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1 Projekt Qualitatszertifikat Darmkrebsvorsorge

1.1 Vorstellung des Projekts

Die Vorsorgekoloskopie wurde im Jahr 2005 in Osterreich gesetzlich verankert. Die
Sozialversicherung und die OGGH flihren seit Mai 2007 das Projekt ,Qualitatszertifikat
Darmkrebsvorsorge” durch, in dem u.a. Qualitdtsstandards fur die Koloskopie festgelegt wurden. Die
Dokumentation der Befunde und deren Ubermittlung an die OGGH sind ein wesentlicher Bestandteil
dieser Qualitatsstandards.

Das Dokumentationsblattannahme-Service (DBAS) ermoglicht Ihnen die elektronische Erfassung
und Weiterleitung der Dokumentationsblatter fir Vorsorgeuntersuchungen (Allgemeines Programm,
VU Mammographie, VU PAP-Abstrich, VU Koloskopie) und fiir Therapie Aktiv sowie der Koloskopie
im Rahmen des Qualitatszertifikats (QZK) Uber das e-card System.

Folgende Funktionalitaten werden Ihnen zur Verfligung gestellt:
e Erfassung verschiedener Dokumentationsblatter in mehreren Schritten

¢ Abfrage der Empfangsbestatigungen fur die erfassten Dokumentationsblatter nach
bestimmten Kriterien

e Export und Import von fertigen oder nur teilweise beflllten Dokumentationsblattern (nur
moglich, wenn Sie einen PC benutzen)

¢ Druckansicht der vollstandig beflllten Dokumentationsblatter (auf VT 100 tUber USB Stick)

e Ubermittlung der vollstandig befiillten Dokumentationsblatter

1.2 Vorteile

e Verbesserter Informationsgehalt der Dokumentationsblatter auf Grund einer
Vollstandigkeitspriifung der eingegebenen Daten.

e Erhohte Qualitat der Dokumentationsblatter, da Personen- sowie Anspruchsdaten vom e-card
System zur Verfiigung gestellt werden.

e Vereinfachung der administrativen Ablaufe bei der Erfassung der Dokumentationsblatter
durch elektronische Verarbeitung.

e Die Ubermittlung der Dokumentationsblatter erfolgt rasch und sicher tiber das e-card System.

¢ Nach erfolgreichem Absenden der Dokumentationsblatter an das e-card System erhalten Sie
sofort eine Empfangsbestatigung, die als Nachweis der Ubermittlung gilt.

e Verschliisselung der sensiblen Daten der Dokumentationsblatter auf der GINA in Ihrer
Ordination.

e Das Service steht allen Vertragspartnern zur Verfiigung, die mit dem e-card System
ausgestattet und zur Nutzung des DBAS-QZK berechtigt sind.

e Um DBAS verwenden zu kénnen, benétigen Sie keine Vertragspartnersoftware.
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2 Dokumentationsblattannahme-Service starten

Die Darstellungen im Handbuch entsprechen der Browseroberflache des e-card Systems. Falls Sie
eine Vertragspartner-Software verwenden, konnen andere Darstellungen angezeigt werden.

Um das Dokumentationsblattannahme-Service nutzen zu
kénnen, missen folgende Vorbedingungen erfillt sein:

e Der Ordinationsclient befindet sich im Status online.

e Sie haben einen giiltigen Dialog aufgebaut.

e Sie haben das Recht, das Dokumentationsblatt-
annahme-Service zu nutzen.

e Sie haben das Recht, die Koloskopie im Rahmen des
Qualitatszertifikats zu nutzen.

Wahlen Sie im Anwendungsmeni den Menupunkt [DBAS starten], um in das
Dokumentationsblattannahme-Service einzusteigen.

(008)
Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07
19.07.2010 {Hilfe
Anwendungsmenii

(K)onsultationsverwaltung (KONY) starten
(A)rzneimittelbewilligungsservice (ABS) starten
Arbeits{u)nféhigkeitsmeldungsservice (AUM) starten
Uber-/Zu-/Ein{w)eisung (UZE) starten
|:'D‘J0kumentationsblattannahmeservice (DBAS) starten
[(Tiherapie Aktiv Verwaltung (TAV) starten

(Iinformationsdienste
In{flotool zum Erstattungskodex (DAS - IEKO] abfragen
[(M)edikationsabfrage (MEDIS) starten

(N)achrichten anzeigen

Ube(r)siedlung abschlieBen

Allgemeine (S)ystemeinstellungen dndern

Dialog (b)eenden

Abbildung 1: Anwendungsmeni — Maske 008

Nachdem Sie das Dokumentationsblattannahme-Service aufgerufen haben, werden Ihnen
verschiedene Dokumentationsblatter sowie Funktionen zur Auswahl angeboten.
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prpmpmpm DBAS (1200)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (H)ilfe
Dokumentationsblattannahme-Service

Befundblatt (A)llgemeines Programm erfassen
Dokumentationsblatt (M)ammographie erfassen
Dokumentationsblatt (P)AP Abstrich erfassen
Befundblatt (K)oloskopie erfassen

Befundblatt flir Koloskopie im Rahmen des (Q)ualitdtszertifikats erfassen

Dokumentationsbogen Therapie Aktiv (D)M2 erfassen
Dokumentationsbogen (T)herapie Aktiv PMI erfassen

Befundblatt (i)mportieren
Empfangsbestétigungen a(b)fragen

(Z)urlick zum Anwendungsmen

Abbildung 2: Dokumentationsblattannahme-Service — Maske 1200

Uber den Meniieintrag [Befundblatt Allgemeines Programm erfassen] konnen Sie das Befundblatt
fur das Allgemeine Programm der Vorsorgeuntersuchung aufrufen.

Uber den Meniieintrag [Dokumentationsblatt Mammographie erfassen] konnen Sie das
Dokumentationsblatt fir die Mammographie der Vorsorgeuntersuchung aufrufen.

Uber den Meniieintrag [Dokumentationsblatt PAP Abstrich erfassen] kénnen Sie das
Dokumentationsblatt fir den PAP Abstrich der Vorsorgeuntersuchung aufrufen.

Uber den Meniieintrag [Befundblatt Koloskopie erfassen] konnen Sie das Dokumentationsblatt fiir
die Koloskopie der Vorsorgeuntersuchung aufrufen.

Uber den Meniieintrag [Befundblatt fiir Koloskopie im Rahmen des Qualitatszertifikats
erfassen] kdnnen Sie das Dokumentationsblatt fir die qualitatszertifizierte Koloskopie aufrufen.

Uber den Meniieintrag [Dokumentationsbogen Therapie Aktiv DM2 erfassen] kénnen Sie den
Dokumentationsbogen fiir das Therapie Aktiv Programm Diabetes mellitus Typ 2 aufrufen.

Uber den Menieintrag [Dokumentationsbogen Therapie Aktiv PMI erfassen] konnen Sie den
Dokumentationsbogen fiir das Therapie Aktiv Programm Postmyokardinfarkt aufrufen.

Um in Arbeit befindliche oder bereits vollstandig ausgefillite Dokumentationsblatter in DBAS zu
importieren, wahlen Sie [Dokumentationsblatter importieren]. Diese Funktion steht lhnen auf der
VT 100-Oberflache nicht zur Verfigung.

Um Empfangsbestéatigungen iber bereits versendete Dokumentationsblatter abzufragen, wahlen Sie
[Empfangsbestatigungen abfragen].

Um das Dokumentationsblattannahme-Service zu beenden, wahlen Sie [Zuriick zum
Anwendungsmenu].
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3 Koloskopie im Rahmen des Qualitatszertifikats

3.1 Voraussetzung fur die Dokumentation im e-card System
durch Sie als Arzt
e Sie nehmen am Projekt ,Qualitatszertifizierte Darmkrebsvorsorge* teil.

e Sie haben das e-card System bereits in Verwendung oder wollen sich diese Infrastruktur
anschaffen.

durch lhren Patient

¢ lhre Anamnese hat ergeben, dass der Proband alle medizinischen Voraussetzungen erflillt
und einer Koloskopie bedarf.

e lhr Proband hat der Durchfiihrung der Koloskopie und der Ubermittlung der Daten an die
OGGH schriftlich zugestimmt.

3.2 Befundblatt im e-card System

Das Befundblatt kann im e-card System elektronisch ausgefiillt werden und wird bei Weiterleitung
bereits auf der GINA, d.h., in lhrer Ordination bzw. Ambulanz, verschlisselt. Das Befundblatt wird
dann pseudonymisiert und an die OGGH zur Evaluierung weitergeleitet.

November 2011 7 Version Rel. 11b



4 Befundblatt erstellen

Durch Auswahl des MenUpunktes wird Ihnen das Erstellen, Drucken, Exportieren und Ubermitteln
des Befundblattes erméglicht.

