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1 Wichtige Hinweise
Abbildungen - Uberschriften

Die ITC-EMIL Plattform ist auch Basis fur das im Auftrag der BDRh-Service GmbH entwickelte,
rheumatologische Dokumentationssystem RheMIT. Daher teilen EMIL und RheMIT eine Reihe
Funktionen und Arbeitsweisen. Es kommt daher in dieser Dokumentation vor, dass Screenshots
entweder EMIL oder RheMIT Uberschriften bzw. Beschriftungen tragen, wenn die wesentlichen
Inhalte bei EMIL und RheMIT exakt identisch sind, je nach dem, in welchem Testsystem diese
entstanden sind. Allen inhaltlichen Unterschieden zwischen den Systemen ist aber dadurch
Rechnung getragen, dass wir EMIL und RheMIT mit jeweils eigens dafur erstelltem Handbuch und
zugeschnittener Kontext- und Onlinehilfe ausliefern.

Patientennamen

Die Patientendaten flr unsere Test und Demo-Systeme wurden durchgangig zufallig generiert.
Dafir haben wir typische Vor- und Nachnamen und auch Orte verwendet und daraus per Zufall
ausgewahlt. Sollte einer dieser Namen einmal mit einer real existierenden Person Ubereinstimmen,
ist dies reiner Zufall und bedeutet keinesfalls, dass wir Abbildungen aus Systemen mit echten
Patientendaten verwenden!

(+) Markierung

Kapitel und Abschnitte, die mit (+) markiert sind, beschreiben Funktionen, die nur mit dem Plus-
Modul verfugbar sind. Wenn eine Funktion mit dem Plus-Modul mehr Funktionalitat hat, ist auch
dies im Text der Beschreibung entsprechend vermerkt.

Was ist das Plus-Modul?

RheMIT kann kostenpflichtig um das Plus-Modul erweitert werden, was die Basisversion um eine
Vielzahl von Funktionen erweitert. Dazu gehdren Medienverwaltung mit Bildern, Scans und
Dateianlagen, Textverarbeitung mit Briefgenerator, Abfragegenerator in nattrlicher Sprache und
andere Alltagshilfen fur die Organisation und wissenschaftliche Arbeit. Weiterhin fligt das Plus-
Modul erweiterte Schnittstellen zu Scannern und Sonografiegeraten zur Bildanzeige hinzu. Alle
Funktionen der Basisversion stehen naturlich auch mit dem Plus-Modul zur Verfligung und sind nicht
von der Plus-Lizenz abhangig. Es muss aber zwingend eine Basislizenz des BDRh vorliegen, da das
Plus-Modul RheMIT nur um zuséatzliche Funktionen erweitert. Die Plus-Lizenz, die Sie von ITC
erwerben, enthalt keine Basislizenz, da diese ausschlieBlich vom BDRh vergeben wird!

Keiner mag die Katze im Sack kaufen, daher ist es moglich, das Plus-Modul einmalig fur 45 Tage
unverbindlich im vollen Funktionsumfang zu aktivieren und zu testenlsl

Die Plus-Lizenz ist als 12-Monats-Abonnement ausgelegt, das jeweils bis 1 Monat vor Ablauf
gekiindigt werden kann. Details und Preise kdnnen Sie unter itc-ms.de online einsehen. Bei einer
Kidndigung bzw. Ablauf des Abo verbleiben natirlich alle mit Plus Funktionen erzeugten Daten wie
Briefe, Bilder und Scans in lhrer Datenbank und kénnen unbegrenzt eingesehen sowie gedruckt
werden. Die Funktionen zur Neuanlage und zum Bearbeiten sind - wie auch die Analyse und
Verwaltungsfunktionen der Plus-Erweiterung - ohne aktives Abonnement natdirlich nicht mehr
verfugbar.

Gender Hinweis

Aus Grinden der besseren Lesbarkeit wird bei Personenbezeichnungen und personenbezogenen
Hauptwortern in unseren Dokumentationen und Systemen oft die mannliche Form verwendet.
Entsprechende Begriffe gelten im Sinne der Gleichbehandlung grundsatzlich fir alle Geschlechter.
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Die verkirzte Sprachform hat nur redaktionelle Griinde und beinhaltet selbstverstandlich keine
Wertung.

2 Die ersten Schritte

Die Benutzeroberflache von RheMIT orientiert sich an den gangigen Office-Programmen und bietet
eine weitgehend intuitive Bedienung. Nach dem Start und ohne eine ge6ffnete Patientenakte wird
das Dashboard[ +1(3) angezeigt.

el Management  Administration  Hilfe

oMeu *! Speichern Kopieren Ausschne plLBschen oLoschen GDHR Meniileiste eingeblendet lassen
Sffnen SchlieBen Ricksetzen - Einfiigen Riickgani Hinzufagen Umdatieren Einfagen Kamera Menileiste nach Auswahl ausblenden
Akte Zwischenablage Datengitter Patientenfoto Auftrag Helles Farbschema
RheMIT Dashboard Dunkles Farbschema
Studien: Einschreibungen/Consents Aktueller Exportstatus - Klicke Windows-Skalierung
Export 1. Quartal 2020 uberfallig (seit 23 Tag i
E' E 0 xport 1. Quartal 2020 uberfallig (seit 23 Ta 100% Skalierung
30
E_xportbere!te Qatensa!ze fiir 1. Quartal 2020 (Unve 125% Skalierung
~ nichi exportierd):
23 150% Skalierung
20 Studie/Vertrag Gesamt Vollstandig 175% Skalierung
15 Barmer Regional 10 3 200%ISkaliequng
o Kerndokumentation 10 6 4 6
PETRA 1 0 1 19
5 Rheuma One (Modul 1) 5 1 4 14
VERhO 0 0 0 14

BARMER Barmer bes. Kerndoku  PETRA  RhOne M1 RhOne M2 VERhO

. Eingeschrieben D mit Einverstandnis (321 Patienten gesami)

Patienten mit Todos fiir Studien - Klick springt direkt in die Akte Wiedervorlage - Klick springt direkt in die Akte
() Aktuelles Quartal (] Letztes Quartal 4P Unvolistandig Hinweise % Hat visit = H Hoppel Wegen abc fragen!
O™ M VERhO VERhO "
O N Verho VERhO
O N Weisermeier Rheuma One (Modul 1)
M. Barmenwurm Barmer Regional
M. Barmik Barmer Regional, Kerndokumentation
"= M_Frankenstein Rheuma Cne (Modul 2)
"= H_Hoppel Rheuma One (Modul 1), Rheuma Cne (Modul 2)
E_Maier Barmer Regional
= N_Maier Rheuma One (Modul 2)

P. Mayer Barmer Regional v
Programmadministrator [PC: ITCMS, Server: fb\ocaljo 67‘
Wie alle modernen Programme findet sich oben die Meniileiste (1), die wahlweise immer angezeigt
oder bei Platzmangel auch tber das Menl (2) ausgeblendet werden kann. Alle Funktionen, die im
aktuellen Kontext nicht verfiigbar sind, werden grau und schwarz/weil3 dargestellt. Wenn man mit

der Maus Uber ein aktives Icon fahrt und den Mauszeiger nicht bewegt, wird ein Hilfehinweis dazu
angezeigt.

In der Titelleiste wahlen Sie den Bereich - z.B. Start - und darin dann die gewtinschte Funktion - z.B.
Offnen, um eine Patientenakte zu 6ffnen.

In der Statusleiste werden der angemeldete Benutzer sowie Arbeitsplatzname und Serveradresse
angezeigt (4).

Wenn der Aufruf Gber das Praxissystem erfolgt, wird in der Regel automatisch eine Patientenakte
angelegt bzw. gedffnet. Sie erreichen dann das Dashboard, in dem Sie die Akte schlieBen. Manuell
kénnen Akten (iber das Menii Offnen oder den Kurzbefehl Strg+0 geéffnet werden und fiihren in die
Stammdaten.

Das Glockensymbol (5) ist das RheMIT-Nachrichtencenter, in das Nachrichten z.B. von
Hintergrundprozessen wie Sicherungen, Importen und auch Exporten einlaufen.
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2.1 Anmeldung

Um mit RheMIT zu arbeiten, muissen Sie sich zundchst anmelden.

% RheMIT - Anmeldung

Willkommen bei RheMIT

Die Mutzung von RheMIT erfolgt unter den Bedingungen, die Sie dber den
Knopf "Mutzungsbedingungen” unten anzeigen, lesen und drucken
Mit der Anmeldung in RheMIT erkennen Sie diese an.

Benutzerkenn | Verbindung

O Laém merken O Heute - oder O Immer automatisch anmelden

—® 6 O

Abbruch Mutzungsbedingungen

kennwaort

%, 4

Die erste Anmeldung sollte mit dem Benutzer ADMIN (1) und dem bei der Installation festgelegten
Kennwort (2) geschehen. Uber (3) kénnen Sie die Verbindungsdaten zum RheMIT-Server
korrigieren,[ sl wenn diese sich z.B. durch einen Serverumzug geandert haben oder eingangs falsch
eingegeben wurden.

Die Nutzungsbedingungen, die jeder Nutzer an jedem Arbeitsplatz einmal bestatigen muss, kdnnen
jederzeit Uber (4) angezeigt und gedruckt werden.

Uber die Optionen (5) und (6) kdnnen Sie in RheMIT fiir die gewiinschte Zeit automatisch anmelden.
Diese automatische Abmeldung kann jederzeit in den lokalen Arbeitsplatzeinstellungen unter
Management|Einstellungen zurlicknehmen. Alternativ wird beim Abmelden Gber Datei|Abmelden
der Anmeldedialog wieder angezeigt. Die nmeldedaten werden verschlisselt in Threm lokalen
Windows Benutzeraccount abgelegt. Andere Benutzer des PC mit anderer Windows-Anmeldung
kdnnen diese nicht nutzen. Diese Optionen sind fur Umgebungen z.B. in Arztpraxen oder MVZ
gedacht, wo RheMIT haufig Uber das Praxissystem aufgerufen wird und eine dauernde Anmeldung
die Arbeitsgeschwindigkeit erheblich reduzieren wirde. Mit der Option (7) kann nur die Anmledung
gemerkt werden, es erfolgt jedoch keine automatische Anmeldung. Dies ist z.B. dann hilfreich, wenn
sich an einem PC mehrere Anwendende abwechselnd anmelden.

Unter Administration|Benutzer weitere Rollen und Benutzer passen zu Ihrer Organisationsstruktur
definieren.

Wichtiger Hinweis: In Klinik-Umgebungen, in denen Installationen und Aktualisierungen tiber
eine Softwareverteilung auf die Arbeitsplitze kommt, kann die Einstellung (3) ausgeblendet
sein.

Ebenso kann der RheMIT-Administrator die Moglichkeiten (5), (6) und (7), um angemeldet zu
bleiben, systemweit deaktivieren, wenn interne Policies dagegen sprechen. Dann sind diese
auch nicht sichtbar.
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2.2  Programmaktivierung

Ohne Aktivierung konnen Sie in RheMIT nur 5 Patientenakten anlegen, das Programm lduft dann im
DEMO-Modus. In diesem Modus sind Importe aus anderen Systemen nicht moglich.

Eine Aktivierung erhalten Sie unter Angabe Ihrer Betriebsstattennummer oder — wenn eine solche
nicht vorhanden ist — unter Angabe des Einrichtungsnamens beim BDRh unter it@bdrh-service.de.

Start Management Administration  Hilfe

- @) Beenden —
Abmelden @ neustart Akﬁvierung\
Allgemein
B - #2 : Hannaec Muctarman

Um RheMIT mit einem Aktivierungscode zu aktivieren, wahlen Sie im Menu Datei die Option
Aktivierung:

RheMIT Aktivierung

Ohne gultige Programmaktivierung arbeitet RheMIT nur im Demo-Modus, in dem
Sie maximal 5 Patienten anlegen kénnen. Die Aktivierung erfolgt auf Basis lhrer
Betriebsstattennummer, wenn lhre Einrichtung keine BSNR hat, dem
Einrichtungsnamen. Bitte wenden Sie sich far den Aktivierungscode an BDRh unter
service@bdrh.de.

’ * Bitte beachten Sie, dass die Lizensierung auf Betriebsstdttenumme(n) bzw. dem
Einrichtungsnamen basiert. Nach einer Anderung werden alle Lizenzen ungiiltig. Sie

solltﬁaher vor(!) einer Anderung neue Codes einholen!

‘Dr. Dieter Teuber

Betriebsstattennummer | ‘ | ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ |

Aktivierungscodehinzs.0| ‘ 0 Online-Abruf

Installierte Lizenzen + RheMIT Basislizenz (verschiedene LANR: 11) bis 30.09.2028.
Plus-Modul testen ~ Plus Modul Abo bis 31.01 .2025_0

E + |TC-Connect bis 31.12.2027.
OK

Ubernehmen Abbruch Hilfe

Einrichtungsname

Geben Sie bitte unter (1) den Einrichtungsnamen ein, auch Praxisbezeichnung oder Klinik/Abteilung.
Unter (2) muss unbedingt BSNR(s) angegeben werden, soweit diese vorhanden sind. Diese Daten
dienen als Basis fur die Aktivierung. Werden diese nach der Aktivierung verandert, werden
unmittelbar alle Aktivierungen ungiiltig!

Die Aktivierung muss natirlich nur an einem Arbeitsplatz vorgenommen werden und wird dann fir
alle anderen Arbeitsplatze aktiv, wenn diese RheMIT das nachste Mal starten.

Wenn lhre Lizenzen online hinterlegt sind, kdnnen Sie diese jederzeit bequem Uber den Online-
Abruf (5) eintragen und mussen sie nicht mihselig abtippen. Wenn der Online Abruf nicht moglich
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ist, kdnnen Sie Codes auch manuell Giber Eingabe im Feld (3) und Betatigen von Ubernehmen (7) in
das System eintragen. Die grundsatzliche Programm-Aktivierung erfolgt ausschlieBlich durch den
BDRh fiir eine bestimmte Anzahl fir Versorgungsvertrage abrechnender Arztnummern. Im Feld (4)
wird lhnen der aktuelle Status inklusive eventuell abgelaufener Lizenzen angezeigt. OK schlieBt den
Dialog. Wenn Sie mehrere Aktivierungen (z.B. Basisaktivierung und Zusatzmodule) hintereinander
eingeben wollen, kénnen Sie diese jeweils iber Ubernehmen (7) im System hinterlegen, ohne dass
der Dialog geschlossen wird.

Jede Installation kann einmalig die Plus-Funktionalitit fir 45 Tage unverbindlich testen[s\ Dies
geschieht Uber Plus-Modul testen (6). Der Test der Plus-Funktionalitat ist auch in der nicht aktivierten

Version moglich.

Wenn Zusatzlizenzen eingespielt sind, erscheinen zwei weitere Optionen, mit denen man fir den
eigenen Arbeitsplatz Lizenzen temporar deaktivieren bzw. simulieren kann, dass sie niemals
vorhanden waren. Dies ist nur fir Test- oder Demozwecke relevant und verédndert keine Daten.

~ Plus Modul Abo bis 30.04.2022.

+ [TC-Connect mit unbegrenzter Lz

Zu Testzwecken
D Zusatze deaktivieren

DZusétze verstecken 0
Ubernehmen Abbruch

(1) schaltet alle Zusatzlizenzen fir diesen Arbeitsplatz temporar ab, aber entfernt die Lizenz nicht
aus dem System, sodass sie jederzeit wieder aktiviert werden kann. Es empfiehlt sich, nach dieser
Anderung RheMIT neu zu starten, um auch Meniieintrage, die mit der Lizenz verkniipft sind,
anzupassen.

(2) aktiviert (1) und bewirkt zusatzlich, dass das System sich so verhalt, als ware die Lizenz nie
vorhanden gewesen. Dies ist z.B. bei Plus-Funktionen relevant, bei dem auch bei abgelaufener
Lizenz damit erzeugte Daten sichtbar bleiben. Auch hier empfiehlt sich ein Neustart von RheMIT,
um den genauen Zustand zu simulieren.

2.3 Offnen einer Patientenakte

Zum Start ist der Beispielpatient Hannes Mustermann mit der Nummer 2 angelegt, den Sie Uber
Datei|Offnen (oder STRG-0) und die Eingabe des Nachnamensfragments Muster und Return finden:

Geben Sie einen Teil des Nachnamens ein, ggf. gefolgt von einem Teil des Vornamens, z.B.
schmi,hans Stellen Sie ein Fragezeichen voran fir phonetische (kangliche, schweibweisen-
unabhangige) Suche, z.B. ?maier. Sie kénnen auch dber die Patientennummer suchen.
Suchbegriff |mustar T
MName, Vorname [Geburtsname] Geboren Adresse Gesehen
Musterman, Hannes, 35039 Marburg Rhemit-Reminski-Weg ... 09.04.2019
& Archiviert DArchlwer‘te anzeigen
Abbruch Archivieren Excel Hilfe

Dann konnen Sie in RheMIT mit der Patientenakte arbeiten.
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oMNeu *| Speichern Kopieren Ausschneiden oLOschen olLoschen [5] Bagen
Bffnen SchlieBen ¢ Ricksetzen Einfiigen Riickgangig Hinzufdgen Umdatieren Einfligen @ kamera | [ GDPR
Akte Zwischenablage Datengitter Patientenfoto Auftrage

S #2 : Hannes Musterman

/2> Feste Daten

(@ Verlaufsdaten Titel [ ] Ow  [Jrestpatient | Geboren 07.06.16 (ist aktuell 515 Jare alt
# Labordaten Namenzus. l:l z.B. Graf Geschlecht o' Staatsangeharigkeit l:l

Vorname  [Hannes | | Telefon  [o6421217-32
Vorsatzwort l:l z.B.von und zu | Tatigkeit ‘RheM\T Fan
Nachname ‘Muslerman Bei ‘\T( Marburg

Geborene(r) |

|
|
\
Telefon  [06421217-29 |
|
|
|

\
|
StraBe ‘Rhemit—RaminskJ—weg 3a ‘ Email ‘sarw':e@it:fms.de
|
\

Land/piz/ort [0 |[35039 |[Marburg KIS-ID [kis2 | pvs-o [pvs2
Wiedervorl. ‘ DMP 1D ‘DMPZ | sonst. ID |
Angehdrige Zeitpunkt for ibilitatsprofung |Heute ~
! Studie/Modellversuch Status
Barmer Regional
Ker ion
O |peETRA OB
Rheuma One (Modul 1)
4 |VERhO Q
Cave Notiz
Programmadministrator [PC: [TCMS, Server: 127.0.0.1] a

2.4 Anpassen der Benutzeroberflache

RheMIT bietet verschiedene Anpassungsmoglichkeiten der Benutzeroberflache, um die Arbeit damit
moglichst angenehm zu gestalten. Auch kann RheMIT problemlos mit Mehr-Monitor-Systemen
umgehen und merkt sich die Position und den Bildschirm, auf dem es zuletzt angezeigt wurde.

Klicken Sie in der Titelleiste von RheMIT auf das Icon fir die Darstellung:

Meniileiste eingeblendet lassen

Meniileiste nach Auswahl ausblenden

Helles Farbschema

Dunkles Farmbschema

Windows-Skalierung
- 100% Skalierung

125% Skalierung
150% Skalierung
175% Skalierung
200% Skalierung

Dort kdnnen Sie zundchst unter (1) festlegen, ob die Menileiste immer angezeigt oder nach
Auswahl einer Option ausgeblendet wird. Letzteres ergibt dann Sinn, wenn Sie einen kleinen oder
niedrig auflésenden Bildschirm haben auf dem der Platz knapp ist.

Uber (2) kdnnen Sie zwei Farbschemata der Programmgestaltung auswéhlen, je nachdem, ob Sie
lieber mit hellen oder dunklen Hintergriinden arbeiten.

Die Optionen unter (3) ermdglichen lhnen, eine von der Windows-Skalierung abweichende
Programmeskalierung festzulegen.

In aller Regel ist die Voreinstellung Windows-Skalierung die Optimale. Auf hoher aufgelsten
Bildschirmen skaliert Windows oft mit 120, 150 bis zu 200%. Ist Windows-Skalierung ausgewahlt,
skaliert RheMIT passend dazu.
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Sie kdnnen RheMIT auch in Umgebungen optimal skalieren, in denen durch andere, schlecht
programmierte Anwendungen eine bestimmte Windows-Skalierung vorgegeben ist. Hierzu haben
Sie unter (3) die Moglichkeit, die gewunschte Skalierung anzugeben.

Eine manuelle Skalierung ist auch dann nutzbar, wenn jemand z.B. mit eingeschrankter Sehstarke
eine groBere Darstellung benétigt.

Diese Einstellung erfolgt per Arbeitsplatz und ist nicht global wirksam.
3 RheMIT verwalten

Grundeinstellungen zum System werden in den Systemeinstellungen vorgenommen, diese kdnnen
nur von RheMIT-Administratoren oder anderen RheMIT Benutzern vorgenommen werden, die
Zugriff auf das Administrationsmenu haben.

% REICTIESE T R ELET T Administration

aa s Datenbank - E
o 4

B(: Schnittstellen

Systemeinstellu Mitarbeiter  Dictionary B

Verwaltun Daten

BN v vistermon PR

A .

es Musterman

Die globalen Grundeinstellungen von RheMIT gelten fir alle Arbeitspldtze und Benutzer und findet
sich als Systemeinstellungen im Administrationsmenu.

Globale RheMIT Einstellungen

Systemeinstellung Mehrere Akten gleichzeitig 6ffnen Mein 2
@ Allgemein Aktivierungscode

g Netzwerk Automatisches Anmelden erlaubt Ja

= Rl Anmeldedaten merken erlaubt Ja

Gedffnete Akten sperren
o Einrichtungsname
Kopierte Daten bestatigen

Betriebsstattennummer

Meni schliefien

Nein Audit-Trail (Anderungshistorie)

w

< >
Gedffnete Akten werden fiir andere Arbeitsplatzen normalerweise nur schreibgeschiitzt einsehbar. Ohne
Sperre kdnnen parallel gedffnete Akten gegenseitig Daten Gberschreg as allerdings im Audittrail
luckenlos nachvollziehbar ist.

Ubernehmen Abbruch Tipp: Anderungshistorie der Einstellungen per Rechtsklick

Die Einstellungen sind in logischen Gruppen strukturiert, die sich in Liste (1) links im Dialog finden.

Auf der rechten Seite unter (2) finden sich alle Einstellungen dieser Gruppe, die analog zur
Patientenakte in RheMIT angepasst werden kénnen.

Wenn Sie eine Einstellung fokussieren, wird Ihnen unter (3) unterhalb der Einstellungen eine
Erklarung zu der Einstellung angezeigt. Ein Rechtsklick auf die jeweilige Einstellung erméglicht es
auch hier das Anderungsprotokoll anzuzeigen, um beispielsweise zu priifen, wer wann welchen Wert
eingestellt hat.

Ein besonderer Parameter ist der Einfangbereich fir Laborwerte. Dieser Parameter bestimmt, wie
weit bei Scoreberechnungen Laborwerte noch herangezogen werden, wenn sie nicht am selben
Datum vorliegen. RheMIT sucht z.B. bei dem Wert 14 im Umfeld von +/- 14 Tagen nach dem Wert,
der DatumsmaBig am dichtesten an dem zu berechnenden Score liegt.
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3.1 Arbeitsplatzeinstellungen

Neben den Darstellungsoptionen, die pro Arbeitsplatz definiert werden kénnen, kdnnen
verschiedenene Einstellungen arbeitsplatzspezifisch eingestellt werden. Sie finden diese Einstellung
unter Management|Einstellungen:

R Datei Start BTl Administration  Hilfe

@ é 1‘ {%_ Kennwort

Wiedervorlage Todos Exporte Einstellunge =
Organisation Evaluation Extras 3

Unter dem ersten Reiter Lokale Einstellungen konnen Sie folgende Einstellungen vornehmen:

Lokale RheMIT Einstellungen

/' Lokale Einstellungen Y Chipkartenleser ITC Kamera 1

Die folgenden Einstellungen gelten fir diesen Arbeitsplatz. Wenn Ogtionen
gesperrt sind, wurde dies durch den RheMIT-Administrator in de

Systemeinstellungen gesperrt.

D Einmal am Tag Ober Internet auf Aktualisierungen prifen
D Mach erster Anmeldung am Tag automatisch anmelden

E Zweimal schnell ESC schlieBt offene Akte

D Hauptfenster schliefen minimiert Programm (schnellerer Start aus PVS)
D Mausrad im Eingabegitter bewegt Schreibposition statt Ausschnitt

Maximale Zeilenzahl in Zellen der Eingabegitter 0 ”

E Studien-Einschreibestatus dber Eingabegittern anzeigen

E Praxissystem-Riickgabe-Dialog vor Ubergabe ans PV5 anzeigw

D Ausfihrliches Client-Protakoll schreiben (nur fir Fehlersuche)

I:l Subitem-Mamen in Questionaires als Maus-Hinweis anzeigen (fir Entwicklung)

Abbruch Hilfe

Wenn (1) angeklickt ist, schaut RheMIT taglich beim ersten Start nach, ob im Internet freigegebene
Aktualisierungen vorliegen und zeigt dies an, wenn der angemeldete Benutzer geniigend Rechte
hat, eine Aktualisierung durchzufthren.

v ‘ |

I RheMIT Aktualisierung verfugbar, klicken Sie...

