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Anforderungen des ePA-Forums an einrichtungstibergreifende
Elektronische Patientenakten in Deutschland

Flr nationale eEPA-Implementierungen bedarf es fir alle Akteure verlasslicher Rahmenbedingungen, innerhalb
der die wesentlichen rechtlichen, technischen, organisatorischen und 6konomischen Aspekte geregelt sind.
Ohne gesellschaftlichen Konsens tiber Sinn und Zweck des Einsatzes von eEPA-Systemen als Versorgungselement
wird es keine fir einen erfolgreichen Einsatz notwendige allgemeine Akzeptanz geben. Hierzu missen bei der
Lésungsplanung die Interessen und Bedarfe aller Akteure friithzeitig in angemessenem Male Beriicksichtigung
finden. Nur so kann die Akzeptanz, Praktikabilitdt und Marktreife der Lastenhefte und Spezifikationen fir die
Ausgestaltung der nationalen ePA-Losung sichergestellt werden.
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