderes Praxisverwaltungssystem zum
Einsatz kommt als in der Arztpraxis.

Mit Hilfe des internen Datenabgleichs
kénnen Arzte jetzt sogar an Standor-
ten von ViVIAN profitieren, an denen
kein PVS installiert ist — wie beispiels-
weise in Pflegeeinrichtungen. Daflr ist
lediglich ein einfacher PC-Arbeitsplatz

Uber ein Auswahlfens-

ter kdnnen schnell und
unkompliziert individuelle Ver-
sandprofile angelegt werden.

oder Laptop mit Internetanschluss, auf
dem ViViAN installiert wird, erforder-
lich. AnschlieBend muss der Arzt nur
noch das Gerdt einschalten, ViVIAN
starten und sich mit seinen Zugangs-
daten anmelden, bevor er lber die
Benutzeroberflache einfach auf die
in der eigenen Praxis gespeicherten,
elektronischen Patientenakten zugrei-
fen kann - ideale Voraussetzungen fir
eine optimale Betreuung der Patienten
vor Ort. Bei Bedarf lassen sich tber
die ViViAN-Benutzeroberfliche auch
neue Daten erfassen und in das PVS der
Praxis ibernehmen.

Der ViViAN-Arbeitsplatz kann dank
der sogenannten Mandantenfahigkeit
der Vernetzungslésung von mehreren
Arzten gemeinsam genutzt werden.
Dazu werden von MicroNova bei der
Installation von ViViAN mehrere Man-
danten hinterlegt, die keinen Einblick
in die Informationen der anderen Nut-
zer haben.

Kontrolle der
freigegebenen Daten

MicroNova hat in der aktuellen Ver-
sion von ViViAN fiur alle Nutzungs-
szenarien eine neue Kontrollmdéglich-
keit eingefiihrt, mit der Anwender auf
Wunsch die von ihnen freigegebenen
Daten vor dem Versand noch einmal
prifen kénnen: Ist die sogenannte
+halbautomatische  Synchronisation”
aktiviert, 6ffnet ViVIAN nach Fertig-
stellung eines neuen Eintrags im PVS
ein Fenster. In diesem sind alle Daten
aufgelistet, die aufgrund des gewahl-
ten Versandfilters fir den Datenaus-
tausch freigegeben wirden. Dies er-
mdglicht es dem Arzt, die Daten noch
einmal zu kontrollieren und gegebe-
nenfalls nicht relevante oder vertrau-
liche Informationen manuell vom Ver-
sand auszuschlieBen.




Automatische
Software-Updates

Um ViViAN darlber hinaus so an-
wenderfreundlich wie méglich zu ge-
stalten, hat MicroNova einen neuen
Mechanismus in die Version 4.2 inte-
griert, der ein automatisches Update
der Vernetzungssoftware ermdglicht.
Ab sofort signalisiert ein entspre-
chendes Symbol in der ViViAN-Be-
nutzeroberfliche, sobald eine neue
Softwareversion zum Download be-
reit steht. Der Anwender kann die In-
stallation anschlieBend ganz einfach
per Knopfdruck starten — ohne eine
CD-ROM oder einen anderen Daten-
trdger mit der Installationssoftware
einlegen zu missen. Externer Support
ist dabei grundsatzlich nicht nétig.
Entsprechende Hinweise stellen sicher,
dass der Anwender das Update am
richtigen Computer — in der Regel am
zentralen Praxisserver — ausfiihrt. Die
neue Version verteilt das Update an-
schlieBend auch selbsttétig auf die an-
deren Arbeitsstationen. Durch die Ein-
fihrung der automatischen Updates
kdnnen Anwender zukinftig nicht nur
schneller von neuen Funktionalitdten
profitieren, sondern haben auch stets
die Gewissheit, dass sie die aktuelle
Version nutzen.

Optimiertes Vorschaufenster

Zudem hat MicroNova im neuen
Release das Design von ViViAN ange-
passt und den Wunsch vieler Anwen-
der bericksichtigt, das Vorschaufens-
ter insgesamt gréBer und damit besser
lesbar darzustellen. Dariliber hinaus
zeigt das neue Vorschaufenster jetzt
auch zusétzliche, tber den Einschrei-
bestatus des Patienten hinausgehende
Informationen an: Dazu prift ViVIAN
im Hintergrund automatisch, ob der
aufgerufene Patient die Kriterien eines
IV- (kurz fir: Integrierte Versorgung)
oder Selektivvertrags erfillt, in den er
bislang noch nicht eingeschrieben ist,
und listet die passenden Vertrage ge-
gebenenfalls gleich mit auf. So sehen
Arzte und medizinische Fachangestell-
te auf einen Blick, welche Vertrage in

Frage kommen — eine deutliche Zeit-
ersparnis bei der Einschreibung neuer
Patienten. Zudem konnen Anwender
jetzt anhand eigener Regeln festlegen,
in welchen Féllen das Vorschaufenster
eingeblendet beziehungsweise nicht
eingeblendet werden soll.

Mit der Version 4.2 hat MicroNova
die Anwenderfreundlichkeit von Vi-
ViAN weiter optimiert und durch die
Einfihrung der zielgerichteten Kom-
munikation auch das Spektrum an An-
ausgebaut.
Dariiber hinaus erfiillt die Lésung mit

wendungsmaglichkeiten

der zielgerichteten Kommunikation
bereits jetzt eine wichtige Vorausset-
zung flr einen sicheren, elektroni-
schen Versand von Arztbriefen, wie
ihn der aktuelle Entwurf des E-Health-
Gesetzes fordert.
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Das Pfeilsymbol signa-

lisiert, dass ein neues
ViViAN-Update zur Verfiigung
steht. Der Download lasst sich
ganz einfach per Mausklick

starten.

Ausblick: Elektronische Arztbriefe

Obwohl die im Arztbrief enthaltenen Informationen mit ViViAN bereits heute
als strukturierte Daten zielgerichtet an die Empfangerpraxis tUbertragen werden
konnen, arbeitet MicroNova derzeit bereits an weiteren Optionen fir den Ver-
sand elektronischer Arztbriefe. So wird das néachste ViViAN-Update unter ande-
rem eine Option fiir den Vorabversand von Arztbriefen enthalten, die es dem
weiterbehandelnden Arzt ermdglichen soll, die medizinischen Informationen
eines Patienten bereits vor dessen Besuch in Augenschein zu nehmen.

Nutzt der weiterbehandelnde Arzt ebenfalls ViViAN, erhélt er die im Arztbrief
enthaltenen Informationen zudem als strukturierte Daten fiir die elektronische
Karteikarte des Patienten — ein manuelles Erfassen oder Ablegen des Arztbriefes
ist dadurch nicht mehr erforderlich.

Selbstverstandlich wird MicroNova auch weitere Anforderungen des Gesetz-
gebers an den sicheren Versand der elektronischen Arztbriefe umsetzen, so
dass die Abrechnung eines mit ViViAN verschickten elektronischen Arztbriefes
mdglich sein wird.
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Kommandozentrale fir Arzte

Das neue ,Cockpit” von MicroNova zeigt den Arzten des

Regionalen Gesundheitsnetz Leverkusen auf einen Blick,

welche Krankheiten bei einem Patienten diagnostiziert

wurden oder sich gerade anbahnen kénnten. Eine deutliche

Zeitersparnis — gerade bei multimorbiden Patienten.

TEXT: Jirgen Lingmann BILDER: © Syda Productions, everythingpossible / Fotolia.com

Vorteile des Cockpits:

»

»

»

»

»

»

»

Pravention: Lenkt die
Aufmerksamkeit friihzeitig
auf potentielle Folgeerkran-
kungen

Zeitersparnis: Schnellerer
Uberblick iiber relevante
Erkrankungen und tber das
Risiko weiterer Erkrankungen
Patientenmanagement:
Aufzeigen von Behandlungs-
potentialen innerhalb einzel-
ner Krankheiten
Vergleichbarkeit: Netzweit
einheitlicher Bewertungs-
maBstab fur eine bestimmte
Krankheit schafft einheitliche
Diskussionsgrundlage
Therapien: Optimierung
durch genauere Datenlage
IV-Vertrédge: Starkere
Argumentationsgrundlage
Qualitétssteigerung:
Integration von Facharztwis-
sen in Allgemeinarztpraxen
und umgekehrt

022 // 02-15 // InNOVAtion

Zeit ist fir Arzte ein knappes Gut.
Statistisch gesehen behandelt jeder
niedergelassene Arzt in Deutschland
durchschnittlich 45 Patienten pro
Tag, so dass gerade einmal sechs bis
acht Minuten Zeit fur jeden einzelnen
bleiben. Umso wichtiger ist es, diese
knappe Ressource optimal zu nutzen.
Das gilt selbstverstandlich auch fir die
erforderliche Zeit, in der ein Arzt in der
elektronischen Karteikarte des Patien-
ten die bendtigten Informationen fir
die Einordnung neuer Beschwerden
findet.

Dieser Vorgang beansprucht seine
Zeit, gerade bei chronisch erkrankten
oder multimorbiden Patienten — denn
deren Patientenakten sind entspre-
chend umfangreich. Die Arztegenos-
senschaft Regionales Gesundheitsnetz
Leverkusen suchte daher nach einer
Maoglichkeit, die zentralen Informatio-
nen aus Patientenakten kompakt und
Ubersichtlich darstellen zu kdnnen.

Das Arztenetz setzt seit Anfang 2014
erfolgreich die Vernetzungssoftware
ViViAN sowie mehrere weitere Losun-
gen aus dem Hause MicroNova ein.

Mit Unterstlitzung der Leverkusener
Arzte entwickelte Hersteller Micro-
Nova eine neue, intelligente Uber-
sicht als Zusatzmodul fur ViVIAN und
den elektronischen Behandlungspfad.
Das Regionale Gesundheitsnetz Lever-
kusen lieferte dabei viele wertvolle
Informationen und Hinweise aus dem
Praxisalltag, die das MicroNova-Team
in das hochkomplexe Zusatzmodul
einflieBen lieB. Die Aufgabe war durch-
aus herausfordernd: Die neue Kom-
mandozentrale sollte den Arzten einen
Uberblick (iber die diagnostizierten
Krankheiten des Patienten geben, das
Risiko weiterer Erkrankungen darstel-
len und Auskunft Gber den Behand-
lungserfolg geben.

Nahtlose Zusammenarbeit
mit Praxisverwaltungssystem

Das Ergebnis dieser Zusammenar-
beit kann sich sehen lassen: Im neuen
.Cockpit” finden die Mediziner eine
Ubersichtliche Darstellung aller rele-
vanten Krankheiten ihrer Patienten
— Ubersichtlich und kompakt. Neben
den bereits bekannten, gesicherten
Diagnosen weist das Cockpit den Arzt




zudem auf Krankheiten hin, fur die der
Patient ein erhohtes Erkrankungsrisi-
ko aufweist — beispielsweise aufgrund
seiner Vitalparameter oder Labor-
werte. So genlgt ein Blick, um neue
Beschwerden einordnen und das Ge-
samtbild vervollstandigen zu kénnen.