Bei Verwendung der Praxissystemschnittstelle kann es hilfreich sein, die automatische Anmeldung
(2) zu aktivieren, die Uber den Tag automatisch anmeldet, nachdem man sich morgens einmalig
angemeldet hat. Diese Einstellung funktioniert nur dann, wenn dies global vom RheMIT
Administrator zugelassen ist.

RheMIT muss ja nicht beendet werden, wenn Sie einen anderen Patienten Uber das Praxissystem
aufrufen wollen. Wenn es lhre Gewohnheit ist, das Programm immer Gber das SchlieBen-Kreuzchen
rechts oben im Fenster zu beenden, konnen Sie mit der Option (3) einstellen, dass RheMIT dann
nicht geschlossen, sondern nur minimiert wird. Es ist dann beim nachsten Aufruf auf dem
Praxissystem wesentlich schneller verfligbar, da es nur wieder hergestellt und nicht komplett
geladen und initiiert werden muss.

Das ubliche Verhalten in den Eingabegittern verschiebt den sichtbaren Bereich des Gitters, wahrend
das alte Verhalten die Position der Eingabemarkierung verschoben hatte. Mit der Option (4) kdnnen
Sie dies verandern, sodass das Mausrad nur die Selektierte verschiebt.
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Texte in Eingabezellen kénnen im technischen Rahmen beliebig lang werden. Uber die Option (5)
kdnnen Sie festlegen, wie viele Zeilen angezeigt werden. Ist der Text langer, wird dies in der
Gitterzelle Gber drei Punkte auf orangenem Grund angezeigt:

Lorem ipsum dolor sit amet, consetetur
sadipscing elitr, sed diam nonumy eirmod
tempor invidunt ut labore et dolore magna
aliquyam erat, sed di.™ voluptua. At vero eos
et accusam et justo duo o -lores et ea rebum.

Stet clita kasd gubergren, no -=a takimata
sanctus est Lorem ipsum dolor sic amet. Lorem
ipsum dolor sit amet, consetetur sac, sc’ng
elitr, sed diam nonumy eirmed tempor ... dunt
ut labore et dolore magna aliquyam erat, se!

e

Die Option (6) erzeugt ein sehr ausfiihrliches Protokoll beim Start und im Bereich der
Praxissystemschnittstelle und ist ausschlieBlich fir die Suche nach Ursachen verzwickter Probleme
vorgesehen, die keine Fehlermeldungen erzeugen. Da die erzeugten Datenmengen Uber die Zeit
recht grol3 sind, sollte diese Funktion vorwiegend vom ITC Service eingesetzt werden.

Die Option (7) schaltet in Akten-Questionnaires einen Maushint ein, der den Elementnamen anzeigt.
Diese Option ist nur flr Entwicklungszwecke relevant.

3.2 Programmhistorie

Die Programmihistorie findet sich unter Hilfe|Programmhistorie und zeigt immer alle Anderungen
an, die zwischen den installierten Aktualisierungen vorgenommen wurden.

Bitte beachten Sie, dass hier moglicherweise eine niedrigere Version angezeigt wird, als
tatsichlich installiert ist (siehe Hilfe|Uber), da nur die Anderungen angezeigt werden, welche
lhre Konfiguration betreffen. Die EMIL-Plattformsysteme werden immer konsistent libersetzt
und getestet, damit eine 100% Kompatibilitdt der Module untereinander gewahrleistet ist.
Wurde ein Modul aktualisiert, das in lhrer Konfiguration nicht verwendet wird (z.B. Plus oder
EMILdmp), so sehen Sie die Versionsnummer, in der die letzte fiir Ihre Konfiguration relevante
Anderung erfolgt ist.

Es gibt es mehrere Anderungsklassen:

e Korrektur - Beispiel: Ein Schreibfehler in einem Prdparatenamen wurde behoben

e Verbesserung - Beispiel: Besserer Hinweis auf vorliegende Aktualisierung in der Statuszeile
e Erweiterung - Beispiel: Druckfunktion fiir alle Questionnaires eingefiihrt

e Aktualisierung - Beispiel: KV Versichertendaten fiir das aktuelle Quartal aktualisiert

Die Liste enthalt nur die Programmversionen, die bei lhnen installiert wurden. Da alle
Aktualisierungen einer Version auch in der Folgeversion enthalten sind, fasst RheMIT die
Anderungen von nicht installierten, (ibersprungenen Versionen so zusammen, sodass sie genau die
Historie der Aktualisierungen lhres Systems widerspiegelt.
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Programmbhistorie

Version 1.86.39 (installiert am 15.11.2020 11:40 Uhr)

« Aktualisierung: Neue ICD -10 Diagnosen UQ7_3-U07 .5 fir Covid-19 hinzugefiigt
« Korrektur: Sporadische Fehlermeldung ohne weitere Konseguenzen beim Ziehen und Ablegen im Datendictionary.

Version 1.86.04 (installiert am 13.11.2020 17:13 Uhr)

« Korrektur: Rheumadok-Import konnte Gber ungewthnliche Zeichen in HAQ bzw. PSQI Bemerkungsfelder stolpern.

« Verbesserung: Rollen mit der Maus in den Eingabegittern fur flissigeres und schnelleres Arbeiten an Windows
Standard angepasst. Das vorherige Verhalten kann in den Arbeitsplatzeinstellungen unter Management wieder
hergestelit werden.

« Verbesserung: Filterbutton in der Dashboard-Todo-Liste wieder an den alten Platz verlegt. Option zum
automatischen Anwenden des Todo-Filters hinzugefigt.

« Korrektur: Patienten konnten in der fur das Quartal gefilterten Todo-Liste erscheinen, wenn sie keinen Visit im
Quartal hatten, aber ein geléschter Visit existierte.

Version 1.83.07 (installiert am 02.11.2020 18:18 Uhr)

« Verbesserung: Button "alles neu berechnen” entfernt, da unnétig, da automatische Berechnung immer fur einen
konsistenten Stand sorgt.

Version 1.82.29 (installiert am 30.10.2020 18:29 Uhr)

« Erweiterung: Verschiedene Patientenberichie aus dem EMIL Zweig in RheMIT verfiighar gemacht.

« Verbesserung/Erweiterung: Dashboard Patientenlisten fur groRe Patientenzahlen optimiert. Anzeige Stand des
Dashboards und einen Button zum Auffrischen hinzugefigt.

« Verbesserung: Automatische Erkennung von ANSI/ASCII Zeichensatz der LDT-Schnittstelle verbessert.

« Erweiterung: Dublettensuche und -Zusammenfiihrung eingefihrt unter Administration/Datenbank.

« Verbesserung/Erweiterung: Dashboard Todolisten-Filter um Filtermoglichkeiten (z.B. Behandler) erweitert. Ausgabe Vv

o

Eine Versionshistorie mit allen jemals erschienenen Versionen der letzten Jahre finden Sie im
Serviceportal.

3.3 RheMIT aktuell halten

RheMIT wird regelmaBig aktualisiert, um lhnen schnell Verbesserungen, Aktualisierungen und
naturlich auch Korrekturen zukommen lassen zu konnen.

Die Aktualisierungen sind so aufgebaut, dass sie immer alle Anderungen beinhalten und
Aktualisierungen daher problemlos auch tbersprungen werden kénnen. Aktualisierungen der EMIL
Plattform (auf der RheMIT basiert), die Ihr System nicht betreffen, da Sie z.B. das betroffene Modul
nicht einsetzen, werden automatisch fur Sie ausgeblendet.

Die Moglichkeit, RheMIT von lhrem Arbeitsplatz aus zu aktualisieren kann von lhrer IT
deaktiviert sein, wenn diese lhre Arbeitsplatze iiber eine zentrale Softwareverteilung aktuell
hélt. Dann ist die im folgenden beschriebene Funktion fiir Anwender ausgeblendet.

RheMIT zeigt die verfliigbaren Aktualisierungen vor der Durchfiihrung an, so kdnnen Sie bequem
entscheiden, ob die Installation fur Sie etwas bringt oder Sie einfach auf die nachste Aktualisierung
warten, die naturlich die tGbersprungenen Anderungen enthalt, da es nur einen konsistenten
aktuellen Programmstand von RheMIT gibt.

Unter Administration (1) / Aktualisierung (2) finden Sie die Aktualisierungsfunktion:.
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-

Dater Start Managems 1

2 =

ﬁ & B(} Schnittstellen ——
Systemeinstellung  Benutzer : Dictionary  Befundzuordnung | Aktualisier
Verwaltung Daten Systempfleg

B - #2 : Hannes Musterman

- “2 Feste Daten

(®) Verlaufsdaten Titel [ | Owe  [restpatient | Geboren  07.06.196

- % Labordaten Mamenzus. | | z.B. Graf Geschlecht ¢

Damit die Aktualisierung den Arbeitsfluss moglichst wenig stort, haben wir ein System entwickelt,
das die Aktualisierung im laufenden Betrieb erméglicht und keine Betriebsunterbrechung der
Software bendtigt. AuBerdem muss die Aktualisierung nur an einem Arbeitsplatz durchgefihrt
werden und verteilt sich dann sukzessive automatisch auf alle anderen Arbeitsplatze. Bevorzugter
Aktualisierungsweg ist die Online Aktualisierung, die lediglich eine Internetverbindung voraussetzt.

Damit Sie vor Durchfiihrung der Aktualisierung sehen kénnen, welche Verbesserungen durch die
Aktualisierung anstehen, zeigt die Aktualisierungsfunktion dies vorab an.

RheMIT Aktualisierung

RheMIT I&sst sich bequem aktuell halten. Dazu wird dber den Aktualisierungsserver online geprift, ob und
welche Aktualisierungen fir lhr System vorliegen. Die Aktualisierung muss nur an einem Platz eingespielt
werden und verteilt sich anschlieBend automatisch auf die anderen Arbeitsplatze.

Folgende Aktualisierungen kénnen iiber [OK] eingespielt werden:

» Aktualisierungsfunktion iiberarbeitet. Anzeige der anstehenden Anderungen vor dem Update und Durchfilhrung der

Aktualisierung im Hintergrund.
Meue Option der GDT Schnittstelle fir Sonderfalle, z.B. Anbindung an Tomedo auf Apple Plattform.

Offnen/Suchen nach Patienten eraubt Datum )i und unscharfes Datum m.jjjj als Selektionskriterium.
Freitextfeld "Sonstige Befunde" unter Befund

efiigt.
FFBh Bogen merkt letzte Auswahl (ob Fragen

Summen) fiir neue Bégen.
Patientenspezifischer Watchdog, kann mit Rechtsklick auf die ltemtitel eingestellt werden. Fehlende ltems werden in
den Gittern markiert.

Prc%\mn (bitte ﬂsul‘tieren!] COnline-Update erzwingen Offline-Update erzwingen

Aktualisierung starten Abbruch Hilfe

Unter (1) sehen Sie die Liste der fir Ihr System anstehenden Anderungen. Dabei priift RheMIT auf
bei Ihnen vorhandene Module und blendet /—\nderungen aus, die Sie nicht betreffen.

Uber (2) kdnnen Sie anschlieBend die Aktualisierung starten, die im Hintergrund ausgefiihrt wird,
sodass Sie an lhrem Arbeitsplatz weiterarbeiten kdnnen. Wenn Sie diese Aktualisierung nicht
einspielen wollen, kdnnen Sie den Vorgang hier mit (3) abbrechen. Sie erhalten nach Abschluss der
Aktualisierung einen Hinweis mit der Bitte, RheMIT an lhrem Arbeitsplatz neu zu starten, um die
Anderungen fir den Arbeitsplatz wirksam werden zu lassen. An allen anderen Arbeitsplatzen wird
die Anderung dann beim nachsten Start von RheMIT wirksam, Sie missen nichts weiter tun.
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Die Sonderoptionen (4) und (5) dienen dazu, z.B. nach einer fehlgeschlagenen Aktualisierung, nach der
unter Umstdnden keine verfiigbaren Updates mehr angezeigt werden, die Aktualisierung zu erzwingen.
Bitte beachten Sie, dass diese Optionen nur in einem solchen Fehlerfall eingesetzt werden sollten und es
fiir Ihr System ansonsten keinerlei Vorteile bringt, Aktualisierungen zu erzwingen, auch wenn Sie
dadurch eventuell eine andere Versionsnummer bekommen. Eine unsachgemdBe Anwendung kann u.U.
zu einem nicht funktionsfdhigen System fiihren.

Wenn lhr Arbeitsplatz keine Verbindung zum Aktualisierungsserver aufbauen kann, erhalten Sie kurz
nach Aufruf der Aktualisierungsfunktion diese Meldung:

RheMIT Aktualisierung

RheMIT lasst sich bequem aktuell halten. Dazu wird dber den Aktualisierungsserver online geprift, ob und
welche Aktualisierungen fir lhr System vorliegen. Die Aktualisierung muss nur an einem Platz eingespielt
werden und verteilt sich anschlieBend automatisch auf die anderen Arbeitsplatze.

Leider ist der Online-Zugriff auf den Aktualisierungsserver fehlgeschlagen.
Dies kann z.B. daran liegen, dass ihr Internet Zugang dber ein sogenanntes Proxy |auft und dessen Daten hier hinterlegt

werden missen, um einen Online-Zugriff zu ermaglichen. Maglicherweise ist der Onlinezugriff fir Programme generell
gesperrt. |hre [T Abteilung kann lhnen da weiterhelfen.

Eine Aktualisierung ist aber dennoch méglich! Gehen Sie bitte so vor:

+ Laden Sie das passende Aktualisierungsaket unter https://itc-ms.de im Bereich Sernvice/Downloads herunter
» Speichern Sie es auf dem PC oder - wenn Sie es an einem anderen PC herunterladen - z.B. auf einem USB Stick.
o Klicken Sie hier und geben Sie den Speicherort des Pakets an.

Zusitzliche Hinweise finden Sie in der Hilfe.

Profi-Optionen (bitte Hilfe konsultieren!): Online-Update erswingen Offline-Update erzwingen

Aktualisierung starten Abbruch Hilfe

Die Ursachen dafir sind meist Restriktionen in Ihrem Netzwerk, denn viele gréBeren Einrichtungen
leiten aus Sicherheitsgriinden den Internetverkehr tber ein sogenanntes Proxy, wodurch eine direkte
Verbindung fehlschlagt. Durch Anklicken von (1) kdnnen Sie die Daten des Proxy eintragen, das
Ilhnen Ihre IT Abteilung mitteilen kann (hier kann der ITC-Service nicht helfen).

Was auch immer der Grund dafir ist, dass RheMIT nicht auf den Aktualisierungsserver zugreifen
kann, es steht ihnen immer eine zweite Option zur Verfligung, in dem Sie Uber den Link https://itc-
ms.de (2) die ITC Webseite ansteuern und dort im Bereich Service| Downloads das RheMIT-Offline-
Aktualisierungspaket herunterladen und dieses dann tber (3) in die Aktualisierungsfunktion laden.
Nach dem Laden werden bei der Online-Variante die bereitstehenden Anderungen angezeigt und
kdnnen dann Uber OK installiert werden.

Hinweise fiir Umgebungen, in denen Clientupdates auf diesem Weg nicht maglich sind

In Umgebungen, in denen Arbeitsplatze auf diesem Weg nicht aktualisiert werden kénnen und
Updates in Paketen auf die Arbeitsplatze verteilt werden, kdnnen Aktualisierungen ebenfalls
bequem eingespielt werden. Bitte beachten Sie dazu die Hinweise unter Softwarepaketierung[2ril.
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3.4 Mitarbeiter einpflegen

Im Administrationsmenu findet sich die Funktion zur Definition von Mitarbeitern.

’g Datei Start Management ESIGISIENDN Hilfe

—— »Datenbank ] [ ]
¢ I (3 Schnittstellen i —
Systemeinstellung  Benutzer 2 Mitarbeiter efundzuordnung
Verwaltung Daten

B o #2 » Hannas Mustarman

Sie kénnen hier beliebig viele Mitarbeiter anlegen, die entweder Arzte oder Pflegepersonal sind.
Diese Unterscheidung wird auch innerhalb der Akte gemacht, um bei einem Patientenvisit sowohl
die betreuende Pflegekraft, als auch den verantwortlichen Arzt dokumentieren zu kdnnen. Fur
Versorgungsvertrage, manche Studien und auch abrechnende Funktionen sind die LANR und die
BSNR der Arzte zudem erforderlich.

Pflegekraft Arzt
Anzeigename LANR Benutzer-ID  |[BSNR® Aktiv |Vorgabe |Titel Vorname Nachname
Dr. med. Esser Ja Nein
Dr. Stempelwahn 123456779 Ja Nein

Dr. D. Teuber J Nein
Prof. Dr. Chef bNein
Klaus Lj Mein

Dr. m;-a e e e Ja Ned @

Dr. med. P. Zwackel... Ja
Dr. med. Schild Ja Mel

Dr.med. Schubner Ja Nein
Prof. Dr. Peitscher Ja Nein

nr mad linne E} Rlain

Mit den Buttons (1), (2) und (3) werden Eintrdge fur Mitarbeiter angelegt. In der ersten Spalte sehen
Sie entsprechende Piktogramme, welche die Art des Eintrags reprasentieren.

2 papaba pabalpalpapabalpa

Es folgt der Anzeigename in der Akte (4), der frei definiert werden kann. Flr Arzteintrage kann unter
(5) eine LANR vergeben werden.

Falls mehrere Betriebsstatten mit einer Installation bedient werden, kénnen Sie fiir bestimmte Arzte
unter (7) eine alternative BSNR angeben. Wenn dort kein Eintrag erfolgt, wird im Export fir diesen
Mitarbeiter die Nummer der Hauptbetriebsstatte verwendet.

Wenn ein Mitarbeiter in mehreren Betriebsstatten tatig ist, sollte er zur Unterscheidung in der Akte
mehrfach angelegt werden, am Besten mit einem Hinweis wie "Dr. Muster (MR)" und "Dr. Muster
(G)", damit er bei der Zuordnung unterschieden werden kann.

Unter (8) kdnnen Sie Eintrage deaktivieren, die ab dann nicht mehr in der Patientenakte ausgewahlt
werden konnen. Einmal definierte Mitarbeiter kdnnen nicht geldscht werden und bleiben in der Akte
auch dokumentiert, wenn sie nicht mehr aktiv sind, da sie potenziell in Akten eingetragen sind.

Die Vorgabe (9) kann in Exporten verwendet werden, wenn der Eintrag beim exportierten Visit fehlt
(ist Exportabhangig).

Unter (10) konnen Sie Daten erfassen, die z.B. fir den DMP-Export fiir den betreffenden Arzt in
Richtung der Datenstellen bendtigt werden.

Fur verschiedene Automatismen kann jeder Mitarbeiter einer Benutzerkennung zugeordnet werden
(6). Nicht jeder Mitarbeiter aber muss zwingend eine Benutzerkennung haben. Die Entkopplung von
Mitarbeitern und Benutzern ermdglicht es, auch Mitarbeiter zu dokumentieren, die sich selbst nicht
in RheMIT anmelden kénnen oder sollen.

GANZ WICHTIG
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Legen Sie immer neue Eintrage fiir Benutzer an und dndern Sie den Namen nur dann, wenn
z.B. ein Mitarbeiter seinen Namen dndert. Verwenden Sie niemals einen bestehenden Eintrag
fiir eine andere Person, da damit alle historischen Daten der anderen Person zugeordnet
werden!

Wenn die lizenzierte Maximalzahl LANRs Uberschritten wird, konnen Sie die Anderungen nicht
speichern und erhalten eine Warnung. Léschen Sie dann die Gberzahligen LANR (nicht die
Mitarbeiter) aus der Liste und speichern Sie dann.

Warnung!

! lhre RheMIT Installation ist nur fiir bis zu 1 verschiedene LANR
aktiviert. Sie kénnen die Anderungen nur speichern, wenn Sie nur bis
zu dieser Anzahl LANR zuweisen.

Bitte wenden Sie sich EDRh, um eine Aktivierung fiir mehr LANR zu
erhalten.

Die Uber die Aktivierung erzeugte Lizenzierung von RheMIT bestimmt, wie viele LANR im System
definiert werden kénnen. Wenn diese nicht ausreichen, mussen Sie dort, wo Sie lhre Aktivierung
bezogen haben, eine Erhéhung Uber einen neuen Aktivierungscode erfragen.

Unterschriften

’. - -

@ o o | ¥
Pflegekraft Arzt Oberarzt | Unterschrift

Anzeigename
Dr. O, Teuber
Dr. hMustermann

SchlieBen | :\ $| - | | = m

Karla Fliesner

Hans Muster

o Unterschrift

Prof. Dr. Chef
Klaus Lindner
Dr. D. Teuberlein
Dr. med. Klotz PD Dr. med Stempelwahn bl
Dr. med. P. Zwackel... v Spezialarzt fir Spezielles

Dr. med. Schild |

nNr. med. Fsser T T T TTIETIT T T

pa| | papa

-

apapapalpapalps| | ¢ pa

Die Unterschriftfunktion (1) ist nur im mit dem Plus-Modul sichtbar, um Mitarbeitern Unterschriften
fur die Arztbriefschreibung und Workflows zuzuordnen.

Uber (2) kann ein Bild eingelesen und tiber (3) geléscht werden. Mit der Maus kénnen Sie das
eingelesene Bild zuschneiden, damit es etwa das gesamte Bild ausfiillt. Ziehen Sie dazu einen
Rahmen auf und betatigen Sie dann den Button (5). Mit (6) kdnnen Sie das Bild in schwarzwei3
wandeln und den Kontrast erhdhen. Mit (4) konnen Sie die letzten Bearbeitungsschritte riickgangig
machen. Den Text fur unterhalb der Unterschrift kdnnen Sie unter (7) eingeben.

In Briefvorlagen kénnen Unterschriften und die Untertexte als Variablen eingefligt werden. Fur
optimale Formatierung empehlen wir diese Vorgehensweise:
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e Legen Sie eine Tabelle ohne Rahmen an mit zwei Spalten und zwei Zeilen am Ende des Briefs.
e Markieren Sie die Tabelle und setzen Sie die Textausrichtung auf zentriert.

e Fugen Sie in die obere Zeile Behandelnden Arzt und ggf. Oberarzt ein

e Fugen Sie in die zweite Zeile die dazugehdrigen Texte ein.

So erreichen Sie ein sauberes Unterschriftenfeld in Ihren Dokumenten:

Mit kollegialen Grifien

«Unterschrifttext Behandler» «Unterschrifttext Oberarzt»

3.5 Benutzerverwaltung

Die Funktion zur Verwaltung von Benutzern und Rollen sowie Rechten findet sich im
Administrationsmenu im Bereich Verwaltung.

”% BEICTRNSI = A WELE L @ Administration TG
[ ] E a
P L

Systemeinstellung  Benutz Mitarbeiter  Dictionary  Befundzuord
Verwaltung Daten

- o [EISYNEEERY  #Mydannes Musterman

‘2" Feste Daten

(© verlaufsdaten Titel Namenzus.

- # Labordaten

- 4 Datenbank

8] Schnittstellen

Varname |H3ﬂn95

Aus Datenschutzgriinden ist eine Anmeldung in RheMIT zwingend erforderlich, damit Unbefugte
keinen einfachen Zugang zu Daten erhalten. Zusatzlich werden die Daten bei einer
Serverinstallation ausschlieBlich auf dem (Praxis-/Klinik-)Server abgelegt und kdnnen so ohne
Anmeldung nicht eingesehen werden.

RheMIT protokolliert alle Anderungen in Patientenakten im sogenannten Audit Trail und macht
somit alle Anderungen transparent und nachvollziehbar. Damit dieses Feature Sinn ergibt, ist es
erforderlich, dass alle Anwender eine eigene Benutzerkennung in RheMIT bekommen und sich
damit anmelden.

Zudem kdnnen Benutzer mit verschiedenen Berechtigungen angelegt werden, um z.B. kritische
Aktivitaten nur dafur autorisierten Benutzern zuganglich zu machen. Auch wenn es lastig erscheinen
mag, fur jeden Anwender eine Kennung anzulegen und sich damit anzumelden, sind diese Schritte
aus Datenschutzgriinden und zur Nachvollziehbarkeit der Datenanderungen wichtig.

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



RheMIT verwalten Seite 23

Benutzer 1 Recht 1
Rolle 1

Recht 2

Benutzer 2 Recht 3

Rolle 2 Recht 4

Benutzer 3 Recht 5

Um nicht jedem Benutzer individuell Berechtigungen zuordnen zu mussen, sind Rollen
dazwischengeschaltet. Diese fassen bestimmte Rechte zusammen und vereinfachen den Prozess.
Rollen machen die Rechtevergabe Ubersichtlicher und einfacher.

Ein guter Ansatz fur die Planung lhres Benutzer/Rollenkonzepts ist folgende:

1. Teilen Sie die Mitarbeiter, die mit RheMIT arbeiten sollen, nach ihren Aufgaben in Gruppen ein.
2. Legen Sie fiur diese Gruppen Rollen an und teilen Sie diesen Rollen die erforderlichen Rechte zu
3. Legen Sie fir jeden Mitarbeiter einen Benutzer an und ordnen Sie ihm die passende Rolle zu.

RheMIT erlaubt zwar einem Benutzer mehrere Rollen zuzuordnen, dies kann aber schnell zu einer
undbersichtlichen Situation fihren und sollte nur in Ausnahmefallen verwendet werden.

