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VISUEXPLORE: GEWINNUNG NEUER MEDIZINISCHER
ERKENNTNISSE DURCH VISUELLE EXPLORATION

Rind A, Aigner W', Miksch S', Turic T', Pohl M*

Kurzfassung

Die wachsende Informationsflut ist eine zentrale Herausforderung fir die medizinische Praxis.
Interaktive Methoden der Informationsvisualisierung sind vielversprechende Instrumente, um diese
zu bewaltigen und bestmdglich auf individuelle Krankengeschichten einzugehen. Wir prasentieren
VisuExplore, eine Anwendung zur visuellen Exploration von medizinischen Daten, sowie deren
benutzerinnen-zentrierten Entwicklungsprozess. Schliisselanforderungen des Prototyps sind Flexi-
bilitat in der Wahl der darzustellenden Parameter sowie intuitiv interpretierbare Visualisierungen.

Abstract

Physicians face information overload as a central challenge in medical care. Interactive Informa-
tion Visualization methods are promising tools for physicians to overcome information overload
and focus on individual patient histories. We present VisuExplore, an interactive Information Visu-
alization prototype for exploring patient data as well as its user-centered design and development
process. Key requirements of the prototype are the flexible selection of medical parameters to dis-
play and intuitively understandable visualizations.
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1. Einleitung

Der klinische Einsatz modernster Technologie fiihrt zu einer kontinuierlichen Steigerung sowohl
des Umfangs als auch der Komplexitdt der zur Verfiigung stehenden medizinischen Daten. Die
Fragmentierung dieser Daten auf zahlreiche Bildschirmformulare bzw. elektronisch archivierte
Befunddokumente erschwert die Ubersicht iiber den Krankheitsverlauf der PatientInnen zu gewin-
nen und kann Behandlungsfehler verursachen [2]. So gaben in einer Studie 46% der befragten Arz-
tInnen an, dass sie mehrmals pro Woche {iber die Medikation von Patientlnnen unsicher sind, weil
diese Informationen auf bis zu 20 Bildschirmformulare verteilt sind [6]. Folglich fragen die An-
wenderlnnen von Krankenhausinformationssystemen (KIS) verstirkt nach alternativen und mog-
lichst intuitiven Visualisierungssystemen.

Interaktive Informationsvisualisierung (InfoVis) ist ein Instrument um die steigende Informations-
flut beherrschbar zu machen und auf User Interface Ebene die Integration verschiedener, heteroge-
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ner Informationsquellen zu unterstiitzen. InfoVis ermdglicht Arztlnnen aktuelle und vergangene
Informationen {iber PatientInnen iibersichtlich und explorativ zu analysieren, sodass sie auf indivi-
duelle Krankheitsverldufe eingehen und die bestmdgliche Therapie bei erhohter medizinischer Qua-
litdt bieten konnen. Dabei spielt gerade im medizinischen Kontext der zeitliche Bezug der Daten
eine zentrale Rolle, wobei die komplexe Struktur der Zeit und divergierende Zeitmodelle der ein-
zelnen Erfassungssysteme beriicksichtigt werden miissen [1]. Mittels zeit-orientierten InfoVis An-
wendungen sind Arztlnnnen in der Lage, Zustandsinderungen von PatientInnen, zeitliche Abliufe
von gesetzten MaBBnahmen, oder die Erkennung von Trends, Mustern und Beziehungen zwischen
verschiedenen Parametern zu analysieren (vgl. [9]). Um mit derart umfangreichen und komplexen
medizinischen Datensets zu arbeiten, sind statische Bilder unzureichend. Die ArztInnen benétigen
anspruchsvolle Interaktionsmechanismen, die selbstverstindlich auch leicht benutzbar sein miissen,
damit die PatientInnenversorgung nicht verzogert wird.