4.1 Menueintrag wahlen

prpmpmpm DBAS (1200)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442

1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Dokumentationsblattannahme-Service

Befundblatt (A)llgemeines Programm erfassen
Dokumentationsblatt (M)ammographie erfassen
Dokumentationsblatt (P)AP Abstrich erfassen
Befundblatt (K)oloskopie erfassen

| Befundblatt fiir Koloskopie im Rahmen des (Q)ualitatszertifikats erfassen

Dokumentationsbogen Therapie Aktiv (D)M2 erfassen
Dokumentationsbogen (T)herapie Aktiv PMI erfassen

Befundblatt (i)mportieren
Empfangsbestétigungen a(b)fragen

(Z)urtick zum Anwendungsmen(

Abbildung 3: MenUleintrag wéhlen — Maske 1200

Wahlen Sie [Befundblatt fir Koloskopie im Rahmen des Qualitatszertifikats erfassen] fir die
Erfassung der Daten der Koloskopie-Untersuchung.

Mochten Sie hingegen eine Koloskopie im Rahmen einer Vorsorgeuntersuchung durchftihren,
wéahlen Sie [Befundblatt Koloskopie erfassen].
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4.2 Erfassen der Daten des Probanden
DBAS (1270)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (H)ilfe

Befundblatt Q7 Koloskopie erfassen

Bitte erfassen Sie die Patientendaten.

SV-Nummer: | (S)V-Nummer suchen |

oder stecken Sie die e-card in das Kartenlesegerdt KL1 - Schalter A

Liebe TeilnehmerInnen am Qualitadtszertifikat Darmkrebsvorsorge:
Wir méchten Sie darauf aufmerksam machen, dass wenn Sie eine Konsultation fiir die Vorsorgekoloskopie
angelegt haben, die Befundiibermittlung tber den Punkt "Befundblatt Koloskopie erfassen” erfolgen sollte.

| (W)eiter | [ (Z)uriick zum Menii |

Abbildung 4: Daten des Probanden erfassen — Maske 1270

Bitte beachten Sie!

Ein Befundblatt im Rahmen einer Vorsorgeuntersuchung
erstellen und Ubermitteln Sie mittels [Befundblatt
Koloskopie erfassen].

Hingegen erstellen und Ubermitteln Sie ein Befundblatt im
Rahmen des Qualitatszertifikats mittels [Befundblatt fur
Koloskopie im Rahmen des Qualitatszertifikats erfassen].

SV-Nummer[

Sie kénnen nun die e-card des Probanden in das Kartenlesegerat stecken
oder
Sie geben die SV-Nummer der Probanden ein oder wéhlen [SV-Nummer suchen] (= siehe

Vertragspartnerhandbuch Allgemeiner Teil Kapitel Sozialversicherungsnummer abfragen).

Die eingegebene Sozialversicherungsnummer wird an den e-card Server tbermittelt und auf
Plausibilitat gepruift.

L l Falls eine SV-Nummer eingegeben wurde und eine e-
card gesteckt ist, wird die SV-Nummer der e-card mit der
eingegebenen SV-Nummer Ubersteuert.
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Probanden, die Gberhaupt nicht im e-card System erfasst
sind bzw. fur die vom e-card System zur Zeit der Abfrage kein
KV-Anspruch ermittelt werden kann, dokumentieren Sie bitte
auf Papier.

Uber [Weiter] werden Sie zur Ubersichtsmaske des Befundblattes geleitet. Wollen Sie zum DBAS-
Menu zuriickkehren, wahlen Sie [Zuriick zum Menu].

' Griinde, warum die Daten zur Probanden nicht
—+ ibernommen werden kénnen:

e Die eingegebene Sozialversicherungsnummer ist
falsch.

e Sie haben keine e-card gesteckt.

o Die e-card wird nicht akzeptiert (gesperrt,
abgelaufen).

e Sie haben eine falsche Karte (z.B. Birgerkarte)
gesteckt.

e Esist zum Probanden kein gultiges Geburtsdatum im
e-card System gespeichert.

e Das e-card System befindet sich im Offline-Modus.
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4.3 Art der Koloskopie differenzieren

Haben Sie fur lhren Patienten eine Konsultation des Behandlungsfalles VK (Vorsorgeuntersuchung
Koloskopie) verbucht und noch kein entsprechendes Befundblatt Gbermittelt, werden Sie in dieser
Maske nochmals darauf aufmerksam gemacht.

prpmpmpm DBAS (1279)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Befundblatt QZ Koloskopie erfassen

Zur Vertragspartnernummer 010442 und Sozialversicherungsnummer 1831010150 wurden Konsultationen
gefunden. (CL-1200025)

Weiter (Q)Z Koloskopie erfassen ] [ (V)U Koloskopie erfassen ] [ (Z)urtick zum Menii ]

Abbildung 5: Koloskopie-Art entscheiden — Maske 1279

Sie haben nun die Entscheidung zu treffen, ob Sie mittels

o [weiter QZ Koloskopie erfassen] das Befundblatt fiir eine Koloskopie im Rahmen des
Qualitatszertifikats erfassen

¢ [VU Koloskopie erfassen] das Befundblatt fiir eine Koloskopie im Rahmen der
Vorsorgeuntersuchung erfassen oder

e [Zurlick zum Meni] zum Auswahlmen( des Dokumentationsblattannahme-Service
zurtickkehren mochten.
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4.4 Erfassen des Geburtsdatums

In den wenigen Fallen, in denen das Geburtsdatum des Probanden im e-card System nicht bekannt
bzw. in nicht glltiger Form gespeichert ist, erhalten Sie nachstehende Maske angezeigt:

pupmpmp—= DBAS (1277)

Dr. Anna Aicher
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt
19.07.2010

VPNR:010442
ONR:99, FG:07|
(Hjilfe

Befundblatt QZ Koloskopie erfassen

Fiir den Patienten konnte kein giiltiges Geburtsdatum ermittelt werden. Bitte erfassen Sie das Geburtsdatum.
(CL-1200034)

Bitte erfassen Sie das Geburtsdatum des Patienten.

Fam.name: Frau Meier
Vorname: Lisa

SW-Nummer: 1815150290

Geburtsdatum: 15.02.1990 = (TT.MM.1113)

[ (Weiter l [ (Z)uriick zum Mend

Abbildung 6: Geburtsdatum des Probanden erfassen — Maske 1277

Zusammengefasst sehen Sie die bisher ermittelten Personendaten.

Bitte vervollstandigen Sie diese nun durch das Geburtsdatum und tragen Sie es im entsprechenden
Feld ein.

Uber [Weiter] werden Sie zur Ubersichtsmaske des Befundblattes geleitet. Wollen Sie zum DBAS-
Menu zurickkehren, wahlen Sie [Zuriick zum Men].
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4.5 Detailblatter des Befundblattes erfassen

In dieser Ubersichtsmaske werden Ihnen alle befiillbaren Detailblatter des Befundblattes angezeigt.

pupmpmp—— DEAS (1271)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07|

19.07.2010 (Hlilfe
Befundblatt QZ Koloskopie erfassen

Fam.name: Frau Musterfrau
Vorname: Maria
SW-Nummer: 1831010150 Geburtsdatum:01.01.1950

Bitte wahlen Sie die zu erfassenden Daten.

P{eirsonendaten n. b.
(G‘Jrundinfc_:rmationIKomDIikationenf n b
Makroskopischer Befund

Bei (Plolypen/Polypenabtragung/Biopsie n. b.
{Hlistologischer Befund/Diagnose/ n b

weitere MaBnahmen

U(b)ermitteln ’ Befundblatt e(x)portieren ][ {A)bbrechen (Djrucken

Abbildung 7: Detailblatter-Ubersicht — Maske 1271

In einer Zusammenfassung werden die ermittelten Personendaten lhres Probanden dargestellit.
Moglicher Status der Detailbléatter

n.b. - nicht bearbeitet.

Dieses Detailblatt wurde von Ihnen noch nicht aufgerufen.

n.e. — nicht erforderlich

Die Detailblatter, die auf Grund bestimmter medizinischer Untersuchungsergebnisse auf lhren
Probanden nicht zutreffen, werden grau dargestellt und sind fir Sie nicht auswahlbar.

n.ok - nicht erfolgreich bearbeitet
Nicht alle Pflichtfelder sind in der korrekten Form ausgefuillt.
ok — erfolgreich bearbeitet

Alle Pflichtfelder sind in der korrekten Form ausgefillt. Zusatzlich ist das Statusfeld griin unterlegt.

L Die Schaltflachen [Ubermitteln] und [Drucken] bzw.
[Ausdruck auf USB speichern] sind fir Sie erst dann
auswahlbar, wenn der Status aller Detailblatter ok lautet, das
heil3t, wenn sie erfolgreich bearbeitet sind.
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' Grinde, warum der Status der Detailblatter nicht auf ok
:) gesetzt wird:

e Mindestens einer der eingegebenen Werte hat ein
falsches Format bzw. ist nicht zulassig.

e Es sind noch nicht alle Pflichtfelder befillt.

e Sie haben Eingaben in Datenfelder korrigiert, die
bereits getétigte Angaben riicksetzen.

e Das e-card System befindet sich im Offline-Modus.