,Fur unsere Arzte bedeutet das eine
enorme Zeitersparnis”, fasst Dr. Man-
fred Klemm, Vorstandsvorsitzender
Regionales Gesundheitsnetz Leverku-
sen eG, die ersten Erfahrungen seiner
Kollegen zusammen. ,Bisher mussten
sie sich aus einer Karteikarte oder ei-
ner langen Liste an Diagnosen, Vital-
parametern und Labordaten im Pra-
xisverwaltungssystem die relevanten
Informationen der letzten Monate
mihsam heraussuchen. Diese Arbeit
Ubernimmt jetzt das Cockpit.”

Der Clou dabei: Die Informationen,
die im Cockpit Ubersichtlich darge-
stellt werden, Gbernimmt die Software
automatisch und direkt aus der elek-
tronischen Patientenakte im Praxis-
verwaltungssystem (PVS) des Arztes.
Eine doppelte Dateneingabe in ver-
schiedene Systeme ist daher nicht er-
forderlich. Somit spielt es keine Rolle,
welches PVS der Arzt verwendet: So-
wohl das Cockpit, die dahinter liegen-
de Vernetzungssoftware ViViAN als
auch der von MicroNova entwickelte

Behandlungspfad sind mit allen gén-
gigen Systemen kompatibel. Auch das
Offnen des Cockpits ist (iberaus an-
wenderfreundlich: Es lasst sich durch
einen Klick unmittelbar aus dem Pra-
xisverwaltungssystem starten.

Unterstiitzung bei Pravention

Mit dem Cockpit kann der Arzt so
bereits vor einer gesicherten Diag-
nose erkennen, welche Krankheit sich
bei seinem Patienten anbahnt. ,Das
Cockpit hilft, die Aufmerksamkeit des
Arztes auch in den Bereich vor einer
Erkrankung zu lenken. Dies ermdglicht
es, friihzeitig praventive MaBnahmen
zu ergreifen”, so Dr. Manfred Klemm
weiter.

Um Arzten zudem eine schnelle Ein-
schatzung zu ermdglichen, wie sich
das Krankheitsbild eines Patienten ent-
wickelt, zeigt das Cockpit neben den
Werten des aktuellen Quartals auch
die Durchschnittswerte des vorherigen

Quartals an. ,So lasst sich schnell und
einfach eine etwaige Dynamik erken-
nen. Dadurch kénnen wir unter ande-
rem abschdtzen, ob eine bestimmte
Behandlung anschlagt oder nicht.
GroBere Veranderungen von einem
Quartal zum néchsten sind auf jeden
Fall ein Hinweis, sich die einzelnen
Werte genauer anzusehen”, erklart der
Vorstandsvorsitzende des Arztenetzes.
Das ist im Cockpit Ubrigens sehr ein-
fach moglich: Mit nur einem Mausklick
auf die Erkrankung sieht der Arzt ge-
nauere Informationen, wie beispiels-
weise die Ergebnisse des letzten Blut-
bildes oder die Vitaldaten.
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Beispiel: Darstellung des

Erkrankungsrisikos

Bei Peter Patient (67) wurden
bereits Diabetes mellitus, Hy-
pertonie (Bluthochdruck) sowie
Adipositas diagnostiziert — alles
Risikofaktoren fir Herz-Kreislauf-
Erkrankungen. Zusatzlich waren
im letzten Blutbild die Choleste-
rinwerte deutlich erhoht; eben-
falls ein Warnsignal fir den Arzt,
dass sich eine Herz-Kreislauf-
Erkrankung ankiindigen kénnte
und gegebenenfalls weitere Un-
tersuchungen wie beispielsweise
ein Elektrokardiogramm (EKG)
sinnvoll wéren. Dieses Risiko stellt
das Cockpit auf Basis der vorhan-
denen Informationen grafisch
in Form eines Balkendiagramms
dar. In Fall von Peter Patient ent-
halt das Cockpit folglich neben
den drei gesicherten Diagnosen
(Diabetes, Hypertonie und Adi-
positas) auch Eintrage fur ,KHK”
(kurz fur: Koronare Herzkrank-
heit), Vorhofflimmern und - da
er Raucher ist — ,COPD" (kurz fir:
obstruktive Lungenerkrankung) —
eine optische Erinnerung fur den
Arzt, weitere Untersuchungen
durchzufiihren, um den Verdacht
auf diese Folgeerkrankung auszu-
schlieBen oder zu bestétigen.
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Effizientere Behandlung

Dr. Manfred Klemm sieht fir die
Arzte seines Netzwerkes noch einen
weiteren Vorteil: ,Das Cockpit ist die
ideale Erganzung fiir unsere Behand-
lungspfade, die wir mit der Unterstiit-
zung von MicroNova ebenfalls abge-
bildet haben. Denn der Arzt erkennt
auf einen Blick, welche Daten oder
Untersuchungen noch fehlen, um ei-
nen bestimmten Behandlungspfad
abzuschlieBen. So sind in den Behand-
lungspfaden beispielsweise regelmaBi-
ge Kontrollen vorgesehen, die wir dank
einer Erinnerungsfunktion einfach und
zuverladssig bewerkstelligen kdnnen.”

Die bei den Kontrollen erfassten
Ergebnisse lassen sich dabei — wie
alle anderen Werte auch - direkt im
Cockpit eintragen und werden beim
Speichern automatisch in die Akte des
Patienten im PVS Ubernommen. Das
erméglicht es den Arzten des Regio-
nalen Gesundheitsnetz Leverkusen,
ihre Patienten mit wenigen Klicks und
Eingaben noch effizienter zu managen.
Derzeit sind mehrere Schwerpunkt-
krankheiten in das Cockpit integriert,
darunter beispielsweise Diabetes mel-
litus, Hypertonie, Adipositas, Herzin-
suffizienz, Vorhofflimmern, KHK oder
die obstruktive Lungenerkrankung
COPD. Weitere Risikokrankheiten kon-
nen bei Bedarf ergénzt werden.

.Das Cockpit erdffnet uns eine vol-
lig neue Art des Arbeitens und eine
komplett neue Sicht auf den Patienten.
Bereits die Einflihrung von ViViAN und
des elektronischen Behandlungspfads
haben fiir uns einen groBen Schritt hin
zu einer effizienten und strukturierten
Zusammenarbeit im Arztenetz bedeu-
tet. Nun kénnen wir mit dem Cockpit
die nachste Evolutionsstufe erreichen
—und noch besser fiir und mit unseren
Patienten arbeiten”, ergédnzt Dr. Man-
fred Klemm abschlieBend.

Mit Hilfe des neuen Cockpits fin-
den die Arzte die wirklich wichtigen
Informationen deutlich schneller. Die
Zusammenfassung der bisher aufge-
zeichneten Diagnosen, Vitaldaten und
Werte ermdglicht zudem eine effizien-
tere Behandlung des Patienten. Dari-
ber hinaus schafft die Bewertung der
einzelnen Krankheiten eine einheitli-
che Diskussionsgrundlage innerhalb
des Netzwerkes und sorgt fir eine
bessere Vergleichbarkeit. Die genau-
ere Datenlage unterstiitzt Arztenetze
zudem bei der Verbesserung von The-
rapien und der Entwicklung neuer Be-
handlungspfade.
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Erklarung zur Liste der Krankheiten: Auflistung aller
relevanten Krankheiten, die entweder bereits diagnosti-

ziert wurden (rote Schrift) oder fiir die beim Patienten ein erhéhtes
Risiko besteht.

Erklarung zu den Balken: Fir jede Krankheit errechnet ViViAN
einen Wert zwischen 1 und 10. Dabei haben sich die Leverkusener
Arzte fiir folgende Einteilung entschieden:

0 = Patient hat weder eine Manifestation
noch ein Risiko zur Krankheit
0,1 -4,9 = Darstellung des Erkrankungsrisikos
5 = gesicherte Diagnose
51-9,9 = Darstellung des Krankheitsverlaufs
10 = Endstadium der Krankheit mit allen
Auspragungen
Roter Balken = Werte sind vorhanden
Gelber Balken = Hier fehlen Werte fiir die Berechnung
Grauer Balken = Werte des vorherigen Quartals
Oberer Balken = aktuelles Quartal
Unterer Balken = vorhergehendes Quartal

Erkldrung zu AM: Anzahl der verordneten Medikamente im
aktuellen bzw. im vorherigen Quartal.

Erklarung zu Risikofaktoren rechts: Weitere Risikofaktoren.

Wie errechnet das
Cockpit die Werte?

Hinter der Ubersichtlichen gra-
fischen Darstellung des Cockpits
verbirgt sich ein komplexes Be-
wertungssystem.  Berticksichtigt
werden dabei verschiedene Pa-
rameter und Einflusskriterien,
die — unter anderem je nach Alter
und Geschlecht des Patienten —
unterschiedlich stark gewichtet
werden. Welchen Einfluss be-
stimmte Werte oder Parameter in
welchem Wertebereich auf eine
Krankheit haben, wurde von den
Arzten in Leverkusen zu Beginn
des Projekts gemeinsam festge-
legt. Die Bewertungskriterien und
-gewichtung lassen sich bei Be-
darf anpassen. Ebenfalls kdnnen
auf Wunsch vorhandene Studien
als Bewertungsgrundlage hinter-
legt werden.
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Testing Solutions

Im Jahr 2005 lieferte MicroNova den
ersten  NovaSim-HiL-Simulator aus
und legte damit den Grundstein fir
eine innovative Produktfamilie, die
seitdem Erfolgsgeschichte bei Micro-
Nova geschrieben hat. Heute deckt
das NovaSim-Portfolio im Automobil-
bereich nahezu alle Fahrzeugdoménen
ab — von Losungen fur den Antriebs-
strang und den Komfortbereich tber
verschiedene Verbrennungs-, Hyb-
rid- sowie Elektromotoren bis hin zu
Wasserstoffantrieben und Batteriema-
nagementsystemen. Neben dem PKW-

TEXT: Redaktion BILD: © Boggy / Fotolia.com

Bereich haben die inno-
vativen HiL-Simulatoren
und Prufstande auch
den Nutz- und Sonder-
fahrzeugmarkt sowie
die Windenergiebranche
erobert.

Zum zehnten Geburtstag
widmet die Redaktion den
NovaSim-HiL-Simulatoren ein
.Special”. Neben einer Rickschau
spielt dabei auch der Ausblick in die
Zukunft eine wichtige Rolle.

Die Testing Services von MicroNova

Schlisselfertige Hardware-in-the-Loop(HilL)- und Komponentenpriifstande,
innovative Spezialldsungen, Bedien- und Automatisierungs-Software sowie
individuelle Vor-Ort-Services — dieses Rundum-Portfolio ermdglicht es Unter-
nehmen, den vollstdndigen Testing-Prozess mit MicroNova als erfahrenem
Partner abzudecken. Unsere kompetenten Experten unterstiitzen unter an-
derem bei der Entwicklung oder Anpassung hoch komplexer Simulations-
modelle oder Rest-Bus-Simulationen und setzen bei Bedarf individuelle Hard-
oder Software-Wiinsche zeitnah und effizient um (Custom Engineering). So
kénnen beispielsweise selbst komplexe mechatronische Messpriifstdnde mit
Klimakammer realisiert werden.

Bei Bedarf unterstiitzen die erfahrenen Berater und Experten von MicroNova
auch beim Einsatz der Testing-Losungen: Vor Ort helfen sie bei der Optimie-
rung von Testprozessen, bei der Durchfiihrung automatischer Tests oder stellen
den laufenden Betrieb der Priifinfrastruktur sicher.