Als Beitrag zum interdisziplindren Forschungsfeld eHealth prasentieren wir VisuExplore, eine in-
teraktive Visualisierungsmethode, die die Darstellung medizinischer Daten aus dem KIS ermdg-
licht und damit ArztInnen im Klinikalltag unterstiitzt. Diese konnen mehrere medizinische Parame-
ter von heterogener Zeit- und Datenstruktur auswéhlen und diese auf einfache und eindeutig inter-
pretierbare Weise analysieren. Am Beginn stellen wir unseren Entwicklungsprozess als Fallbeispiel
fiir interdisziplinire Zusammenarbeit vor und geben einen Uberblick der Anforderungen aus unse-
rer einfiihrenden BenutzerInnenstudie.

2. BenutzerInnen-zentrierter Entwicklungsprozess

Das ausfiihrliche Studium der BenutzerInnen, der Aufgaben und der Daten ist ein wesentlicher Er-
folgsfaktor sowohl fiir InfoVis Projekte [7] als auch im klinische Umfeld [2, 6]. Im Rahmen des
Forschungsprojekts VisuExplore arbeitet ein interdisziplindres Team aus InfoVis Forschenden,
Arztlnnen an einem Landesklinikum, Human-Computer-Interaction (HCI) Forschenden und KIS
Expertlnnen zusammen. Dabei setzen wir folgende User-centered Design Methoden [10] ein (vgl.
Abbildung 1):

e Leitfadeninterviews mit fiinf ArztInnen, um einen einfiihrenden Einblick in allgemeine An-
forderungen, medizinische Aufgaben und Parameter zu erhalten.

e Kontextuelle Beobachtung eines Arztes und einer Krankenschwester bei der Untersuchung
von PatientInnen , um zu weitergehenden Einblicken in die BenutzerInnenbediirfnisse zu ge-
langen.

e Im Anschluss wurde ein iterativer Designprozess gestartet, wobei die Visualisierungs- und
Interaktionsentwiirfe der InfoVis Expertlnnen jeweils von den beteiligten Arztlnnen und
HCI Expertlnnen begutachtet werden. Fiir die ersten Iterationen wurden Mockups auf Papier
verwendet, spater Software Prototypen.

e Im Laufe der abschlieBenden Iterationen sind Usability Experimente und eine Feldstudie ge-
plant.

Als den Entwicklungsprozess begleitendes medizinisches Szenario wurde eine Diabetesambulanz

gewihlt. Dabei strebte das Entwicklungsteam ein hohes Maf3 von Flexibilitdt an, sodass der Proto-
typ auf andere Ambulanzen oder Kliniken iibertragbar ist.
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Abbildung 1: BenutzerInnen-zentrierter Entwicklungsprozess im VisuExplore Projekt

3. Anforderungen

Im Zug der einfiihrenden Interviews mit fiinf Arztinnen und der kontextuellen Beobachtung traten
die folgenden zentralen Anforderungen zutage:

e FEinfache Benutzerlnnenschnittstelle: Die Schnittstellen miissen besonders klar und einfach
zu bedienen sein und eindeutige Erkenntnisse ermdglichen.

e Flexibel fiir verschiedenste medizinische Parameter: Individuelle Krankheitsverldufe ein-
zelner PatientInnen bzw. verschiedene medizinische Disziplinen benétigen unterschiedliche
Gruppen von Parametern.

e Zeit-orientierte Daten: Verschiedene Messungen eines Parameters iiber die Zeit sollen ver-
glichen werden konnen.

e Vergleich mehrerer Patientlnnen: Daten von mehrerer Patientlnnen sollen vergleichbar sein,
zum Beispiel um abzuschitzen, wie eine bestimmte Therapie wirkt.

e Interaktivitdt: Verschiedenste Interaktionstechniken wie Zoomen, Filtern, Gruppierung, das
Offnen medizinischer Dokumente direkt aus der Visualisierung und das Einfiigen von An-
notationen sollen unterstiitzt werden.