Der Reiter (1) reprasentiert die Benutzerdefinition, der Reiter (2) die Rollen. Mit dem Plus-Modul
besteht zusatzlich die Moglichkeit, Rollen und Rechte bis auf Feldebene (3) und auf Berichte (4) zu
vergeben. Diese Reiter sind ohne Plus-Modul nicht sichtbar.

Unter Benutzer kann tber (10) ein Mitarbeiter verknlipft werden, was unter Anderem fir KIM
relevant ist. Unter 11 kdnnen zu KIM auch Zugangsdaten konfiguriert werden. Die KIM Schnittstelle
ist nur mit dem Plus-Modul vorhanden.
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" Benutzer Rollen und Rechte Rechte auf Feldebene Rechte auf Berichte ] P
Benutzerkennungen (far Anmeldung) Voller Name ‘Programmadmimstrator J
ABGELAUFEN -
Neues Kennwort (nur bei Anderung) | ‘

ADMIN

DIAB Automatisch sperren ab (Datum) | ‘ OTP QR-Code
GESPERRT Zugeordneter Mitarbeiter ‘Dr. D. Teuber W v
AlSAlEsEL KIM Email-Adresse ‘praxis.test@k\'m.\oca\

LOWLEVEL

READONLY e KIM Absendername Peter Wurstmann |
STAMM KIM-Client Kennwort seecee |
TEST

Zugeordnete Rollen (Die den Rollen zugeordneten Rechte finden sich unter den anderen Reitern)

E Arzte mit Daten-Management Rechten
g Diabetes DMP

[X] Diabetes Kiinik

g Low Level Anwender

& Nur Zugriff auf Stammdaten

|Z Programmadministratoren

g Readonly Anwender

N wurstrolle
Abbruch it

A v,

Unter dem Tab Benutzer (1) finden Sie die Liste der Benutzer (5) in der Sie Uiber ein Rechtsklick-
MenU weitere Benutzer hinzufligen kdnnen. Unter (7) kénnen Sie den Namen d@ndern und auch ein
neues Kennwort vergeben. Das Feld farbt sich Orange, wenn das Kennwort nicht den in den
Systemeinstellungen unter Sicherheit definierten Kennwortregeln entspricht. Wenn man die
Maus iiber das Feld fahrt, erscheint ein Hinweis, welche Regel verletzt ist. Hier wird die
Qualitit des Kennworts nicht erzwungen, da diese Funktion vom Administrator verwendet
wird, der diese Regeln vorgibt.

Mindestens 6 Zeichen lang. Mindestens 2
GroBbuchstaben. Mindestens 1 Ziffern. Mindestens 1
Sonderzeichen (-_:17=}[{"()/&%58" +*~@EH).
B T

chte auf Berichte

it abgelaufenem Konto sdfsdfsd

sei Anderung) |ﬂbd —

b (Datum) |4-1 1.2002 ‘ X Benutzer aktiv.  OTP QR-Code

lie den Rollen zugeordneten Rechte finden sich unter den anderen Reitern)

Bei der Anderung des eigenen Kennworts bei Anwendenden wird die eingestellte
Kennwortqualitdt allerdings erzwungen.

Benutzer kdnnen nicht geldscht werden, da Protokolleintrage zu diesem Benutzer existieren kdnnen.
Dafir konnen Sie Benutzer deaktivieren (8) und auch ein automatisches Ablaufdatum fir einen
Benutzer angeben. Unter (6) finden Sie die definierten Rollen und kénnen dem Benutzer eine oder
mehrere Rollen zugeordnet werden.
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Mit der Plus-Version kénnen Sie Uber (9) einen QR-Code und eine Anleitung fir die Verwendung
benutzerspezifischer Einmalcodes (TOTP Standard) ausdrucken. Einmalcodes kdnnen mit einer
Smartphone-App erzeugt werden. Die Zwei-Faktor-Authentifizierung ist vorwiegend firr den Einsatz
von RheMIT Uber das Internet zur Erhdhung der Sicherheit vorgesehen, kann aber auch in jeder
Installation eingesetzt werden.

RheMIT Vertrauliche Info fiir Nutzer mit abgelaufenem Konto

RheMIT Zwei-Faktor-Authentifizierung

Dieses Dokument enthilt vertrauliche Informationen ausschlieBlich fiir Benutzer ABGELAUFEN und
muss absolut vertraulich behandelt und unter Verschluss gehalten werden!

Wie muss ich tun?

Bitte installieren Sie zunachst eine App fir zeitgesteuerte Einmalcodes auf lhrem Smartphone. Beispiele dafir sind der TOTP-
Authenticator oder der Google Authenticator, beide sind wie viele Alternativen sowohl fir Android als auch far Apple-Mobilgeréate it
den jeweiligen App-Stores verfigbar. Fir Windows kénnen Sie die App 2fast aus dem Microsoft-Store verwenden. TOTP ist ein
verbreiteter Standard, es kommt bei der Auswahl der App lediglich darauf an, dass die verwendete App exakt diesen Standard
unterstitzt.

Lesen Sie dann bitte unten stehenden QR-Code mit dieser App ein:

SchlieBen Drucken l

Beachten Sie unbedingt diese Punkte bei Nutzung von Einmalcodes:

e Die Nutzung von Einmalcodes gilt unmittelbar fur alle RheMIT-Anmeldungen, ohne ist keine
Anmeldung mehr moglich.

e Daher missen zwingend alle Anwendende vor Aktivierung eine TOTP-App auf dem Smartphone
installieren und die QR-Codes unter (9) eingelesen haben.

e Finmalcodes sind dann auch fir eventuell vorhandene CRM—Zugéngem erforderlich.
e Jeder Support von ITC zu diesem Thema ist kostenpflichtig.

Die Zwei-Faktor-Authentifizierung selbst kann vom Server-Administrator aktiviert werden, in dem
dieser in die serverseitige CONFIG.INI bearbeitet:

[CONFIG]
USETOTP=1
und dann den Applikationsserver tber den Dienst ITC Serverguard neu startet.

Wenn das Dokument, der QR-Code oder diese Informationen in falsche Hande geraten sind, kann
man im Rechtsklickmeni auf den Benutzer in der Liste, das der Code-Kette zugrunde liegende
Geheimnis, neu generieren.

RheMIT speichert Gbrigens keine Kennworte, vielmehr werden Fingerabdriicke der Kennworte
abgelegt. Diese sind nur mit extremem Aufwand in ein Kennwort zurlickfihrbar, ermdglichen aber
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eine leichte Kennwortprifung, in dem einfach der Fingerabdruck des eingebenen Kennworts mit
dem gespeicherten Fingerabdruck verglichen wird. RheMIT nutzt mit einem Zusatz gesalzene SHA3
Hashes als Fingerabdriicke.

Die Rollen werden unter dem zweiten Reiter Rollen und Rechte definiert.

Benutzer, Rollen und Rechte

Benutzer / Rollen und Rechte ' Rechte auf Feldebene Rechte auf Berichte '
Rollen (Optionen per Rechtsklick) Zugeordnete Rechte | [X] Alle setzen [] Alle weggnehmen
Arzte mit Daten-Management Rechten |:| Admin-Funktionen: Ausfiihren e o A
Diabetes DMP |:| Akte: Charts setzen/modifizieren
Diabetes Klinik |:| Akte: Feste, Verlaufs- und Labordaten dndern
High Level Anwender o |:| Akte: Patient in Studie einschlieBen/ausschliefen
izt izl Biatiiz e |:| Akte: Patientenakten anlegen
Nur Zugriff auf Stammdaten . .
|X Akte: Patientenakten l&schen
Programmadministratoren
|E Akte: Patientenberichte ausgeben

Readonly Anwender
|:| Akte: Patienten-Einwilligung setzen

|:| Akte: Patientenfoto einfligen/andern/léschen

|:| Akte: Rezepte drucken

|:| Akte: Stammdaten &ndern

|:| Akte: Uberblick setzen/modifizieren

|:| Akte: Verlaufsdatensperre modifizieren

|:| Akte: VIP-Patienten aufrufen

|:| Akte: Visits l6schen

|:| Akte: Visits umdatieren

[ ] Arbeitsplatz-Optionen: Modifizieren h

bbruch it

Unter (1) finden Sie die definierten Rollen und kdnnen dort mit einem Rechtsklickmeni neue Rollen
hinzufligen, 16schen und auch umbenennen. Unter (2) werden die Rechte markiert, die dieser Rolle
zugeordnet werden. Die Buttons (3) und (4) ermdglichen das Markieren oder Demarkieren aller
Rechte fiur die aktuell markierte Rolle, um die Einstellung zu beschleunigen.

Die folgenden Optionen sind nur mit dem Plus-Modul verfiigbar

PLUS erlaubt unter dem Reiter Rechte auf Feldebene die Definition von Zugriffsrechten bis auf
Feldebene fir jede Rolle.
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Benutzer, Rollen und Rechte X

Benutzer Rollen und Rechte Rechte auf Feldebene Rechte auf Berichte 1>
Rolle Zugriff auf Felder B4 Alle Vollzugriff | [_] Kein Zugriff Nur Lesen  [X] Vollzugriff
Arzte mit Daten-Management Rechten Fest
Diabetes DMP Verlauf
Diabetes Klinik Ly

. Entztindung
High Level Anwender o
Antikdrper
Low Level Anwender Stoffwechsel
Nur Zugriff auf Stammdaten Blutbild
Programmadministratoren o B & Hamoglobin
Readonly Anwender 4
9 ] Granulozyten
Y [ Granulozyten
-~ Lymphozyten
e Lymphozyten
i Thrombozyten
' Leberwerte
Nierenwerte
Sonstiges Labor
Abbruch Hilfe

Dabei stehen drei Status zur Verfliigung. Ein angekreuztes Kastchen (1) bedeutet Vollzugriff, ein
leeres Kastchen (2) bewirkt, dass das Feld ausgeblendet ist und damit kein Zugriff besteht. Der
dritte Status ist Schreibschutz (3), das Feld wird angezeigt, kann aber nicht modifiziert werden. Mit
dem Button (4) kdnnen alle Felder wieder auf Vollzugriff gesetzt werden.

Analog kdnnen rollen-basierte Zugriffsrechte auf Berichte definiert werden. Dies geschieht unter
dem Reiter Rechte auf Berichte:

Benutzer, Rollen und Rechte

High Level Anwender

Low Level Anwender

Nur Zugriff auf Stammdaten
Programmadministratoren

Readonly Anwender

Diabetes Klinik

- [X] & Akte Besuch

Akte Fest + Besuch
Akte komplett
Arbeitsblatt zu Besuch

M} ] Deckblatt Diabetes
[ 1 E Deckblatt allgemein
Stationar

Benutzer Rollen und Rechte Rechte auf Feldebene Rechte auf Berichte ' \ =l
Rolle Zurgiff auf Berichte X Alle Vollzugriff
Arzte mit Daten-Management Rechten Beispiele
Diabetes DMP Management
Patient

Abbruch

Hilfe
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Ausgefillte Kastchen (1) geben der Rolle Zugriff auf die Berichte, leeres Kastchen bedeutet (2) kein
Zugriff.

Uber (3) kénnen alle Berichte fiir die aktuelle Rolle auf Zugriff gesetzt werden.
3.6 Befundkiirzelzuordnung

Sobald eine Praxissystem- oder Laborschnittstelle aktiv ist, lernt RheMIT einlaufende Befundkdirzel.
Da diese aber leider nicht genormt sind und viele Labors ihre eigenen Kirzel verwenden, ist eine
automatische Zuordnung zu den RheMIT Feldern nicht zuverlassig moglich. Daher ist es erforderlich,

dass manuell einmalig fur jedes zu Gibertragende Kiirzel eine Zuordnung vorgenommen werden
muss.

Sie finden diese Funktion unter Administration|Befundzuordnung.

a DEICIRCL SN VELELEIGEL S Administration

- 1 Datenbank - o [ Rheumadok a
o 3 B Schnittstellen 4h 28
Systemeinstellung  Benutzer . Mitarbei nary Kirzelzuordnung Aktualisierung
Verwaltung Daten Systempflege

.

DAk 81T Mackbanes

Dort findet sich eine Liste aller gelernten Befundkiirzel und bereits vorhandener Zuordnungen.
RheMIT versucht, Kiirzel zuzuordnen, setzt diese Zuordnungen aber nicht aktiv. Sie werden erst aktiv,
wenn sie explizit bestatigt sind. Mit dem dem Plus-Modul k&nnen Sie aus der Liste der gelernten
Kurzel heraus direkt ein Dictionary Feld anlegen. Die Funktion finden Sie analog zur Zuordnung im
Rechtsklickmend.

RheMIT Befundzuordnung

Idents (Befundkiirzel) von Laboren un Praxissystem sind leider nicht genormt, daher miissen Sie diese einmalig zuordnen.
Dabei miissen Sie darauf achten, dass nheiten Gbereinstimmen oder eine Umrechnung hinterlegen.

Filter: @ Alle Idents & O Aktiv zugeordnete Idents OO Nicht oder noch nicht zugeordnete Idents B Umrechung

¥ |pvs-ident PVS-Einheit PVS-Beschreibung PVS-Beispielwert RheMIT-Feld -
© |hbat % hba1c (ngsp) 8

Menu schlieBen

Zuordnung e

Uber die Filter unter (1) kénnen Sie die Liste entsprechend einschréanken, um beispielsweise nur zu
bestatigende Kirzel anzuzeigen.

In (2) wird das Kurzel aus dem Praxissystem oder Labor angezeigt, die gelieferte Einheit unter (3).
Falls eine Wertbeschreibung mitgeliefert wird, ist diese unter (4) zu sehen. Unter (5) merkt sich
RheMIT den ersten Beispielwert, der beim Lernen des Kiirzels eingetroffen ist.

Per Rechtsklick (6) konnen Sie die Zuordnung vornehmen und dabei noch — falls erforderlich — einen
Umrechnungsfaktor und optional ein Offset eingeben, so dass ein Wert dann in der Form

RheMIT-Wert = Praxissystem-Wert * FAKTOR + OFFSET

berechnet wird. Voreinstellung ist FAKTOR = 1 und OFFSET = 0.
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RheMIT Befundzuordnung

Ident [hba1] einem RheMIT-Feld zuordnen.
RheMIT-Feld ‘Hme

Zahlenfeld

Umrechnungsformel zu RheMIT

zewerr= [l | x werrAuspRaxissYsTEM 40|

Wichiger Hinweis zur Formel:

Bitte tragen Sie nier nur von 1 fiir den ersten und 0 fir den zweiten Wert
verschiedene Werte ein, wenn Sie wirklich zwischen Einheiten umrechnen missen.

Der bevorzugte Wert ist, in RheMIT die gleiche Einheit zu verwenden,
wie die im Praxissystem bzw. die vom Labor gelieferte. Dann ist keine Umrechnung
erforderlich.

Sie sollten aber grundsatzlich in RheMIT die gleiche Einheit verwenden, wie im Praxissystem und nur
in absoluten Ausnahmefallen (wenn das Labor untbliche Einheiten liefert) umrechnen.

Bei Nicht-Zahlenwerten kdnnen gelieferte Werte kodierten Inhalten in RheMIT zugeordnet werden:

RheMIT Befundzuordnung

Ident [hba1] einem RheMIT-Feld zuordnen.

RheMIT-Feld |HLA B27 Status V‘

Liste mit Einfachauswahl

Zuordnung von Wert aus Praxissystem |wert in RheMIT =

Praxissystemwerten Negativ
zu Feldwerten
im Zielfeld )

Menu schlieBen

Zeile l6schen

Zeile einfligen

< >

Ubernehmen Abbruch Tipp: Rechtsklick fur Funktionen im Gitter

Flgen Sie dazu fir jede Auspragung, die empfangen werden soll, eine Zeile ein und tragen Sie
diese in der ersten Spalte ein. In der zweiten Spalte kdnnen Sie dann die entsprechenden
Kodierungen aus RheMIT zuordnen. Das Menu im Eingabebereich erhalten Sie Gber Rechtsklick.
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3.7 Item aus Kiirzel anlegen (+)

In der Kurzelzuordnung kénnen Sie mit dem Plus-Modul direkt ein neues Item aus einem gelernten
Kirzel anlegen und dieses anschlieend zuordnen, wie unter BefunderzeIzuordnungm
beschrieben ist.

Vor der Nutzung dieser Funktion sollten Sie unbedingt priifen, ob dieser Wert bereits im
Basis Dictionary vorhanden ist, um doppelte Werte zu vermeiden. Fiir Modellversuche und
Versorgungsvertrdge sind unbedingt die Werte des Basis Dictionary zu verwenden, da nur
diese in den entsprechenden Exporten eingeschlossen sind.

a Datei Start Management [EGIGISIEIT]

-a & Datenbank - n| [ Rheumadok n
Q B} Schnittstellen o -
Systemeinstellung  Benutzer - Mitarbei nary Kirzelzuordnung Aktualisierung
Verwaltung Daten Systempflege

o AR AT Packbn s

Bei unzugeordneten Kurzeln erweitert sich das Meni mit dem Plus-Modul um einen neuen Eintrag
Im Dictionary anlegen ...

4 @ |amys u/l amylase 35 amylase
10 mmoly/l z 1.16
E 0 ap U/l Menti schlieBen |68 AP
© |[bg g/l 7
; O |b-g% % Zuordnung ...
| © |basoa3 Tsd./ul Im Dictionary anlegen — i

Sie kdnnen nun das neue Feld in einem Rutsch anlegen und sofort verbinden:

Laborfeld aus Kiirzel anlegen

Sie kénnen hier direkt aus einem unzugeordneten Schnittstellenkiirzel ein Zahlenfeld
im Dictionary anlegen.Die Nachkommastellenzahl wird vorgabemdBig auf zwei
gesetzt, kann aber im Dictionary wie gewiinscht gedndert werden.

Bitte priifen Sie unbedingt vorher, ob das gewiinschte Feld vielleicht bereits existiert!

Anlegen im Bereich @ Labordaten o OVerIaufsdaten

Anlegen im Kapitel  |[NIEEHELE 2 v
Feldtitel |kreatinin Jaffu e |
Einheit Img/di o |

Abbruch Hilfe

Wahlen Sie unter (1) den gewunschten Bereich (in der Regel ist die Vorgabe Labor korrekt) und
suchen Sie dann das Kapitel aus (2), in dem der Wert eingefiigt werden soll. Neue Werte werden an
das Ende sortiert und kénnen im Dictionary umsortiert sowie auch in ein anderes Kapitel
verschoben werden.

Der Titel (3) wird aus dem Uber die Schnittstelle empfangenen Titel vorbesetzt. Sollte Ihr Labor
keine Titel liefern (kann Gber HL7 der Fall sein), dann missen Sie den Titel hier handisch definieren.
Analoges gilt fur die Einheit (5), die auch leer bleiben kann, wenn der Wert keine Einheit besitzt.
Wenn angegeben, sollte diese Einheit unbedingt mit der vom Labor gelieferten Ubereinstimmen.
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3.8 Ad Hoc Datensicherung

In der Mehrplatzinstallation konnen Sie - entsprechende Berechtigung vorausgesetzt - eine
Datensicherung auf dem Server anstoBen und das Ergebnis herunterladen. Sie finden die Funktion
unter Management|Sicherung.

&

Datei  Start

® ¢
v
v

Wiedervorlage Todos
Organisation Evaluation Extras 3

[FERELEN @l Administration  Hilfe

Kennwort

‘.:Sicheru ng

Bitte beachten Sie unbedingt folgende Punkte:

o DIESE SICHERUNG ERSETZT KEINE REGELMASSIGE RICHTIGE DATENSICHERUNG DES
RheMIT-SERVERS!

¢ Die Funktion erzeugt nur eine Datenkopie auf dem gleichen Server, auf dem RheMIT
ausgefiihrt wird

e Fiir eine echte Datensicherung muss diese Kopie auf ein raumlich getrenntes Medium
kopiert werden. Die Kopie ist sonst bei Verlust oder Beschadigung des RheMIT-Servers auch
betroffen.

e Die Integritit und Vollstiandigkeit einer Datensicherung muss gepriift werden, denn eine
nicht funktionale Sicherung ist wertlos.

e Dadurch, dass RheMIT eine Online-Sicherung der Datenbank DATABASE.FDB anfertigt und
diese auf auf DATABASE-COPY.FDB zuriickspielt, findet eine Integritatspriifung der
aktuellen Datenbank statt. Schlagt diese fehl, kann dies ein Indiz fiir eine strukturelle
Beschadigung der Datenbank sein.

RheMIT Datensicherung

Die Datensicherung sichert die RheMIT SQL-Datenbank und optional alle Mediendateien (Patientenfotos,
Dokumente, Scans etc. je nach RheMIT-Version). Alles zusammen wird in einem Hintergrundprozess in
einer ZIP-Datei zusammengefasst, die heruntergeladen werden kann, wenn ihre GréBe unter 500MB nict
tiberschreitet. GroBere Sicher 0 miissen Sie bitte direkt vom Server herunterkopieren.

sicherung-2022-01-15--17-11-00.zip
datenbank-2022-01-15--16-55-31.zip 0

Datensicherung nur Datenbank

Datensicherung mit Medie

Liste auffrischen

Datei herunterladen

Datei l6schen

SchlieBen Bitte beachten Sie unbedingt die Hinweise in der Hilfe! Hilfe

| .

Uber (1) und (2) wird ein Sicherungsprozess auf dem Server gestartet. Dieser lauft im Hintergrund
auf dem Server ab und Sie erhalten eine Nachricht, wenn dieser Prozess abgeschlossen ist. (3)
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ermdglicht es, die Liste (6) zu aktualisieren, falls parallel an einem anderen Arbeitsplatz
Sicherungen verwaltet wurden. Uber (1) wird nur die SQL Datenbank gesichert, mit (2) auch
Patientenfotos sowie Dokumente, Bilder und Scans (Plus).

Uber (4) kdnnen Sie das Zip aus Datenbankkopie und Mediendateien auf den PC herunterladen,
wenn die ZIP-Datei nicht groBer als 500MB ist. GroBere Dateien mussen direkt aus dem Unterordner
Backup im RheMIT Server Installationsordner. Diese Funktion sollte der RheMIT-Administrator
unbedingt nicht jedem Benutzer zuteilen!

Datensicherungen, die heruntergeladen wurden, kénnen auf dem Server gel6scht werden (5), um
dort Platz zu sparen.

3.9 Datendictionary

Fur fortgeschrittene Benutzer steht der Datendictionary zur Verfiigung. Der Datendictionary
ermdglicht die Umsortierung von Items in der Akte und auch die Veranderung der Reihenfolge von
Optionen in Auswabhllisten.

“’1 Datei Start Management [AelThTSiE o]

-a- = «Datenbank E [l = De

a . B} Schnittstell ae =B

Systemeinstellung  Benutzer Mitarbeiter =~ chnittstetle ictionary  Kiirzelzuordnung ]
Verwaltung Daten

e S Dashbo

Mit dem Plus-Modul kdnnen eigene numerische und Text-ltems, solche mit eigenen Auswahllisten
und sogar eigene Berechnungsformeln angelegt werden. PLUS ermdglicht auch die Anlage eigener
Gruppen, um Items feingliedriger und nach eigenen Vorstellungen anzuordnen.

Bitte beachten Sie, dass Sie hier weitreichende Anderungen vornehmen konnen, die sich auf
das Verhalten des gesamten RheMIT Systems auswirken und bei unsachgemiBen Anderungen
auch zu falschen oder unerwarteten Ergebnissen fiihren! Bitte fiihren Sie hier nur dann
Anderungen durch, wenn Sie zum einen genau wissen, was Sie tun und zum Anderen iiber
eine Sicherung verfiigen, mit der Sie im Notfall unsachgemiBe Anderungen wieder
riickgangig machen kénnen.

Bitte beachten Sie weiterhin, dass Anderungen im Dictionary erst bei anderen Arbeitsplatzen
ankommen, wenn diese RheMIT das niachste Mal starten.

