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Zielsetzung: Als Teil der IT-Strategie 2008 – 2012 der Tiroler Landeskrankenanstalten GmbH 
(TILAK, ca. 2.100 Betten) [1] wurde eine Methode für die Darstellung der IT
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Georg Lechleitner, Tiroler Landeskrankenanstalten, Abteilung Informationstechnologie, Innsbruck

(TILAK, ca. 2.100 Betten) [1] wurde eine Methode für die Darstellung der IT
klinischen Bereich erarbeitet und angewandt. 

Methode: Ausgehend von einem IT-orientierten Funktionskatalog [2], der alle gegenwärtigen 
Aspekte der IT-Unterstützung im Krankenhaus abbilden soll, wurde für jede Klinische Abteilung 
der Umfang der technischen Bereitstellung jeder Funktion beurteilt. Weiters wurde (z.B. anhand 
von Statistiken) der Nutzungsgrad ermittelt oder abgeschätzt.

Ergebnis:
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Nutzungsgrad (N) und Bereitstellungsgrad (B) 
wurden für jedes Feld auf einer Skala von 1 
4 bewertet und daraus eine Farbcodierung 
abgeleitet. 
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Entwicklung von Handlungsalternativen eine eingehendere Analyse. 
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: Das Instrument ermöglicht die übersichtsartige Darstellung der IT-Durchdringung 
Monitoring [3]. Dadurch können funktionale oder organisatorische 

Bereiche, in denen Defizite bestehen, identifiziert werden. Da für manche Funktionen die IT-
Anforderungen (=erforderliche Bereitstellung) nur abgeschätzt werden können, erfordert die 
Entwicklung von Handlungsalternativen eine eingehendere Analyse. 
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