Der zuverlassige Support (First-, Second- und Third-Level) mit seinen kurzen
Reaktionszeiten und einem transparenten Ticketsystem rundet die Serviceleis-
tungen von MicroNova im Testing-Bereich ab.
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Mobil und

kompetent:
Seit zehn Jahren
unterstitzen die
erfahrenen Berater und
Experten von MicroNova
ihre Auftraggeber Uber die
Bereitstellung von NovaSim-
Simulatoren hinaus — bei
Bedarf auch direkt vor Ort.




Blick hinter die Kulissen

Wie haben sich die NovaSim-HiL-Simulatoren von MicroNova

im letzten Jahrzehnt entwickelt? Was ist als nachstes geplant?

Ein Interview mit den Machern und Lenkern von NovaSim.

Anlasslich des zehnjahrigen Jubila-
ums von NovaSim sprach die Redak-
tion der InNOVAtion mit den Kop-
fen hinter der Lésung. Im Interview:
Orazio Ragonesi (CFO, stellvertretender
Vorsitzender des Vorstands und ,geis-
tiger Vater” von NovaSim), Dr. Klaus
Eder (COO), Martin Sulzbacher (Leiter
HiL-Simulation) und Franz Dengler
(Leiter System Engineering HilL-Simu-
lation und ,technologischer Vater” von
NovaSim).

InNOVAtion: Vor zehn Jahren hat
MicroNova die Produktfamilie Nova-
Sim ins Leben gerufen. Wie kam es
zu dieser Entscheidung?

Orazio Ragonesi:
Zu diesem Zeit-
punkt waren nur
sehr  unflexible

HiL-Systeme  auf
dem Markt erhéltlich,
Anpassungen an spezifi-

sche Anforderungen waren

nur mit groBem Aufwand
maoglich. Und selbst dann hat-
ten die Anwender oft mit der
Technik selbst zu kampfen, statt
sich auf das eigentliche Testen kon-
zentrieren zu kdnnen. Von einer ech-
ten Problemldésung oder von Flexibi-
litat konnte folglich keine Rede sein.
Daher entschieden wir uns, eine
eigene, deutlich flexiblere Produkt-
familie auf den Markt zu bringen.

TEXT: Redaktion BILDER: © ZoomTeam, LaCozza, lukeruk / Fotolia.com

Dabei setzten wir von Anfang an auf
erprobte Standardtechnologien, die
sich flexibel miteinander kombinieren
lassen. Dadurch haben wir ein System
geschaffen, mit dem sich unsere Kun-
den voll und ganz auf die Durchfih-
rung der Tests konzentrieren konnten.

InNOVAtion: Ein Mann hat die Ent-
wicklung der NovaSim-HiL-Simulato-
ren von Anfang an begleitet. Die Frage
an Franz Dengler: Was waren dabei die
groBten technologischen Herausfor-

derungen?

Franz Dengler: Die
dynamische Model-
lierung von Piezo-
Injektoren war eine
niffige  Angelegen-
heit, die wir aber erfolgreich meistern
konnten. Wir mussten gleichzeitig
Spannungen von mehreren hundert
Volt, Stromstarken mit bis zu 20 Am-
pere und dynamische Kapazitatsan-
derungen im Mikrosekunden-Bereich
nachbilden. Das bedeutete, dass wir
diese analogen GréBen mit der gefor-
derten Schnelligkeit und der einher-
gehenden notwendigen Prézision ent-
wickeln mussten. Entstanden ist dabei
eine realitatsgetreue Nachbildung,
mit der sich das Injektorverhalten so
detailliert simulieren lasst, dass kom-
plexe Algorithmen zur Schadstoff-
reduktion getestet und optimiert
werden kdnnen.

Testing Solutions
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Technologisch anspruchsvoll war fir
uns auch die Realisierung einer indus-
trietauglichen E-Maschinen-Simulati-
on, die wir bereits im Jahr 2009 anbie-
ten konnten. Bereits damals waren wir
in der Lage, komplette E-Maschinen-
modelle mit einer Zykluszeit von weni-
gen hundert Nanosekunden ablaufen
zu lassen. Andere Losungen auf Soft-
ware-Basis konnten in der Regel weder
bei der erforderlichen Dynamik noch
bei der notwendigen Genauigkeiten
mithalten. Diese Kompetenz haben wir
seitdem konsequent ausgebaut und
kénnen heute auf eine groBe Anzahl
von Lésungen zurlckblicken.

InNOVAtion: Wie ist die erste Nova-
Sim-Version damals entstanden und
wie kam sie bei den Kunden an?

Martin Sulzbacher:
Wie bereits erwahnt,
setzte MicroNova bei
NovaSim von Anfang

an auf eine intelligente
Kombination aus bewahrten Hard-
ware- und Software-Komponenten.
Zusammen mit unserer Anwendungs-
und Technologiekompetenz konnte so
bereits der erste Kunde — ein groBer
OEM - sehr schnell auf eine optimale
Losung zuriickgreifen, die genau auf
dessen komplexe Anforderungen ab-
gestimmt war. Schon damals zeigte
sich, wie wichtig unsere Kompetenz
ist, spezifische Probleme zu verstehen
und schnell zu 16sen. Der Kunde war
mit der Losung sehr zufrieden, weil er
seine Testziele damit kostenglnstig
und nachhaltig erreichen sowie vor
allem seine Produktqualitat frihzeitig
verbessern konnte.

InNOVAtion: Herr Dr. Eder, Sie sind
seit Mai 2015 Vorstand fiir die Opera-
tiven Bereiche bei der MicroNova AG.
Wie sehen Sie — auch vor dem Hin-
tergrund Threr Erfahrung in der Auto-
mobilbranche — die Entwicklung von
NovaSim in den vergangenen Jahren?

Dr. Klaus Eder: Nova-
Sim war von Anfang
an sehr leistungsfa-

hig. Es folgte schnell

is der Ausbau zu einer
universellen HiL-Plattform fir zahl-
reiche Anwendungen im Automobil-
bereich. Mit den sehr erfolgreichen
Fahrzeugdomaénen Antriebstrang, Ver-
brennungsmotor und Komfort nenne
ich ja nur einige Beispiele. Wenn ein
Produkt wie NovaSim seit zehn Jahren
erfolgreich auf dem Markt besteht, so
belegt das die Tatsache, dass Micro-
Nova der richtige Partner fir langfristi-
ge Investitionsentscheidungen ist. Der
andauernde Erfolg von NovaSim zeigt
in meinen Augen, dass das Produkt
und seine Funktionen die Bedirfnisse
unserer Kunden in der Vergangen-
heit erflllt haben — und immer noch
erfillen.

InNOVAtion: Wie sehen Sie heute
die Positionierung von NovaSim?

Martin Sulzbacher: Ich bin (ber-
zeugt, dass NovaSim fir die Zukunft
gut aufgestellt ist. Wir konnten in
den letzten Jahren zahlreiche Anwen-
dungsbereiche der HiL-Simulation
im  Automobilbereich  adressieren.
Deshalb haben wir Lésungen fir alle
Fahrzeugdoménen im Portfolio. In
vielen Bereichen — etwa bei der Simu-
lation von Starterbatterien — verfiigen
wir Uber technologisch markfihren-
de Konzepte. Dank unserer Testau-
tomatisierungslésung EXAM  kdnnen
wir vollumfangliche Lésungen fir
die Steuergerateentwicklung bieten.
Diese Losungen kommen auch bran-
chenibergreifend zum Einsatz, etwa
im Bereich Windkraft. Dariiber hinaus
verfigen wir Uber das erforderliche
Know-how, um unseren Kunden selbst
Prufstande mit extrem komplexer
Regelungstechnik und aufwandigen
mechanischen Lésungen zur Verfl-
gung zu stellen.

InNOVAtion: Was ist Threr Meinung
nach heute die technologische Starke
von NovaSim?

Franz Dengler: Wir stehen mit un-
serem Wissen an der Speerspitze der
relevanten  Technologien. Dadurch
und durch unsere Kenntnis der An-
wendungsdomanen erzielen wir fir
unsere Kunden Losungen mit echtem
Mehrwert. Da wir — soweit wie méglich
— auf bewahrte Standardtechnologien
zuriickgreifen, kdnnen wir sehr schnell
und kompetent auf neue technologi-
sche Herausforderungen reagieren. Ich
denke da beispielsweise an neue Kon-
zepte im Bereich ,autonomes Fahren’.

InNOVAtion: Herr Dr. Eder, fir wel-
che Anwendungen ist NovaSim Ihrer
Meinung nach die optimale Lésung,
und wer sind die Zielkunden?

Dr. Klaus Eder: Die Systeme sind
heute als Losungen fir den Test ein-
zelner Komponenten sowie von Teil-
verbiinden in der Fahrzeugelektronik
etabliert. Fiihrende Fahrzeughersteller
zahlen zu unseren Kunden, ebenso wie
Zulieferer. Das gilt sowohl fir PKWs
als auch Nutz- und Sonderfahrzeuge.
Unser Spezialgebiet sind besonders
herausfordernde  Testanwendungen,
wie beispielsweise elektromechanische
Prifstande. In solchen wird ja nicht nur
die Elektronik gepriift, sondern es fin-
den auch anspruchsvolle mechanische
Tests statt. Ein weiteres Spezialgebiet
sind hochauflésende  Simulationen
in Echtzeit, wie sie beispielsweise fir
Batteriemanagementsysteme oder die
Nachbildung des Zylinderinnendrucks
erforderlich sind. Hier bieten wir
aktuell die leistungsfahigsten Simula-
tionen an.




InNOVAtion: Wohin geht die Reise?

Orazio Ragonesi: Der Bedarf an
Testlosungen am Markt nimmt wei-
ter rapide zu, insbesondere in neuen
Technologiefeldern. Denken Sie an
,sicherheitskritische Systeme’, Akto-
ren und Umgebungssensoren sowie
Hybrid- oder elektrische Antriebe.
Durch die hohe Innovationsrate unse-
rer Kunden entstehen zahlreiche neue
Herausforderungen fiir die Absiche-
rung. Wir verfligen Uber langjahrige
Erfahrung mit Testsystemen und einer
Vielzahl an leistungsfahigen Spezial-
I6sungen. Erfolgsbeispiele wie etwa
die Nachbildung von Lambdasonden,
Injektoren oder Lithium-Ionen-Star-
terbatterien haben mehrfach gezeigt,
dass wir daflr der ideale Partner sind.
Kompetente Beratung und kurze In-
betriebnahme zahlten dabei bisher zu
unseren Starken, und das wird auch so
bleiben. Gerade die schnelle, schlis-
selfertige  Inbetriebnahme unserer
Systeme ist neben den umfangreichen
Basisfunktionen ein wichtiges Allein-
stellungsmerkmal, auf das unsere Kun-
den groBten Wert legen.

Dr. Klaus Eder: Darlber hinaus ar-
beiten wir bereits heute an der Er-
weiterung und Leistungssteigerung
unserer aktuellen Plattform. Dabei

werden wir die Synergien zwischen

unseren beiden Systemen NovaCarts
und NovaSim weiter vorantreiben.
Wahrend wir mit NovaCarts ein mo-
dulares System haben, das groBe In-
tegrationstests ermoglicht, lassen sich
mit NovaSim auch kompakte Systeme
abdecken, mit denen Testlésungen fle-
xibel realisiert werden kénnen. Durch
die weitere Zusammenfihrung der
beiden Produktlinien profitieren un-
sere Kunden von den Vorteilen bei-
der Systeme. Zudem ermdéglichen wir
es Anwendern so, auf die langjahrige
Kompetenz der beiden Unternehmen
carts und MicroNova zurlickzugreifen.