Der Datendictionary ist die Basis der Datenbank. Jedes Item hat einen spezifischen Itemtyp, der im
Datendictionary definiert ist. So ist zum Beispiel die grundsatzliche Sichtbarkeit in der Patientenakte
ein Parameter, der von lhnen umgeschaltet werden kann, um das Item aus der Akte auszublenden.
Weitere Einstellmdglichkeiten, die bereits ohne das Plus-Modul bestehen, sind die Einheit von
Laborwerten und auch die Nachkommastellenzahl, auf die RheMIT dieses Item_rundet.[ ]

Die Abbildungen im Folgenden wurden mit Plus-Modul aufgenommen. Nicht alle dort verfligbaren
Optionen sind in der Basisversion von RheMIT verfligbar. Dies ist im erklarenden Text entsprechend
vermerkt.
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’5 Datei Start Management [DIIWMIERY Administration Hilfe EMIL Diabetes Plus

ﬁ L ltem Loschen mbenennen Q q
L+ o

. Ricksetz: lasch .
Zuriick MNeu  Speichern Heksetzen MNeue Gruppe FUPPEIOSENEN | o\ ichen  Weitersuchen
Dashboard ltemtyp Gruppe Suche
...... FESt - . .- -
______ Vel Feldtitel (Maske, Briefe] |V|srtgrunde
""" visit Feldtyp Liste mit Mehrfachauswahl
& B\isitgrinde .
T DR [ in der patientenakte anzeigen e 9
Oberarzt E Feld in GDPR-Export einschlieBen
Behandler - -
Abteilung/Station == | Q 9O il it | @ aktivywshlbar (& Unveranderbarer Systemeintrag e
b Alter bei Visit (] Schulung 3 x Normalinsulin 3 2
""" Untersuchungen (] Schulung Blutdruck B
""" Therapie @| |schulung ICT I
""" Impfungen @ |schulung Pumpe p
""" Erfragt @ | & |schulung Typ 2 ohne Insulin L
""" Bogen.und SCOTES (] Einzelschulung z
""" Bf_-urtenung (] Schwangerensprechstunde w
""" FUE: o (/] Fremdbefunde F
...... G r—t _—
eou @ | £ |Konsiliarbesuch e K
------ Befunde P
Q Ereignis E
------ Appar. Unters.
- Akutvorstellung A
------ Erndhrung ©| & [eistations
______ nehar n Teilstationar Y
@ | 2 [Rezept R
(] Schulung Typ 2 mit Insulin 2
@ | & |Daten vor Dokumentationsbeginn BEFORE
v
Programmadministrator [PC: ITCMS, Server: EMILDev02] t1

Im Bereich (1) werden alle verfligbaren Items und Gruppen in einer Baumstruktur analog zur
Gliederung der Patientenakte angezeigt. Sowohl Gruppen als auch Items kénnen dort per Ziehen
und Ablegen mit der Maus nach lhren Vorstellungen umsortiert werden. Klicken Sie dazu auf eine
Gruppe (z.B. Erfragt) und ziehen Sie diese mit gedriickt gehaltener Maustaste an die Position im
Baum, wonach sie erscheinen soll. Sie kdnnen Gruppen und Items nur innerhalb eines der Bereiche
Fest, Verlauf und Labor verschieben, nicht aber zwischen diesen Bereichen, da diese unterschiedlich
behandelt werden.

Im Bereich (2) werden neben dem Feldtitel in der Akte und dem Feldtyp verschiedene Optionen
angezeigt, die vom Itemtyp abhiangen. Uber die Optionen (5), die fiir alle Items zur Verfligung
stehen, konnen Sie bestimmen, ob diese Items in der Patientenakte und im GDPR Bericht und
anderen Berichten erscheinen.

Unter (4) kdnnen Sie die Feldbeschriftung des Items in der Patientenakte andern, ohne, dass dieses
Feld seine Funktion verliert. Natirlich sollte diese Anderung mit AugenmaB geschehen, um die
Semantik nicht umzudefinieren und damit diesen Itemtyp ad absurdum zu fihren.

Um schnell Items im Dictionary zu finden, kdnnen Sie die Suchfunktion unter (7) verwenden. Das
Anlegen und Andern sowie Léschen von Gruppen (8) ist nur mit dem Plus-Modul méglich. Ebenso
kdnnen nur mit dem Plus-Modul eigene Items angelegt und auch bislang unbenutzte Iltems wieder
geldscht werden (9).

Im Obigen Beispiel wurde ein Itemtyp angewahlt, der eine Optionen-Liste besitzt. Diese Liste kann
unter (3) verandert werden. In der Toolbar (6) stehen Optionen zur Verfligung, um diese Liste
alphabetisch in beiden Richtungen zu sortieren und auch um einzelne Optionen an andere Stellen
zu sortieren. Mit dem Plus-Modul kénnen eigene Optionen hinzugefiigt und unbenutzte Optionen
geldscht werden, wenn diese nicht systemweit vorgegeben sind (Schloss Symbol).

Automatisches Kopieren vom Vorbesuch
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Diese Option ist nur in der Plus Variante vorhanden und ermdglicht bei Neuanlage eines Visit das
Kopieren bestimmter Werte vom vorhergehenden Visit.

Automatisch ausfiillen mit Textbaustein

Diese Option ermoglicht es, in Freitext, Diagnose und Medikationsfeldern, den Editor mit einem
Textbaustein vorzubesetzen, wenn dieser bei leerem Feldinhalt aufgerufen wird. Diese Option ist
nur in der Plus-Variante vorhanden.

Zahlenwerte, Einheiten und Grenzwerte

Bei verschiedenen Zahlenwerten kdnnen mehrere Einheiten ausgewahlt werden. Dies ist bei den
vorgegebenen Feldern unter Anderem der Tatsache geschuldet, dass die alten und die neuen
Bundeslander einige Werte in unterschiedlichen Einheiten erfassen.

g Fest

e Verlauf

...... Labor

------ Entziindung
------ Antikdrper
------ Stoffwechsel

Feldiitel (Maske, Briefe)  |GPT (ALAT)

Feldtyp Zahlenwert
E In der Patientenakte anzeigen
E Feld in GDPR-Export einschlieBen

------ Bluthild 1 e
""" . Leberwerte Einheit ,f'l ! Wichtige MNachkommastellen
i GOT (ASAT) Hinweise!
GPT (ALAT) Oberer Grenzwert Bitte
_ unbedingt
CEMITEREN Unterer Grenzwert beachten!

; Bilirubin

...... Ap
------ Nierenwerte
------ Sonstiges Labor
------ Endo. Fkt.Tests
...... Blut

...... Leber
------ Labor Knochen

------ Hormaone

Unter (1) kdnnen Sie die Einheit einstellen, in der Sie dokumentieren. Diese sollte idealerweise mit
Ilhren anderen Systemen Gbereinstimmen.

Wenn der betreffende Wert in eine Berechnungsformel oder einen Score eingeht, ist es
absolut entscheidend, dass die hier eingestellte Einheit mit der Einheit der eingetragenen oder
importierten Werte iibereinstimmt!

Eine Anderung der Einheit ist zwar jederzeit mdglich (1), rechnet aber keine erfassten und bislang
ausgerechneten Werte um. Wenn Sie begonnen haben, mit der falschen Einheit zu dokumentieren
und falsche Berechnungen im System haben, wenden Sie sich bitte an den itc-Service (service@itc-
ms.de), der kann dieses Problem kostenpflichtig auf der Datenbankebene |6sen. Das ist nicht trivial
und sollte durch eine saubere Priifung der Einheiten von Beginn an vermieden werden.

Sie kdnnen jederzeit die Anzahl der Dezimalstellen anpassen (2), auf die RheMIT rundet. Bitte
beachten Sie, dass RheMIT das in der Wissenschaft tibliche symmetrische Rundungsverfahrenm
verwendet, das sich vom bekannten kaufmannischen Rundungsverfahren insofern unterscheidet, als
dass die genaue Mitte zwischen zwei Werten immer zur geraden Zahl hin gerundet wird.

Nachtragliche Anderungen der Dezimalstellen (2) machen natiirlich bereits berechnete und
gerundete Ergebnisse nicht genauer, diese werden dann in der zuvor gerundeten Genauigkeit mit
mehr Dezimalstellen angezeigt.

Die unter (3) eintragbaren Grenzwerte kénnen genutzt werden, um die Uber- und Unterschreitung
plausibler Bereiche anzuzeigen. Es ist nicht die Aufgabe von RheMIT, eine medizinische
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Interpretation der Werte vorzunehmen, da dies Aufgabe des Arztes ist und dies bei Software
Medizinproduktstatus erfordert, den RheMIT auf Grund seiner Zweckbestimmung/ssl nicht hat.

Wenn Daten aus dem Labor importiert werden, kdnnen diese eigene Plausibilitadtsbereiche haben,
welche die hier eingegebenen Werte Ubersteuern. Die unter (3) eingetragenen Werte kommen
daher nur dann zum Einsatz, wenn das Item selbst Uber keine Grenzwerte verfiigt. Unterschreitungen
werden in blau, Uberschreitungen in rot angezeigt.

Eigene Itemtypen anlegen

Mit dem Plus-Modul kdnnen eigene Items angelegt werden. Hier kann aus den verfligbaren
Feldtypen gewahlt werden.

Item hinzufiigen

Bitte wahlen Sie den gewdnschten ltemtyp aus:

Liste mit Einfachauswahl Ja/Nein |v I:

- Datum T.M.J ~L
Unscharfes Datum J, M.J oder T.M.J ¥
Unscharfes Datum M. oder T.M.J

Liste mit Mehrfachauswahl

Liste mit Einfachauswahl eigene Liste

Liste mit Einfachauswahl Geschlecht

Liste mit Einfachauswahl Positiv/Negativ

Liste mit Einfachauswahl Ja/Nein/Unbekannt ]

Der gewahlte Feldtyp kann nach Anlage des Feldes nicht mehr verandert werden.

Bei Einfachauswahlfeldern stehen neben einer selbst definierten Liste auch die vorgefertigten Listen
wie Ja/Nein oder Links/Rechts etc. zur Verfligung, die nicht erweitert werden kénnen. Auswahllisten
mit eigener Liste sowie Mehrfachauswabhllisten (welche die Auswahl mehrerer Optionen
nebeneinander erlauben), kdnnen natirlich dann entsprechend selbst definiert und gepflegt
werden.

Formeln
% Datei Start Management [MIWiGUERE Administration  Hilfe EMIL Diabetes Plus
ﬁ . Lltem Laschen Umbenennen Q q
O . Ricksetz o G lasch .
Zuriick Neu  Speichern Hcksetzen MNeue Gruppe OrUPPEIOSEEN | o chen  Weitersuchen
Dashboard ltemtyp Gruppe Suche
...... Fest . . = tf |
...... Verlauf Feldtitel (Maske, Briefe]  |Eine Testforme
visit Feldtyp Berechneter Wert bzw. Score
Untersuchungen i i
Therapie E In der Patientenakte anzeigen
- Impfungen E Feld in GDPR-Export einschliefen
o Eine Testformel
[ Erfragt Berechnungsformel Gewicht * 100 + 2 * groesse - rrsyst o
- Bdgen und Scores ? wvariablen
- Beurteilung
Fiibe . s
7 Variable auswahlen
e Einhelt | |
Befunde Wahlen Sie eine Variable aus. Sie wird an der aktuellen .
Oberer Grenzwer Schreibmarkenposition in die Formel eingefiigt. jgien anzeigen
Appar. Unters. .
Erndhrung Unterer Grenzwen |EEr (mm/h) ~ |mnten anzeigen
------ Labor CRP (mg/dL)

C3-Komplement (mg/dL)
C4-Komplement (mg/dL)

Ferritin (Lg/L) e
HDL (mg/dL)

LDL (mg/dL)

Cholesterin (mg/dL)

Triglyceride (mg/dL)

HbAlc (mmaol/mol)

= oo e o Himnalahin foddly F
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Mit dem Plus-Modul selbst angelegte berechnete Felder kdnnen mit einer Formel ausgestattet
werden, wenn der Feldtyp Berechneter Wert bzw. Score ausgewahlt wurde. Diese Formel kann auf
alle anderen Items des selben Visits in Form von Variablen zugreifen.

Im obigen Beispiel wurde unter (1) die Formel

Gewicht * 100 + 2* Groesse + RRSyst
definiert.

Um eine Variable in die Formel einzufligen, missen Sie die Schreibmarke im Feld (1) an de
gewunschte Stelle setzen und dann den Button Variablen (2) betatigen, der die Liste aller
verfigbaren Items in einer Liste anzeigt (3). Die dort gewahlte Variable wird Uiber OK eingefiigt.

Eine Referenz aller in Formeln verfiigbaren Funktionen finden Sie unter Formelfunktionen|sssl.

Mit dem Button Test (4) kdnnen Sie die Formel prifen. Dazu setzt RheMIT alle Variablen auf den
Wert 50 und versucht, die Formel zu berechnen. Wenn dies gelingt, zeigt RheMIT das errechnete
Ergebnis an, das Sie dann manuell Gberprifen konnen. Tritt ein Fehler auf, da die Formel Fehler
enthalt, wird eine entsprechende Meldung angezeigt.

Eigene Formulare

RheMIT mit Plus Modul erlaubt es auch, eigene Formulare zu definieren, die sogar mit eigenen
Scoreberechnungen ausgestattet werden kdnnen. Details dazu finden Sie hierf2l

3.10 Datenbankpflege

Die Datenbankpflege zeigt technische Informationen an und ermdglicht verschiedene Aktionen an
der Datenbank auszufiihren.

Administration

z « Datenbank E B
irbeiter Datenbank-Meni schlieBen b E

Protockolle...
Datenbankpflege...

m Patientendubletten finden und zusammenfihren... E

Direkt per SQL auf die Datenbank zugreifen...

Sie finden folgende Funktionen
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Datenbankpflege

Im folgenden stehen Ihnen verschiedene Operationen zur Verfiigung, das EMIL 5-System zu pflegen. Im
Mormalbetrieb sind diese Optionen nicht erforderlich, man kann damit aber in bestimmten Situationen
Antwortzeiten bei groBen Datenbanken verbessern.

Der EMIL 5-Serverprozess (nicht der Praxis oder Klinikserver) wird neu
eustart Applikationsserver gestartet. Im laufenden Betrieb kann das bei Arbeitspldtzen, die in diesem
Moment speichern, zu Fehlern fihren.

Mach sehr langer Betriebsdauer kann das Auffrischen der Indexstatistiken
Indexstatistiken eine Verbesserung der Antwortzeiten bei Datenbankzugriffen fiihren, in
der Regel ist diese aber kaum spirbar.

Die Bereinigung beseitigt redundante Protokolldateien, die bei Import aus
Log-Bereinigung einem anderen System entstanden sein kdnnen und kann zu erheblicher
Beschleunigung fiihren.

_ o Die Medienbereinigung archiviert Scan- und Bildeintrage, zu denen keine
Medien-Bereinigung Dateien auf den Server geladen wurden. Solche Eintrdge kdnnen durch
Abbriiche der Bulk-Medienimportfunktion entstehen.

© © 00

Der CSV-Datendump erzeugt eine C5V-Datei mit den Daten der
CsV-Datendump Patientenakte. Es wird empfohlen, fiir Auswertungszwecke etc. statt
dessen das EMIL-Plattform-AP| zu vwerdenden (siehe Hilfe).

Schlieien Hinweis: Die System-Infos finden sich unter dem Menipunkt "Protokolle” Hilfe

., A

Server-Neustart (1) ermoglicht es, den RheMIT Serverprozess neu zu starten. Dies sollte im
Normalfall nie erforderlich sein, zumal der Applikationsserver im Mehrplatzbetrieb jede Nacht um
0:00 Uhr neu gestartet wird. Wahrend des Neustarts kann es kurz zu Fehlern beim Speichern von
Arbeitsplatzen kommen, wenn dies im laufenden Betrieb gemacht wird. Diese kdnnen allerdings
durch erneuten Speicherversuch ohne Datenverlust speichern.

Index-Statistiken (2) erlaubt es, die Statistiken, auf Basis derer der Datenbankserver die Nutzung
von Indexen beurteilt, neu zu erstellen. Wenn Operationen auf der Datenbank tber Jahre langsamer
werden, kann es helfen, diese neu zu erstellen, damit die Entscheidungsgrundlage flr den Optimizer
des Datenbankservers wieder korrekt ist.

Log-Bereinigung (3) ermdglicht das Loschen redundanter und temporarer Daten aus der
Datenbank. Dabei werden keine Nutzdaten, auch keine "geldschten" Eintrage beseitigt, es handelt
sich im Wesentlichen um zwischengespeicherte Daten aus Importen und unnétige
Protokolleintrage, welche als Ballast in der Datenbank mitgeschleppt werden und diese
verlangsamen kdnnen. Diese Funktion kann z.B. eine nach einem Import auf mehrere GB
aufgeblahte Datenbank bereinigen. Die physikalische DatenbankgroBe wird dabei nicht verandert,
dennoch sind bestimmte Protokolltabellen kompakter und damit schneller.

Im Gegensatz zu serverlosen Datenbanken wie z.B. MS-Access wirkt sich eine Verkleinerung der
Firebird Datenbankdatei nur unwesentlich auf die Performance der Datenbank aus. Dennoch kann
der Serveradministrator die Datenbank nach einer Bereinigung oder der Loschung gréBerer
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Datenmengen die Datenbankdatei komprimieren. Dazu findet sich das Tool itcMaint.exe im Bin-
Ordner der serverseitigen Installation. Die Anwendung erfordert aber eine Betriebsunterbrechung.

Medien-Bereinigung (4). Diese Option ist nur in der Plus Variante verfligbar. Wenn Mediendaten
uber die Bulk-Import-Funktion eingelesen werden und dieser Prozess auf Fehler [auft, kdnnen dabei
Medieneintrage entstehen, die zwar in der Datenbank angelegt sind, zu denen aber keine gultigen
Mediendaten existieren. So lange diese Eintrage nicht archiviert sind, kdnnen sie tiber Wiederholung
der Importfunktion nicht nachgetragen werden. Diese Eintrage kdnnen mit der Medien-Bereinigung
archiviert werden, um einen Reimport zu ermoglichen.

CSV-Datendump (5): Dieser Prozess erzeugt eine CSV Datei mit allen Daten der Patientenakte
ohne Medien und Dokumente. Die Erstellung kann bei groBen Datenmengen erhebliche Zeit in
Anspruch nehmen. Die Funktion ist nur der Vollstandigkeit halber vorhanden, fir Auswertungen der
Rohdaten sollten die Query-Schnittstelle[2#] oder das EMIL Platform API[=2 verwendet werden, das
in allen Systemen verfligbar ist.

3.11 Protokolle

Die Systemprotokolle finden sich sowohl unter Administration|Datenbank|Protokolle als auch im
Hilfemenl im Bereich Service, damit diese fiir den Service wichtigen Informationen auch dann
eingesehen werden kdnnen, wenn die aktuelle Anmeldung das Administrations-Menu ausblendet
hat. Alle Protokolle k&nnen hier nur angezeigt und nicht geldscht werden.

Hinweis: Da der System-Audittrail potentiell sensible Daten enthalten kann, wird dieser nicht mit
angezeigt, wenn die aktuelle Anmeldung keine Administrationsrechte hat.

Systemprotokolle

igfos '\ Cliepilog App-Sepgar-log DE-Segar-log ITC-Congagat-1 0g Sys-Auditrail 111
.9 © 0- 0 0
Client Umgebung Matives Windows I
Client Installationsordner Choworkyemil_binEMILY,
Client Temporarer Ordner ch\Windows\Temp',
Server Version 3.05.07
Database Schemaversion 290
Applikationsserver Adresse 127.0.0.1:8443
Server Plattform Windows
Server Rootordner choworkemil_binEMILY,
Aktueller Server Ordner choworkemil_binEMIL\binQ00000,
Hintergrundprozesse guard, guard_emildev, server, server_emildev,
server_emiltrain, server local
Server Temp-Ordner ChWindows\Temp\itcEMILDev1Y,
Applikationsserver - Firebird 127.0.0.1/57147
Firebird SQL-Engine Version 3.04
GriBe SQL-Datenbank 1.372.512 KB (EMILDev)
GrofBe Mediendateien 315,966 KB

(1) enthalt eine Zusammenfassung technischer Informationen, die fir den Service hilfreich sind.

(2) ist das Protokoll des lokalen Clients, das auch benutzerspezifisch ist. Es enthalt aufgetretene
Fehler und andere technische Informationen.

(3) ist das Protokoll des RheMIT-Serverprozesses. Hier landen Meldungen des Servers wie die
Neustarts, Aktualisierungen und auch aufgetretene Fehler.
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(4) ist das Protokoll des Firebird-SQL Datenbankservers. Es kann Uber die Zeit recht groB werden,
sodass die Anzeige etwas dauert.

(5) ist das Protokoll der ITC-Connect Schnittstelle. Dieses Protokoll ist leer, wenn keine HL7 oder
HCM Anbindungen laufen.

(6) ist der System-Audittrail, in dem nicht direkt patientenbezogene Aktivitaten wie
Dublettenverschmelzung etc. protokolliert werden.

3.12 Dubletten suchen und beseitigen

Unter Administration/Datenbank finden Sie die Funktion Patientendubletten suchen und
zusammenfiihren.

Bitte versichern Sie sich vor einer Zusammenfiihrung, dass Sie liber eine aktuelle und
zuverlassige Datensicherung verfiigen, da der Vorgang nur sehr aufwandig wieder riickgangig
gemacht werden kann. Es werden zwar keine Daten liberschrieben, jedoch ist das Entfernen
der aus der Dublette hinzugefiigten Daten sehr miihselig.

Der Prozess ist zweiphasig:

Im ersten Durchgang sucht RheMIT die entweder die gleiche Verknipfung zum Praxissystem oder
Krankenhaus Informationssystem tragen oder die in Name, Vorname und Geburtsdatum
Ubereinstimmen. Daraus wird eine Liste generiert, die beim zweiten Aufruf des Fensters in einem
zweiten Reiter zur Verfligung steht. Auf dem zweiten Reiter

RheMIT sucht Patientenakten. Uber zusatzliche Optionen kann der Suchvorgang beeinflusst werden:

Dublettensuche in der Datenbank

/ Suche starten 1]l

Diese Funktion sucht nach Dubletten (doppelt angelegten Patientenakten) und
ermdglicht es, diese zusammenzufihren. Dubletten kénnen z.B. dadurch
entstehen, dass Sie den gleichen Patienten z.B. Gber die PVS Schnittstelle anlegen
und anschlieBend einen Import aus einem Vorgangersystem durchfiihren, in dem
dieser Patient auch enthalten ist.

Der Suchprozess ist komplex, da auch auf ltemkollisionen gepriift wird. Daher
wird er im Hintergrund auf dem RheMIT-Server ausgeflhrt. Sie erhalten eine
Meldung, wenn er abgeschlossen ist und kénnen RheMIT zwischenzeitlich
beenden oder andere Arbeiten darin durchfihren.

Nach Durchflhrung der Suche steht lhnen auf einem zweiten Reiter das Suchergebnis zur Verfligung.
|:| Klangliche Représentation von Namen bertcksichtigen (Achtung: Kann sehr viele Fundstellen erzeugen!)

|:| Zuvor als “nicht Dublette” markierte Funde wieder in die Suche einbeziehen

Suche einschranken auf Nachnamen bzw. Nachnamensfragment | e

Maximale Abweichung der Geburtsdaten von Dubletten in Tagen u 4 ]

QK Abbruch Hilfe

Wenn Sie Dubletten suchen, die durch falsche Eintragungen von Namen - beispielsweise Maier und
Meier - entstanden sind, missen Sie die Option (1) aktivieren, um diese zu finden. Bitte beachten
Sie, dass dadurch moglicherweise andere, falsch positive Dublettenkandidaten gefunden werden
kdnnen. Bitte verwenden Sie diese Option zusammen mit einer Sucheinschrankung.
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Wenn Sie versehentlich eine Dublette als "nicht Dublette" markiert haben, wird sie in den normalen
Suchalgorithmen nicht mehr gefunden. Fir diesen Fall kénnen Sie diese Markierung bei der Suche
mit der Option (2) ausschlieBen. Ublicherweise sollte diese Option aus sein.

Uber die Sucheinschriankung (3) kénnen Sie die Dublettensuche auch einen bestimmten Nachnamen
oder ein Nachnamenfragment (Mai findet Maier...) einschranken. Diese Option ist in Kombination
mit der Option (1) empfohlen.

Ublicherweise werden Dubletten nur erkannt, wenn die Geburtsdaten genau Ubereinstimmen. Sie
kdnnen hier eine Toleranz in Tagen angeben, in dem Geburtsdaten verglichen werden, die Vorgabe
ist 0 Tage.

Die Suche selbst wird mit OK gestartet und lauft - abhangig von Patientenzahl und Serverleistung -
einige Zeit. Daher wird sie auf dem Server im Hintergrund ausgefihrt und Sie erhalten eine
Meldung in RheMIT, wenn der Suchprozess abgeschlossen ist. Sie kdnnen nattrlich RheMIT auch
verlassen und den Arbeitsplatz ausschalten.

Ist der Prozess abgeschlossen, rufen Sie die Funktion erneut auf und wahlen den Reiter Suchergebnis.

Dublettensuche in der Datenbank

Suche starten Suchergebnis o e
Dublette IAIction [ A

@) Daten von #999 Lona Malter *17.10.1982 Ubergehen
hinzufigen zu #18 Lona Malter *17.10.1982 Zusammenfihren
#999 Lona Malter archvieren.

Unterschiede in Geschlecht, Rheuma Hauptdiagnose!
150 Verlaufs-/Laboritems kollidieren mit unterschiedlichen Werten!

Keine Dublette

@ Daten von #10027 Flimmomann Huntantendok *22.05.1961 Zusammenfihren
hinzufiigen zu #10022 Flimmomann Huntantendok *22.05.1961
#10027 Flimmomann Huntantendok archvieren.

Daten von #10028 Flimmomann Huntantendok *22.05.1961 Ubergehen
6 hinzufiigen zu #10022 Flimmomann Huntantendok *22.05.1961

#10028 Flimmomann Huntantendok archvieren.

Unterschiede in Rheuma Hauptdiagnose!