4. Interaktiver Prototyp

Basierend auf diesen Anforderungen entwickelten wir einen Prototyp zur interaktiven visuellen
Exploration medizinischer Daten. Abbildung 2 zeigt eine typische Ansicht des Prototyps mit vier Vi-
sualisierungen, die parallel zur horizontalen Zeitachse angeordnet sind. Dabei handelt es sich um
allgemein bekannte Darstellungstechniken fiir qualitative und quantitative Daten: Ereignis-, Linien-
, Balken- und Intervalldiagramme. Als Grundpaket des VisuExplore Prototyps sind diese fiir Arz-
tInnen ohne Einarbeitung zu bedienen und zu interpretieren.

Die Interaktionstechniken des Prototyps erlauben es Arztlnnen, sich einen Uberblick iiber mehrere
medizinische Parameter zu verschaffen und auf relevante Teile der Daten zu fokussieren. Sie kon-
nen Visualisierungen mit einem oder mehreren zusitzlichen Parametern hinzufiigen oder die Grof3e
und Reihenfolge der Visualisierungen dndern. Des Weiteren ist es moglich entlang der Zeitachse zu
navigieren und zu zoomen, indem man die Maus zieht, die entsprechenden Buttons klickt oder eine
vordefinierte Ansicht (z.B. letztes Jahr) wihlt. Arztlnnen kénnen auch Datenelemente auswihlen,
um diese hervorzuheben und weitere Details abzulesen.

275



Schreier G, Hayn D, Ammenwerth E (Hrsg.). Tagungsband der eHealth2010: Health Informatics meets eHealth.
6.-7. Mai 2010, Wien. OCG Books Nr. 264. Osterreichische Computer Gesellschaft. 2010

BvISUEXPLORE
Datei Facet Hiffe

I Martina Musterfrau 29.02.1947

@ Qe |~FE |4
— |
|7anuar o5 Japri 05 Juii o5 |oktober 05 J7anuar 09 |
| [ [Dez [3an [Feb [Mrz |apr |M_§J [3un | ] [aug J5ep | o | |[l?'2 |3an | [rrz |
X
[ — ®
2 : o
=
K -~
"- - P - e
— ~ ./'
o -9—
v X
=l
T
E
E
I
o
El
5
5
m
o 02.07.08; Blutdruck systalisch; 145
v Retinapathi O Oneg <& O O < X
=
2 o o o o o o
=
“I & < <o o \ ¥ <
S wephrsie | Q) o o o $ o
=
g el O < & < O <
o Insult #50%ACID $00%ACID & 60%ACID L 2 L 2 L
Y v N I R A R
2 Glic 30 Glic 30 Glic 30 Glic 30 Glic 20 Glic 30
5 i ! ! | | | g
% 850 850 850 500 500 500
“I 3 o T ] T T T —
g pio 15 pio 15 pio 15 pio 15 pio 15 pio 15
a
o
o
& b

Abbildung 2: VisuExplore Prototyp mit Daten einer Diabetespatientin (anonymisiert)

Zusétzliche zeitbasierte Visualisierungs- und Interaktionstechniken erweitern den Prototyp. Zum
Beispiel zeigt die Dokumentenvisualisierung medizinische Dokumente wie Befunde oder Arztbrie-
fe im Zeitverlauf als Symbole an (vgl. Abbildung 3). ArztInnen kénnen auf ein Symbol klicken, um
das entsprechende Dokument zu 6ffnen.

Als Grundlage fiir die InfoVis Komponenten dient die Java Bibliothek prefuse [5]. Der Prototyp ist
an das mpa Clinical Data Repository von Systema iiber JDBC angebunden und verarbeitet die dort
gespeicherten medizinischen Daten. Gerade auch fiir die Datenintegration aus mehreren KIS oder
Legacy Systemen ist VisuExplore auf User Interface Ebene sinnvoll, jedoch sind Integration und
Vorverarbeitung auf Datenebene nicht zentraler Forschungsgegenstand des Projekts.