Orazio Ragonesi: Auf diese Weise
kdnnen wir einige bereits jetzt disku-
tierte, zukinftige Herausforderungen
noch schneller und effizienter abbil-
den. Besonders fir die Bereiche ,as-
sistiertes Fahren’, ,Elektrifizierung des
Antriebsstrangs’ sowie neue elektro-
mechanische Komponenten und Bat-
teriesysteme erwarte ich einen hohen
Bedarf an entsprechenden Testing-Lo-
sungen. Unsere HiL-Anwendungen fir
Fahrdynamik, Komfort, Antriebsstrang,
Infotainment, Batterien und Elektro-
motoren sind eine feste GroBe. Ich bin
Uberzeugt, dass wir unsere fihrende
Position im Bereich der Testsysteme
insbesondere fur kinftige Spezialan-
wendungen weiter ausbauen kénnen.

InNOVAtion: Herr Dengler, Sie als
technischer Experte, was sind die Tech-
nologien der Zukunft?

Franz Dengler: Vor allem die ak-
tuellen Entwicklungen im Hardware-
Bereich schatze ich als sehr interes-
sant ein, beispielsweise der Bereich
,System-on-a-Chip'. Hierbei stehen auf
einem Chip Mehrkern-Prozessoren mit
umfangreichen, integrierten FPGAs zur
Verfiigung. Dadurch lassen sich Kun-
denlésungen auf nur einem Prozessor
realisieren, die friher ganze Schrén-
ke gefillt haben — und das zu einem
Bruchteil der Kosten. Dies ermdglicht
Systemarchitekturen, deren Geschwin-
digkeit und Umfang heutige Simulati-
onslésungen um ein Vielfaches Uber-
steigen.

Im Software-Bereich werden immer
groBere Testumfange komplett in Soft-
ware-Funktionen verlagert. Dies wird
die bestehenden HiL-Systeme nicht er-
setzen, sondern erganzen. In Zukunft
sind allerdings Szenarien denkbar, in
denen gesamte Fahrzeuge simuliert
werden, aber nur einzelne Ausschnit-
te mit realen HiL-Systemen abgebildet
werden. Eines steht fest: Die Entwick-
lung bleibt spannend.

Testing Solutions
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Wasserstoff-Hardware-in-
the-Loop(HiL)-Simulator fiir
BMW

MicroNova entwickelt den ersten,
auf einer neuen Hardware-/
Software-Architektur basie-
renden HilL-Simulator. Dabei
kommen erstmals bewahr-
te Standardtechnologien wie
PXI, FPGA-Karten sowie Simu-
link-Modelle zum Einsatz. BMW
setzt das innovative System im
Rahmen des strategischen Tech-
nologieprojekts ,Hydrogen 7"
zur Entwicklung eines Fahrzeugs ein,
das wahrend der Fahrt von Wasser-
stoff- auf Benzinantrieb umgeschaltet
werden kann.

Vor-Ort-Betreuung des
ersten NovaSim-Simulators
BMW  beauftragt MicroNova mit
der Weiterentwicklung und Wartung
des ersten NovaSim-Simulators. Um
die Anforderungen von BMW optimal
umsetzen zu kdnnen, unterstitzen die
Software- und Systemingenieure von
MicroNova vor Ort bei der Entwick-
lung von Modellen und individuellen
Anpassungen. Damit wird erstmals ein
NovaSim-Simulator direkt beim Auf-
traggeber von MicroNova betreut.

*

2005

Universeller HiL-Simulator
fiir Motorsteuergerate
(Diesel und Benzin)

Ein innovatives NovaSim-HiL-System

von MicroNova ermdglicht es Auto-
mobilherstellern und -zulieferern erst-
mals, alle in der Entwicklung befind-
lichen Motorsteuergerdte an einem
einzigen Simulator zu testen. Dabei
spielt es keine Rolle, ob die Gerédte in
Benzin- oder Dieselmotoren einge-
setzt werden sollen: Es muss lediglich
der Kabelbaum gewechselt werden.

2006

Echtzeitfahige
FlexRay-Simulation

Als einer der ersten HilL-Anbieter
integriert MicroNova eine echtzeit-
fahige FlexRay-Simulation in die
NovaSim-Systeme. Durch diese tech-
nologische Innovation lassen sich
nicht vorhandene Steuergerate sehr
schnell auf dem FlexRay-Bus simulie-
ren, wodurch umfassende Tests von
Steuergerdten mit FlexRay mdglich
werden. Das erste HiL-System, das die
neue Technologie verwendet, wird fir
den Test von Steuergerdten im Fahr-
dynamik-Bereich eingesetzt.

Vollautomatisierter
Absicherungstest an
einem NovaSim-Simulator
Die Software- und Systemingenieure
von MicroNova entwickeln den ersten
voll automatisierten Absicherungs-
test an einem NovaSim-HilL, mit dem
die Grundfunktionalititen von Soft-
warestanden automatisch verifiziert
werden konnen. Dies ermdglicht es,
den HiL-Simulator auch nachts und
am Wochenende fir automatisierte
Testlaufe zu nutzen.




Universelles Testsystem fiir
Komfort-Steuergerite
MicroNova entwickelt ein skalier-

bares HiL-System, mit dem sich ver-
schiedene Steuergeréte gleichzeitig an
einem Simulator testen lassen. Um die
Umristzeiten so gering wie mdglich
zu halten, kommt ein innovatives An-
schlusskonzept zum Einsatz, mit dem
sich die Priiflinge in weniger als einer
Minute wechseln lassen. Das Ergebnis
liberzeugt — unter anderem den Auto-
mobilzulieferer Marquardt.

2008

Komplexer Messpriifstand
fiir Continental

Fur den Automobilzulieferer Con-
tinental realisiert MicroNova einen
individuellen  Prifstand, der eine
hochdynamische Vermessung elekt-
romechanischer Parkbremsen ermég-
licht. Ein Highlight des Prifstands ist
die sehr kleine Klima-Box, die die Test-
tiefe enorm erweitert und es gleichzei-
tig erlaubt, die hochdynamischen An-
triebe auBerhalb der Box anzubringen.
Dieser Prifstand ist einer von vielen
mechanischen Spezialldsungen, die
MicroNova realisiert hat.

E-Maschinen-Simulation
auf Field-Programmable-
Gate-Array(FPGA)-Basis

Um die fur die Modellierung von
E-Maschinen erforderlichen Schritt-
weiten im Mikrosekunden(us)-Bereich
bereitzustellen, realisiert MicroNova
eine hochprazise Simulation auf FPGA-
Basis. Als eine der ersten auf dem
Markt ist die technologische Inno-
vation in der Lage, Phasenstrome
prazise zu berechnen und die Motor-
ansteuerung hochgenau zu erfas-
sen. Entwickler kénnen mit Hilfe der
neuen Losung die Algorithmen fir
die Ansteuerung von Elektromoto-
ren ohne aufwédndige Aufbauten mit
realen Elektromotoren oder Nachbil-
dungen mit hohen Spannungen oder
Strdmen direkt an ihrem Schreibtisch
entwickeln.

2009

Beginn der Zusammenarbeit
zwischen MicroNova und
carts

MicroNova kooperiert ab 2010 eng
mit dem Hil-Hersteller carts aus Kas-
sel, um gemeinsam ein noch breiteres
Leistungsspektrum anbieten zu kon-
nen — von Einzel- ber Teilsystemprif-
platze bis hin zum Gesamtverbund-
HiL-Simulator (G-HilL). Als besonderes
Highlight im Einzel-HiL-Bereich bringt
carts hochgenaue Batteriesimulati-
onen in die Kooperation ein. Beide
Firmen arbeiten fortan gemeinsam
an aufwandigeren Technologieent-
wicklungen wie etwa der komplexen
Nachbildung von Aktuatoren. Von
der Zusammenarbeit profitieren auch
die Kunden von carts und MicroNova:
Neue Technologien kdnnen so schnel-
ler und kostenglnstiger angeboten
werden.

Hochauflosender Teilver-
bund-HilL-Simulator fiir den
Antriebsstrang

MicroNova bringt ein Teilverbund-
HiL-System auf den Markt, mit dem
Entwickler mehrere Steuergerdte im
Antriebsstrang gleichzeitig mit einem
einzigen Simulator testen konnen. Die
Besonderheit dabei: Das HiL-System
ist in der Lage, mehrere hochaufgelds-
te Elektromotor-Simulationen durch-
zufihren. Dadurch  eignet es sich
sowohl fur die Steuergerédte in reinen
Verbrennungsmotoren als auch fiir die
in Hybridantrieben verwendeten Elect-
ronic Control Units (ECUs).

e

2010
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Wir gratulieren unserem
Systempartner, der Micro-
Nova AG, zu zehn erfolg-
reichen Jahren NovaSim,
wtinschen uns fiir die
Zukunft weiterhin eine
gute Zusammenarbeit
und gemeinsame Innova-
tionen”

- GlUnther Hohner,
Software Validation,
Marquardt GmbH

Mehrspannungs-Verbund-
priifstand fiir Batterie-
steuergerate - inklusive
Hochvolt- und Hochstrom-
komponenten

Fir den Test der E-Komponenten von
Hybridfahrzeugen entwickelt Micro-
Nova einen innovativen Mehrspan-
nungs-Verbundprifplatz. Damit lassen
sich alle an den Lade- beziehungsweise
Entladevorgédngen der Hochvolt-Bat-
terie beteiligten Steuergerate gemein-
sam testen, ohne dass dafiir ein reales
Fahrzeug zur Verfiigung stehen muss.
Hochstrom- und Hochvoltkomponen-
ten wie simulierte Fahrzeugbatterien
oder die Simulation der Leistungselek-
tronik kénnen dabei ebenfalls in den
HiL-Prufstand eingebunden werden,
um beispielsweise komplette Ladevor-
gange zu simulieren. Dies ermdglicht
es, die Steuergerate schneller und zu-
verlassig zur Serienreife zu bringen.

2011

Extrem schneller, prozes-
sorbasierter E-Maschinen-
Simulator fiir Siemens
MicroNova und Siemens gelingt es
durch einen innovativen Ansatz, eine
E-Maschinen-Simulation Gberwiegend
in einem Simulink-basierten Software-
Modell auszufiihren, das die Genauig-
keit von hoch getakteten FPGA-Mo-
dellen erreicht. Die Partition zwischen
FPGA und Prozessor ist so gewahlt,
dass der GroBteil des Modells in Si-
mulink auf einem Echtzeitsystem reali-
siert und lediglich die Signalerfassung
und -generierung auf einem schnel-
len FPGA abgebildet wird. Durch die
innovative Modellaufteilung kénnen
erstmals auch Anwender ohne FPGA-
Kenntnisse E-Motor-Modelle pflegen.

2012

Hochgenauer Simulator fiir
Lithium-Ionen-Starterbatte-
rien mit elektrochemischem
Modell

Fir den Test von Batterie-Manage-
ment-Systemen (BMS) fur Lithium-
Ionen-Starterbatterien entwickelt
MicroNova ein bislang einzigartiges
HiL-System. Es verfugt Uber ein elek-
trochemisches Modell, das mit einer
Rechenschrittweite von 100us — also
zehnmal schneller als die Standard-
Zellsimulation — und einer bisher nicht
erreichten Exaktheit die aktuellen
Batteriezustande berechnet. So las-
sen sich Effekte wie Batterie-Alterung
(SoH), -Temperatur sowie Ladezustand
sehr exakt simulieren.