Mit [Ubermitteln] haben Sie die Moglichkeit das vollstandig ausgefillte Befundblatt an den e-card
Server zu senden (siehe = Kapitel Befundblatt Gbermitteln). Wollen Sie ein Befundblatt zu einem
anderen Zeitpunkt Ubermitteln oder ist das Blatt noch nicht vollstandig ausgefullt, kénnen Sie das
Befundblatt lokal auf Ihrem PC speichern und wéahlen dazu [Befundblatt exportieren] (siehe =
Kapitel Befundblatt exportieren). [Abbrechen] fihrt Sie zum DBAS-Menu zuriick (siehe = Kapitel
Erfassen des Befundblattes abbrechen). Uber [Drucken] erstellen Sie einen Ausdruck des
Befundblattes (siehe =» Kapitel Befundblatt drucken (bzw. Ausdruck auf USB speichern)).
Verwenden Sie ein VT 100 Terminal, wahlen Sie [Ausdruck auf USB speichern] (siehe = Kapitel
Befundblatt drucken (bzw. Ausdruck auf USB speichern)).
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45.1 Detailblatt Personendaten erfassen

Mit * gekennzeichnete Felder sind Pflichtfelder, ohne deren Eingabe eine Ubermittlung nicht méglich
ist.

prpmpmpm DBAS (127A)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Befundblatt QZ Koloskopie - Personendaten

Fam.name: Frau Mustermann
Vorname: Maria
SV-Nummer: 1831010150 Geburtsdatum:01.01.1950

Untersuchungsdatum:*

Ort:
Postleitzahl:*

Kommentar:

[ (O)k | [ (W)eiter |

Abbildung 8: Detailblatt Personendaten — Maske 127A

Die bereits ermittelten Personendaten werden angezeigt.

Die Postleitzahl des Wohnsitzes des Probanden ist verpflichtend anzufiihren, der Ort des Wohnsitzes
kann optional erfasst werden.

Das Feld Kommentar kann von lhnen befullt werden.

Mit [Weiter] werden Sie zur nichsten Detailmaske gefiihrt. Wollen Sie zur Ubersichtsmaske der
Detailblatter zuriickkehren, wahlen Sie [OK].
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4.5.2 Detailblatt Grundinformation/Komplikationen/Makroskopischer Befund erfassen

Mit * gekennzeichnete Felder sind Pflichtfelder, ohne deren Eingabe eine Ubermittlung nicht moglich
ist.

papmpmp——— DEAS (1278)

Dr. Anna Aicher VPNR: 010442

1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Befundblatt Q7 Koloskopie - Grundinformation/Komplikationen/Makroskopischer Befund

Grundinformation:
Sedierung oder Analgesie:™® 13 ) Nein
Zoekum erreicht:™ ©1a O Nein

Grund for unvollstdndige Koloskopie: Bitte wahlen... -

Komplikationen:
Interventionspflichtige Komplikation:® 13 @) Nein

Komplikationsart: Bitte wahlen... =
Behandlung: Bitte wahlen... =
Ausgang: Bitte wahlen... -

Makroskopischer Befund:® [ ghne Befund
[[] rektum-ca. [] kolon-ca. [C] polyp(en) ] sonstiges

| (Zyuruck | | (0)k | [ (w)eiter |

Abbildung 9: Detailblatt Grundinformation/Komplikation/Makroskop. Befund — Maske 127B

Bereich Grundinformation
Sedierung oder Analgesie

Bei allen Friherkennungs-Koloskopien ist auszuweisen, ob diese unter einer Sedierung bzw.
Analgesie erfolgt sind.

Zoekum erreicht
Kennzeichnen Sie mit Ja oder Nein, ob das Zoekum erreicht wurde.
Grund far unvollstandige Koloskopie

Falls Sie das Zoekum bei der Untersuchung nicht erreicht haben, ist das Feld Grund fir die
unvollstandige Koloskopie auswahlbar und die Begriindung unbedingt anzufiihren.

Bereich Komplikationen
Interventionspflichtige Komplikation

Hier ist festzuhalten, ob die aufgefiihrten Komplikationen im engen zeitlichen Zusammenhang mit
dieser Untersuchung aufgetreten sind.

Komplikationsart

Dieses Feld ist nur anwahlbar und unbedingt von Ihnen zu befillen, wenn Sie das Feld
Interventionspflichtige Komplikation mit ,Ja“ gekennzeichnet haben. Fihren Sie an, zu welcher Art
von Komplikationen es bei der Polypenabtragung gekommen ist.
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Behandlung

Dieses Feld ist nur anwéhlbar und unbedingt von lhnen zu befillen, wenn Sie das Feld
Interventionspflichtige Komplikation mit ,Ja“ gekennzeichnet haben. Wahlen Sie, auf welche Art die
Komplikation behandelt werden konnte.

Ausgang

Dieses Feld ist nur anwahlbar und unbedingt von Ihnen zu befillen, wenn Sie das Feld
Interventionspflichtige Komplikation mit ,Ja“ gekennzeichnet haben. Geben Sie an, wie die
Komplikation ausgegangen ist.

Bereich Makroskopischer Befund

Der schwerwiegendste Befund ist zu dokumentieren (z.B. Kolon-Ca). Werden Polypen festgestellt,
mussen in weiterer Folge genauere Angaben zu dem/den Polyp(en) gemacht werden.

Bei unauffalligem Untersuchungsergebnis ist ,ohne Befund“ zu markieren. Das Ausftillen der
weiteren Detailblatter ist somit unndtig und daher nicht mehr maoglich.

Daher kehren Sie mit [Weiter] oder [Ok] automatisch auf die Ubersichtsmaske der Detailblatter
zurick.

D Nachtraglich Anderungen im Bereich Makroskopischer
Befund kdnnen bereits getatigte Eingaben in anderen
Detailblattern riicksetzen!

Mit [Weiter] werden Sie zur n&chsten und mit [Zurtick] zur vorigen Detailmaske gefuhrt. Wollen Sie
zur Ubersichtsmaske der Detailblatter zuriickkehren, wahlen Sie [OK].
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4.5.3 Detailblatt Bei Polypen/Polypenabtragung/Biopsie erfassen

Mit * gekennzeichnete Felder sind Pflichtfelder, ohne deren Eingabe eine Ubermittlung nicht méglich
ist.

pupmpmy—— DEAS (127E)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07|
19.07.2010 Hlilfe

Befundblatt Q7 Koloskopie - Bei Polypen/Polypenabtragung/Biopsie
Bei Polypen und/oder Karzinomen:

Anzahl: Bitte wahlen... -
Form: Bitte wahlen... -
Grabe: Bitte wahlen... «
Lokalisation: Bitte wahlen... -

Polypenabtragung/Biopsie:

Polypektomie mittels Hochfrequenzschlinge :* 13 ) Nein
Zangenabtragung :* D13 ) Nein
Polyp(en) entfernt: Bitte wahlen... -
Polyp(en) geborgen: Bitte wahlen... =
Biopsie entnommen : 013 0 Nein

[ (zyurack || (O)k || (w)eiter |

Abbildung 10: Detailblatt Bei Polypen/Polypenabtragung/Biopsie — Maske 127E

Dieses Detailblatt ist nicht anwahlbar, wenn Sie im Feld Makroskopische Befund im Detailblatt
Grundinformation/Komplikationen/Makroskopischer Befund ein Kennzeichen bei ,ohne Befund®
gesetzt haben.

Bereich Bei Polypen und/oder Karzinomen

Die Felder Anzahl, Form, Grof3e und Lokalisation sind Pflichtfelder, wenn im Detailblatt
Grundinformation/Komplikationen/Makroskopischer Befund ein Kennzeichen bei Polypen oder
Rektum-Ca oder Kolon-Ca im Bereich Makroskopischer Befund vorhanden ist.

Die Felder Anzahl, Form, Grof3e und Lokalisation sind hingegen optionale Felder, wenn im Detailblatt
Grundinformation/Komplikationen/Makroskopischer Befund ein Kennzeichen bei Sonstiges im
Bereich Makroskopischer Befund vorhanden ist. Sie mussen sich entscheiden, ob Sie alle Felder
dieser Gruppe beflllen wollen oder gar keines. Nur ein einzelnes Feld daraus auszuwahlen, ist nicht
maglich.

Bereich Polypenabtragung/Biopsie

Haben Sie Polypektomie mittels Hochfrequenzschlinge und/oder Zangenabtragung mit ,Ja“
gekennzeichnet, sind weitere Angaben tber die Entfernung bzw. tber die Information, ob ein Polyp
geborgen werden konnte, unbedingt erforderlich.

Wurden Polypektomie und Zangenabtragung auf ,Nein® gesetzt, ist Biopsie entnommen unbedingt
anzugeben, bei Polyp entfernt und Polyp geborgen sind keine Eingaben erlaubt.
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Mit [Weiter] werden Sie zur nachsten und mit [Zurtick] zur vorigen Detailmaske gefuhrt. Wollen Sie
zur Ubersichtsmaske der Detailblatter zuriickkehren, wéhlen Sie [OK].