< >
oK E | Abbruch Hilfe

In Spalte (1) sehen Sie die Dublettenfunde mit Hinweisen auf eventuelle Kollisionen sowie ein
Hinweissymbol Uber den Status. In Spalte (2) kénnen Sie Uber Doppelklick (oder [F2]) im Mend (3)
auswahlen, ob die Fundstelle:

e (ibergangen werden soll -> Ubergehen
e zusammengefihrt werden soll -> Zusammenfihren
e als nicht Dublette markiert werden soll -> Keine Dublette

RheMIT bereitet die Suchergebnisse bereits fur Sie auf. Eindeutige Dubletten, bei denen es keinerlei
Kollisionen gibt, werden mit einem griinen Hakchen markiert (4) und bereits zum Zusammenfihren
markiert. Gibt es ausschlief3lich Unterschiede im Geburtsdatum (wenn die Toleranz bei der Suche
<>0 gewahlt wurde), den festen Daten oder im Namen, so wird eine orange Warnung angezeigt (6)
und diese Fundstelle wird zum Ubergehen markiert. Gibt es bei den Verlaufs- oder Labordaten
Kollisionen, also verschiedene Werte zum selben Visit, wird dies angezeigt und die Fundstelle wird
mit einer roter Markierung versehen (5) und ebenfalls zu Ubergehen markiert.
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Die Zusammenfihrung wird anschlieBend mit OK (7) gestartet. Dabei figt RheMIT aus der
Quellakte nur Items und Datenfelder hinzu, die im Ziel nicht vorhanden sind. Kollisionen werden
daher nicht aufgeldst.

Der Quellsatz wird anschlieBend archiviert, da RheMIT keine Daten [6scht und kann im Bedarfsfall
Uber Offnen/Archivierte anzeigen und wieder reaktivieren. Bei archivierten Quelldatensétzen
werden KIS- und PVS-ID geldscht, um beim eventuellen Reaktivieren keine erneuten Dubletten zu
erzeugen.

Sie erkennen iiber das Zusammenfiihren hinzugefiigte Items im Audittrail:

Roemer - Verlaufsdaten
£4/18.02.2020 02.02.2020 25.11.2019 03.07.2019 13.02.2019 f
By H776 E77a 770 766 }
& 201 B 201 £ 199 B 195 B 191

1 - Audit-Trail Schmerz (Patient) (mm}) (18.02.2020)
60

Der Audit-Trail zeigt alle Anderungen in diesem Feld seit Beginn an. Oben in der Liste befindet sich der ak#
Bitte beachten Sie, dass nur Inhalte angezeigt werden, die bereits gespeichert wurden.

Gespeichert

22.10.2020 18:54:50 Programmadministrator ~ ITCMS/
aus Dublette

B Gewicht?

" ,f — e e -f, Y. P, ,j ot et s T

3.13 Direct-SQL

Diese Funktion sollte nur eingesetzt werden, wenn Sie genau wissen, was Sie tun, da sie den
direkten Zugriff auf die Datenbank am Applikationsserver vorbei erméglicht.

Sie dient vor allem dem ITC Service spezielle Anpassungen fiir Sie vorzunehmen oder auch
Abfragen, die Uber die normalen Wege nicht moglich sind und die dann in eine Excel-Datei
exportiert werden kénnen.

Die Regeln und Protokollmechanismen der Datenbank sind zwar auch hier in Kraft, es kénnen
aber durch unsachgemiBe Anderungen Schiden an der Datenkonsistenz bis hin zu totalem
Datenverlust verursacht werden.
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Direct SQL
select * from item i join visit v on v.id=i.visit_id where v.subject_id=2 :
v

ID VISIT_ID

296689;
2068896
2068897
2060898
2068899
2060900
2060901
2060902
20860963
2060984

¢

SchlieBen

138579
138579
138579
138579
138580
13e580
13e580
13e58e
138580
138586
13e580

TYPE_ID

50601
50600
58194
50193
18379
52042
10048
12000
50128
58601
50600

COPIED_FLAG TEXT

Falsch
Falsch
Falsch
Falsch
Falsch
Falsch
Falsch
Falsch
Falsch
Falsch
Falsch

3.14 Textbausteine und Makros (+)

(WIDEMEMO)
(WIDEMEMO)
(WIDEMEMO)
(WIDEMEMO)
(WideMemo)
(WideMemo)
(WIDEMEMO)
(WIDEMEMO)
(WIDEMEMO)
(WIDEMEMO)
(WIDEMEMO)

LOW_VAL HIGH_VAL E) A

48.3 40.3 Fe
28.7 28.7 F&
24.9 24.9 F&
2.6 2.6 Fe
4.1 4.1 Fe
4 4 Fi
2.5 2.5 Fe,
>
Hilfe

Das Plus-Modul fugt Textbausteinfunktionen hinzu, die global im Freitexteditor und auch in der
Textverarbeitung zur Verfligung stehen. Innerhalb der Editoren kdnnen Textbausteine als Makros
verwendet werden, in dem man den Bausteinnamen einggibt und [F3] betatigt.

Wenn Sie die Textbausteine im Freitexteditor aufrufen, kdnnen Sie zudem den passenden aus der
Baustruktur wahlen und an der aktuellen Schreibposition in den Text einfligen.

Die Verwaltung der Textbausteine steht sowohl im Freitexteditor als auch in der Textverarbeitung
zur Verfligung, um schnell Erweiterungen vornehmen zu kénnen. Im Freitexteditor findet sich dazu
der Button mit dem Puzzleteil in der Werkzeugleiste:

O x k@ | FK
Lol ipsum dolor sit amet, consetetur sadipscing elitr, sed diam nom
dolore na aliquyam erat, sed diam voluptua.

At vero eos et accusam et justo duo dolores et ea rebum. Stet clita kas
Lorem ipsum dolor sit amet. Lorem ipsum doleor sit amet, consetetur s:

u =

In der Textverarbeitung steht die Funktion im Ansicht zur Verfliigung:

RheMIT 5.17.78
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& Ansicht 4 Einfligen g Format = | A '-\| A- A+| F K
¢ Meni schlieBen RN AT R RN T TR I NPT
Normal

Seitenlayout

Lesemoduslayout

Seitenbreite

Ganze Seite

Rechtschreibfehler anzeigen

Sonderzeichen anzeigen

+}+ VergréBern

»x Verkleinern

100% Anzeigen
& Benutzerwérterbuch ... ‘

4 Textbausteine/Makros ...

Innerhalb der Textbausteinverwaltung stehen alle Textbausteine in einer Baumstruktur (1) in
Kategorien zur Verfligung. Wenn Sie Schreibberechtigung bei Textbausteinen besitzen, konnen Sie
die Bausteine per Ziehen und Ablegen mit der Maus umsortieren und umbenennen, neue
Kategorien und Bausteine (3) anlegen sowie Bezeichnungen und die Textinhalte andern (4) sowie
Bausteine |8schen (5). Um das Risiko versehentlicher Anderung zu verkleinern, miissen Sie zur
Anderung eines Bausteins das Rechtsklickmeni in der Baustruktur aufrufen und explizit in den
Anderungsmodus gehen. Die Anderung kann dann direkt im Bausteintext unter (2) vorgenommen

werden.

=] E Textbausteine Lorem ipsum dolor sit amet, consetetur sadipscing elitr, sed diam nonumy eirmod
- tempor invidunt ut labore et dolore magna aliquyam erat, sed diam voluptua.

S Gruppe2

Bausteind
At vero eos et accusam et justo duo dolores et ea rebum. Stet clita kasd gubergren, no
Gruppel - - - - .
. sea takimata sanctus est Lorem ipsum dolor sit amet. Lorem ipsum dolor sit amet,
Bausteini consetetur sadipscing elitr, sed diam nonumy eirmod tempor invidunt ut labore et
i dnlare magna aliquyam erat, sed diam voluptua.
: Bal Meni schliefen
= Gruppl . K0S etaccusam et justo duo dolores et ea rebum. Stet clita kasd gubergren, no
Neuer Textbaustein

Bal sanctus est Lorem ipsum dolor sit amet.

MNeue Kategorie

Textbaustein dndern

MName dndern

Léschen

E Kategorien |:| Kategorien und Elemente - beim Start automatisch aufklappen

Tipp: Zumfevon Textbausteinen in der Baustruktur rechts klicken
oK Abbruch Hilfe

Die Einstellung (6) sind vorwiegend fir die Nutzung der Funktion zur Auswahl von Textbausteinen
innerhalb des Freitexteditors gedacht.

Sie kdnnen in Textbausteinen auch Stellen markieren, in denen Sie Werte ausfillen wollen. Dazu
schreiben Sie einfach das Zeichen # in den Bausteintext. Innerhalb des Freitexteditors (nicht in der
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Textverarbeitungmﬁ) kdnnen Sie dann schnell zwischen diesen Zeichen springen, um Texte mit
Zusatzangaben zu vervollstandigen.

RheMIT - Private Notizen

E E Textbausteine Der Patient hat leider # Termine nicht wahrgenommen, wovon er nur # zeitig vorher
Gruppel abgesagt haben.
Baustein1
Baustein2
Baustein3
Gruppe2

Gruppe3
Baustein5

3.15 Benutzerworterbuch (+)

Mit dem Plus-Modul steht eine Rechtschreibpriifung in den Freitextfeldern der Akte sowie natdrlich
in der Textverarbeitung zur Verfliigung. Diese verwendet ein deutsches Standardwdrterbuch sowie
eine Auswahl medizinischer Fachbegriffe und kann fachspezifisch mit eigenen Begriffen erweitert
werden.

Bei der Rechtschreibprifung in Dokumenten oder Freitextfeldern konnen direkt durch Anklicken
falsch markierten Worte in das Benutzerwdrterbuch Gbernommen werden und wenden ab da nicht
mehr markiert. Fir Falle, in denen eine Korrektur des Worterbuchs erforderlich ist, beispielsweise
wenn versehentlich ein falsches Wort hinzugefiigt wurde, kann dieses Wérterbuch korrigiert werden.

Uber Ansicht/Benutzerwérterbuch in der Werkzeugleiste der Textverarbeitung und einen Button im
Freitexteditor konnen Sie das Benutzerwdérterbuch (1) pflegen, in dem Sie Zeilen |6schen (4) oder
hinzufiigen (3). Uber (2) verlassen Sie den Dialog. (5) und /6) erlauben bei entsprechender
Berechtigung Export und Import des Worterbuchs.

©|00|0| ==

Kdrpergréfe

Kdrperkleine

I Schramambel
' schramambel o ”.]d:

Bitte beachten Sie, dass Anderungen am Benutzerworterbuch unmittelbar mit lhrem RheMIT-
Server synchronisiert und sukzessive auf alle RheMIT Arbeitsplatze verteilt werden.

Anderungen am Wérterbuch werden in Echtzeit mit dem RheMIT-Server synchronisiert und
sukzessive auf andere Arbeitsplatze weitergegeben. So profitieren alle Arbeitsplatze von der Pflege
des Benutzerwdrterbuchs und missen dieses nicht einzeln manuell aufbauen. Da ein permanenter
Synchronisationsvorgang unndtige Netzwerk- und Rechenlast erzeugen wirde, wird das
Benutzerwdrterbuch bei jedem Start von RheMIT und beim Aufruf dieser Funktion frisch vom Server
abgerufen. Wenn Sie also wissen, dass das Benutzerworterbuch an einer anderen Station erweitert
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wurde, rufen Sie einfach einmalig diese Funktion auf und verfiigen dann auch sofort Uber die
Neuerungen.

Zusatzlich zur Pflege einzelner Eintrage kann das gesamte Worterbuch exportiert und wieder
importiert werden. Dies ist an das Recht Wérterbuch: Komplett-Export und Import gebunden. Beim
Import kann das vorhandene Worterbuch zunachst geléscht werden. Wenn nicht, werden nur
Eintrage importiert, die nicht bereits vorhanden sind, um Dubletten zu vermeiden.

Exportiert und importiert werden nur Textdateien mit ANSI Zeichensatz. Die beste
Vorgehensweise ist, zunachst das aktuelle Woérterbuch zu exportieren (5), in die erzeugte Datei per
Copy/Paste die neuen Worter einzufligen und dann diese Datei zu wieder zu importieren (6) und
dabei die vorherige Liste zu |6schen.

Ohne Loschen kénnen so auch Listen neuer Worter einfach angefiigt werden.

3.16 Zuordnungen (Mappings)

In RheMIT kdnnen Zuordnungen gelernt werden, beispielsweise um empfangene Medikationsdaten
von Schnittstellen auf die RheMIT-Systematik abzubilden.

Wahlen Sie zunachst die Zuordnungsliste, in der Korrekturen vorgenommen werden sollen. In der
Liste werden nur die Quelldaten der Zuordnungen angezeigt.

Um eine fehlerhafte Zuordnung zu beseitigen, lokalisieren Sie zunéchst diesen Eintrag in der Liste
und klicken Sie dann mit rechts auf diesen Eintrag. In Menu kann nun dieser Eintrag aus der
Zuordnungsliste entfernt werden.

M ‘

Zuordnungen von ‘ Préparatenamen

fentanyl abz 75ug/h 10 matrixpfl. (je 12,375mg) n2 (fentanyl)
ibu 400 akut - 1 a pharma® 20 filmtbl. (ibuprofen)

kineret® 100mg/0,67ml inj. 28 figrtigspr. gradu. n3 (anakinra)
lantarel® 2,5 mg 10 tabletten n1| Ment schlieRen
metex® 2,5mg 30 thl. n3 (metho

metoprololsuccinat 1a ph. 95mg

Zuordnung léschen )
- rolol succinat)

ramipril-ratiopharm® 5mg 100 tbl. n3 (ramipril)
roactemra® 162mg injektionsldsung 4 fertigpen n2 (tocilizumab)

simva-aristo® 40mg 100 filmtbl. n3 (simvastatin)

A A

Diese Funktion ist in aller Regel nur erforderlich, wenn eine Zuordnung nicht vorhanden sein soll, da
sich Zuordnungen durch Neuzuordnung des betroffenen Items zu einem anderen Ziel in der Regel
korrigeiren lassen.
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4 Arbeiten mit RheMIT

Das Dashboard wird immer dann angezeigt, wenn keine Patientenakte getffnet ist. Es besteht aus
einer Reihe Komponenten, die arbeitsplatzbezogen ein- oder ausgeblendet werden kdnnen.
Abhangig von der Ausbaustufe und Konfiguration von RheMIT stehen méglicherweise nicht andere
als die in der Abbildung gezeigten Panels zur Verfligung.

. 3 ﬁ Dashboard (Stand 15:27 Uhr) P © Auffrischen
B U schiieBen Aktueller Exportstatus - Klicken fiir Aktionen

Auffrischen + Export fur 3. Quartal 2020 erledigt (nachster in 41 Tagen;
Exportbereite Datensatze fiir 4. Quartal 2020 (Unvolistandige werden nicht exportiert)

:sklick auf Balken fiir weitere Optionen

Studien: Einschreibungen/Consents

B Exporte
Studie/Vertrag Gesamt  Vollstandig  Mit Hinweis  Unvollstandig
Todos Studien VERKO 0 0 0 9
Wiedervorlage PETRA 0 0 0 4
200 Rheuma One (Modul 1 5 2 3 1424
Barmer Regional 0 0 0 2
600 Kemdokumentation 1 1 0 0

400

200

VERhO PETRA RhOne M1  BARMER  Kerndoku RhOne M2 Barmerbes.

@ Eingeschrieben [J mit Einverstandnis (10021 Patienten gesamt)

Patienten mit Todos fiir Studien - Klick springt direkt in die Akte Wiedervorlage - Klick springt direkt in die Akte

Aktuelles Quartal v ® Bericht ¥ Gefiltert| | u E. Abele-Zwicker Tagebuch einsehen A
' 4 . (#10003) Rheuma One (Modul 1), Rheuma One (Modul..| A | | = L Achatzinger stromsuglito
© |l Abt #127) VERhO a R Amon 4564654 456 456 45 456 456 456 456 456 456 456 4
O ™ |H. Granger (#2) Barmer besondere Versorgung, Rheuma One... a G. Anders-Wieder 353453 fhdfhfgh dfghSeshSehseh
o D. Muster (#10006) PETRA, Rheuma One (Modul 1), Barmer Regi...
O C. Stommel (#126) Rheuma One (Modul 1)
o M. Warnke-Both (#7) Rheuma One (Modul 1)
O t. uluntu (#10024) VERhO

E. Abele-Zwicker (#9128) Rheuma One (Modul 1)

v

Legende: 0 Unvollstandig Hinweise ~“, Abgelaufen "= Hat Visit im Priifzeitraum v

Die Dashboard Panels (in der Abbildung werden vier angezeigt, bis zu sechs sind moglich), zeigen
den Datenstand an, der oben in der Titelleiste angezeigt wird. Uber das Zahnrad (1) kénnen Sie ein
Menu 6ffnen, in dem Sie zum einen die Dashboard-Panels aktualisieren und zum anderen auch
auswahlen kdnnen, welche Informationen angezeigt werden sollen. Auch tber den Button
Auffrischen (2) kdnnen Sie die Panels aktualisieren.

Die angezeigten Panels (hier aus RheMIT) stehen auch als eigenstandige Funktionen unter
Management zur Verfligung, wenn sie mehr als informativen Charakter haben. Dadurch kénnen sie
auch dann verwendet werden, wenn sie im Dashboard zugunsten anderer Informationen oder
zugunsten des zur Verfligung stehenden Platzes ausgeblendet sind.

Das Panel unten rechts beispielsweise zeigt die Wiedervorlagelistel 711 des aktuellen Benutzers an,
diese Funktion steht auch unter Management zur Verfiigung, sollte dieses Panel ausgeblendet
werden.

Das Panel oben links zeigt eine Grafik der Einschreibungen in die verschiedenen
Versorgungsvertrage an. Rechtsklick auf die Balken ermdglicht es, Teilnehmerlistenl o]
anzuzeigen..Oben rechts ist das Exportpanel, das auch als Funktion Export( s unter Management zur

Verfiigung steht und deren Funktionen unter Studien/Versorgungsvertrige|beschriebenl 1 sind.

Unten links sehen Sie die To-do Liste, die ebenfalls als eigenstéandige Funktion im Management-

Menii aufgerufen werden kann und unter Studien/Versorgungsvertrage|Todo-Liste beschriebenl «1

Ist.
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4.1 Patient manuell anlegen

Dies erreichen Sie tber das Meni Start|Neu (1) oder [STRG]+[N]:

Selall hManagement  Administrat

oMNeu " Speichern m

Bffnen ERen Riicksetz oo

RheMIT legt einen Patienten mit Stammblatt, festen Daten, Verlaufsdaten und Laborblatt an, in das
sofort Daten eingegeben werden kdnnen.

Die Chipkarte kdnnen Sie - ein passendes Chipkartenlesegerat voausgesetzt - anschlieBend Uber
den Chipkartenbutton (2) oben (ebenfalls im Meni Start) einlesen. RheMIT warnt Sie, wenn Name
oder Vorname im Stammblatt von der Chipkarte abweichen, um zu verhindern, dass Sie Daten mit

falschen Daten Uberschreiben. Von der Chipkarte werden automatisch auch die Versichertendaten in
das entsprechende Feld in den festen Daten eingelesen.

Das Chipkartenlesegerit stellen Sie unter Management|Einstellungenl 1 ein.
4.2  Akte suchen und archivieren

Die Funktion zum manuellen Offnen einer Patientenakte enthalt noch eine Vielzahl weiterer
Funktionen.

Patientenakte 6ffnen

Geben Sie einen Teil des Nachnamens ein, ggf. gefolgt von einem Teil des Vornamens, z.B. schmi, hans
Stellen Sie ein Fragezeichen voran fir phonetische (klangliche, schweibweisen- unabhéngige) Suche, z.B.

?maier. Sie kénnen auch Gber die Patientennummer suchen. é
Suchbegriff ‘maﬂ n Igl E Wihrend Eingabe suchen
# Name, Vorname [Geburtsname] Adresse Email
15 Mayer, Peter 35556 Wrandberg, Ahrensberger Allee 563a  peter@mayer.de

©

E Archiviert

D Archivierte anzeigen
oK Abbruch

Excel Hilfe

Unter (1) geben Sie einen Suchbegriff ein. Dies kann sein
¢ Nachname oder mindestens die ersten drei Buchstaben davon

e Eine Zahl, diese wird in RheMIT-ID, PVS-ID (ID im Praxissystem), KIS-ID (ID im Kliniksystem) und
Sonst-ID (ID aus Altsystem) gesucht, daher kdnnen mehrere fiir eine Zahleneingabe erscheinen.
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e Ein Geburtsdatum. Dieses kann genau sein (z.B. 22.5.1961) oder auch unscharf (5.1961). Mit einer
unscharfen Angabe werden alle Akten selektiert, deren Geburtsdatum im angegebenen Jahr und
angegebenen Monat liegt.

e Ein Telefonnumernfragment mit vorangestelltem T ohne Leerzeichen oder Sonderzeichen, nur
Ziffern nachdem T

Um die Suche tber ein Nachnamenfragment weiter einzuschranken, kénnen Sie bei der Suche nach
Namen mit Komma ein Vornamensfragment anfiigen. Beispiel:

Maier,Ha -> findet Hans Maier, Hajo Maier... nicht aber Bernd Maier

Um phonetisch zu suchen, z.B. wenn man nicht weil3, ob der Patient Maier, Meier, Meyer oder Mayer
hieB, setzt man ein Fragezeichen vor den Suchbegriff:

?Maier -> findet Maier, Meier, Meyer oder Mayer, nicht aber Mainer

Mit der Checkbox (2) kdnnen Sie bewirken, dass bereits bei Eingabepausen gesucht wird und die
Liste (3) mit den Suchergebnissen gefiillt wird. Wenn (2) nicht angeklickt ist, missen Sie die Suche
mit der Eingabetaste oder Klick auf den Button mit der Lupe ausfiihren.

In der Liste (3) kdnnen Sie einen Eintrag sofort per Doppelklick oder durch Auswahl und
Bestatigung von OK (4) 6ffnen.

Akte archivieren

Wenn ein Eintrag ausgewahlt ist, kann dieser archiviert werden. Dies bedeutet, dass er unsichtbar
wird, seine Daten aber komplett erhalten bleiben. Archivierte Akten werden aus der Liste
ausgeblendet, wenn nicht die Option Archivierte anzeigen (5) aktiviert ist. Ist diese Option aktiviert,
werden archivierte Akten, die auf den Suchbegriff passen, ebenfalls angezeigt und kénnen bei
Markierung in der Liste wieder aus dem Archiv zurlickgeholt werden. Archivierte sind mit dem unter
(6) angezeigtem Symbol in der Liste markiert.

Excel Liste

Die aktuelle Liste (3) kann Uber den Button Excel (7) auf Knopfdruck in eine Excel-Datei geschrieben
werden. Eine Excel-Installation ist dafiir nicht erforderlich.
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4.3 Stammdaten

Die Stammdaten werden nach Offnen oder Neuerzeugung einer Patientenakte angezeigt.

DEUM Management  Administration  Hilfe

oNeu [ speichern m Kopieren Ausschneiden pldschen @lLoschen [ eagen
Sffnen Schlieen X,Rﬂckselzen 0GK Einfigen Rickgangig Hinzufigen Umdatieren Einfigen @ «kamera | B8 GDPR
Akte Zwischenablage Datengitter Patientegfoto Auftrige
E-an #2:H s Musterman
/3% Feste Daten

(D verlaufsdaten Titel Namenzus. l:l Geboren  07.06.1968 (ist aktuell 51.7 Jahre alt)

“4 Labordaten Vorname |HE””95 | Geschlecht o' Staatsangeharigkeit EI
Vorsatzwort | | Telefon [06421 0815 4711 |
Nachname |Musterman atigkeit |RheM\T Fan |
o Geborene(r) | Qei |ITC Marburg |
StraBe |Rhemi‘t-Rem|’nskj-Weg 3a | Telefon |05421 217-29 |
Adr.-Zusatz. | | Emall |ser\r\'ce@'rtc-ms‘de |
tand/eizsort D |[35039 [Marburg || kis1o  [ws | evs-ip[pvsz | :
Wiedervarlage | | DMP ID |DMP2 | Sonst | | DV”’ DTeStpatient
Angehdrige Zeitpunkt fir Plausibilitatsprifung |Ak1ue||es Quartal ~
F |studie/Modellversuch Status

Barmer Regional

Barmer besondere Versorgung

Kerndokumentation

Cave Notiz PETRA o
4 [Rheuma one (Modul 1) [+]
Rheuma One (Madul 2)
4 [verho [+]
Programmadministrator [PC: ITCMS, Server: 127.0.0.1] ‘

Wenn eine Patientenakte gedffnet ist, findet sich links (1) ein Navigationsbereich fiir die aktuelle
Akte bzw auch weitere Akten. RheMIT erlaubt auch das Offnen mehrerer Akten parallel, wenn dies in
den Systemeinstellungen entsprechend aktiviert wurde.

Grundbereiche einer Patientenakte sind

e Stammdaten (Personliche Daten wie z.B. Name und Adresse, Patientenfoto, Zuordnung zu
Studien)

e Feste Daten (Daten wie Geschlecht, Geburtsdatum, die sich Uber die Karriere nicht verandern)
e Verlaufsdaten (Patienten-Visits und die entsprechenden Daten dazu)

e Labordaten (Laborbefunde zu bestimmten Zeitpunkten, diese mussen nicht notwendigerweise mit
den Visits korrelieren).

e Weitere (je nach Ausbaustufe von RheMIT).

Unter (4) kdnnen Sie eine elektronische Gesundheitskarte einlesen, wenn tiber Management|
Einstellungen fiir den Arbeitsplatz ein Kartenlesegerat eingerichtet wurde. Der Bereich (3) dient der
Zuordnung von Patienten zu Studien und ist in einem eigenen Kapitel beschrieben.