Seit Ende 2014 ist das erste Lilo-
Starterbatterie-HiL-System  bei der
Marquardt GmbH im Einsatz. Der Au-
tomobilzulieferer wollte frithzeitig mit
eigenen Lilo-Starterbatterie-Systemen
am Markt prasent sein und gab so
den AnstoB fir die Entwicklung des
neuen HiL-Simulators. Mit dem inno-
vativen System, dessen Vorgaben von
Marquardt formuliert wurden, ist das
Unternehmen in der Lage, vor allem
die Ladezustande von Lithium-Ionen-
Zellen zu simulieren, um die eigenen
Batterie-Management-Systeme zu
optimieren. Denn: Dank des elektro-
chemischen Modells und den kur-
zen Rechenschrittweiten lassen sich
die komplexen chemischen Prozesse
ebenso nachbilden wie schnelle elek-
tronische Spannungsverlaufe. Damit
werden selbst die hohen Testanforde-
rungen bei der Entwicklung von Star-
terbatterien auf Lithium-Ionen-Tech-
nologie muhelos erfillt.

—_————— .
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Erster HiL-Simulator fiir
einen Windenergieanlagen-
Hersteller

Um die zunehmend komplexeren
Steuergerdte in Windenergieanlagen
testen zu konnen, realisiert Micro-
Nova ein NovaSim-HiL-System fiir den
Test der sogenannten Pitch-Regelung
(Ausrichtung der Rotorblatter rela-
tiv zur Windrichtung). Mit dem Hil-
Simulator lassen sich alle natrlich in
diesem Umfeld vorkommenden Bedin-
gungen im Labor einfach simulieren. In
Kombination mit der Testautomatisie-
rungs-Software EXAM kénnen eventu-
elle Steuergeratefehler frihzeitig und
nachhaltig identifiziert und behoben
werden.

Kugelgewindetrieb(KGT)-
Priifstand fiir Continental
MicroNova entwickelt fur den Au-
tomobilzulieferer Continental einen
Prufstand fur den Test von Kugelge-
windetrieben, die unter anderem in
Feststellbremsen zum Einsatz kom-
men. Die Anforderungen sind extrem
hoch: Der Priifstand soll sich nicht nur
mit einer groBen Bandbreite an Prif-
lingen betreiben lassen, sondern da-
bei auch die realen Bedingungen im
Fahrzeug wie Temperatur, Querkréaf-
te auf die Lager oder Drehmomente
maoglichst exakt nachbilden und deren
Auswirkungen prazise messen — eine
mechanische und regelungstechni-
sche Herausforderung, die MicroNova
zur optimalen Zufriedenheit meistert.

,Continental setzt seit
2009 automatisierte Priif-
systeme von MicroNova
ein. Die enge Zusammen-
arbeit ermdéglicht uns,

die komplexen Projekt-
aufgaben kontinuierlich
gemeinsam zu losen. Dies
(st ein wichtiger Baustein,
um die Anforderungen
unserer Kunden erfiillen
zu kénnen. Wir gratu-
lieren MicroNova zum
Jubildum und freuen uns
weiterhin auf eine erfolg-
reiche Zusammenarbeit”

- Patrick Walter,

Versuch Aktuator und System
(Abt. CHTST-A), Continental
Teves AG & Co.oHG

Fortsetzung folgt...

Wie die Erfolgsgeschichte NovaSim
weitergeht, lesen Sie unter anderem in
den nachsten Ausgaben der INNOVAti-
on. Um lhnen die Wartezeit zu verkir-
zen, wollen wir an dieser Stelle bereits
so viel verraten: Das HiL-Team arbeitet
derzeit auf Hochtouren an den néchs-
ten Meilensteinen und Neuerungen.
Eines der Highlights wird dabei die
Weiterentwicklung der aktuellen Platt-
form sein. Was dariiber hinaus geplant
ist, lesen Sie auf den Seiten 34/35.

. ——
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Ausblick:

NovaSim goes Future

Ein kurzer Einblick in die Produkt-Roadmap

TEXT: Martin Sulzbacher BILDER: © travellinglight, MorePixels / iStock.com

Eine ganze Reihe von Neuerungen
hat MicroNova fir die néchste Zeit
im Testing-Umfeld geplant. Bei allem
Fortschritt genieBt dabei auch der Be-
stands- und damit Investitionsschutz
fur die NovaSim-Systeme besondere
Bedeutung. MicroNova hat von An-
fang an groBen Wert darauf gelegt,
dass sich die HiL-Systeme kontinuier-
lich ausbauen und an neue Anforde-
rungen anpassen lassen. Daher sind
heute noch viele Systeme aus der An-
fangszeit von NovaSim — erweitert um
neue Komponenten — im Einsatz bei

Automobilherstellern und -zulieferern.

Um sowohl vorhandene als auch zu-
kinftige NovaSim-Simulatoren fit flr
die Zukunft zu machen beziehungs-
weise zukunftsfahig zu halten, wird
NovaSim schrittweise mit der Platt-
form NovaCarts zusammengefiihrt.
Damit werden die NovaSim-Simulato-
ren in Kiirze um neue Bus-Systeme wie
CAN-FD und Ethernet sowie um eine
XiL-API erganzt. Der Vorteil fir die An-
wender: Nutzung moderner Bus-Sys-
teme mit héheren Ubertragungsraten
und eine standardisierte Schnittstelle
fur die Anbindung der jeweiligen Be-
dienoberflachen und Testautomatisie-
rungslosungen, zum Beispiel EXAM.

Elektromobilitat und

Dariber hinaus wird MicroNova be-
stehende Losungen fur Hybridfahr-
zeuge weiterentwickeln, wie unter an-
derem eine Zellsimulation mit Active
Balancing fiir Batteriesysteme. Herstel-
ler und Zulieferer werden so die néti-
gen Werkzeuge erhalten, um die ma-
ximale Kapazitat jeder einzelnen Zelle
nutzen und so schnelle Fortschritte mit
hoher Qualitat und mdoglichst niedri-
gen Kosten erzielen zu kdnnen.

Ein weiterer Schwerpunkt ist die
Nachbildung innovativer und komple-
xer Sensoren und Aktuatoren, bei de-
nen MicroNova von den langjahrigen
Erfahrungen aus analoger Schaltungs-
technik und schneller digitaler Elektro-
nik profitiert — aktuelle Themen sind
unter anderem Injektor-Nachbildun-
gen flr die Emissionsoptimierung von
Verbrennungsmotoren oder die Um-
gebungssimulation fiir Lidar-Sensoren.

Zudem arbeitet MicroNova an neu-
en Lésungen, um Automobilhersteller
und -zulieferer optimal bei der Be-
waltigung neuer Anforderungen un-
terstitzen zu kénnen, die anspruchs-
volle und zukunftstrachtige Konzepte
wie unterstitztes Fahren mit Umfeld-
analysen oder autonomes Fahren stel-
len. Ein Schwerpunkt ist hierbei bei-
spielsweise die Umfeldsimulation fir
komplexe Sensorik.




Testing Solutions

Ganzheitliche Sicht

Mit der zunehmenden Komplexitat
der Elektronik sind dariiber hinaus
neue Testkonzepte mit wesentlich
starkerer Ausrichtung auf Software-
Simulationen erforderlich. Hier arbei-
tet MicroNova in Pilot-Projekten mit,
um eine einfache Integrierbarkeit der
NovaSim-Systeme in komplexe Simu-
lationsverblinde zu gewahrleisten.
Dies ermdglicht es beispielsweise im
Bereich Fahrdynamik, zusatzlich zum
klassischen HilL-Einsatz, auch die fur
moderne Fahrerassistenzsysteme not-
wendige, komplexe Umgebung aus
der Sicht des Gesamtfahrzeugs darzu-
stellen.

Darliber hinaus arbeitet Micro-
Nova kontinuierlich daran, die Leis-
tungsgrenzen der NovaSim- und
NovaCarts-Systeme durch den Einsatz
neuer Hardware weiter nach oben zu
verschieben - beispielsweise durch
leistungsstarkere  Prozessoren, ho-
here Taktfrequenzen, groBere FPGAs
oder hohere Integrationsdichte. Das
schafft optimale Voraussetzungen,
um neue Anwendungsgebiete optimal
abzudecken.

Das Entwicklungstempo im Bereich

Testing Solutions wird hoch bleiben.
Ob bewahrt oder neu — MicroNova
wird flr Hersteller und Zulieferer auch
weiterhin die passenden Testing-Lo-
sungen bieten, mit besonderem Fokus
auf die Elektrifizierung in den Fahrzeu-
gen, den Antriebsstrang, die elektro-
nische Gesamtintegration, innovative
Sensor- und Aktor-Nachbildungen bis
hin zu technologisch anspruchsvollen
Spezialanwendungen.

Der Sportwagen

DelLorean DMC-12
wurde durch die Filmtrilogie
,Zurlck in die Zukunft” zur
wohl bekanntesten Zeitma-
schine der Welt. In den Filmen
sorgte ein fiktiver Atom-Elek-
troantrieb fiir die Energiever-
sorgung des ebenfalls fiktiven
,Fluxkompensators”, der die
Zeitreisen des Kultautos er-
moglichte. Beide Technologien
durften zu Beginn der Drehar-
beiten 1985 fiir die Filmema-
cher nicht weniger futuristisch
geklungen haben als das
Konzept des ,autonomen Fah-
rens”, das heute in greifbare
Nahe gertckt ist. Dass Ideen
wie diese irgendwann Realitat
werden, daflir sorgen nicht
zuletzt HiL-Simulatoren wie
NovaSim, die kontinuierlich
weiterentwickelt werden, um
die immer komplexere Anfor-
derungen erfillen zu kénnen.
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’ Zehn Jahre Netzplanung und -management

" mit CPCM - eine Erfolgsstory n

!“' ’

Mobilitdt und Kommunikation sind
zwei der wichtigsten Faktoren unse-
rer Zeit. Sowohl im Geschaftsalltag
als auch im privaten Bereich ist eine
lickenlose Erreichbarkeit nicht mehr
wegzudenken. Um den stetig wach-
senden Anforderungen der Hightech-
und Multimedia-Branche gerecht zu
werden, unternehmen die Netzbe-
treiber erhebliche Anstrengungen
und tatigen hohe Investitionen, um
ihre Netze stetig auszubauen, zu op-
timieren und auf den jeweils aktuel-
len technischen Standard zu bringen.
MicroNova unterstiitzt sie bei dieser
Aufgabe seit zehn Jahren mit der Lo-
sung CPCM, kurz fur ,Common Plan-
ning and Configuration Management”.
Der Zeitraum entspricht in etwa dem
Zyklus fur die Einfihrung einer neuen
Mobilfunkgeneration (1G-4G - siehe
Graphik) — eine gute Gelegenheit fur
eine Riickschau.