4.5.4 Detailblatt Histologischer Befund/Diagnose/weitere Malinahme erstellen

Mit * gekennzeichnete Felder sind Pflichtfelder, ohne deren Eingabe eine Ubermittlung nicht méglich
ist. (*) kennzeichnet Felder, die Mindesteingaben bendtigen.

prypmpm—— DEAS (1276)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Befundblatt Q7 Koloskopie - Histologischer Befund /Diagnose /weitere MaBinahmen

Histologischer Befund:
Polyp:(*) Bitte wahlen... ~

Adenom:(*) Bitte wahlen... -
Adenom in toto entfernt:  Bitte wahlen...
Karzinom: () Bitte wahlen... -
Karzinom in toto entfernt: Bitte wahlen...
Sonstiges: () Bitte wahlen... -

schwerwiegendste Diagnose:® Bitte wadhlen...

Angeratene weitere MaBnahmen bei Polyp{en)/Adenom(en)/Karzinom:*

keine

Endoskopische Polypenabtragung ambulant
Endoskopische Polypenabtragung stationdr
Operation

Kontrollkoloskopie in (Monate)

| (Z)urack || (0)k |

Abbildung 11: Detailblatt Histologischer Befund/Diagnose/weitere Malinahme — Maske 127G

Dieses Detailblatt ist nicht anwahlbar, wenn Sie im Feld Makroskopische Befund im Detailblatt
Grundinformation/Komplikationen/Makroskopischer Befund ein Kennzeichen bei ,ohne Befund*
gesetzt haben.

Bereich Histologischer Befund
Mindestens eine Kennzeichnung ist in dem Bereich Histologischer Befund vorzunehmen.

Wurde von Ihnen im Feld Adenom eine Auswahl getroffen, geben Sie bitte unbedingt an, ob Sie das
Adenom in toto entfernt haben.

Wurde von Ihnen im Feld Karzinom eine positive Auswahl getroffen, geben Sie bitte unbedingt an, ob
Sie das Karzinom in toto entfernt haben.

Wurde von Ihnen im Feld Makroskopischer Befund (des Detailblattes
Grundinformation/Komplikationen/Makroskopischer Befund) die Auswahl Kolon-Ca oder Rektum-Ca
getroffen, mussen Sie bitte in den Feldern Karzinom und Karzinom in toto entfernt unbedingt
entsprechende Angaben machen.

Sonstiges

Geben Sie bitte an, ob sonstige benigne oder maligne Befunde vorliegen.
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Bereich Schwerwiegendste Diagnose

Die Auswahl der Diagnose ist unmittelbar abhangig von Ihren Angaben im Bereich des
Histologischen Befundes.

Bereich Angeratene weitere MalRinahmen bei Polyp(en)/Adenom(en)/Karzinom
Wabhlen Sie hier bitte ,Keine“ oder die entsprechende(n) MalRnahme(n).

Wurde dem Probanden zu einer Kontrollkoloskopie geraten, fihren Sie unbedingt die Anzahl der
Monate an, die bis zum néchsten Koloskopie-Kontrolltermin verstreichen sollen.

Mit [Zurlick] werden Sie zur vorigen Detailmaske gefiihrt. Wollen Sie zur Ubersichtsmaske der
Detailblatter zurtickkehren, wahlen Sie [OK].

4.5.4.1 Vorgehensweise bei der Meldung ,Aufgrund fehlenden Materials..."
DBAS (127G)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Befundblatt QZ Koloskopie - Histologischer Befund/Diagnose /weitere MaBnahmen

Histologischer Befund:
Aufgrund fehlenden Materials sind histologische Angaben unzulassig!

Polyp: Bitte wahlen... -
Adenom: Bitte wéhlen... -
Adenom in toto entfernt: Bitte wéhlen... ~
Karzinom: Bitte wéhlen... ~

Karzinom in toto entfernt:® Bitte wahlen... ~
Sonstiges: Bitte wahlen... -

schwerwiegendste Diagnose:” Bitte wahlen... -

Angeratene weitere MaBnahmen bei Polyp(en)/Adenom(en)/Karzinom:*
@ keine

Endoskopische Polypenabtragung ambulant

Endoskopische Polypenabtragung stationér

Operation

Kontrollkoloskopie in (Monate)

| (Z)uriick | [ (O)k |

Abbildung 12: Detailblatt Histologischer Befund/Diagnose/weitere MaRnahme — Fehlermeldung -Maske 127G

Diese Meldung erhalten Sie bei folgenden Konstellationen:
Sie haben

¢ in den Feldern Zangenabtragung und/oder Polypektomie und/oder Biopsie

e bzw. in den Felder Polypen entfernt und/oder Polypen geborgen sowie Biopsie enthommen
(beides im Detailblatt Grundinformation/Komplikationen/Makroskopischer Befund)

e sowie im histologischen Befund

(im Detailblatt Histologischer Befund/Diagnose/weitere Malinahmen)
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zunéachst positive Eintragungen gemacht.

In weiterer Folge wird Ihnen ein Umstand bekannt, der Sie veranlasst, lhre Eintragungen in den oben
erwahnten Feldern des Detailblattes Grundinformation/Komplikationen/Makroskopischer Befund auf
,Nein* zu setzen.

Dadurch erhalten Sie auf der Maske 124G die Meldung ,Aufgrund fehlenden Materials ...sind
histologische Angaben unzulassig®.

Nun haben Sie die Méglichkeit
e |hre Eingaben in der vorhergehenden Maske nochmals zu korrigieren oder

e Sie setzen die zunachst von Ihnen getroffenen Einstellungen auf dieser Maske manuell
zurick.
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5 Befun

dblatt Gbermitteln

Sind in der Maske Detailblatter — Ubersicht alle Status der erforderlichen Detailblatter auf ok gesetzt
und somit griin unterlegt, kdnnen Sie das Befundblatt an den e-card Server tbermitteln, indem Sie
[Ubermitteln] wahlen.

Sie erhalten einen Hinweis, dass nach dem Ubermitteln weder Anderungen noch Exportieren noch
Drucken des Befundblattes moglich sind. Setzen Sie den Vorgang mit [Ubermitteln] fort oder

brechen Sie ihn

mit [Zurtck] ab.

Uber die erfolgreiche Ubermittlung erhalten Sie eine Bestatigung. Beenden Sie den Vorgang mit
[Zurick zum Mend].

D Griinde, warum das Befundblatt nicht ibermittelt werden

kann:

Die Version des Befundblattes ist veraltet. Das
Befundblatt wurde exportiert, erst nach langer Zeit wieder
importiert und versucht zu Ubertragen (siehe = Kapitel
Versionsunterschied beim Import anzeigen). Dadurch kénnen
folgende Fehlerzustande auftreten:

Die eingegebenen Daten sind unvollstandig.

Die eingegebenen Werte entsprechen nicht dem
richtigen Format bzw. sind nicht zulassig.

Berechenbare Datenfelder konnten nicht gesetzt
werden.

Beim Ermitteln der Therapie Aktiv-Risikofaktoren trat
ein Fehler auf.

Das e-card System befindet sich im Offline-Modus.
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6 Befundblatt exportieren

Ausgehend von der Maske Detailblatter — Ubersicht konnen Sie vollstandig oder teilweise ausgefiillte
Dokumentationsbdgen als XML-Dokument lokal in Threm PC oder auf USB Stick exportieren und
speichern. Dabei werden nur jene Datenfelder beriicksichtigt, die mit einem Wert befillt sind. Der
Dateiname, der Ihnen vom System mit Befundblatt-Typ, Familienname, Vorname und SV-Nummer
vorgeschlagen wird, ist &nderbar.

Folgende Dokumenten-Typen kdnnen Sie unterscheiden:

e AMP — Befundblatt Allgemeines Programm

¢ MAM — Dokumentationsblatt Mammographie

e PAP — Dokumentationsblatt PAP-Abstrich

¢ KOL — Befundblatt Koloskopie (im Rahmen der Vorsorgeuntersuchung)
e QZK — Befundblatt Koloskopie im Rahmen des Qualitatszertifikats

o DM2 — Dokumentationsbogen Therapie Aktiv Diabetes mellitus Typ 2

o PMI - Dokumentationsbogen Therapie Aktiv Postmyokardinfarkt

“1’9 Damit Sie die Befundblatter zu einem spateren Zeitpunkt
wieder aufrufen kdnnen, missen diese an einem
anderen Ort archiviert werden, da Ihnen diese Daten
sonst nach dem Ubermitteln nicht mehr zur Verfligung
stehen.

“1’9 Es ist technisch nicht méglich ein Befundblatt fur eine
Folgeuntersuchung automatisch mit den Werten eines

bereits Ubermittelten zu befillen. Da die Daten nach dem
Versenden nicht mehr zur Verfiigung stehen, sollten Sie
das Befundblatt exportieren (= lokal speichern). Um
unveranderte Werte (z.B. Jahreszahlen) in den
Folgeuntersuchungen nicht nochmals angeben zu
missen, besteht die Moglichkeit, das exportierte
Befundblatt wieder zu importieren. Sie missen somit nur
noch die veranderten Werte korrigieren.
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7 Erfassen des Befundblattes abbrechen

Ausgehend von der Maske Detailblatter — Ubersicht konnen Sie das Erfassen der Daten des
Befundblattes jederzeit abbrechen. Sie erhalten einen Hinweis, dass die bisher eingegebenen Daten

verloren gehen, wenn Sie das Befundblatt zuvor nicht exportieren.