5. Vergleich zum Stand der Forschung

Mit der Critical Care Patient Visualization [4] kénnen ArztInnen medizinische Parameter auswih-
len und diese in frei verschiebbaren Scatterplots organisieren. Dadurch eignet sich dieser Prototyp
in erster Linie fiir quantitative Daten. Im Gegensatz zu VisuExplore sind die Daten hier nicht an
einer gemeinsamen Zeitachse ausgerichtet. LifeLines [8] visualisiert die Ereignisse einer gesamten
Krankengeschichte mittels horizontalen Balken. Diese Ereignisse sind zu Facetten wie Klinikauf-
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enthalte, Tests und Medikation gruppiert und lassen sich in Detailansicht 6ffnen. VisuExplore
iibernimmt viele Konzepte aus LifeLines wie die Ausrichtung an einer gemeinsamen Zeitachse, die
Gruppierung von Parametern zu Facetten oder das Intervalldiagramm und erweitert diese um Vi-
sualisierung quantitativer Daten und Funktionen zum Auswéhlen und Reorganisieren von Parame-
tern. Auch Midgaard [3] basiert auf LifeLines und stellt eine Darstellungstechnik fiir quantitative
Daten bereit, die sich dem verfiigbaren Bildschirmplatz optimal anpasst. Auch bietet Midgaard die
Flexibilitdt, die GroBe von Parametervisualisierungen zu dndern, aber erlaubt keine Auswahl oder
Anderung der Reihenfolge.

Existierende Forschungsprototypen fiir die interaktive Visualisierung medizinischer Daten (vgl.
[9]) sind meist auf ein bestimmtes medizinisches Szenario eingeschriankt und stellen eine fixe Aus-
wahl an Parametern dar. Weiters stellen viele Prototypen nur ein einzige Darstellungstechnik be-
reit, sodass nur die Visualisierung entweder qualitativer oder quantitativer Daten moglich ist.
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Abbildung 3: Interaktive Dokumentenvisualisierung

6. Ausblick

Die Entwicklung des VisuExplore Prototyps ist noch nicht abgeschlossen und weitere Visualisie-
rungs- und Interaktionstechniken sollen hinzugefiigt werden. Insbesondere sollen Daten von Patien-
tInnenkohorten integriert werden. Zum Beispiel kénnten Arztlnnen die Entwicklung der Werte ei-
nes/r PatientIn {iber die Zeit mit der Kohorte vergleichen. Weiters planen wir, eine Annotations-
funktion einzubauen, sodass ArztInnen ihre medizinischen Erkenntnisse direkt in der Visualisie-
rung erfassen konnen.

Schlussendlich ist die entscheidende Frage, ob und in welchen Ausmal} InfoVis Anwendungen im
Klinkalltag verwendet werden kénnen: Fiir wieviel Interaktivitit bleibt Arztlnnen Zeit? Diese Fra-
ge muss mittels BenutzerInnenstudien beantwortet werden; vor allem Feldstudien sind dazu eine
geeignete Methode.

7. Zusammenfassung

InfoVis stellt ein méichtiges Instrument zur PatientInnenbehandlung dar, indem sie Arztlnnen bei
der Bewiltigung der Informationsflut unterstiitzt und den Fokus auf die individuellen Krankheits-
verlaufe der Patientlnnen legt. In diesem Beitrag stellten wir VisuExplore vor, eine interaktive In-
foVis Anwendung zur Exploration medizinischer PatientInnendaten. Durch einen benutzerInnen-
zentrierten Design- und Entwicklungsprozess werden Arztlnnen in das Projekt miteinbezogen, so-
dass deren Bediirfnisse und Anforderungen beriicksichtigt werden. Unser VisuExplore Prototyp
visualisiert eine flexible Auswahl von medizinischen Parametern im Zeitverlauf. Er stellt eine Rei-
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he von Interaktionstechniken bereit und ist dahingehend optimiert, dass diese leicht zu bedienen
und die erzeugten Visualisierungen eindeutig interpretierbar sind.
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