| Derzeit gibt es in Deutsch-
land rund 14.500 Mobil-
funktiirme, weitere werden in den
nachsten Jahren hinzukommen. Bei der
Inbetriebnahme eines neuen Sendemastens
mussen die Mobilfunknetzbetreiber etwa 2.000
Parameter festlegen, um ein reibungsloses Zusam-
menspiel der Funktiirme zu gewahrleisten.
(Quelle: Bundesnetzagentur, Juli 2015)

pitju / Fotolia.com

2005: Grundsteinlegung

Im Jahr 2005 schafft MicroNova mit
einem selbst entwickelten Nachbar-
schaftstool (NBT) eine erste Losung
fur die Konfiguration der Handover-
Beziehungen fiir das deutschlandwei-
te GSM/UMTS-Netz von o2. Besagte
Handover-Beziehungen regeln die
unterbrechungsfreie  Gesprachsuber-
gabe von einer Mobilfunkzelle in eine
benachbarte; erst dadurch wird ein
Netz aufgespannt, das Mobilitat ge-
wabhrleistet. Eine optimierte und auf
das Netz angepasste Nachbarschafts-
konfiguration ist demnach maBgeblich
entscheidend fur die Qualitat, die ein
Netzbetreiber seinen Kunden bieten
kann. NBT ermdglichte bereits im Jahr
2005 die regelbasierte, konsisten-
te Erzeugung von technologie- und
herstelleriibergreifenden  Handover-
Konfigurationen.

o Y —

2005

2008: Full-Scope-Konfigu-
ration und Herstellerinteg-
ration - 3G-Netz funkt mit
MicroNova-Know-how

Drei Jahre spater beginnt 02 damit,
seine gesamte Netzinfrastruktur in
Stddeutschland auszutauschen und
zu vergroBern. Neuer Ausrlster ist
Huawei, mehr als 8.000 Basisstationen
vergréBern das Netz. Damit wachsen
nicht nur Abdeckungsgrad und Band-
breite, sondern auch der Management-
Bedarf. MicroNova ist gefragt und hat
eine entsprechende Antwort parat mit
der Entwicklung einer neuen Lésung
zur Netzkonfiguration: dem Common
Configuration Manager (CCM).

Mit dieser Loésung wird erstmalig
auch das Operational Support System
(OSS) des chinesischen Netzausristers
Huawei Uber das Standard-NBI-xml-
Interface integriert. Durch eine Aus-
weitung der Nachbarschafts-Funkti-
onalitat auf die Gesamtkonfiguration
des Funknetzequipments kann der
Betreiber seitdem den Rollout- und
Optimierungsprozess vollstandig Tool-
unterstitzt mit CCM abdecken.

2008




2009: CPCM schlagt die
Briicke zwischen Netzpla-
nung und Netzbetrieb

Der wohl bedeutendste Meilenstein
in den vergangenen zehn Jahren:
MicroNova erweitert das Konfigura-
tionsmanagement durch einen Plan-
Manager (Common Plan Manager,
kurz CPM). Die Lésung schlieBt die Lu-
cke zwischen Netzplanung und Netz-
betrieb — die Geburtsstunde des heuti-
gen CPCM. Damit kann 02 die Planung
nahtlos in den Live-Betrieb Uberfiihren
und so ein nochmals hoheres Quali-
tatslevel erreichen. Gleichzeitig lassen
sich durch die zentrale Losung Effizi-
enzvorteile bei der Uberfihrung der
Plandaten realisieren. Die modulare
Struktur und die offene Systemarchi-
tektur des Plan Managers ermdglichen
die optimale Integration in die beste-
hende Systemlandschaft und Prozesse
von Mobilfunkbetreibern.

Der Einsatz von State-Of-the-Art-
Technologien sichert die zukinf-
tige Erweiterbarkeit des Systems.
Verwendung finden insbesondere
eine  plattformunabhangige  J2EE-
basierte Application-Server-Architek-
tur, ein RCP-Client auf Eclipse-Basis
und eine gekapselte Datenbank-
schnittstelle zur Anbindung an géangi-
ge Datenbanksysteme. Die Unterstiit-
zung von Konfigurations-Templates
und die Einteilung in Parameterklassen
runden das Konzept ab.

Der Einsatz von CPCM ermoglicht
einen sehr groBen Automatisierungs-
grad bei Planungs- und Konfigura-
tionsablaufen des Betreibers. Damit
einher geht ein hohes MaB an Trans-
parenz durch den stetigen Einblick
in die aktuellen Ausbaufortschritte.
Ein permanenter Abgleich der Pla-
nungsdaten mit dem Live-Netz zeigt
den Fortschritt des Netzausbaus.
Ergebnisse aus aktuellen Messungen
und Drive-Tests kdnnen Uber eine spe-
zielle Schnittstelle direkt in den aktu-
ellen Planungsprozess (ibernommen
und ad hoc in das Live-Netz einge-
spielt werden.

2009

2012: Das Jahr von LTE

Die Einfihrung eines neuen Mobil-
funkstandards stellt Netzbetreiber vor
zahlreiche strategische und logistische
Herausforderungen. Entsprechend ist
das richtige Netzmanagement auch
2012 eine zentrale Voraussetzung fir
den groBflachigen Rollout und den rei-
bungslosen Betrieb des neuen Hoch-
geschwindigkeitsdatennetzes ,Long
Term Evolution” (LTE). Aus diesem
Grund integriert die MicroNova AG
die LTE-Technologie in den etablierten
CPCM (Common Planning & Configu-
ration Manager), so dass der Betreiber
die notwendigen neuen Funktionali-
taten mit dem bestehenden Tool ab-
decken kann. Voraussetzung fir die
erfolgreiche Integration ist eine eigens
entwickelte Parameterverwaltung; sie
ermdglicht eine weitgehende Auto-
matisierung bei der Integration neu-
er Netzwerkausrister. Die L&sung ist
Multi-Vendor-fahig, modular aufge-
baut und arbeitet regelbasiert, so dass
sich auch kiinftige Netzstandards effi-
zient abbilden lassen.

Beim Aufbau des LTE-Netzes gelten
die gleichen Spielregeln wie bei UMTS:
Fir ,LTE-Mobility” ist eine reibungslo-
se Interaktion und ein problemloses
Handover nicht nur zwischen Mobil-
funkmasten, sondern insbesondere

2012

zwischen den bestehenden Netz-
standards — also GSM, UMTS und LTE
— die Grundvoraussetzung. Durch die
LTE-EinfGhrung war die Komplexitat
der Nachbarschafts- bzw. Handover-
Planung folglich nochmals erheblich
gestiegen. CPCM gewahrleistet eben
diese nahtlose Integration der LTE-
Konfiguration inklusive aller Nach-
barschaftsbeziehungen, um den wirt-
schaftlichen Betrieb und den Ausbau
der Netze zu gewabhrleisten.

Mit LTE unterstiitzt der Planning &
Configuration Manager CPCM erfolg-
reich eine weitere Technologie. Damit
trdgt auch das Team der MicroNova
AG einen Teil dazu bei, die Einfihrung
des Mobilfunkstandards der vierten
Generation bei Telefénica Germany
voranzutreiben. Mit Hilfe dieses Tools
kénnen Mobilfunknetzbetreiber zuver-
lassig und schnell einen erfolgreichen
LTE-Netzbetrieb erreichen.

—_—
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2014: Neukunde und
CPCM Network Audit

In diesem Jahr entscheidet sich die
Deutschlandtochter eines weiteren,
namhaften  Mobilfunknetzbetreibers
fur CPCM. MicroNova entwickelt hier-
fur eigens die sogenannte Network-
Audit-Lésung auf Basis von CPCM.
Der Einsatz dieses Systems kann un-
abhangig bzw. parallel zu den bishe-
rigen Tools und Prozessen stattfinden.
Die schrittweise Integration der Pla-
nungs- und Optimierungs- bzw. Self-
Organizing- sowie Self-Optimizing-
Network(SON)-Applikationen hin zu
einem vollstandigem CPCM ist mog-
lich. Der Betreiber erhalt so die Mog-
lichkeit einer sanften Inbetriebnahme
in dem sehr umfassenden Geflecht aus
Hard- und Software sowie Prozessen.

2014

2015: Interoperabilitat
mit SON-Applikationen

CPCM verfiigt Uber alle Voraus-
setzungen, um SON-L&sungen voll-
standig anzubinden. Diese enthalten
eine Reihe von Funktionalitaten zur
selbststandigen  Konfiguration und
Optimierung der Netzelemente eines
Mobilfunknetzes nach dem Plug-and-
Play-Prinzip. Die Bandbreite der Mog-
lichkeiten ist groB und reicht von der
selbsttatigen Reaktion von Funkzellen
auf ausgefallene Nachbarzellen bis hin
zur Optimierung von Funkabdeckung,
-qualitat oder Lastverteilung.

Das Ziel von SON-Losungen ist es
vor allem, die Betriebs- und Netzpla-
nungseffizienz Uber den gesamten
Lebenszyklus eines Netzes zu steigern
und gleichzeitig die Komplexitat des
Gesamtnetzes zu reduzieren. In der
Folge sinken die Anzahl manueller Ein-
griffe und die damit verbundenen Kos-
ten sowie Fehlerwahrscheinlichkeiten.

Allerdings betrachten SON-Appli-
kationen nur wenige von mehreren
tausend Parametern, die fiir die Kon-
figuration eines Netzes notwendig
sind. Zudem missen die spezifischen
SON-Funktionalitdten beim Rollout

2015

neuer Stationen konfiguriert und auch
wahrend des laufenden Betriebs ange-
passt werden. Ein Beispiel: Die SON-
Funktionalitdt ,Automatic Neighbour
Relation (ANR)" organisiert die Nach-
barschafts- bzw. Handover-Beziehun-
gen zwischen den einzelnen Stationen
selbstandig; eine fehlerhafte Konfigu-
ration kann zu Verbindungsabbriichen
(sogenannte ,Drop-Calls”) fiihren. Der
Funknetzplaner muss das Handover-
Handling (Inter- und Intra-System-
Handover) daher mit Hilfe von soge-
nannten Black- und White-Lists oder
Schwellenwerten (,Thresholds”) planen
und steuern. Die Parameterplanung
verliert folglich mit der Einflihrung von
SON-L&sungen nicht an Komplexitat.

Die Basisvoraussetzung fir ein funk-
tionsfahiges SON-System ist nur ge-
geben, wenn eine vollstandige Inter-
operabilitdt zwischen SON und einem
bestehenden Konfigurationsmanage-
ment-System sichergestellt ist. CPCM
erfiillt diese Voraussetzung durch eine
vollstdndige Datenbasis und flexible
Workflows problemlos und ist daher in
der Lage, SON-L&sungen vollstandig
anzubinden.

= . ... - - -




20xx: Immer weiter

Die Konfiguration des Mobilfunknet-
zes und dabei vor allem des Radio Ac-
cess Networks (RAN) wird fiir die Netz-
betreiber durch die Einfihrung immer
neuer Technologien stetig komplexer.
Offene Losungen sind dabei unerlass-
lich, denn nur sie lassen sich leicht auf
neue Gegebenheiten anpassen und
beriicksichtigen zugleich die wich-
tigsten Managementkennzahlen wie
Time-to-Market, Qualitat und Effizienz.