Uber die Funktionen im Bereich (5) kénnen Sie ein Patientenfoto hinzufiigen. Unter (6) besteht die
Moglichkeit, die gesamten RheMIT Daten einer Patientenakte auBer den explizit ausgeschlossenen
Feldern (siehe Dictionary) in ein Excel-Sheet zu exportieren. Vor dem Export wird angezeigt, welche
Felder ausgeschlossen wurden.

4.4 Mitbehandelnde Arzte (+)

Das Plus-Modul fiigt eine Verwaltung fiir mitbehandelnde Arzte (2) hinzu, die als Adressaten in der
Textverarbeitung verwendet werden kénnen. Diese werden in den Stammdaten verwaltet. Uber (1)
kénnen Sie Arzte mit der Patientenakte verkniipfen bzw. die Verkniipfung I6sen oder den Eintrag
andern.
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Wiedervorlage |Medikation priifen | ‘ DMP ID |DMP2 Sonst

Studiennar

¥ |studiennar
g Wirknix Re

Mitbeh. Arzte | Dr. med. Christoph Schulz 35039 Marburg 06421 217-32 (Augenarzt)
@E@ Dr. med. Sarah Mustermann 35039 Berlin 06421 217-32 (Augenarzt)

Angehdrige ‘ Ehemann: Harry Potter, 0815-4711dd

Bitte beachten Sie, dass diese Liste als Basis fiir die Adressierung von Dokumenten verwendet
wird und ohne Eintrdage Dokumente nur an den Patienten adressiert werden konnen.

Beim Hinzufligen erscheint die Liste der Mitbehandler, aus der Sie einen Eintrag auswahlen kdnnen.

Mitbehandelnde Arzte

Wahlen Sie einen Arzt bzw. eine Einrichtung aus lhrem Adre 7

Suchbegriff ‘bﬁhm| ° | Neu aus KIM VZD NeU... Andern... Loschen

. L 6421 217-32 (Augenarzt)

Dr. med. Ralf B&hm 35039 Marb 5421 217-32 (Diabetes-Schwerpunktpraxis)
Dr. med. Katja B&hm 35039 Ma 6421 217-32 (Diabetes-Schwerpunkipraxis)
Dr. med. Jochen Bdhm 33039 Marburg 08421 217-32 (Diabetes-Schwerpunktpraxis)

0K Abbruch Rolle: |Augenarzt e v| = = | |08 Hilfe

Unter (1) kdnnen Sie ein Namensfragment eingeben, was zur Anzeige aller passenden Eintrage
unter (2) fihrt, analog zum Offnen einer Patientenakte. Uber (3) kénnen Sie die Rolle wahlen, in der
dieser Arzt dem Patienten zugeordnet wird. So kann es beispielsweise sein, dass ein hausarztlich
tatiger Diabetologe dem Patienten als Allgemeinarzt zugeordnet ist.

Bitte beachten Sie, dass hier nur Verkniipfungen zwischen Arzten und der Akte erzeugt
werden. Anderungen an einem Mitbehandlereintrag wirken sich so automatisch auf alle Akten
aus, in der eine Verkniipfung zu dem jeweiligen Mitbehandler vorhanden ist. So miissen Sie
eine Adresskorrektur - beispielsweise bei Umzug eines Kollegen - nur einmal im System
vornehmen.

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Arbeiten mit RheMIT Seite 51

Die Liste der Arzte lasst sich verwalten. Uber (4) kénnen neue Eintrage eingefiigt werden, die dann
auch anderen Patientenakten zugeordnet werden kénnen. Anderung von Daten ist iber (5) méglich
und die Entfernung nicht benétigter Eintrage kann tber (6) geschehen. Wenn Tl und Kim
konfiguriert sind, kdnnen Sie Uber (7) direkt Eintrdge aus de, Verzeichnisdienst hinzufligen.

Uber (8) kdnnen Sie eine Liste der Arzte nach Excel exportieren.

Um Arzte aus einer vorhandenen Excel Liste zu importieren, miissen Sie zunachst die Importvorlage
uber (9) exportieren und die Daten in diese Vorlage einfiligen. Bitte beachten Sie die in der Vorlage
gelb hinterlegten Hinweise.

A B C D E F G H | J K
I TITEL NAMENSVORSATZ VORNAME ZUSATZ  NACHNAME STRASSE PLZ STADT MAIL TELEFON FAX
2 |Dr. med. Gréafin Clothilde  von und zu Scheinheiligen Emilweg 3a 735039 Marburg adresse@kim telematik undsoweiter de 06421 217-32 06421 217-29
Die zu importierenden Daten mii zwingend g in dieser Struktur vorliegen.

Andern Sie keinesfalls die Reihenfolge der Spalten, figen Sie keine Spalten dazwischen an und léschen Sie bitte auch keine Spalten.

Daten werden ab Zeile 2 gelesen und werden nur importiert, wenn mindestens Vorname, Nachname, PLZ und Stadt gefiillt sind. Uber diese Angaben werden vorhandene
Satze auch gesucht und aktualisiert. Wenn die Strafie zusatzlich angegeben ist, wird diese zusatzlich als Suchkriterium verwendet.

3 Léschen Sie bitte diese Hinweise und auch die Beispielzeile (3), bevor Sie Daten einfiillen!

1
3

Uber (10) kénnen Sie dann die gefiillte Vorlage wieder importieren. Wenn an der Feldreihenfolge
etwas verandert wurde, erhalten Sie eine entsprechende Fehlermeldung.

Fehler!

Die Spalten in der zu importierenden Datei entsprechen nicht den
Vorgaben, daher kann die Datei nicht importiert werden.

Bitte exportieren Sie zunadchst die Importvorlage und fiillen Sie die
Daten in diese Struktur ein. Der Prozess ist in der Vorlage erklart.

h A

Die Importfunktion ist an ein Recht gekoppelt, das Benutzergruppen individuell vergeben werden
kann. Ohne dieses Recht ist der Import-Button inaktiv.

Arztdaten dndern
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Arztdaten dndern

Titel Mamenzus. |Graf | Rolle ‘Nephrcloge

Vorname |Karl-Heinrich | Telefon  |030217-32 |
Vorsatzwort |v0n und zu | Mobil | |
Machname |Mustermann | Fiir elektronischen Briefversand

Institution | o | Email (KIM) |inf0@itc-ms.de

StraBe |Emilweg 3a | FAX |DED 517-29

Adr.-Zusatz. | | E Akdiv D Werstorben

Land/PLz/ort | || | Berlin | Kurzanrede |Hallo] |
Lange Anrede |Sehr geehrter Kollegin |
Abbruch o Im KIM VZD suchen Hilfe

Jeder Eintrag kann verandert werden. Die dafiir benétigten Daten entsprechen in der Struktur den
Patientenstammdaten (1). Zu jedem Mitbehandler kann eine Vorgaberolle angegeben werden (2),
mit der er bevorzugt hinzugefiigt wird.

Die Felder Fax-Nummer und Email sind fiir den Dokumentenversand wichtig, funktionieren
allerdings nur zusammen mit einem konfigurierten FAX und sicherem Mail System (KIM).

Wenn ein KIM Provider vorhanden und unter den Systemeinstellungenl «1im Bereich Netzwerk
korrekt konfiguriert ist, kdnnen Sie die Adresse eines Mitbehandlers im Verzeichnisdienst des KIM
Providers suchen. Dabei wird tGber Nachname und Stadt gesucht und eine Liste potentieller
Kandidaten angezeigt, aus der Sie wahlen und das Resultat in das Email Feld Gibertragen kénnen.

Der Mailversand in RheMIT kann grundsatzlich auch Gber unsichere Provider eingesetzt werden,
denn KIM verwendet die selbe Technologie (SMTP und POP sowie LDAP). Daher unser dringender
Hinweis:

Bitte sehen Sie unbedingt davon ab, einen nicht fiir den Versand von Patientendaten
datenschutzrechtlich gepriiften Mailprovider einzusetzen. Auch wenn eine verschliisselte
Verbindung zum Mailprovider Laien oft suggeriert, die Daten waren sicher, ist dies dadurch
keinesfalls gewahrleistet. Dies sichert nur die erste kurze Wegstrecke ab, etwa vergleichbar
mit dem Weg zum néchsten Briefkasten. Alles danach ist nicht sicher, wenn das Dokument
selbst nicht verschliisselt ist.

Sichere Systeme verschliisseln sensible Systeme mit einem Ende zu Ende System und sichern
so den gesamten Transportweg ab. Laut Spezifikation der Gematik ist dies bei KIM der Fall.

4.5 TI/KIM Verzeichnisdienst (+)

Wenn KIM und die Telematik Infrastruktur unter Schnittstellen korrekt konfiguriert sind, kénnen Sie
in der Arztliste direkt Eintrage aus dem KIM Verzeichnisdienst hinzufiigen. Ebenso kdnnen Sie damit
beim Editieren eines mitbehandelnden Arztes die KIM Adresse fir den eArztbriefversand suchen.
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Im Verzeichnisdienst suchen

Suchbegriff |irgendwas

Praxis Dr. med. Bernd Peters Marburg: Peters@kim.kong.de ~
Praxis Dr. med. Bianka Schulz Marburg: Schulz@kim.kong.de
Praxis Dr. med. Birgit Mdller Marburg: Méller@kim.kong.de
Praxis Dr. med. Cornelia Braun Marburg: Braun@kim.kong.de
Praxis Dr. med. Dieter Schuster Marburg: Schuster@kim.kong.de
Praxis Dr. med. Elke Walter Marburg: Walter@kim.kong.de

Praxis Dr. med. Eva Se arburg: Seidel@kim.kong.de

Praxis Dr. med. Gabi Vogel Marburg: Vogel@kim.kong.de

Praxis Dr. med. Ingo Richter Marburg: Richter@kim.kong.de
Praxis Dr. med. Kai Weber Marburg: Weber@kim.kong.de

Praxis Dr. med. Katharina Lorenz Marburg: Lorenz@kim.kong.de
Praxis Dr. med. Kirsten Maier Marburg: Maier@kim.kong.de
Praxis Dr. med. Martina Schuster Marburg: Schuster@kim.kong.de

Praxis Dr. med. Martina Simon Marburg: Simon@kim.kong.de v

OK Abbruch

L A

Unter (1) geben Sie den oder die Suchbegriffe ein. Suchbegriffe kdnnen Fragmente sein und es wird
nicht nach GroB- und Kleinschreibung unterschieden. Mehrere Suchbegriffe werden einfach per
Leerzeichen getrennt. RheMIT verknipft diese mit UND, sodass Sie z.B. nach

melier marburg
suchen kénnen und finden alle Meier in Marburg.

Die Suche wird mit (2) gestartet und die Suchergebnisse erscheinen unter (3);

4.6 Feste Daten

Die festen Daten (1) beinhalten die jenigen Daten, die pro Patient nur einmal erfasst werden wie
z.B. Geschlecht, Geburtsdatum etc. Unter (2) finden Sie die Parameter und die Werte werden in der
Spalte (3) eingegeben. Weitergehende Hinweise zur Arbeit in den Eingabegittern finden Sie hier[ 571

a Hannes Musterman #2 : Hannes Musterman - Feste Daten

""" /l\ Feste Daten Eingeschrieben in: Kerndokumentation, Rheuma One (Modul 1), Rheuma One (Modul 2)
----- (© verlaufsdaten Q [x] -
----- # Labordaten " pe
..... ™ Bericht -
erehte Geschlecht 4
Geburtsdatum 07.06.1968
Todesdatum 02.02.2021
Krankenversicherung [::] Techniker Krankenkasse
Dauerdiagnosen E10.2- Diabetes mellitus vom Typ 1 mit Nierenkomplikationen (N08.3%)

dsfa df asdf asdf

Rheumabeschwerden seit 9 1999 e

Rheumadiagnose seit 15.02.2001

Rheumabehandlung seit 1.2000

Rheuma Hauptdiagnose M45 (Spondylitis ankylosans inkl. nicht radiologische axiale Spondyloarthritis)
Diagnosesicherheit Gesichert

Dominante Hand Links

Kerndoku Stammdaten Ausgefiillt

+ Informationen
Letzte Rheumna One (1) Therapiednderung | In diesem Quartal
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4.7 Verlaufsgrafiken (+)

Mit dem Plus-Modul wird in den festen Daten rechts ein Bereich eingeblendet, in dem numerische
Werte Uber die Zeit in Charts eingeblendet werden kdnnen. Die Trennung zwischen Feste Daten
Gitter und Verlaufsgrafiken kann mit der Maus an (1) verschoben werden, um eine fir Sie optimale
Darstellung zu erhalten.

Es kdnnen bis zu 20 patientenspezifische Grafiken erstellt werden. Zusatzlich ist es mdglich,
bestimmte vordefinierte Perzentilkurven (hier Gewicht) einzublenden. Sie konnen zwei Grafiken als
Vorgabe fir Neue Akten erstellen.

M Kdrpergewicht (kg)

14— M slter bei "u'isi‘cI )}
13
12—
11
10—

g

o]

"o %, 02, %, 72,

<y, "o, <z 2, %

3

Wenn Sie mit der rechten Mausklick in den Bereich der Grafiken klicken, stehen die folgenden
Optionen zur Verfligung:
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Q a B HDL (mg/dl)
ELDL (mgy/dl)
£_> B HbA1c (%)
o Ormnegeneer 2
> |

o > Mend schlieBen

e\ Dargestellte ltems wahlen...
i I Grafik in die Zwischenablage
w44 Grafik in Datei speichern...

o

-

'—'_67' € Grafik hinzuftigen =
g‘,& G"ffa?g, €) Grafik I6schen

0

I/ Als Vorgabegrafik setzen

B ASDAS-CRP
[ CRP (mg/dL)
B ASDAS-ESR

I'. j\ TO

Seite 55

Im Rechtsklick-Menu der Grafiken kdnnen Sie unter (1), die in der angeklickten Grafik angezeigten
Items auswahlen und sortieren. Zum Einfligen in andere Programme kdnnen die Grafiken tber (2) in
die Zwischenablage kopiert oder Uiber (3) als PNG Datei gespeichert werden. Mit (4) kdnnen Sie
weitere Grafiken hinzufligen, ebenso kdnnen Sie Uber (5) die aktuell angeklickte Grafik [6schen,
wobei natirlich die zugrunde liegenden Daten nicht angetastet werden.

Uber (6) kann die aktuelle Zusammenstellung als Standard gesetzt werden. Diese kommt in den
Akten zum Einsatz, die (noch) keine individualisierten Grafiken haben und kann - analog zum
tabellarischen Uberblick - dort patientenspezifisch tiberschrieben werden.

Items fiir Grafiken konfigurieren

RheMIT 5.17.78
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Q Qa B HDL (mg/dl)
B LDL (mg/dl)
B HbA1c (%)

Items fiir die Ubersicht wahlen

Bitte definieren Sie bis zu 4 Items fir die gewahltg J#berwachungsgrafik.
Verfligbare ltems eGewa'hlte ltems 5
+ Labor/Antikérper - o HDL (mgy/dl) o
% Labor/Stoffwechsel o LDL (mg/di) P
= Labor/Entziindung ° HbA1C (%) o 7/.90‘90
| !
CRP (mg/dL) e| ht) (mm)
BSG (2h) (mm)
- Labor/Endo. Fki.Tests
- Labor/Blut
- Labor/Miere
- Labor/Leber
i Labor/Hormone
(- Verlauf/Visit
(- Verlauf/Erfragt
- Verlauf/Befunde v
h \}AvlallF{TkhfﬁA;n v ﬁo-@
—
: 7
OK Abbruch Hilfe )

In der Liste (1) stehen alle numerischen Verlaufs- und Laboritems zur Auswahl, darunter auch
berechnete Werte und auch Bogenscores. Mit Plus (2) kdnnen Items in die Liste der gewahlten Items
(4) aufgenommen werden. Umgekehrt kann ein in der Liste der gewahlten Items (4) markiertes Iltem
Uber Minus (3) aus der Auswahl wieder entfernt werden. Zugunsten der Ubersichtlichkeit kénnen nur
bis zu vier Items ausgewahlt werden.

Bitte fassen Sie nur Items mit dhnlichen Wertebereichen in einer Grafik zusammen, um eine
aussagekriftige Darstellung zu erreichen. Sonst kann es passieren, dass die Linie einer Grafik
am oberen oder unteren Rand der Grafik zu kleben scheint.

Die Reihenfolge der gewahlten Items kann mit der Maus in der Liste (4) direkt per Ziehen und
Ablegen umsortiert werden: Fahren Sie den Mauszeiger auf das umzusortierende Item, driicken und
halten Sie die linke Maustaste und schieben Sie es auf das Item, an dessen Stelle Sie es
positionieren wollen. Dieses wird je nach Kontext nach oben oder unten weggeschoben.

Quellen der Perzentildaten:

e Referenzperzentile fiir anthropometrische Mal3zahlen und Blutdruck aus der Studie zur Gesundheit
von Kindern und Jugendlichen in Deutschland (KiGGS) des Robert Koch Institutes (2. erweiterte
Auflage)

e Prader A, Largo RH, Molinari L, Issler C. Physical growth of Swiss children from birth to 20 years of
age. First Zurich longitudinal study of growth and development. Helv Paediatr Acta Suppl. 1989
Jun;52:1-125.
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4.8 Verlaufsdaten

Die Verlaufsdaten (1) bilden die Patientenkarriere ab.

el Management  Administration  Hilfe RheMIT
' oNeu " Speichern [ e 0 oLﬁscheg = = Loschen -
k| Offnen Hillleey RuaceLel eGK Hinzufligen gmdat Einfligen e Zum PVS
sard Patientenakte Clipboard Datengitter Patientenfoto Schnittstellen

-/H\a”"es Musterman #2 : Hannes Musterman - Verlaufsdaten
jifiestelbaten ‘ Eingeschrieben in: Kerndokumentation, Rheuma One (Modul 1), Rheuma One (Modul 2)

QO] verlaufsdaten Q

-4 Llabordaten
- M Berichte

09.06.2021 08.06.2021 29.11.2020

Visitgriinde Konsil, Teilstationdr Ambulant, Rheuma One (1) Kerndokumentation

Therapiednderung

Private Natizen

Im Eingabegitter gibt es fur jeden Patientenvisit eine Spalte. Spalten kdnnen Uber (2) angelegt und
mit den Buttons unter (3) geldscht und auch umdatiert werden.

Weitergehende Hinweise zur Arbeit in den Eingabegittern finden Sie hierl 71

4.9 Labordaten

Die Labordaten (1) ermdglichen es, Laborbefunde Uber eine Zeitspanne hinweg zu dokumentieren.
Diese Zeitachse ist bewusst von den Verlaufsdaten entkoppelt, und in einen eigenen Bereich gelegt,
da Laborbefunde nicht notwendigerweise synchron zu den Visiten datiert sind. Werden fur
Berechnungen in den Verlaufsdaten Laborbefunde bendtigt, wo werden automatisch Befunde
gesucht, die in einem Zeitfenster (Vorgabe +/- 14 Tage) am dichtesten an dem jeweiligen Visit-
Datum liegen. So kann z.B. ein Score zum 20.4. berechnet werden, wenn ein dafiir bendtigter
Laborwert auf den 22.4 datiert ist.

ﬁ oNeu 'Speimem ': P O oLﬁschﬁ FH
Hinzufiigen gUmda n

- Loschen

uriick | Offnen Schlicher Rudceen eGK Einfligen Kanes Zum PVS
shboard Patientenakte Clipboard Datengitter Patientenfoto Schnittstellen
E-/H\f"mes Musterman #2 : Hannes Musterman - Labordaten
;7a Feste Daten Eingeschrieben in: Kerndokumentation, Rheuma One (Modul 1), Rheuma One (Modul 2)
? e'a”tem Q B 08062021 20.11.2020 01.02.2020 25.11.2019 03.08.201¢ ~
- m — ~ Antikérper
B Berichte

Rheumafaktor Positiv Positiv Negativ
Anti-MCV (U/mL)
Anti_CCP (U/mL)

Im Eingabegitter gibt es fiir jeden Zeitpunkt eine Spalte. Spalten kdnnen Uber (2) angelegt und mit
den Buttons unter (3) geldscht und auch umdatiert werden. Ublicherweise werden die Spalten durch
die Laborschnittstellen natrlich bereits angelegt.

Weitergehende Hinweise zur Arbeit in den Eingabegittern finden Sie hierl s71

4.10 Arbeiten im Eingabegitter

Die Daten in den Bereichen Feste Daten, Verlaufsdaten und Labor sind analog zu
Tabellenkalkulationsprogrammen wie Excel ® als Ubersichtliche Eingabegitter aufgebaut. Dies
kombiniert eine optimale Ubersichtlichkeit mit einer sehr schnellen und einfachen Bedienung.

In den Eingabegittern mit mehreren Datumsspalten (Verlauf und Labor) kénnen Sie die
Spaltenbreite leicht anpassen.
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Schliefien Riicksetzen oGK ‘ Einfligen Riickgéngig ‘ Hinzuf%en = Umdatieren = | Einfagen
Patientenakte Zwischen Datengitter Patier
‘erman #2 : Hannes Musterman - Lab en

25.11.2019 +133.08.2019 03.07.2019 22.05.2019

f“ ~ Blutbild
GOT (ASAT) (U/l) . 23.0 1.0
GPT (ALAT) (U/) 2.0 4.0 3.0 23.0
Export
Gamma-GT (U/l) 3.0 3.0 40 20
Bilirubin (mg/dL) 10 1.0 23.0 340

Rheumafaktor Positiv Negativ Paositiv Positiv
Anti-MCV (U/mL) 55.00

Anti_CCP (U/mL)

Anti_MCV Status

Anti_CCP Status Negativ

Fihren Sie die Maus Uber die Trennlinie zwischen zwei Datumszellen. Der Zeiger verwandelt sich
entsprechend (1) in der Abbildung. Sie kdnnen nun die Spaltenbreite bei gedriickter Maustaste
verandern (2). Dabei werden alle Spalten bis auf die Titelspalte mitverandert. Diese Einstellung wird
fur lhren Arbeitsplatz gespeichert.

In der ersten Spalte finden sich die Datenitems gruppiert in auf- und zuklappbare Gruppen. Die
Daten dazu finden sich in der bzw. den Spalten daneben. Eine Eingabezelle kann dabei einen
einfachen Wert enthalten wie z.B. das Geburtsdatum, das durch Doppelklick oder F2 editiert werden
kann:

Geburtsdatum

07.06.1968)

Es wurde bewusst auf sogenannte Datepicker verzichtet, da in aller Regel ein Datum schneller Giber
die Tastatur eingegeben werden kann, als es mit vielen Mausklicks aus einem Kalender zu wahlen.

Andere Felder ermdglichen eine Auswahl aus einer Reihe Optionen, beispielsweise das Geschlecht.
Hier 6ffnet sich nach Doppelklick oder F2 eine Liste, aus der gewahlt werden kann

Geschlecht Weiblich
Geburtsdatum Mannlich
Todesdatum Divers
Krankenversicherung Unbestimmt
Dauerdiagnosen Unbekannt

Hinter manchen Zellen stecken auch komplexere Formulare wie Questionnaires oder
Eingabemasken. In der Zelle wird dann die Quintessenz angezeigt, bei Questionnaires meist ein
Score, bei anderen Feldern eine Zusammenfassung in Textform.

Im Folgenden finden sich einige Beispiele fir Forms in Zellen.
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Krankenversicherung
Dauerdiagnosen

RheMIT - Krankenversicherung

Rheumabeschwerden seit

Rheumadignose seit Sie kiinnen hier den Kostentrdger manuell festlegen. Fir
Abrechnungszwecke (DMP etc) muss dieser von eGK eingelesen oder
im Ersatzverfahren komplett dokumentiert sein.

Rheumabehandlung seit

Rheuma Hauptdiagnose M33.1

Dominante Hand Links Kostentrager |Techn|'ker Krankenkasse v|

Letzte Rheuma One (1) Therapiednderung | Abrechnungsbereich |Primérabrechnung v|
Kostentrager-ic+ 108036145 |

Versichertennummer* |M08154?11 |
Giiltigkeit (ML) bis WOop*
Versichertenart* IZ‘ Personenguppe DMP

‘MS, Server: 127.0.0.1]

~ Bdgen und Scores

i Druckschmerzhaft: 6 (4), Geschwollen: 11 ... El Druckschmerzhaft: 6 (4), Geschwollen: 11 ...