Setzen Sie den Vorgang mit [Bestéatigen] fort oder brechen Sie ihn mit [Zurlick] ab.
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8 Befundblatt drucken (bzw. Ausdruck auf USB
speichern)

Haben Sie die erforderlichen Detailblatter des Befundblattes vollstidndig und korrekt erfasst, das
heil3t, der Status jedes einzelnen Detailblattes ist ok, besteht die Mdglichkeit — ausgehend von der
Maske Detailblatter — Ubersicht - das Befundblatt auszudrucken bzw. den Ausdruck auf USB zu
speichern.

D Uber das VT 100 Terminal kénnen Sie den Ausdruck der
Befundblatter ausschlie3lich auf USB speichern.

Der Dateiname, unter dem die Druckansicht auf USB gespeichert wird, wird Ihnen vom System mit
Befundblatt-Typ, SV-Nummer und Untersuchungsdatum vorgeschlagen. Sie erhalten eine Meldung,
die Sie Uber die erfolgreiche Speicherung auf USB in Kenntnis setzt.

Folgende Dokumenten-Typen kdnnen Sie unterscheiden:

e AMP — Befundblatt Allgemeines Programm

¢ MAM — Dokumentationsblatt Mammographie

e PAP — Dokumentationsblatt PAP-Abstrich

¢ KOL - Befundblatt Koloskopie (im Rahmen der Vorsorgeuntersuchung)
o QZK — Befundblatt Koloskopie im Rahmen des Qualitatszertifikats

o DM2 — Dokumentationsbogen Therapie Aktiv Diabetes mellitus Typ 2

e PMI - Dokumentationsbogen Therapie Aktiv Postmyokardinfarkt

Tipp) Umdas Uberschreiben einer bereits bestehenden Datei
-) auf dem USB-Stick zu verhindern, &ndern Sie manuell
den durch das System vorgeschlagenen Dateinamen.

Nach [Drucken] 6ffnet sich ein Browserfenster fur die Druckansicht des Befundblattes.

Setzen Sie den Vorgang mit [Drucken] fort oder brechen Sie ihn mit [Schlie3en] ab.
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Befundblatt QZ Koloskopie

— Vertragspartnernummer

Vertragspartnernumimer: 010442
— Personendaten
Familienname: Musterfrau
Vorname: Aleksandra
Postleitzahl: 1010 Ort: Wien
Geburtsdatum: 0-1.01.1950 Geschlecht: weiblich
— Daten zur Untersuchung
Untersuchungsdatum: 24 04 2008
— Grundinformation
Sedierung | Analgesie: Ja Zoekum erreicht: Mein
Grund fur unvollstandige Koloskopie: Werschmuizung
— Makroskopischer Befund
Makroskopischer Befund: Rekium-Ca.
— Komplikationen
Interventionspflichtige Komplikation: Ja
Komplikationsart: kardiopulmonal
Behandlung der Komplikation: konservativ
Ausgang der Komplikation: Restitutio ad integrum
— Bei Polypen
Anzahl: 1 Form: sessil
Groke: 1-2cm Lokalisation: nur proximal des Sigma

— Polypenabtragung / Biopsie

Polypektomie mittels Hochfrequenzschlinge: Jda
Zangenabtragung: Ja Polypien) entfernt: alle
Polypien) geborgen: Jda Biopsie entnommen: Jda
— Histologischer Befund
Polyp: hyperplastisch Adenom: tubular
Adenom in toto entfernt: Ja Karzinom: Ja
Karzinom in toto entfernt: Ja Sonstiges: benigne
— Diagnose
schwenwiegendste Diagnose: Adenome

— Angeratene weitere MaBnahmen

{en) ! Karzinom :

MaBnahme:

endoskopische Polypenabtragung:
Kontrollkoloskopie in:

Angeratene weitere MaBnahmen bei Polyp{en) | Adenom

Ja

Kontrollkoloskopie

6 Monate

| (Dyrucken |

| (S)chlierzen

Abbildung 13: Druckansicht des Befundblattes QZ Koloskopie
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9 Befundblatt importieren

Durch Auswahl dieses Meniipunktes kdnnen zuvor lokal am PC exportierte Befundblatter wieder ins
DBAS importiert werden.

9.1 Mendueintrag wahlen

prpmpmpm DBAS (1200)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442

1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Dokumentationsblattannahme-Service

Befundblatt (A)llgemeines Programm erfassen
Dokumentationsblatt (M)ammographie erfassen
Dokumentationsblatt (P)AP Abstrich erfassen
Befundblatt (K)oloskopie erfassen

Befundblatt flir Koloskopie im Rahmen des (Q)ualitdtszertifikats erfassen

Dokumentationsbogen Therapie Aktiv (D)M2 erfassen
Dokumentationsbogen (T)herapie Aktiv PMI erfassen

[ Befundblatt (i)mportieren |
Empfangsbestétigungen a(b)fragen

(Z)urtick zum Anwendungsmen(

Abbildung 14: Befundblatt importieren — Maske 1200

Nach dem Import des Befundblattes steht Ihnen dieses zur weiteren Bearbeitung oder zur
endgliltigen Ubertragung an den e-card Server zur Verfiigung.

L Diese Funktion wird Ihnen bei Verwendung eines VT 100
Terminals nicht angeboten!
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9.2 Zu importierende Befundblatter auswahlen

Mit * gekennzeichnet Felder sind Pflichtfelder, ohne deren Eingabe eine weiterfihrende Verarbeitung
nicht maéglich ist.

prpmpmpmp DBAS (1201)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Dokumentationsblattservice - Import

Bitte erfassen Sie die zu importierende Datei.

Dokumenttyp:* Befundblatt QZ Koloskopie -
Dokument-Datei:*

[ (I)mportieren ] [ (Z)urtick zum Men

Abbildung 15: zu importierendes Befundblatt auswahlen — Maske 1201

Sie wahlen den zu importierenden Dokumenttyp und [Durchsuchen] Ihren PC nach der
entsprechenden Dokument-Datei.

Setzen Sie den Vorgang mit [Importieren] fort oder brechen Sie ihn mit [Zurlick zum Men] ab.

9.2.1 Versionsunterschied beim Import anzeigen

Im e-card System wird nicht nur der Import der aktuellen sondern auch der vorhergehende Version
der Befundblatter unterstutzt. Das bedeutet, dass Sie auch Befundblatter importieren kdnnen, die Sie
in der Vorversion gespeichert haben.

Beispiel: Sie fullen im September ein Befundblatt im DBAS-Service aus und exportieren es auf
Ihren PC. Da der Proband zum Abschlussgesprach auch nach drei Monaten nicht erscheint,
importieren Sie das Befundblatt im November wieder ins System, um es mit dem zustandigen
KV-Trager abzurechnen. Das Release des e-card Systems hat im Oktober aber Anderungen in
einigen Datenfeldern des Befundblattes ergeben.

Sie kénnen nur jene Daten und Felder importieren, die in der neuen Version mit der letztgultigen
ident sind. Die Detailblatter mit den unterschiedlichen Feldern erhalten Sie wie in nachstehender
Maske angezeigt, aufgelistet.
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prpmpmpm DEAS (1206)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442

1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07
19.07.2010 (Hlilfe
Dokumentationsblattservice - Import

Es konnen nicht alle Daten des zu importierenden Dokumentations-/Befundblattes iibernommen werden
(Versionsunterschied oder Daten nicht korrekt).

Dokumenttyp: Befundblatt QZ Koloskopie
Version der Importdaten: V3.1
aktuelle Version: V3.2

Nicht iibernommene Befundblattdaten auf Detailblatt(Seite 1/2)
Bei Polypen/Polypenabtragung/Biopsie
Histologischer Befund/Diagnose/weitere MaBnahmen

Bitte tiberpriifen und ergénzen Sie nach dem Importieren die betreffenden Detailblatter.

(V)orige Seite (N)achste Seite [ (I)mportieren abschliessen ] [ (Z)urtick zum Menii

Abbildung 16: Versionsunterschied anzeigen — Maske 1206

Beim Importieren werden die Daten automatisch auf die aktuelle Version des Befundblattes gehoben.
Konnen diese Daten teilweise auf Grund des Versionsunterschiedes nicht ibernommen werden,
erhalten Sie die in Frage kommenden Detailblatter in einer Tabelle aufgelistet. Aus den Feldern der
Vorversion des Befundblattes kdnnen diese Eintragungen nicht tibernommen werden.

Setzen Sie den Vorgang mit [Importieren abschliessen] fort oder brechen Sie ihn mit [Zurlick zum
Ment] ab.

Nach Import des Befundblattes erkennen Sie an dem Status der Detailblatter (n.ok) in der
Ubersichtsmaske, welche Blatter zu tiberpriifen und zu erganzen sind.

November 2011 29 Version Rel. 11b



10 Empfangsbestatigungen abfragen

Fir jedes erfolgreich an den e-card Server Ubertragene Befundblatt wird eine Empfangsbestatigung
ausgestellt. Diese Bestatigung ist vom e-card System signiert und kann als Nachweis dienen, dass
Sie ein Befundblatt Gbermittelt haben.