MicroNova ist es Uber die Jahre ge-
lungen, ein vielseitige, flexible, vom
Equipment-Hersteller ~ unabhangige
Loésung mit Best-Practice-Charakter
zu entwickeln; CPCM lasst sich zudem
individuell auf die Bedurfnisse und
Prozesse der Netzbetreiber anpassen.
MicroNova bietet den Mobilfunknetz-
betreibern damit eine einzigartige
Lésung zur vollumfanglichen, auto-
matisierten Konfiguration, die auch
bestens fiir die Integration der kom-
menden Mobilfunkgeneration (5G)
gerUstet ist; deren Einfiihrung mit im
Vergleich zu LTE zehnmal schnelleren
Geschwindigkeiten von bis zu einem
Gigabit pro Sekunde ist derzeit fiir das
Jahr 2020 geplant.

20xx
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Mobilfunknetze - Konfigurati_on als Herausforderung:

Die Netzbetreiber sind bereits bestens mit ausgereiften Losungen in den

Bereichen Netziiberwachung, Netzoptimierung, Servicetiberwachung etc. aus-
gestattet. Diese Bereiche konnen Betreiber mit Standardsoftware abdecken. Bei
der Netzkonfiguration — die Basis fir einen effizienten Netzauf- beziehungs-
weise -ausbau, die Integration neuer Technologien und somit die Basis flr ein
qualitativ gutes und wirtschaftliches Netz — klafft bei vielen Betreibern eine
Licke. Denn die Komplexitat und Vielseitigkeit der Netzkonfiguration ldsst
sich nur schwer durch eine Standardsoftware abbilden. Die Mobilfunktechno-
logien sind zwar innerhalb von 3GPP (3rd Generation Partnership Project —
weltweite Kooperation von Standardisierungsgremien im Mobilfunk, konkret
fur UMTS, GSM und LTE) vereinheitlicht, bilden jedoch nur eine Abstraktion
beziehungsweise herstellerunabhangige Form der Mobilfunkparameter. Einige
Zahlen verdeutlichen die Herausforderung: Finden sich im 3GPP-Standard in
etwa 100 bis 150 Parameter, sind flr die konkrete Konfiguration der hersteller-
spezifischen Netzelement mehrere tausend Parameter notwendig.

Viele Equipment-Hersteller haben bereits in verschieden Ansatzen versucht,
diese Licke zu schlieBen. Sobald jedoch anbietertibergreifende Systemgren-
zen (Multiversionsfahigkeit) mit einbezogen werden mdussen, stoBen solche
Ansatze regelmaBig an ihre Grenzen. Teilweise fiillen die Netzbetreiber diese
Licke selbst, in dem sie in Eigenregie aufwendige Tools entwickeln. Derartige
Uber die Jahre entstandene Losungen sind jedoch zunehmend Uberholt. Das
liegt vor allem an der raschen Weiterentwicklung der Mobilfunktechnologien
(Einflihrung neuer Features, Netztechnologien, Softwareupdates etc.); auch die
Umstellung auf einen neuen Equipment-Hersteller ist fir solche Konzepte eine
Herausforderung. Diese Losungen sind Uberdies oftmals auch als reine ,One-
way-Losung” realisiert: Die Konfiguration des Wirknetzes ist zwar moglich, aber
nicht die Ruckfliihrung der bestehenden Information in die Planung — gerade
diese Funktionalitat einer Overall-Wirknetzdatenbank ist fiir die Netzbetreiber
bei der Qualitatssicherung von unschéatzbarem Wert, da nur so ein Abgleich
mit den Netzplanungsdaten und somit eine Netzauditierung méglich sind.

e () ———————-

Netzmanagement
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Enterprise-Mobility- Management mit

.Mobile Device Manager Plus” von ManageEnglne

Zentrale Verwaltung aller mobllen Endgerate

TEXT: Daniel Seifert BILDER: © ManageEngine © georgejmcliftle, Oleksiy Mark / Fotolia.com
y y

Mobile Endgerate stellen

grundsatzlich ein Sicher-
heitsrisiko fiir Unternehmen
dar. Enterprise-Mobility-Ma-
nagement-Ldsungen helfen
dabei, Smartphones und Tab-
lets optimal zu verwalten und
vor unerwinschten Zugriffen
zu sichern.

Langst haben Smartphones und Ta-
blets ihren Weg in die Unternehmen
gefunden. Wahrend sich die IT anfangs
vor allem auf die Verwaltung von Ge-
raten konzentrierte und Kosten senken
sollte, stehen inzwischen zunehmend
Sicherheitsaspekte, Geschaftsprozesse
und mobile Applikationen im Mittel-
punkt. Das reine ,Mobile Device Ma-
nagement (MDM)" hat sich zu einem
umfassenden ,Enterprise Mobility Ma-
nagement (EMM)" weiterentwickelt.

Eigenstandige EMM-L6sung

Um Unternehmen bei der Verwal-
tung ihrer mobilen Endgerate optimal
zu unterstitzen, hat Softwareherstel-
ler ManageEngine eine eigenstandige
EMM-L6sung auf den Markt gebracht:
Mobile Device Manager Plus blndelt
die bewdhrten EMM-Funktionen, die
bislang bereits als Teil der umfangrei-
cheren Software-Suite Desktop Central
zur Verfligung gestanden hatten. Da-
durch eignet sich die neue Software
vor allem flr Unternehmen, die explizit
eine Losung fir das Management ihrer
mobilen Endgeréate suchen.




Fir IT-Abteilungen, die neben Smart-
phones und Tablets auch traditionelle
PCs und Notebooks mit einer zentra-
len Lésung konfigurieren und verwal-
ten wollen, bietet ManageEngine mit
der Desktop-Management-Software
Desktop Central weiterhin eben-
falls eine passende Option an. Beide
Lésungen sind in Deutschland bei
MicroNova, dem exklusiven Vertriebs-
partner von ManageEngine, erhaltlich.

Eine Losung fiir alle Endgeréte

Mit Mobile Device Manager Plus
kénnen IT-Abteilungen Smartphones
und Tablet-Rechner verschiedener
Hersteller mit einer einzigen Lésung
konfigurieren, verwalten und schit-
zen. Das Besondere dabei: Es spielt
keine Rolle, ob die Gerate iOS, Android
oder Windows als Betriebssystem oder
Sicherheitsfunktionen wie Samsung
SAFE oder KNOX verwenden.

Mnbile Device Manager
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Die webbasierte Losung unterstitzt
Administratoren nicht nur bei der Re-
gistrierung und Verwaltung der ,Hard-
ware”, sondern auch beim Manage-
ment der auf den Geraten installierten
Apps, Profile und Zertifikate sowie der
Konfigurationseinstellungen. Spezielle
Funktionen zum Asset Management
und vorkonfigurierte Reports in Mo-
bile Device Manager Plus ermdglichen
es der IT-Abteilung zudem, jederzeit
den Uberblick tiber die verwendeten
Geréte, Betriebssysteme und Anwen-
dungen zu behalten. Um die Unterneh-
mensdaten darlber hinaus zuverlassig
vor unbefugten Zugriffen zu schitzen,
enthalt die Software umfangreiche
Features fur das Sicherheitsmanage-
ment. Von der ersten Inbetriebnahme
bis zur Stilllegung eines Gerates deckt
Mobile Device Manager Plus damit
den gesamten Lebenszyklus mobiler
Endgeréte ab.

LR Darslan Trps

Unterstiitzte Gerate:

» Apple iPad, iPhone und iPod
Touch ab iOS 4 oder héher

» Android-Smartphones und —
Tablets ab OS 2.2 oder héher

» Gerdte mit Samsung for
Enterprise (SAFE) und
Samsung KNOX

» Windows Phone 8 und 8.1 ab
Windows 8.0 oder hoher
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Die Startseite des Mobile Device Manager Plus zeigt IT-Administratoren auf einen Blick, welche
Plattformen, Geratetypen oder Apps im Unternehmen genutzt werden.

IT-Management

InNOVAtion // 02-15 // 041



IT-Management

042 // 02-15 // InNOVAtion

Neue Gerite einbinden

Bevor ein Smartphone oder Tablet
in ein Unternehmensnetzwerk einge-
bunden wird, sollte es sorgfaltig tber-
prift werden. Dies gilt insbesondere
fur private Gerate, die im Rahmen von
"Bring-your-own-Device(BYOD)"-Stra-
tegien genutzt werden. Denn: Jedes
mit dem Firmennetz verknlpfte Gerat
stellt zunachst einmal ein potentielles
Einfallstor fir Angriffe und damit einen
Risikofaktor fir das Unternehmen dar.

Um einen sicheren und datenschutz-
konformen Einsatz mobiler Endgerate
zu gewahrleisten, unterstiitzt Mobile
Device Manager Plus IT-Administ-
ratoren bereits bei der ersten Gera-
teanmeldung (,Device Enrollment”):
Neue Smartphones und Tablets las-
sen sich mit der intuitiv zu bedienen-
den Software in wenigen einfachen
Schritten Uber die sogenannte ,Over-
the-Air(OTA)"-Funkschnittstelle regis-
trieren. Neben der manuellen Regis-
trierung bietet die Software auch die
Méglichkeit, mehrere Gerate gleichzei-
tig einzurichten.

Beschleunigen und  weitgehend
automatisieren lasst sich die Konfi-
guration der Gerdte zusatzlich durch
die Verwendung von Profilen, die fir
unterschiedliche Rollen, Abteilungen
oder Standorte eingerichtet werden
kénnen. Das erleichtert die Umset-
zung unternehmensweiter Richtlinien;
dartiber hinaus ermdglicht es der IT-
Abteilung, gruppenbasierte Restriktio-
nen und Zugriffsrechte auf bestimmte
Unternehmensressourcen oder Appli-
kationen festzulegen.

Nach der Registrierung kénnen IT-
Abteilungen Mobile Device Manager
Pro nutzen, um die gewiinschten Ap-
plikationen auf den neuen Geraten zu
installieren. Unabhangig davon, ob
es sich um offentliche Apps aus dem
Apple-App- oder Google-Play-Store

oder um unternehmenseigene An-
wendungen handelt, lassen sich diese
einfach auf einer beliebigen Anzahl
mobiler Endgerate bereitstellen und
verwalten. Welche Applikationen fir
einen bestimmten Geratetyp, eine
Gruppe oder fir alle Anwender im
Unternehmen genau zur Verfigung
gestellt werden, kénnen die System-
verwalter dabei individuell festlegen.

So lassen sich beispielsweise soge-
nannte Black- oder White-Lists mit
unerwilinschten oder zugelassenen
Apps anlegen. Eine weitere Moglich-
keit ist das Erstellen eines unterneh-
menseigenen App-Katalogs, aus dem
sich die Benutzer ihre Applikationen
selbst aussuchen kdnnen. Mit Hilfe der
individuell anpassbaren Kriterien zur
Distribution der Anwendungen behélt
die IT-Abteilung so stets die Kontrolle
Uber die verwendeten Applikationen
samt der entsprechenden Lizenzen.
Auch nicht mehr benétigte Apps las-
sen sich mit Mobile Device Manager
Plus einfach remote entfernen.

Komplettiiberblick

Fir den erforderlichen Uberblick
Uber die installierten Apps sorgen
zahlreiche, vorkonfigurierte Reports
und Dashboards: So wissen die Ad-
ministratoren jederzeit, welche An-
wendungen auf einem bestimmten
Gerat installiert sind, wie oft eine App
im Netzwerk vorhanden ist oder wel-
che Smartphone- und Tablet-Modelle
genutzt werden. Neben detaillierten
Geréteinformationen stellt Mobile De-
vice Manager Plus Ubersichten zu den
verwendeten Profilen, Zertifikaten und
Konfigurationseinstellungen  bereit,
die sich mit Hilfe der Software einfach
verwalten lassen. Dies ermoglicht es
der IT-Abteilung zum Beispiel, den Zu-
griff auf bestimmte Funktionen — wie
eine integrierte Kamera - Uber die
Konfigurationseinstellungen zentral zu
reglementieren.