RheMIT - Gelenkbogen

Gelenkbogen [] Drucksck

Eq3d

DAs28 CRP Druckschmerzhafte Gelenke Geschwe

G

DAS28
DAPSA Summe (gesamt) &
BVASp Summe (DAS28) 4
BVASH
BASDAI
BASFI
ASDAS-ESR
ASDAS-CRP
CDAl

SDAl

Us6 (VERhO)
HAQ

FFBh

QEMAT

P5QI

namal

~ Erfragt
Morgensteifigkeit (min)

VAS Schmerz (Patient) (mm)
VAS Aktivitat (Patient) (mm) RheMIT VAS Schmerz (Patient) (Visuelle Analeg Skala)
Rauchen
~ Befunde

Visuelle Analogskala - Sie kdnnen den Wert wahlweise als Zahlenwert eingeben oder am Schieberegler einstellen

mm Keine Maximal

VAS Aktivitat (Arzt) (mm)

Kérpergrofe (cm)
Kérpergewicht (kg)

BMI (kg/m?)
RR Sygt. (mmHg) Abbruch

Berechnete Werte (z.B. BMI) kdnnen nicht eingegeben werden, sie werden immer aus den anderen
Daten in der Akte berechnet und fir Auswertungszwecke bereitgestellt. Diese Werte sind mit einem
kleinen Taschenrechnersymbol gekennzeichnet:

VAS Aktivitat (Arzt) (mm) 16
Korpergrafie (cm) 186
Karpergewicht (kg) 104
BMI (kg/m?) B zo0a
RR Syst. (mmHg)

Wenn hinter einem Bogen ein Formular liegt, ist dies ebenfalls in der Akte am Wert mit einem
entsprechenden Symbol gekennzeichnet, um darauf hinzuweisen, dass es hinter dem Zellenwert
weitere Informationen gibt:
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I N N

[ ciclosparin A 3 mg 2x taglich seit 25.11.2... | [] Ciclospo
[:] Intraartikulare Injektion von Dexametason. | [ Intraartik
;| Tofacitinib 2 mg 3x taglich seit 2.2.2020

{] Cosentyx {Secukinumab) 55 mg 44x taglich | [] Keine

Im Rahmen von Studien kann in der Akte eine Plausibilitatsprifung stattfinden, die auf fehlende
oder unplausible Felder hinweist. Durch Mausklick mit der rechten Maustaste kann man ein Mentu
aufklappen, das neben anderen Informationen den Grund fiir die Fehlermarkierung anzeigt.

DMARDs O [1] Ciclosporin A 3 mg 2x t:

Glucocorticoide [ Intraartikuldre Iniektion 1
JAK Inhibitoren Meni schlieen agli
Biologika O &) Fehlt/unplausibel im Quartal! 1ab)

Type 52012, Visit 149, No ltem
[

Mebenwirkungen |

Dabei werden alle Felder markiert, die Kandidaten fir ein Eingabe sind. Fehlt z.B. ein Wert der
einmal pro Jahr erforderlich ist, so werden alle Eingabezellen des Felder im Jahr markiert. Diese
Markierung verschwindet fir alle diese Zellen, sobald ein Wert vorliegt.

In ausgefullten Feldern enthdlt das Meni die Option den Wert zu beseitigen (wieder auf MISSING
zu setzen) und den Audit Trail (=Anderungshistorie) fiir dieses Feld anzuzeigen.

Ké&rpergrdfe (cm) 186 183

Karpergewicht (kg) 81.0
BMI (kg/m?) 28.| Menii schlieBen I
RR Diast. (mmHg) Audit-Trail (Anderungshistorie zum Feld) I

Puls {1/min) Type 10038, Visit 149, ltem 232
o . ] | |

Da die Liste der Items - besonders in den Verlaufsdaten - schnell sehr umfangreich werden kann,
verfigt RheMIT Uber eine Schnellsuche, mit der man ein gesuchtes Feld sehr schnell im
Eingabegitter fokussieren kann, in dem die Parameterliste auf einen Suchbegriff gefiltert wird.

#2 : Hannes Nigsterman

@, dag 1 E3|02.02.2020 25.11.2019 0:
~ Bdgen und Scores

DAS25 CRP O B vas? = 6.0 E
DAS28 O B vas? 4 4.6 E
ASDAS-ESR BASDAI? 7.2 E
ASDAS-CRP BASDAI? 0.8 E

Wenn Sie in das Suchfeld (1) ein Fragment eingeben, so wird die Liste bereits wahrend der Eingabe
gefiltert. Das Suchfeld erreichen Sie schnell Gber den Kurzbefehl STRG-F.

Wichtiger Hinweis:

In aller Regel werden die relevanten Informationen in den Zellen angezeigt. Bei Freitextfeldern kann
es natlrlich vorkommen, dass es wesentlich mehr Text gibt, als in der Zelle angezeigt werden kann.
StandardmaBig werden Zellen in der Hohe auf 10 Zeilen begrenzt. Befindet sich mehr Text im Item
als in der Zelle angezeigt werden kann, erfolgt eine Markierung rechts unten in der Zelle (1). Diese
Markierung zeigt an, dass nur ein Teil des Textes angezeigt wird.
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#2 : Hermione Granger - Verlaufsdaten

Q E3]20.10.2020 02.02.2020 25.11.2019 0

Visitgriinde Stationar VERhO Betreuung \]

Private Motizen Lorem ipsum dolor sit amet, Lorem ipsum dolor sit am° qwewqefqwefqwef qwf wgf wef qwe
consetetur sadipscing elitr, sed diam  |consetetur sadipscing elitr; diam  |fqwef qwefvivasdfdfvasdfvefwefwe

nonumy eirmod tempor invidunt ut nonumy eirmod te
labore et dolore magna aliquyam erat, |labore et dolor
sed diam voluptua. At vero eos et
accusam et justo duo dolores et ea
rebum. Stet clita kasd gubergren, no
sea takimata sanctus est Lorem ipsum
dolor sit amet. Lorem ipsum dolor sit
amet, consetetur sadipscing elitr, se ..,

Behandler Dr. Muster Dr. Muster C

r invidunt u\ asfd as
agna aliquyam erat,

4.11 Rechtschreibprifung (+)

Das Plus-Modul fugt auch im Freitexteditor und in den Eingabegittern der Akte eine
Rechtschreibprifung hinzu. Dies ermdglicht es, ganze Gitterspalten mit einem Mausklick zu prifen.
_

Weiblich

02.05.1978

0 [ Techniker Krankenkasse

A18.5 Tuberkulose des Auges
G25.80 Periodische Beinbewegungen im Schlaaf

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit, sed d d tempor incididunt ut la
commaodo consequat. Duis aute irure dolor in reprehenderit in ate velit esse cillum dolor
laborum.

1.2000

Menii schlieBen
1999

—— Zellinhalt 1dschen
M05.3 (Seropositive 2r Organe und Organsysteme

Gesichert Audit-Trail (nderungshistorie zum Feld).. '

Links S

Rechtschreibmarkierungen entfernen
B2 In diesem Quarta Vollstindigkeit Exportquartal...

Type 52034, Visit 2, [tem 42

Wenn die Funktion Rechtschreibpriifung Spalte (1) ausgefuhrt wird, werden alle Freitextfelder (auch
Diagnosen, Anamnese etc.) gepruft und rosa (2) gefarbt, wenn Rechtschreibfehler gefunden wurden.
Ofnen Sie die Felder, um die Fehler zu korrigieren bzw. neue Worte in das Benutzerworterbuch
aufzunehmen.

EMIL - Dauerdiagnosen

@ ¥ xR E O FKU==/AB _
A18.5 Tuberkulose des Auges
G25.80 Periodische Bej

110.1- Maligne essen
E10.41 Diabetes melli

t bezeichnet

Mur hier ignorieren

Im ganzen Text ignorieren

"Schlaaf" dem Wérterbuch hinz en?

Im Freitexteditor wird die Rechtschreibhilfe Gber den Button (3) eingeschaltet und bleibt auch fur
weitere Aufrufe eingeschaltet, bis sie umgeschaltet wird. Wenn sie aktiv ist, wird der Text wahrend
der Eingabe gepruft.
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Im Editor werden als falsch erkannte Worte, wie Ublich, rot gekringelt unterstrichen (4). Mit
Rechtsklick auf das als falsch erkannte Wort 6ffnet sich ein Men(, in dem - wenn vorhanden -
Korrekturvorschlage angezeigt werden (5), die sofort ausgewahlt werden kénnen. Im Bereich (6)
kdnnen einzelne Stellen ignoriert werden (nicht empfohlen). SchlieBlich kann das Wort auch in das
Benutzerwdrterbuch aufgenommen werden. Dann wird es zukinftig als korrekt erkannt.

Uber (7) kann das Benutzerworterbuchl +41angezeigt und - bei entsprechender Berechtigung -
modifiziert werden.

4.12 Uberblick (+)

Mit dem Plus-Modul kann in der Akte eine Uberblickseite eingeblendet werden, die es ermdglicht,
patientenspezifisch bestimmte Daten in einem Uberblick darzustellen.

Die Uberblickseite kann arbeitsplatzspezifisch eingeblendet werden. Dies geschieht tiber
Management|Einstellungen.

" Lokale Einstellungen \ Chipkartenleser | ITC Kamera 1|/1

Die folgenden Einstellungen gelten fir diesen Arbeitsplatz. Wenn Optionen gesperrt
sind, wurde dies durch den RheMIT-Administrator in den Systemeinstellungen
gesperrt.

l:l Einmal am Tag dber Internet auf Aktualisierungen priifen
g Nach erster Anmeldung am Tag automatisch anmelden
I:l Zweimal schnell ESC schlieBt offene Akte

D Hauptfenster schlieBen minimiert Programm (schnellerer Start aus PVS)

|:| Mausrad im Eing itter bewegt Schreibposition statt Ausschnitt

in Zellen der Eingabegitter

schreibestatus Uber Eingabegittern anzeigen

Maximale Zeilen

tem-Riickgabe-Dialog vor Ubergabe ans PVS anzeigen

g Uberblickseite in der Patientenakte anzeigen

|:| Ausfihrliches Client-Protokoll schreiben (nur fir Fehlersuche)

OK Abbruch Hilfe

AnschlieBend steht diese Seite in der Patientenakte zur Verfligung.

...... 2 HerioneGraWione Granger - Uberblick
/=\ tem Datum Aktuellster Wert
~fa) Feste Daten Aktivitat (Arztsicht) (mm)  |14.12.2020 |50
- © verlaufsdaten Kerndokumentation 02.02.2020 |Vollstandig
; ;:':ii:::te“ HbA1c (mmol/mol) 27.02.2021 |77.0

~ B BSG (mm/h) 05.042021 |< 3.0
& Scans CRP (mg/dL) 05.04.2021 |4.0
B sono HDL (mg/dL) 02.12.2020 220
- @ Anlagen LDL (mg/dL) 27.02.2021 [77.0
- = Dokumente Cholesterin (mg/dL) 01.12.2020 |777.0

Schmerz (Patient) (mm) 14.12.2020 |20

Unter (1) kdnnen relevante Parameter zusammengestellt werden. Von diesen wird immer der
aktuellste Wert selektiert und zusammen mit dem jeweiligen Datum angezeigt. Eine dort gewahlte
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Zusammenstellung kann als Standard fir alle Akten gesetzt werden. Dieser Standard kommt bei
allen Patienten zum Einsatz, bei denen keine eigenen Definition vorgenommen wurde und kann von
einer eigenen Uberschrieben werden.

Hinweise: Das Ubersichtsgitter aktualisiert sich bei Anderungen in der Akte unmittelbar.

Die Konfiguration der Seite erfolgt Gber Menus, die durch Rechtsklick aufgerufen werden kdnnen.
Bei Rechtsklick in den Bereich der Grafiken betreffen Konfigurationsfunktionen die jeweiligen Grafik
unter dem Mauszeiger.

#2 : Hermione Granger - Uberblick

ltem Datum Aktuellster Wert
HbA1c (%) 02.12.2020 |63.0

BSG (mm/h) 02.12.2020 (1.0

CRP (mg/dL) 02.12.2020 |44.0

Aktivitat (Agztsicht) (mm)]

HDL (m x

LDL (mg/ Items wahlen...

e _Apr ' Uberblick als vorgabe setzen |

% Meni schlieBen

Im Rechtsklick-Menti des Ubersichtsgitters kénnen Sie unter (1) die angezeigten Items auswéhlen
und sortieren (siehe weiter unten|_%'1). Uber (2) kann kann die aktuelle Zusammenstellung als
Standard gesetzt werden. Diese kommt dann in den Akten zum Einsatz, die (noch) keine
individualisierte Zusammenstellung haben und kann dort nattrlich durch eine individuelle
Zusammenstellung Uberschrieben werden.

Tipp: Erzeugen Sie gleich beim ersten Patienten zunichst eine Uberblick-Zusammenstellung, die fir
die meisten Patienten passt, setzen Sie diese als Vorgabe und passen Sie diese dann flir andere
Patienten bei Bedarf an. Die als Standard gesetzte Zusammenstellung wird anschlieBend bei allen
Patienten angezeigt und kann bei denen, wo sie nicht passt, durch Klicken auf (1) im Rechtsklick-
Menu fir den Patienten spezifisch angepasst werden.

Uberblick Items wihlen
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Items fiir die Ubersicht wahlen

Bitte definieren Sie bis zu 25 Items fur den tabellarischen Uberblick. Sie kénnen die Reihenfolge der
gewahlten tems per Ziehen und Ablegen mit der Maus an lhre Wiinsche anpassen.
Verflugbare ltems Gewahlte ltems
#--[" Labor/Antikérper A e BEISEED)
e Labor/Stoffwechsel BSG (mm/h) 4
G- Labor/Entzindung ° CRP (mg/dL)
4 Labor/Endo. Fki.Tests e Aktivitat (Arztsicht) (mm)
T HDL (mg/dl)
Leukozyten (Tausend/pl)
Hamatokrit (%) LDL (mg/d)
Hamoglobin (g/dl)
Thrombozyten (Tausend/pl)
Thromboplastinzeit (%)
§ Vitamin B12 (ng/l)
Eisen (ug/dl)
= Labor/Niere
= Labor/Leber
.. | alharinrmana -
OK Abbruch Hilfe

In der Liste (1) stehen alle Verlaufs- und Laboritems zur Auswahl, darunter auch Text, Auswahl und
Datumsangaben. Mit Plus (2) kdnnen Items in die Liste der gewahlten Items (4) aufgenommen
werden. Umgekehrt kann ein, in der Liste der gewahlten Items (4), markiertes Item tber Minus (3)
aus der Ausahl wieder entfernt werden.

Die Reihenfolge der gewahlten Items kann mit der Maus in der Liste (4) direkt per Ziehen und
Ablegen umsortiert werden: Fahren Sie den Mauszeiger auf das umzusortierende Item, driicken und
halten Sie die linke Maustaste und schieben Sie es auf das Item, an dessen Stelle Sie es
positionieren wollen. Dieses wird je nach Kontext nach oben oder unten weggeschoben.

4.13 Aufgaben (+)

Im Bereich Aufgaben in der Patientenakte konnen Aufgaben im Umfeld des Patienten hinterlegt und
als erledigt gekennzeichnet werden. Diese Funktion ist nur mit Plus-Modul verfiigbar.

Wenn der angemeldete Benutzer mindestens eines der Rechte hat, Aufgaben anzulegen, zu
erledigen oder zu konfigurieren, findet sich der Bereich Aufgaben (1) in der Patientenakte.
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"‘q Datei Start Management

PN LI Administration  Hilfe

EMIL 5 Onkologie Gastroenterologie Diabetes Plus

A

Zurick | Hinzufigen Erledigen

Akte Auftrag
- Hermlo nger
A Fest

® Verlaufsdaten
- % Labordaten
m & Berichte
Bilder
. Scans
B scne
& anlagen
= Dokumente
Vorgabe
& Arztbriefe
Bescheinigungen
Sonstiges
- % Papierkorb

onEm @)

O-E-E-E-E-E

Muftragsarteno

Konfiguration

6 #2 : Hermione Granger *20.01.2009 (13.8) - Aufgaben

Offene Aufgaben

Erstellt von

amyum

i.V. Medikamente

Programmadministrator

17.11.2022 00:25

@

Arztliche Eilanordnung (asdasdasd)

Programmadministrator

17.11.2022 00:25

Blutdruckmessung mehrfach

Programmadministrator

16.11.2022 23:38

Erledigte Aufgaben

Erledigt von

am;/um

Erstellt von

amy/um

)

Untersuchungen anmelden

Programmadminjgiator

17.11.2022 12:13

Programmadministrator

17.11.2022 00:25

Arztliche Eilanordnung (Dringend!)

Programmadmil r

17.11.2022 00:23

Programmadministrator

16.11.2022 23:38

A

Arztliche Anordnung (ABC und CDE miissen

erledigt werden) (xyz)

Programmadministrator

16.11.2022 23:39

Programmadministrator

16.11.2022 23:38

In diesem Bereich (2) erscheinen Aufgaben, die zu erledigen sind, im Bereich (3) die bereits
erledigten Aufgaben. Dabei wird jeweils angezeigt, von wem die Aufgabe wann erstellt wurde und
bei erledigten zusatzlich Angaben darlber, wer die Aufgabe wann erledigt hat. Dabei kdnnen
sowohl beim Anlegen als auch beim Erledigen Hinweise gegeben werden, die zusatzlich zum
Aufgabentitel angezeigt werden.

Offene Aufgaben werden auch auf der Stammdatenseite angezeigt und man kann per Klick in
diesen Bereich wechseln.

Uber (4) kann man Aufgaben hinzufiigen, tiber (5) Aufgaben als erledigt setzen. Auch ein

o 5 neue Bilder.
o 2 neue Scans.

© 3 neue Anlagen.
0: unerledigte Auftrage.

Doppelklick auf eine Aufgabe ermdglicht das Aufrufen des Dialogs zum Erledigen. Uber (6) kénnen
Auftragsarten definiert und gepflegt werden. Die Funktionen sind abhangig von den Rechten des
angemeldeten Benutzers moglicherweise nicht erreichbar,.

L

Aufgabe hinzufiigen

‘B\utdruckmessung mehrfach

Zusatzinformationen (optional):

Hinweis|

l Hinzufligen und OK l Hinzufligen

Abbruch

Hilfe

"

Beim Hinzufligen ist es moglich, Uber (2) kdnnen mehrere Aufgaben in einer Reihe hinzugefigt
werden.

Definition und Bearbeitung der Aufgabentypen:

R

heMIT 5.17.78
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I

Auftragsarten
Konfiguration

ufgal.  artende  cren

3Arztl|che 3 0‘ 0’0

Blutdruck

Arztliche Anordnung

Arztliche Eilanordnung

Nchtern

Blutdruckmessung mehrfach

D <Y O

Untersuchungen anmelden

BG Tagesprofil
BG Nachtprofil
Erledigte i.V. Medikamente

A\ |Arztliche BG Wurstprofil

muissen e B

Mit (1) kdnnen Aufgabentype hinzugefligt werden, Uber (2) kdnnen unbenutzte geldscht werden.
Wenn ein Aufgabentyp bereits benutzt wurde, kann er nicht mehr geldscht werden, er kann aber
uber Wegnehmen des griinen Hakchens durch Anklicken von (4) deaktiviert werden und wird dann
nicht mehr angezeigt.

Y

Durch Anklicken von (5) kénnen Sie eines von rund 30 Symbolen fur diesen Aufgabentypen
auswahlen. Uber (3) kann die Reihenfolge der Eintrage fir die Auswahlliste beim Hinzufiigen
modifiziert werden.

Hintergrund der Einteilung in Aufgabentypen ist, dass man so zum einen nicht immer eine
Beschreibung der Aufgabe eingeben muss und auch, dass man im Dashboard-Panel fir die
Aufgaben auch nach Typen filtern kann:

it Einverstandnis (9666 Patienten gesamt) ‘ ‘

E Offene Aufgaben - Klick springt direkt in die Akte 7
| - G Wl |Untersuchungen anmelden Alle net
- L A

Arztliche Anordnung

b
Ile

E BG Tagesprofil
E BG Nachtprofil
E 1V, Medikamente
E BG Wurstprofil

b
T

]
T

[ QK ] [ Abbruch

Im Dashboardpanel der Aufgaben kann Uber den Button die Liste der Aufgabenkategorien
eingeblendet und bestimmt werden, welche angezeigt werden sollen. Diese Einstellung ist
benutzerspezifisch.
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4.14 Riickgabe an das Praxissystem

RheMIT kann Daten aus dem aktuellen Visit an das Praxissystem zurlickgeben. Die erforderliche
Funktionalitat findet sich im Menuband Start und kann aufgerufen werden, wenn die Verlaufsdaten
angezeigt werden und die Schreibmarke in einem beliebigen Feld des gewlnschten Visits steht.

Léschen E8 Ds-gvo

a K =\ Auftrag

Einfiigen Zum PVS  Archiv

enfoto Schnittstelle

Wenn Sie die Funktion aktivieren, wird die Ubergabe fiir das Datum méglich, das gerade in den
Verlaufsdaten fokussiert ist (1). Die angezeigten Optionen sind von der Krankheitsoption abhangig.

Riickgabe an Praxissystem via GDT cder Zwischenablage

Datenriickgabe aus Visit vom 6.4.2021

Markieren Sie die Items, die Sie zum Praxissystem zuricktransportieren wollen.

Mit OK werden die Daten an das Praxissystem zuriickgegeben, wenn der Aufruf von dort erfolgte und der
Ricktransport konfiguriert ist. Die Akte wird dann geschlossen. Zusatzlich wird der gewahlte Inhalt auch in der
Zwischenablage als Text zum Einfligen zur Verfligung gestellt.

E\-‘isitdatum und ggf. Uhrzeit als Ukgrschrift GDT Riickgabe nicht méglich, da entweder Aufruf ohne
I:l FlieBtext ohne Zeilenumbriche Riickgabe oder Riickgabe nicht konfiguriert.

E Gelenkstatus ausfihrlich (Druckschmerzhafte und geschwollene Gelenke einzeln aufgezahlt)
E Gelenkstatus kurz (Anzahl druckschmerzhafte/geschwollene Gelenke)

E Krankheits- und Schﬂktivitﬁt (MRS Skalenwerte)

E Scores aller erhobe nd berechenbaren Questionaires

E Sonstige Befunde

D Aktivitat (Arztsicht) (mm) (30182)

E Aktivitat (Patient) (mm) (30122)

|:| Alter bei Visit (1) (10379) e

[ asas-Hi (52086)

Ok Abbruch I:l en Dialog zukdnftig nicht mehr anzeigen Varschau

e A

Uber (2) kénnen Sie wahlen, welche Informationen Sie an das Praxissystem zuriickgeben wollen.
Diese Auswahl wird fur den jeweiligen Arbeitsplatz gemerkt und ist von den unterstiitzten
Indikationen abhangig, in der Abbildung stehen ausgewahlte Daten der Rheumatologie zur
Verfligung. Mit (3) kdnnen Sie bestimmen, ob im generierten Text Zeilenumbriiche verwendet
werden oder ob dieser als FlieBtext ohne Zeilenumbriiche generiert werden soll.

RheMIT zeigt Ihnen in dem Kasten an, ob eine GDT Riicklieferung mdglich ist. Erscheint der griine
Daumen hoch, ist es moglich. Fehlt der korrekte Aufruf des Patienten aus dem
Praxisverwaltungssystem, so wird ein roter Daumen nach unten mit einem Grund angezeigt.
Spiegelt dieser Status nicht den erwarteten Zustand wider, prifen Sie bitte, ob der Aufruf des
Patienten wirklich aus dem Praxissystem erfolgte (und der Patient nicht in RheMIT manuell ge6ffnet
wurde) und ob der Aufruf aus dem Praxisverwaltungssystem korrekt konfiguriert ist (siehe hier(22).

Mit dem Plus-Modul stehen zusatzlich alle Felder des Visits in alphabetischer Reihenfolge fir die
Auswahl zur Riickgabe zur Verfliigung (5).

Die Option (4) erlaubt es, diesen Dialog zukiinftig zu (iberspringen und direkt mit der Funktion im
Meniiband zum PVS zu liefern. Um den Dialog wieder zu aktivieren, beispielsweise um Anderungen an
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der Voreinstellung vorzunehmen, mtissen Sie die lokalen Einstellungen im Management Mentiband
wdhlen und ihn dort wieder aktivieren.

Maximale Zellenzahl in Zellen der kingabegrtter |1V
E Studien-Einschreibestatus dber Eingabegittern anzeigen
E Praxissystem-Riickgabe-Dialog vor Ubergabe ans PVS anzeigen

DAusthrIiches Client-Protokoll schreiben

| 0K | Ahhruch Hilfe

Sie kénnen sich den erzeugten Text als Vorschau ansehen und mit OK schlieBlich in die
Zwischenablage und - wenn die GDT Riickgabe aktiv ist - direkt an das Praxissystem Ubergeben.

Der Text steht nach Betadtigen von [OK] unabhingig vom GDT Status in der Windows
Zwischenablage zur Verfiigung und kann z.B. in einer Textverarbeitung mit STRG-V eingefiigt
werden.

Bei GDT Rickgabe wird die Patientenakte geschlossen, da die Riickgabe erst wieder nach einem
erneuten Aufruf eines Patienten in RheMIT Uber das Praxisverwaltungssystem maoglich ist. Im
Gegensatz zu anderen Systemen mdissen Sie RheMIT aber nicht verlassen und kdnnen - um
Programmladezeit zu sparen - einfach wieder zum Praxissystem wechseln und von dort den
nachsten Patienten aufrufen.

4.15 Favoriten und Watchdog

In den Eingabegittern stehen bei Rechtsklick auf den Parameter (im schreibgeschitzten Bereich)
noch weitere Anpassungsmaoglichkeiten zur Verfligung.

Favoriten

Uber (1) kénnen Sie Items als Favoriten markieren oder auch diese Markierung wieder entfernen.
Diese Markierung gilt fur lhren RheMIT Benutzer und wird systemweit gespeichert. Auf Knopfdruck
auf das Sternchen im Startmeniband wir dann das Gitter so reduziert, dass nur als Favoriten
markierte Zeilen sichtbar sind.