10.1 MenuUeintrag wéahlen

prpmpmpm DBAS (1200)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (H)ilfe
Dokumentationsblattannahme-Service

Befundblatt (A)llgemeines Programm erfassen
Dokumentationsblatt (M)ammographie erfassen
Dokumentationsblatt (P)AP Abstrich erfassen
Befundblatt (K)oloskopie erfassen

Befundblatt flir Koloskopie im Rahmen des (Q)ualitdtszertifikats erfassen

Dokumentationsbogen Therapie Aktiv (D)M2 erfassen
Dokumentationsbogen (T)herapie Aktiv PMI erfassen

Befundblatt (i)mportieren
[ Empfangsbestétigungen a(b)fragen |

(Z)urlick zum Anwendungsmen

Abbildung 17: Empfangsbestétigungen abfragen — Maske 1200

Durch Auswahl dieses Menlpunktes kdnnen die Empfangsbestéatigungen erfolgreich Gbermittelter
Befundblatter abgefragt werden.
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10.2 Erfassen der Suchkriterien

prpmpmpm DEAS (1202)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Empfangsbestatigungen abfragen

Bitte erfassen Sie die Suchkriterien.

SV-Nummer: | (S)V-Nummer suchen |
KV-Trager: Alle -
Dokumenttyp: Alle -

Ubermittlungsdatum: von 19.07.2010 I bis 19.07.2010 I (TT.MM.1113)

| S(u)chen | [ (Z)uriick zum Menii |

Abbildung 18: Erfassen der Suchkriterien — Maske 1202
Die Abbildung zeigt die Filtermdglichkeiten, mit deren Hilfe Sie die Suche nach Befundblatter
einschranken konnen.
SV-Nummer

Sie geben die SV-Nummer des Patienten ein oder wahlen [SV-Nummer suchen]. (= siehe
Vertragspartnerhandbuch Allgemeiner Teil Kapitel Sozialversicherungsnummer abfragen)

oder

das Feld leer lassen, um sich den gewahlten Dokumententyp fur alle Patienten anzeigen zu lassen.
Die eingegebene Sozialversicherungsnummer wird auf Plausibilitat gepruft.

KV-Tréager

Bei Auswahl eines KV-Tragers schréanken Sie damit die Suche auf diesen ein.

Dokumententyp

Hier kdnnen Sie Ihre Wahl nach einer bestimmten Art von Dokumentationstyp einschranken oder
sich alle anzeigen lassen.

Ubermittlungsdatum

Hier kbnnen Sie den Zeitraum, in dem die Befundblatter an den e-card Server Gibermittelt wurden,
angeben. Der spatestens zuriickliegende Abfragezeitpunkt liegt 6 Monate vor dem aktuellen
Abfragedatum.
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Tipp Wollen Sie nach allen erstellten Meldungen des aktuellen
—) Tages suchen, mussen Sie keine Veranderungen in den
Suchkriterien vornehmen!

Tipp| Werden zu viele Meldungen gefunden, werden Sie darauf
—) hingewiesen. In diesem Fall schranken Sie Ihre Suchkriterien
weiter ein.

Wenn Sie [Suchen] wahlen, bekommen Sie das Suchergebnis fir Ihre Abfrage angezeigt. Mit
[Zurick zum Men] kehren Sie zum DBA Service zurtick.
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10.3Liste der gefundenen Empfangsbestatigungen
DBAS (1203)

Dr. Anna Aicher VPNR:010442
1070 Wien, Westbahnstr. 56-58 / Arzt ONR:99, FG:07

19.07.2010 (Hlilfe
Empfangsbestatigungen abfragen

Empfangsbestatigungsdaten (Seite 1/2)

Datum |SV-Nummer Patient Dokumenttyp| Empfangsbestatigung
19.07.2010|1831010150 | Mustermann Max AMP Speichern
19.07.2010|1947016915 | Musterfrau Anna MAM Speichern
19.07.2010/1920016915 | Musterfrau Aleksandra PAP Speichern
19.07.2010|1831010150 | Musterfrau Maria Q7K Speichern
18.07.2010/1912016915 | Mustermann Aldin DM2 Speichern
17.07.2010|1831010150 | Mustermann Max DM2 Auf USB speichern

(V)orige Seite (N)achste Seite [ Neue (S)uche ] [ (Z)urtick zum Menii ]

Abbildung 19: Liste der Empfangsbestatigungen — Maske 1203

Spalte Datum

Das Datum der Speicherung der Empfangsbestéatigung am e-card Server ist fUr Sie hier ersichtlich.
Spalte SV-Nummer

In dieser Spalte ist die zehnstellige Sozialversicherungsnummer des Patienten angeftihrt.

Spalte Patient

Familien- und Vorname lhres Patienten sind hier angegeben.

Spalte Dokumenttyp

Hier erhalten Sie die Art des Befundblattes fiir den betreffenden Patienten angezeigt. Die Sortierung
der Empfangsbestatigungen erfolgt nach Dokumenttyp und Annahmezeitpunkt, wobei der jlingste
Annahmezeitpunkt erstgereiht wird.

Spalte Empfangsbestatigung
Sie haben die Mdglichkeit die Empfangsbestatigung lokal auf lnrem PC zu [Speichern].
Fur Verwender des VT 100 Terminals steht die Moglichkeit [Auf USB speichern] zur Verfigung.
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' Griinde, warum keine Liste der Empfangsbestatigungen
:) angezeigt werden kann:

e Die eingegebene SV-Nummer ist falsch.

e Fur die angegebene SV-Nummer sind keine
Empfangsbestatigungen im ausgewahlten Zeitraum
vorhanden.

e Fur den gewahlten Dokumententyp sind im
angegebenen Ubermittlungszeitraum keine
Empfangsbestétigungen gespeichert.

e Das Datum hat das falsche Format.
e Das Von-Datum liegt nach dem Bis-Datum.

e Die Anzahl der gefundenen Empfangsbestatigungen
Uberschreitet die maximal zulassige Anzahl.

e Das e-card System befindet sich im Offline-Modus.

Wenn Sie [N&chste Seite] wahlen, bekommen Sie bei einem mehrseitigen Suchergebnis die
folgenden Suchergebnisse dargestellt.

Mit [Vorige Seite] kdnnen Sie bei einem mehrseitigen Suchergebnis wieder zuriickblattern.

Mit [Neue Suche] kdnnen Sie eine neue Abfrage mit anderen Suchkriterien starten (= siehe Kapitel

Erfassen der Suchkriterien).

Mit [Zurlck zum Menii] kehren Sie zum DBAS-Menii zuriick.
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11 Anhang

11.1Fehlermeldungen

ginalntelTest-0.12.6.4 (036)

Dr. &ndrea Musterfrau

1140 Wien, Heinrich-Collin-Str. 30

Behandlungsfall durchfiihren

Es liegt kein gultiges Vertragsverhaltnis vor, das eine Behandlung auf Kosten des gewahlten
Krankenversicherungstragers erlaubt. (ZS5-00003)

Nachname: Herr Mustermann
Voyhame: Dr. Boris
Sy-Nummer: 6894011381 , Geburtsdatum: 01.07.1981

V-Trager automatisch ermitteln
achgebiet: Arzt fur Allgemeinmedizin
Behandlungsfall: Regelfall

Es liegt kein glltiges Vertragsverhéltnis vor, das eine Behandlung auf Kosten des gewdahlten
Krankenversicherungstrégers erlaubt. (ZS-00003)

Fehlernummer

Abbildung 20: Fehlermeldung

Im Falle einer Fehlermeldung, deren Bedeutung nicht klar ist, notieren Sie sich bitte die
Fehlernummer (z.B. ZS-00003) und wenden Sie sich an die Serviceline.
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11.2Glossar - Allgemeine Begriffe

Begriff ‘ Erklarung

Abrechnungsperiode Kalenderzeitraum, fur den abrechnungsrelevante
Sachverhalte gemeinsam betrachtet bzw. abgerechnet
werden. Die Abrechnungsperiode wird zwischen dem KV-
Trager und dem Vertragspartner in einem Vertrag geregelt.
Dauer entweder ein Monat oder ein Quartal.

Anspruchsbeleg Grundsatzlich wird der KV-Anspruch durch eine Abfrage am
e-card Server festgestellt. In Einzelfallen kann durch den
leistungszustandigen Krankenversicherungstrager ein
Papierbeleg ausgestellt werden, um den Vertragspartner
eine Abrechnung zu ermdglichen.

Anspruchsberechtigter Person, die zu einem bestimmten Zeitpunkt Anspruch auf
Versicherungsleistungen aus der Krankenversicherung hat.

Arzt-EDV Externes EDV-System einer Ordination zur Verwaltung und
Abrechnung des Ordinationsbetriebes.

ASVG Allgemeines Sozialversicherungsgesetz

Bilrgerkarte Birgerkarten sind die ,amtlichen Ausweisdokumente® im
elektronischen Verwaltungsverfahren, etwa im
Behordengang Uber das Internet.

Dialog Bezeichnet den Zeitraum zwischen Anmeldung und
Abmeldung am e-card System.