Unternehmensdaten

Das umfangreiche Sicherheitsma-
nagement von Mobile Device Mana-
ger Plus ermdglicht es, unter anderem
Richtlinien fir Kennworter festzulegen.
So kdénnen Administratoren die Ver-
wendung von Passwortern zwingend
vorschreiben, um die Firmendaten bes-
ser vor externen Zugriffen zu schitzen.
Auch der Zugang zu Unternehmens-
ressourcen tiber WLAN oder VPN lasst
sich in Mobile Device Manager Plus
zentral konfigurieren. RegelméBige
Berichte und Audits unterstiitzen die
IT-Abteilung zudem bei der Einhaltung
der Compliance-Richtlinien.

Als zusatzlichen Schutz fur die Un-
ternehmensdaten verfligt die Software
Uber die bewahrten MDM-Funktionen
.Fernsperren” (,Remote Lock”) oder
.Fernléschen”  (,Complete  Wipe"):
Geht ein Gerat verloren oder wird es
gestohlen, kann es die IT-Abteilung
aus der Ferne sperren oder die darauf
gespeicherten  Unternehmensdaten
|6schen, bevor diese in die falschen
Hande geraten. Auch beim Austritt
eines Mitarbeiters lassen sich kritische
Daten so sofort von dessen Smartpho-
ne oder Tablet entfernen. Je nachdem,
ob es sich um firmeneigene oder pri-
vate Gerate handelt, kann die IT die
Mobilsysteme beispielsweise komplett
stilllegen oder gezielt die Unterneh-
mensdaten 16schen, ohne private Da-
ten, Kontakte oder Fotos zu entfernen.

Mobile Device Manager Plus gibt
Administratoren eine umfassende
und sichere Lésung flr das Remote-
Management von Mobilsystemen an
die Hand, mit der sich alle mobilen
Endgerdte eines Unternehmens zen-
tral verwalten lassen. Weitere EMM-
Lésungen werden dadurch tberflissig.
Das senkt nicht nur die Lizenzkosten,
sondern auch den administrativen
Aufwand.
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Uber die Konfigurationseinstellungen

kdnnen IT-Administratoren bestimmte
Funktionen bei Bedarf reglementieren und so
beispielsweise den Zugriff auf eine integrierte
Kamera einschranken.

Steigende Nachfrage nach Enterprise-
Mobility-Management(EMM)-L6sungen:

Laut einer Studie von IDC arbeiten heute bereits mehr als
50 Prozent der Mitarbeiter in Deutschland zumindest ab und
zu mobil. Zudem planen drei von vier deutschen Unternehmen,
den Einsatz mobiler Endgerate in den kommenden zwolf Monaten
um sechs bis zehn Prozent auszuweiten — sowohl bei Smartphones als auch
bei Tablets.

Vor diesem Hintergrund ist es wenig erstaunlich, dass ein Drittel der von IDC befrag-
ten Unternehmen 2015 erstmalig eine EMM-Software einfihren will. Damit wiirde der
EMM-Bereich in den kommenden Jahren doppelt so schnell wachsen wie der Software-
Gesamtmarkt in Deutschland. IDC prognostiziert eine durchschnittliche Wachstumsrate
bis zum Jahr 2018 von elf Prozent.

(Quellen: Enterprise Mobility in Deutschland 2014/2015, IDC, November 2014; Mobile
Content Management in Deutschland 2014, IDC, Februar 2014.)
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Die Zahlen der Ernst Granzow GmbH
& Co. KG beeindrucken: Mehr als 2,1
Millionen Artikel z&hlt der Shop des
Elektrohandlers flir Profis, davon sind
Uiber 20.000 stets am Lager vorhanden.
Vor allem die Spezialisten an den flnf
Standorten des Unternehmens sind es,
die das Besondere an der Ernst Gran-
zow GmbH & Co. KG ausmachen — bis

hin zur hausinternen IT-Abteilung.

Das Support-Team der Ernst Gran-
zow GmbH & Co. KG standen vor der
gleichen Herausforderung wie viele ih-
rer Kollegen in anderen Unternehmen:
Bei IT-Problemen schauen Mitarbei-
ter direkt beim Support vorbei, auch
wegen Kleinigkeiten. Und natirlich
mochte niemand Kollegen verargern
oder vertrosten. Die Folge: Support-
Angestellte wurden haufig aus ihren
aktuellen Aufgaben gerissen. Auch
das Fehlen klarer, eindeutiger Zustan-
digkeiten erwies sich des Ofteren als
Zeit-Killer.




/
GRANZOW

NEUE ENERGIEN

Ernst Granzow

GmbH & Co. KG:

» Branche: ElektrogroBhandel
»  Mitarbeiter: ca. 280 (2013)
» Unternehmenssitz: Leonberg

Die Hingabe des IT-Teams kom-
pensierte lange das Fehlen einer IT-
gestutzten Inventarisierung. ,Die Ver-
waltung der vielen Vertrdge gestaltete
sich duBerst komplex und aufwéndig”,
weiB Marcus Wanner, Leiter der IT-
Abteilung bei Granzow. ,Insbesondere
die Vertrage fir Mobiltelefone ent-
wickelten sich zum Zeitrduber. Lange
Vertragslaufzeiten, viele unterschied-
liche Zeitpunkte von Abschlissen,
immer wieder angepasste Tarife und
wechselnde Handy-Modelle haben
uns das Leben schwer gemacht.”

Dem Hinweis eines Lieferanten, der
eine Kontaktaufnahme zur MicroNo-
va AG empfohlen hatte, folgte Marcus
Wanner daher gern; insbesondere Ser-
viceDesk Plus von ManageEngine leg-
te ihm der Tippgeber ans Herz, da sich
damit Inventarisierung und IT-Support
aus einem Tool erledigen lassen — eine
verlockende Aussicht: ,Wir konnten
nicht auf Dauer alle Kollegen gliick-
lich machen und zeitgleich langfristige
Themen angehen. Und wir wussten zu
wenig Uber unser Inventar”, erinnert
sich der IT-Leiter.

Bereits die ersten Tests Uiberzeugten
die IT-Mannschaft des ElektrogroB-
héndlers mit Sitz im baden-wirttem-
bergischen Leonberg. Insbesondere
die Nutzeroberflache hatte es den
Mitarbeitern um Marcus Wanner an-
getan. Der weitere Evaluations- und
Testprozess war schnell erledigt: Ein
Workshop mit MicroNova zeigte, dass
das Tool alle gestellten Anforderungen
erfillen kénnen wiirde. Dem Work-
shop, der im April 2014 stattfand, folg-
te demnach zeitnah eine Bestellung.

E
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Netzwerkstecker rein, gllicklich sein: Leider lassen sich nicht
alle Anfragen an den IT-Support so einfach I6sen wie das

1

AnschlieBen eines Netzwerkkabels. Mit ServiceDesk Plus von
ManageEngine ist allerdings das Verwalten und Bearbeiten der
IT-Tickets fast genauso einfach: Das IT-Team kann die einzelnen
Anfragen schnell und unkompliziert an den zustéandigen Techniker
zuweisen, kategorisieren, bearbeiten und auswerten.

Neben den Vertragen fiir Mobilfunk
plante das Team eine Aufnahme und
Verwaltung der Microsoft-Lizenzen
zum Roll-out mit ein — eine weise Ent-
scheidung, wie sich spater herausstel-
len sollte. Dass alle Wartungsvertrage
Uber einen Software-Import in Service-
Desk Plus hinterlegt werden konnen,
war bei der Inventarisierung eine sehr
willkommene Option. Es war gleicher-
maBen Ziel und Wunsch, so auch die
Kosten fir die Lizenzierung durch eine
optimale Anpassung an den tatsachli-
chen Bedarf zu senken.

Dartiber hinaus beschloss Marcus
Wanner, ein zentrales Postfach als An-
laufstelle fur die Mitarbeiter bei Sup-

port-Fragen und -Bitten einzurichten.

» Klare Ubersicht Gber Inventar

» Einfache Bedienung

» Spart Kosten, beispielsweise bei Mobilfunkvertragen

»  Automatisches Auslesen von Benutzerdaten aus dem Active Directory

Hierbei, wie auch bei der gesamten
Implementierung, unterstiitzte das
Team von MicroNova. Da die Micro-
Nova-Mitarbeiter Uber reichlich Pro-

jekterfahrung verfligen, war es ihnen
ein Leichtes, die Prozesse im Ticket-
system abzubilden und die Mitarbeiter
der IT in das Handling einzuweisen.
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Das Ergebnis

ServiceDesk Plus hat das Leben der

Granzowschen IT-Mitarbeiter wesent-
lich vereinfacht: Morgens entscheidet
das Team, wer First-Level-Support
macht; derjenige weist die Tickets den
entsprechenden Spezialisten zu. Die
Leistungen reichen von Hard- und
Software bis hin zur Buchhaltung und
Telefonanlage. Musterldsungen wan-
dern in eine Knowledgebase.

Zudem erfolgt ein taglicher Scan
samt Auslesen der Hardware-Lizenzen,
von den Servern Uber die PCs bis hin
zu den Switchen und Druckern. Auch
die Lizenzen fir Wartungsvertrage
wurden eingetragen. ,Nur dank dieser
Inventarisierung haben wir bei einer
Microsoft-Lizenzpriifung mit weiBer
Weste bestanden: Nach einem Soll-
Ist-Abgleich konnten wir rechtzeitig
Lizenzen nachkaufen und so einen kla-
ren Beleg Uber unseren Status liefern”,
sagt Marcus Wanner. Die Bestandsauf-
nahme hilft zudem bei Mitarbeiter-
aus- und -eintritten: Hardware kann so
schnell neuen Mitarbeitern zugeord-
net werden.

Dank des umfangreichen Reportings
konnte Granzow die Kosten fiir die
Wartung reduzieren. Beispiel: Statt
einer zusatzlichen VMware-Lizenz
investierte das Unternehmen in leis-
tungsstéarkere Hardware, was sich un-
ter dem Strich als die glinstigere Her-
angehensweise herausstellte. Auch auf
die Handy-Vertréage hat das Team nun
ein noch wachsameres Auge und passt
diese entsprechend an.

Bei mehr als zwei Millionen Lager-
artikeln geht es nur mit akkurater In-
ventarisierung. Das ist in der IT nicht
anders. Mit ServiceDesk Plus hat die
Ernst Granzow GmbH & Co. KG nun
eine Losung zur Inventarisierung der IT
sowie fiir professionellen IT-Support.
.Bei einer Microsoft-Lizenzpriifung
kénnen wir nun schon im Vorfeld ei-
nen aktuellen Soll-Ist-Vergleich erstel-
len. Das ergibt nicht nur wichtige In-
formationen, sondern auch ein gutes
Gefuhl", fugt Marcus Wanner hinzu.

/
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NEUE ENERGIEN

,Professioneller IT-
Support und akkurate
Inventarisierung — mit
ServiceDesk Plus schlagen
wir zwei Fliegen mit einer
Klappe.

- Marcus Wanner,
IT-Abteilungsleiter,
Ernst Granzow GmbH
& Co. KG

IT-Management
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