Download Ubertragen von Daten oder Programmen von einem
Ubergeordneten System (Hintergrundsystem, Host) an ein
untergeordnetes System.

e-card System Ergebnis des Projektes e-card, bestehend aus
Konsultationsgesamtsystem + Kartensystem, Prozessen und
Personen.

Erstkonsultation Erste Inanspruchnahme eines Vertragspartners eines

bestimmten Fachgebietes durch einen
Anspruchsberechtigten eines bestimmten KV-Tragers im
Abrechnungszeitraum.

exportieren Um Daten zu einem spateren Zeitpunkt wieder aufrufen zu
kénnen, missen diese an einem anderen Ort aufRerhalb der
Applikation (z.B. externes Laufwerk, USB-Stick, usw.)
archiviert werden, da diese Daten sonst nach dem
Ubermitteln nicht mehr zur Verfigung stehen.

Folgekonsultation Ab der zweiten Inanspruchnahme
e durch denselben Anspruchsberechtigten

e bei demselben Vertragspartner
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Begriff ‘ Erklarung

e in derselben Prifperiode

e aus demselben Behandlungsfall

e Dbei demselben Krankenversicherungstrager
¢ in demselben Fachgebiet

spricht man von einer Folgekonsultation.

Gultige e-card Eine e-card ist gliltig, wenn sie elektronisch angesprochen
werden kann und nicht gesperrt ist.

Konsultation =>» Erstkonsultation oder =» Folgekonsultation.

Inanspruchnahme eines Vertragspartners durch einen
Anspruchsberechtigten.

Konsultationsrecht Das Konsultationsrecht ist das Recht (eines
Vertragspartners), einen Anspruchsberechtigten im Rahmen
des e-card Systems zu betreuen. Es stellt im e-card System
einen bestimmten Vertragstyp dar.

Vertragspartner, die entweder einen kurativen oder einen
VU-Vertrag mit mindestens einem KV-Trager haben,
besitzen in den meisten Féllen ein Konsultations- und
Rezepturrecht.

Krankenflrsorgeanstalt Krankenfirsorgeanstalten (KFA) sind dienstrechtliche
Einrichtungen fur Dienstnehmer (Beamte,
Vertragsbedienstete) einiger Lander und Gemeinden (z.B.
Wien, Baden, Tirol, Salzburg, Graz, Villach, usw.) auf3erhalb
des Osterreichischen Sozialversicherungssystems, die im
Wesentlichen dieselbe Funktion haben wie
Sozialversicherungs-Krankenkassen. Einige KFA nehmen
am e-card System teil, andere nicht. Die Versicherungszeiten
bei KFA sind Zeiten einer Krankenversicherung nach dem
Sozialversicherungsrecht weitgehend gleichgestellt.

Kurative Leistungen Bezeichnung fir arztliche Leistungen, die im Rahmen eines
.kurativen Vertrages“ zur Behandlung der Patienten erbracht
werden (im Gegensatz zu Vorsorgeleistungen, Mutter-Kind-
Pass-Untersuchungen).

KV-Anspruch Ein KV-Anspruch ist die ermittelte Anspruchsberechtigung
auf den Bezug einer Sach- bzw. Geldleistung aus der
Krankenversicherung.

KV-Trager Krankenversicherungstrager nimmt die Aufgaben der
gesetzlichen Krankenversicherung wahr.

Dazu zahlen alle Gebietskrankenkassen, alle
Betriebskrankenkassen, VAEB, BVA, SVA, SVB sowie
(technisch betrachtet, nicht rechtlich!) alle am e-card System
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Begriff ‘ Erklarung

teilnehmenden Krankenflirsorgeanstalten.

Leistungszustandiger KV-Trager des | Das ist jener KV-Trager des Anspruchsberechtigten, der fir
Anspruchsberechtigten eine mogliche Ubernahme der Kosten fiir eine erbrachte
Leistung zustandig ist. Die Zuordnung erfolgt auf Grund der
Pflichtversicherung.

Mehrfachversicherung Bezeichnung fir das gleichzeitige Bestehen von mehreren
Versicherungsverhaltnissen bei einem oder mehreren
Krankenversicherungstragern.

Online Es kommt zu einer direkten Netzverbindung zum e-card
Server. Der aktuelle Stand der Daten kann eingesehen und
Ubertragen werden.

Online-Anspruchsprufung Jeder Online-Zugriff auf den e-card Server, bei dem die
aktuellen Versicherungsdaten eines Patienten abgefragt
werden.

OGGH Osterreichische Gesellschaft fiir Gastroenterologie und
Hepatologie

QzZK Quialitatszertifikat Darmkrebsvorsorge ist ein Projekt, in dem

Qualitatsstandards fur die Koloskopie festgelegt wurden.

Rezepturrecht Das Rezepturrecht ist das Recht, auf Kosten eines KV-
Tragers Heilmittel zu verschreiben und einschlagige Rezepte
auszustellen. Es stellt im e-card System einen bestimmten
Vertragstyp dar.

Vertragspartner im Sinne des e-card Systems, die
ausschlieB3lich eine Rezeptbewilligung, also ein
Rezepturrecht haben (Krankenanstalten oder Wahlarzte mit
Rezepturrecht), dirfen Kassenrezepte ausstellen.

Vertragspartner, die entweder einen kurativen oder einen
VU-Vertrag mit mindestens einem KV-Trager haben,
besitzen in den meisten Fallen ein Konsultations- und
Rezepturrecht.

Sachleistungsberechtigter Versicherte der SVA werden, abhangig vom Einkommen und
deren Erklarung, in Geldleistungs- und
Sachleistungsberechtigte eingeteilt.
Sachleistungsberechtigte kbnnen Vertragspartner mit der e-
card (=,Krankenschein®) aufsuchen.

Weiters gibt es die Mdglichkeit einer

e ,Sachleistungsberechtigung fir Mutter-Kind-Pass und
Vorsorgeuntersuchungen fir Nichtversicherte®,
welche zur Inanspruchnahme eines Vertragspartners
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Begriff ‘ Erklarung

speziell fur die Behandlungsfalle der Mutter-Kind-
Pass-Untersuchungen und der
Vorsorgeuntersuchungen auf Kosten eines KV-
Tragers berechtigt.

Serviceline Die Serviceline stellt das zentrale Bindeglied zwischen
Versicherten, Ordinationen, KV-Trager Servicecenter, KV-
Trager eigenen Einrichtungen und dem Betrieb des e-card
Systems dar.

Die Nummer der Serviceline enthnehmen Sie entweder der
Vorderseite der e-card oder der Ruiickseite der
Ordinationskarte.

Signatur Oft auch elektronische Unterschrift genannt und wird zur
Feststellung der Authentizitat von elektronisch tbermittelten
Nachrichten oder elektronischen Dokumenten verwendet.
D.h. mittels der digitalen Signatur kann sowohl die
Unverfalschtheit einer Nachricht als auch der Unterzeichner
des gesendeten Dokumentes verifiziert werden. Zur
Verschlisselung der digitalen Signatur dient ein
asymmetrischer kryptografischer Algorithmus.

SV-Beleg Papierformular zur Unterstiitzung des e-card Systems z.B. in
Form eines Verrechnungsbelegs, Anspruchsbelegs,
Uberweisungsbelegs etc.

SV-Nummer Eine SV-Nummer (Sozialversicherungsnummer, auch VSNR
abgekdrzt) ist eine 10-stellige Zahl, die aus einer 3-stelligen
Laufnummer, einer Prifziffer und dem Geburtsdatum (in der
Form TTMMJJ) besteht. Falls das genaue Geburtsdatum
nicht bekannt ist oder an einem Kalendertag die
Laufnummern aufgebraucht sind, wird der Geburtsmonat mit
13, 14, 15... ersetzt. Die Versicherungsnummer dient zur
Identifikation eines Menschen und sagt nichts tUber seine
sozialversicherungsrechtliche Stellung aus.

Tatigkeitsbereich Der Tatigkeitsbereich ist jene Rolle, mit der der
Vertragspartner gegentiber der Sozialversicherung auftritt.
Der einem Vertragspartner zugeordnete Tatigkeitsbereich
richtet sich nach dessen Fachgebiet(en) bzw. Vertragen. Ein
Vertragspartner kann einen oder mehrere Téatigkeitsbereiche
besitzen.

Verrechnungszustandiger KV-Trager | Jener KV-Trager, mit dem der Vertragspartner die fur den
des Vertragspartners Anspruchsberechtigten erbrachte Leistung abrechnet.

Vertragseinrichtung Alle Institutionen, mit denen ein Vertrag tiber die Erbringung
von Leistungen auf Rechnung des KV-Trégers besteht.

Vertragspartnernummer Die Vertragspartnernummer ist die eindeutige Identifikation
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Begriff Erklarung

eines Vertragspartners.
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11.3Liste der KV-Trager

Code | Kurztext Langtext ABS AUM
WGKK Gebietskrankenkasse Wien
12 | NOGKK Gebietskrankenkasse Niederosterreich Ja Ja
13 | BGKK Gebietskrankenkasse Burgenland Ja Ja
14 | OOGKK Gebietskrankenkasse Oberosterreich Ja Ja
15 | STGKK Gebietskrankenkasse Steiermark Ja Ja
16 | KGKK Gebietskrankenkasse Kéarnten Ja Ja
17 | SGKK Gebietskrankenkasse Salzburg Ja Ja
18 | TGKK Gebietskrankenkasse Tirol Ja Ja
19 | VGKK Gebietskrankenkasse Vorarlberg Ja Ja
21 | BKKAT Betriebskrankenkasse Austria Tabak Ja Ja
22 | BKKVB Betriebskrankenkasse der Wiener Verkehrsbetriebe Ja Ja
24 | BKKMO Betriebskrankenkasse Mondi Ja Ja
25 | BKKVABS Betriebskrankenkasse Voestalpine Bahnsysteme Ja Ja
26 | BKKzZW Betriebskrankenkasse Zeltweg Ja Ja
28 | BKKKA Betriebskrankenkasse Kapfenberg Ja Ja
05 | VAEB Versicherungsanstalt fir Eisenbahnen und Bergbau Ja Ja
07 | BVA Versicherungsanstalt 6ffentlich Bediensteter Ja Ja
40 | SVA Sozialversicherungsanstalt der gewerblichen Wirtschaft Ja Nein
50 | SVvVB Sozialversicherungsanstalt der Bauern Ja Ja
1A | KFAW Krankenfiirsorgeanstalt der Bediensteten der Stadt Wien Ja Ja
s | KFoRZ | (e rorgeareta r e Bearten o E
6A | KFVIL Krankenflrsorgeanstalt fiir die Beamten der Stadt Villach Nein | Nein
I |KpsaL | eerrsogennsit dragatbearten b
8B | KFTGB Kranken- und Unfallfirsorge der Tiroler Gemeindebeamten Nein | Nein
8C | KFTLB Kranken- und Unfallfirsorge der Tiroler Landesbeamten Nein | Nein
8D | KFTLL Kranken- und Unfallfirsorge der Tiroler Landeslehrer Nein | Nein

Der Spalte ABS kdnnen Sie die am Arzneimittelbewilligungsservice teilnehmenden KV-Tréager
entnehmen.

Der Spalte AUM kénnen Sie die am Arbeitsunfahigkeitsmeldungsservice teilnehmenden KV-Tréager
entnehmen.
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11.4Liste der Fachgebiete

Nr. Fachgebiet
01 | Arzt fur Allgemeinmedizin

02 | Facharzt fur Anasthesiologie und Intensivmedizin

03 | Facharzt fur Augenheilkunde und Optometrie

04 | Facharzt fur Chirurgie

05 | Facharzt fur Haut- und Geschlechtskrankheiten

06 | Facharzt fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe

07 | Facharzt fur Innere Medizin

08 | Facharzt fur Kinder- und Jugendheilkunde

09 | Facharzt fur Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten

10 | Facharzt fir Lungenkrankheiten

11 | Facharzt fir Neurologie und Psychiatrie/Psychiatrie und Neurologie
12 | Facharzt fur Orthopéadie und orthopéadische Chirurgie
13 | Facharzt fur Physikalische Medizin

14 | Facharzt fir Radiologie

15 | Facharzt fur Unfallchirurgie

16 | Facharzt fur Urologie

17 | Facharzt fir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde

18 | Facharzt fir Neurochirurgie

19 | Facharzt fir Neurologie

20 | Facharzt fur Psychiatrie

21 | Facharzt fUr Plastische Chirurgie

22 | Facharzt fur Kinderchirurgie

23 | Facharzt fur Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie

24 | Facharzt fur Nuklearmedizin

25 | Facharzt fur Medizinische Radiologie-Diagnostik

26 | Facharzt fur Strahlentherapie - Radioonkologie

27 | Zahnarzt

28 | Facharzt fur Blutgruppenserologie und Transfusionsmedizin
29 | Facharzt fir Immunologie

32 | Facharzt fur Kinder- und Jugendpsychiatrie
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Nr. Fachgebiet

33 | Facharzt fur Histologie und Embryologie

34 | Facharzt fur medizinische Biologie

35 | Facharzt fur Virologie

38 | Facharzt fur Pharmakologie und Toxikologie

42 | Leihfirmen fur Heilbehelfe und Hilfsmittel

50 | Facharzt fur Medizinische und Chemische Labordiagnostik

51 | Labor, EEG

52 | Labor, zytodiagnostisch

53 | Facharzt fir Pathologie und Histologie

55 | Facharzt fir Hygiene und Mikrobiologie bzw. Facharzt fir Mikrobiologisch-serologische
Labordiagnostik

59 | Hausapothekenfiihrender Arzt

60 | Offentliche Apotheken

61 | Bandagist

62 | Dentist

65 | Rettungsdienste, Beférderungsgewerbe

68 | Orthopadieschuhmacher

69 | Orthopadietechniker (Prothesenhersteller)

80 | Krankenanstalt, stationar (ausgenommen Pflegeheime flir chronisch Kranke,
Genesungsheime, Kurheime), SKA fir Rehabilitation, Entbindungsheim/Gebéranstalten,
Krankenhausambulanzen

84 | CT, MR und sonstige Leistungen (Knochendichte und nuklearmedizinische Leistungen)

85 | Selbstandiges Ambulatorium (auch fir ambulante Rehabilitation), ausgenommen fir ZMK,
phys. Medizin und CT, MR und andere Leistungen (Knochendichte und nuklearmedizinische
Leistungen)

86 | Selbstandiges Ambulatorium fir ZMK

87 | Pflegeheim fur chronisch Kranke, Pensionistenheim

90 | Genesungsheim, Kurheim, sonstige Heime

91 | Selbstandiges Ambulatorium fur physikalische Medizin

99 | Andere Vertragspartner, soweit sie nicht den Fachgebieten 40-44, 50-91 zuzuordnen sind,

z.B. Universitatsinstitut (sofern nicht als Teil einer Krankenanstalt), Bundesstaatliche
Untersuchungsanstalt, sonstige Unternehmen (Handelsunternehmen, Frisére und
Pertiickenmacher, etc.)
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11.5Tastenkombinationen (Shortcuts)

11.5.1 Shortcuts der webbasierten Oberflache

Programm ‘ Tastenkombination Hinweis

Microsoft IE 6.0+ <Alt> + < Shortcut Key> Schaltflachen werden durch Shortcuts
sofort ausgefuhrt. Alle anderen
Bedienelemente wie z.B. Men(-Links
werden nur selektiert und missen mit
<Enter> bestatigt werden.

Opera <Shift> + <Esc> + Funktioniert zum Selektieren von
<Shortcut Key> Schaltflachen (nicht fur Menu-Links).
Auswahl muss mit <Enter> bestéatigt
werden.
Firefox/Safari <Alt> + <Shift> + Auch Menu-Links werden direkt
<Shortcut Key> ausgefihrt.

11.5.2 Shortcuts fir den Ausdruck der webbasierten Oberflache

Betriebssystem Tastenkombination Hinweis
Windows deutschsprachige Tastatur: Schaltflachen werden durch Shortcuts
<Strg> + <P> sofort ausgefuhrt. Alle anderen

Bedienelemente wie z.B. Menu-Links
werden nur selektiert und miissen mit
<Enter> bestatigt werden.

englischsprachige Tastatur:
<Ctrl> + <P>

Mac OS <Cmd> + <P> Funktioniert zum Selektieren von
Schaltflachen (nicht fir Menu-Links).
Auswahl muss mit <Enter> bestéatigt
werden.

Linux <Alt> + <Shortcut Key> Auch Menu-Links werden direkt
ausgefuhrt.

11.5.3 Shortcuts der textbasierten Oberflache

VT-100 tber Lokale Konsole Funktion

COM

<Strg> + <Alt> + Bedienen der Schaltflachen
<Shortcut Key> | <Shortcut Key>

Ctrl-1 Alt-1 Neues "Fenster" (fir weiteren Dialogaufbau) 6ffnen

Ctrl-2 Alt-2 Aktuelles Fenster schlie3en
(nur moglich, wenn mehrere Fenster gedffnet sind)

Version Rel. 11b 44 November 2011



VT-100 tber

Lokale Konsole

Funktion

> Alt-0

Zum nachsten Fenster wechseln
(wenn mehrere Fenster gedffnet sind)

<, Alt-9

Zum vorherigen Fenster wechseln
(wenn mehrere Fenster gedffnet sind)

%

%

Wechseln der Farbeinstellung
(z.B.: bei Problemen mit Schrifterkennung)

Ctrl-4

Alt-4

(optional) Ein-/Ausschalten der Fenster-Tab-Leiste am unteren
Bildschirmrand

(Zustande: immer aus; ein, bei mehreren Fenster; immer ein)
Wenn die Fenster-Tab-Leiste eingeschaltet ist, steht fir die
Anzeige der Anwendungsdaten eine Zeile weniger zur Verfligung.
Die Leiste kann z.B.: ausgeblendet werden, wenn dadurch ein
vertikales Scrolling (Auf- und Abbewegen des Fensterinhaltes)
verhindert werden soll.
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Eigene Notizen
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