Patient an COVID-19 erkrankt
Therapiednderung (Covid-19 Situation) O
Aktivitat (Arztsicht) (0-100) 50

Kor, réfBe (cm)
Ko ) X Menii schlieBen
BMI g als Favoriten setzen bewicht? E Gewic @ Gewicht?

m
W * Watchdog 4 Quartalsweise erforderlich
RR @yl ®" Zeile ausblenden Halbjahrlich erforderlich

Puls (1/ T o )
Sonstige EMnde | Jahrlich erforderlich |

Patientenspezifischer Watchdog

Uber (2) kédnnen Sie patientenspezifisch zusitzlich zu den Regeln der Studien und
Versorgungsvertrage Felder markieren, die vom Watchdog (=RheMIT-Wachhund) geprift werden
und analog zu den Plausibilitatsprifungen angezeigt werden (6).

Dazu konnen Sie definieren, ob der in welchem Turnus das Item dokumentiert bei diesem Patienten
dokumentiert werden soll.

e Quartalsweise (3)
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e Halbjahrlich (4)
e Jahrlich (5)

Bitte beachten Sie, dass die hier festgelegten Regeln nur fir den jeweiligen Patienten definiert
werden und mit den anderen, durch Studien und Versorgungsvertrage eingefuihrten Regeln
Uberlagert werden. Gibt es mehrere Regeln fir ein Item, Gberwiegt natirlich immer die strengere
Regel.

Zeile(n) ausblenden

Die Funktion (7) steht nur dann zur Verfligung, wenn der angemeldete Benutzer
Administrationsrechte hat.

Damit kdnnen Sie direkt ein Item systemweit ausblenden. Bitte beachten Sie dazu folgendes:
e Das Ausblenden wird an allen Arbeitsplatzen aktiv
e Daten der ausgeblendeten Zeile werden nicht verdndert oder geloscht

e Die Zeile kann jederzeit als Administrator Gber den Datendictionary wieder eingeblendet werden.

4.16 Anderungshistorie (Audit-Trail)

Der Audit Trail zeigt die komplette Historie des Feldes als eine Liste aller jemals gespeicherten
Werte des Feldes (1) mit Zeitpunkt, Benutzer und auch Daten zum Rechner, von dem aus es
eingegeben wurde (2).

Audit-Trail Kérpergewicht (kg) (02.02.2020)

Der Audit-Trail zej e Anderungen in diesem Feld seit Beginn an. Oben | Liste befindet sich der aktuelle Stand.
Bitte beachten Si nur Inhalte angezeigt werden, die bereits gespeic| den.

Inhalt Eingetragen van Rechner fa

02.02.2020 17:22:59  Programmadministrator ITCMS/192.168.48.1

103.0 3 02.02.2020 17:22:51 |Programmadministrator ITCMS/192.168.48.1

Mit Rechtsklick auf einen Wert (3) konnen Sie ein Meni 6ffnen, um diesen Wert in die Zelle zu
Ubertragen. Natirlich wird auch fir diese Andeurng nach dem Speichern ein Audittrail geschrieben.

Wenn die Historie zu einem Formular oder Questionnaire angezeigt wird, kann durch Doppelklick
auf den entsprechenden Wert (3) der Stand auch im Formular angezeigt werden.
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Audit-Trail Biologika (25.11.2019 >

Der Audit-Trail zeigt alle Anderungen in diesem Feld seit Beginn an. Oben in der Liste befindet sich der aktuelle Stand.

Bitte beachten Sie, dass nur Inhalte angezeigt werden, die bereits gespeichert wurden. ~
Inhalt Eingetragen von Rechner ~ [

Cosentyx (Secukinumab) 55 mg 44x 02.02.2020 17:27:42  |Programmadministrator ITCMS/192.168.48.1
taglich seit 3.7.2019; Cyltezo (Biosimilar
Adalimumab) 3 mg 2x pro Woche (5C)
seit 2.2.2020

Al

Cosentyx (Secukinumab) 55 mg 44x
taglich (SC) seit 3.7.2019

RheMIT - Biologika

02.02.2020 11:03:42 | Programmadministrator ITCMS,/192.168.48.1

vorhanden - zufligen mit F4 Dokumentiert - Entfernen mit F3, Andern mit Doppelklick oder F2

Anderes Biosimilar

Benepali (Biosimilar Etanercept)
Benlysta (Belimumab)

Cimzia (Certolizumab)

Cyltezo (Biosimilar Adalimumab)
Enbrel (Etanercept)

< Erelzi (Biosimilar Etanercept)
Flixabi (Biosimilar Infliximah)

| OK Halimatoz (Biosimilar Adalimumab)

™ | Hefiya (Biosimilar Adalimumak)
20.1] Hulio (Biosimilar Adalimumakb)
Humira (Adalimumab)

Hyrimoz (Biosimilar Adalimumab)

Idacio (Biosimilar Adalimumab s

Abbruch D Keine Therapie mit Biologika

Der Audit Trail steht auch in den Feldern der Stammdatenseite bei Rechtsklick in ein Eingabefeld
zur Verfligung.

RPN Ha |l #2:Hannes Musterman
78 Feste Daten
(© verlaufsdaten Titel IDr—I o
Audit-Trail subject/lastname
-~ Labordaten Vorname

Der Audit-Trail zeigt alle Anderungen in diesem Feld seit Beginn an. Oben in de
Bitte beachten Sie, dass nur Inhalte angezeigt werden, die bereits gespeichert v

vorsatwort [ |
Nachname MUSt!QE” Eingetragen

Geborene(r) Musterman 19.12.2019 18:01:53  System
StraBe Rhemit-Remins|
Adr.-Zusatz. I:
Land/PLZ/Ort

Wiedervorlage |:

Angehdrige

Cave Notiz

Im Juli 2020 wurde der Audittrail um eine Herkunftsinformation bei ltems erweitert, sodass man
erkennen kann, ob ein Item manuell oder iber eine Schnittstelle empfangen wurde (A). Diese
Information kann naturlich nicht riickwirkend fir vorhandene oder importierte Werte ermittelt
werden.

Audit-Trail HbATc (mmol/mol)

Der Audit-Trail zeigt alle Anderungen in diesem Feld seit Beginn an. Oben in der Liste befindet sich der aktuelle Sta
Bitte beachten Sie, dass nur Inhalte angezeigt werden, die bereits gespeichert wurden.

Eingetragen Rechner/Herkunft
12.07.2020 08:4%:34  Programmadministrator ITCMS/192.168.48.1

12.07.2020 08:49:22  |Programmadministrator ITCMS/192.168.48.1

von LOT 0
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4.17 Wiedervorlage

Die Wiedervorlage ermdglicht es, auf der Stammdatenseite bei Patienten einen kurzen Hinweis
einzutragen, um diesen dann mit diesem Hinweis in der Wiedervorlageliste anzuzeigen.

SchlieBen >¢ Ricksetzen eGK ||_; Einfiigen Rickgangig Umdatieren
(619

| Hinzufigen
Patientenakte Zwischenablage Datengitter

#8624 : Lisbeth Achatzinger

Titel l:l Namenzus. l ‘ Geboren  08.05.195!

Vorname l'—iSbEth ‘ Geschlecht o

orsatzwort ‘ ‘ Telefon |0421/986392:
hname [Afhaﬁi"ger Tatigkeit

Geb¥gene(r) “ Bei

StraBe

|
|
‘Herner StraBe 98 ‘ Telefon
|
|
|

1L

Adr.-Zusa l Email lisbeth_91@ns¢
Land/PLZ/O ‘ H28359 ”Bremen KIS-ID

Wiedervorlage ‘Termin fur Strategie Besprechung DMP ID

Mitbeh. Arzte Zeity

0% 0

||

Die Hinweise werden Benutzerabhangig gespeichert, damit kann jeder Anwender eigene
Wiedervorlagehinweise eintragen und bekommt dort auch nur die von ihm eingetragenen Hinweise
angezeigt.

Auf dem Dashboard (wenn aktiv) und unter Management/Wiedervorlage (1) kann die
Wiedervorlageliste (2) angezeigt werden. Diese ist standardmaBig auf den aktuell angemeldeten
Benutzer (3) voreingestellt. Jedoch kann man die Wiedervorlagelisten aller anderen Anwender auch
anzeigen, beispielsweise, um im Krankheitsfall zu vertreten. Dazu kann die Liste heruntergeklappt
werden (Pfeil) und die Liste eines anderen Benutzers ausgewahlt werden.
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A Datei Start JEVELELIIGEL @ Administration  Hilfe

— @Wiedeworlage&'f ¥ Mitbehandler 1‘ t Q ﬁ 7 Kennwort 8 V
= e . v

=T ¢ EMILIE DMP . i
v=Todos Workflows £ EMILED Exporte Abfragemodul Studien | Einstellungen

Organisation Evaluation Extras

l -
Kalender ' Sicherung

o

RheMIT Patienten mit Todos fir Studien

Eintrége von Benutzer Programmadministrator
1,600 . E. Abele-Zwicker Studie besprchen A
1.400 = L. Achatzinger Termin fir Strategie Besprechung
- R. Amon Tagebuch einsehen e
1.200 = G. Anders-Wieder Attest besprechen
1.000
800
600
400
200
0 |

4.18 Patientenberichte

Berichte mit Bezug zu einem Patienten finden sich in der Patientenaktenstruktur (1). Wahlen Sie dort
den gewtnschten Bericht aus. Unter (2) erscheint eine Beschreibung und die Mdéglichkeit, weitere
Parameter (hier: Ausgabe mit oder ohne Bilder) einzugeben. Starten Sie dann den Bericht tber
Ausfiihren (3).

Abhangig von der Berichtsart erscheint eine Vorschau im Bereich (4), hier im Beispiel eine Vorschau
einer Excel-Datei.

®  Datei Start Management QY Administration  Hilfe RheMIT

O =

Ausfiohren  Drucken PDF Excel

ericht, p
& ermi nge #2 : Hermione Granger - Berichte

------ . Uberblick - - - - - : 3 i
A~ Dieser Bericht exportiert die Patientenakte in Excel in maschinenlesbarer Form.
------ 1~ Feste Daten fa i Dt T i
Felder, die im Dictionary als privat markiert, erden vom Export ausgeschlossen.

------ (© Verlaufsdaten

...... 4 Labordaten E Bilder mit einbeziehen
- M Berichte ) .

o ! —— ;“'( Stammdaten Y Verlauf Bilder
H ./ X

| Altueller Visit

W Testbericht 1D

...... @ Bilder DUBLET_SUBJECT_ID

______ — IMAGE_ID
LOCKED_TO

""" B sono KIS_IDENT

------ & Anlagen PYS_IDENT

------ » Dokumente

------ ﬁf Auftrige

COUNTRY
LAST_VISIT DATE
FIRST_VISIT_DATE
TITLE
NAME_HEADER
FIRSTNAME
FIRSTHNAME_UPPER
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Abhangig vom Format des Berichts konnen Sie ihn ausdrucken (5), als PDF speichern (6) oder in
einer Excel-Datei ablegen (7). Bei Berichten im Excel-Format stehen die Druck- und PDF-
Ausgabemdglichkeit nicht zur Verfliigung, da diese Berichte fur die Weiterverarbeitung der Daten in
anderen Programmen oder eigene Auswertungen vorgesehen sind. Druckbare Berichte wiederum

kdnnen in der Regel nicht als Excel-Datei ausgegeben werden. Die nicht verfligbaren Optionen sind
ausgegraut.

’; Datei Start Management [fgldit] Administration Hilfe

© 0 &R

Zuriick  Ausfohren  Drucken PDF  Excel
Bericht Export

B i E g #2 : Hermione Granger - Berichte
! Uberblick
,l\ Feste Daten Dieser Bericht exportiert einen oder alle Visits mit allen erfassten Daten.

(0 verlaufsdaten Visit(s) |20.10.2020 «| [ mit stammdaten mit festen Daten

~% Labordaten D Nur GDPR Items ausgeben E Dokumentations-Questionaires als Abbildungen einfigen
[~ ™ Berichte

B Ds-GvO Export

Hermione Granger *23.06.1980 (#2) - Visit vom 20.10.2020

i M Akte-labor

— [ Testbericht Aktivitat (Arztsicht) (mm): 10
B BMI (kgim?): Gewicht?

& Anlagen DMARDs: Methotrexat oral 4 mg 3x téglich seit 24 10.2020
- % Dokumente Nebenwirkungen: Nebenwirkung aSAs am 21.10.2020. . Zusammenhang mit Upadacitinib wahrscheinlich.
- @ Auftrage

Gelenkbogen: Druckschmerzhaft. 3 (3), Geschwollen: 0 (0)

Druckschmerzhafte Gelenke

Geschwollene Gelenke

Summe (gesamt) 3
Summe (DAS28) 3

Summe (gesamt) 0
Summe (DAS28) 0

Bei manchen Berichten kénnen Abbildungen eingefiigt werden. Dies kann je nach Umfang der Daten zu
etwas Wartezeit (im 10s Bereich) fiihren, in denen RheMIT keine andere Aktivitéit zuléisst, da dieser

Prozess clientseitig rechenaufwdndig ist. RheMIT zeigt Ihnen eine Warnung an, wenn Sie eine solche
Berichtskonfiguration aktivieren.

4.19 Benachrichtigungen

Benachrichtigungen wie z.B. das Vorliegen einer Aktualisierung oder Fehler bei einer Eingabe
werden lhnen als sogenannte Toasts angezeigt. Diese heiflen so, weil sie unten rechts wie ein Toast

aus einem Toaster ins Bild schieben. RheMIT Toasts kdnnen griin (OK), orange (Warnung) oder rot
(Fehler) sein.

Wahrend Benachrichtigungen ber Fehleingaben nur angezeigt werden, finden sich andere
Benachrichtigungen im Benachrichtigungscenter.

€ |PETRA [+] -
Rheurmna One (Modul 1)
O |vERRO [+]

Aktualisierung verfiigbar a8
Die RheMIT-Aktualisierung auf Version 0.12.68 ist

verfugbar und kann Ober
Administration/aktualisierung eingespielt werden!

Y
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Sollten Sie also eine Benachrichtigung verpassen, weil Sie beispielsweise direkt nach dem Start den
Arbeitsplatz verlassen haben, steht sie weiter im RheMIT Benachrichtigungscenter zur Verfligung.
Das Vorhandensein von Nachrichten wird Ihnen in der unteren, rechten Ecke des RheMIT Fensters
angezeigt:

[

Mit STRG+I| oder Klick auf das Symbol 6ffnet sich das Benachrichtigungscenter:

Aktualisierung verflgbar B
Ds¢ RFapdAT-Aldualizierung auf Viersion 0.12.68 ist
verfigbar und kann Ober
Administration/Altualisierung cingespielt werden!

Mhﬂ

i

Hier finden sich auch Benachrichtigungen Uber abgeschlossene Prozesse, die im Hintergrund
ausgefuhrt wurden (Datensicherungen, Importe, Exporte...).

4.20 Mehrbenutzersperre

Wenn Sie eine Akte 6ffnen, die zur Zeit an einem anderen Arbeitsplatz in Benutzung ist, erhalten Sie
eine schreibgeschiitzte Kopie des Standes zum Zeitpunkt des Offnens.

Dieses Feature kann in den Systemeinstellungen abgeschaltet werden. Da RheMIT nur veranderte
Items in die Datenbank schreibt, kann so parallel an Akten gearbeitet werden. Allerdings besteht
ohne Sperre immer das Risiko, sich gegenseitig Daten zu Uberschreiben, insbesondere im Bereich
der Stammdaten und Studieneinschreibung. Natirlich wind Item-Uberschreigungen, sollten sie
passieren, im Audittrail nachvollziehbar.

Akte gesperrt
Diese Akte ist aktuell bei Programmadministrator/[TCMS179 in

Benutzung und wird schreibgeschiitzt gedffnet. Sie sehen den letzten
gespeicherten Stand.

Sobald sie bei Programmadministrator/ITCMS17% geschlossen wird,
wird sie automatisch aktualisiert und kann hier bearbeitet werden.

Wenn der aktuelle Bereich schreibgeschitzt ist, erscheint ein Schlosssymbol an dieser Stelle. Das
Symbol erscheint nicht nur bei einer gesperrten Akte (dort in allen Bereichen), sondern auch bei

B
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durch abgelaufene Lizenz gesperrten Funktionen und bei Elementen anderer Bereiche, die aus
anderen Griinden schreibgeschitzt sind.

RheMIT-Plus

oNeu " Speichert [ Kopieren Ausschneiden Loschen

SchlieBen Riicksglzen Einfligen Riickgangig Umdatieren

Hinzufiigen
Patientenakt: Zwischenablage Datengitter
~! @ #3333 :Sonngard Schlenker-Pastor - Verlaufsdaten
@ E3|02.02.2020

Visitgriinde RhO Betre
BASDAI
Private Notizen

Behandler

Auf diese Art und Weise kdnnen Sie etwas nachschauen, auch wenn die Akte gerade an einem
anderen Arbeitsplatz in Bearbeitung ist. Da sich Daten zwischenzeitlich durch die Bearbeitung an
der anderen Station auch in der Datenbank @ndern kdnnten, spiegeln Berichte und Ausdrucke im
gesperrten Zustand nicht notwendigerweise den Stand wider, der zum gleichen Zeitpunkt in der
Datenbank besteht.

Ausdrucke, die auf Daten einer gesperrten Akte erzeugt werden, sind daher ab Version 1.86.95 mit
einer sekundengenauen Angabe in der FuBzeile versehen, wann die betreffende Akte gedffnet
wurde (1). Der Zeitpunkt des Ausdrucks ist weiterhin angegeben (2), ist aber fir den Stand der
Daten z.B. im Vergleich zur Anderungshistorie[ &1in diesem Fall nicht relevant.

LDL (mg/dL): 67.0

Labordaten (Stand: 09:23:50) - Erzeugt 18.11.2020 09:24 Uhr - Seite 2 von 3

Sollten daher einmal durch diese Umstande Unterschiede zwischen Ausdruck und Datenbankstand
entstehen, kann man diese anhand des Daten in der FuBzeile und der RheMIT-Anderungshistorie
problemlos erklaren.

4.21 Mobile Fragebogen

RheMIT verfugt Uber eine Anbindung zu mobilen Fragebogensystemen, mit denen Patienten iber
Tablet-PCs Questionnaires ausfillen konnen. Hinweise zur einmaligen Einrichtung der anbindbaren
Systeme finden Sie unter Schnittstellen[2f. Die folgenden Optionen sind nur verfiigbar, wenn ein
System korrekt konfiguriert ist.

Um fir einen Patienten Questionnaires zu beauftragen, verwenden Sie bei gedffneter Patientenakte
das Symbol Mobilbégen (1) im Menlband Start:
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& Loschen B sonoGDT 0
ren ) Kamera Mobilbdgen
Einfiigen & Zum PV5 E g
Patientenfoto Schnittstellen

Wahlen Sie ein Vorgabe-CQuestionnaire-Set oder definieren Sigegin eigenes
kénnen ihre individuelle Auswahl als Vorgabe speichern.

Questionaire-Sets:

Kerndokumentation Laschen

=

Einzelauswahl: Klicken Sie, um die aktuelle Auswahl als Set zu speichern

E Mst (Morgensteifigkeit)

E VAS (Gelenkschmerz)

[{ vas-ka krankheitsaktivitt)

E NRS (Globale Gesundheitsbeurteilung)
E Raucherstatus o
g FFbH (K&rperliche Funktionsfahigkeit)

D HAQ (Kdrperliche Funktionsfahigkeit)

D BASFI (Funktions-Einschrankung) 0
l:l BASDAI (Krankheitsaktivitdt DE)

D PHQ-4 (Depressionsselbstauskunft)

[X] a-sD (ebensqualitat

l:l FACIT-Erschdpfung (Fassung 4)

@ RAID (Auswirkung der rheumatoiden Arthritis)

D RADAI (Rheumatoid Arthritis Disease Activity Index)

Abbruch Hilfe

Uber die aufklappbare Liste (2) kénnen Sie vorgegebene und auch eigene Questionnaire-Sets fiir
bestimmte Zielsetzungen mit einem Klick auswahlen und darunter (3) ggf. noch anpassen bzw.
erganzen. Sie kdnnen auch direkt unter (3) eine eigene Auswahl treffen, ohne die Sets zu verwenden.
Je nach Bogensystem stehen verschiedene Bogen zur Verfiigung. Wenn Sie mit OK bestatigen, wird
der Auftrag erzeugt und steht fiir die Mobilgerate bereit.

| el I S il N |

=+ |11

Um eine unter (3) getroffene, eigene Auswahl zu speichern, klicken Sie auf (4) und kénnen dann
entweder einen Eintrag in der Liste (2) mit der eigenen Konstellation Gberschreiben oder einen
neuen Eintrag mit einem selbst gewahlten Namen in die Liste aufnehmen.

Set speichern

Geben Sie den Mamen des neuen Sets ein

[Testog 19|

A )

Wenn Sie einen Eintrag aus der Liste beseitigen wollen, missen wahlen Sie diesen zunachst aus (2)
und drlicken dann den Loschen-Button (5).

Wichtige Hinweise:

e Selbst definierte Bogensets stehen nach dem néachsten Start anderer Arbeitsplatze auch dort zur
Verfligung.
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e Die Definition und Loschen von Questionnaire-Sets erfordern das Benutzerrecht Akte:
Questionnaire-Sets definieren. Ohne dieses Recht sind (4) und (5) nicht verfiigbar.

Nach der Beauftragung ...
Die weiteren Schritte werden auf dem Mobilgerat ausgefiihrt und sind systemabhangig.

Sobald das Mobilgerat den Bogen zuriickgeliefert hat oder die Bogen abgerufen wurden (abhangig
vom Mobilbogensystem), wird dieser in die passende Patientenakte eingefligt und Scores werden
berechnet, so dass diese Daten sofort beim Offnen der Akte zur Verfliigung stehen. Sie erkennen
Daten, die Uber die Schnittstelle eingelesen wurden im Audittrail durch den Schnittstellenbenutzer
und die Zusatzangabe "vom Mobilgerat".

DLal

HAQ :

FEER Meni schliefen

OEMNAT Zellinhalt 16schen

RADAI Audit-Trail (Anderungshistorie zum Feld)...
PHQ-9 Vollstandigkeit Exporquartal...

PHQ-2 Type 50123, Visit 139763, ltem 2075407

Audit-Trail HAQ (14,

Der Audit-Trail zeigt alle Anderungen in diesem Feld seit Beginn an. Oben in der Liste befindet sich der aktuelle Stand.
Bitte beachten Sie, dass nur Inhalte angezeigt werden, die bereits gespeichert wurden.

Inhalt Gespeichert Benutzer Rechner/Herkunft
18.12.2020 12:1%:45 ITC HLY/LOT/HCM SERVER/127.0.0.1
Connector

von Mobilgerat
171.2°2020 PR 0F Pragrammacmiristrates [TEMAS172. 158 48,7

4.22 LDT Dateien manuell einlesen

Wenn Sie die LDT-Schnittstelle fir den manuellen Einlesemodus am Arbeitsplatz eingestellt ist
(Dieser Modus kann in der Konfiguration der LDT Schnittstelle[zs] eingestellt werden), sollten Sie
immer, wenn neue LDT Dateien eingetroffen sind, einen Einlesevorgang durchfihren. Dabei liest
RheMIT nur neue oder geanderte Dateien ein. Es macht also nichts, diesen Vorgang mehrfach mit
dem gleichen Dateibestand zu starten. Wenn die Option "Dateien nach Einlesen [6schen” aktiv ist,
werden verarbeitete Dateien anschlieBend geldscht.

Wichtiger Hinweis: Es werden nur Daten eingelesen, bei denen die Befundkiirzel einem
RheMIT-Feld zugeordnet sind. Daher ist es sinnvoll, das System einmalig mit der Kopie einer
reprisentativen LDT Datei zu trainieren, damit es alle Kiirzel lernt, diese dann zuzuordnen| =)
und erst dann in den Produktivbetrieb zu starten.

Die Funktion fur den Einlesevorgang finden Sie im Management Menu:

?! Datei Start EELUELEIGELE Administration  Hilfe

Kennwort
b e Lo

A 4. sicherun
Exporte  LDT-Dateien ellungen = 9
Datenverarbeitung

@ wiedervorlage
%= Todos

Organisation

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Arbeiten mit RheMIT Seite 78

Die Funktion liest immer zunachst alle zwischenzeitlich neu hinzugekommenen LDT Dateien ein
(Schritt 1).

LDT Daten einlesen und zuordnen

o 1. Neue LDT Daten werden gelesen: Es liegen keine neuen LDT-Daten vor.
e 2. Unzugeordnete Daten zuordnen  Anzeige: ® der letzten Woche o des letzten Monats O alle

Wenn Vor-, Nachname und Geburtsdatum passen, ist ein Eintrag bereits aktiv. Priifen Sie die Liste und lesen Sie dann mit OK ein.
@ LAURIN LAUX *01.07,1983 -> Laurin Laux *01.07.1983 (BSG: 6 mm/h; CRP: 8.0 mg/l) A
@ MARCEL MAASS *16.10,1971 -> Marcel Maass *16.10.1971 (BSG: 92 mm/h; CRP: 8.0 mg/l)

I:l LONA MALTER *17.10.1982 -> Lona Malter *17,10.1982 (BSG: 42 mm/h; CRP: 2.0 mg/l)

I:l LONA MALTER *17.10.1982 -> Lona Malter *17,10.1982 (BSG: 42 mm/h; CRP: 2.0 mg/l)

g TELL MILES *25.07.1987 -> Tell Miles *25.07.1987 (BSG: 26 mm/h; CRP: 2.0 mg/l)

@ MARC PALME *26.03.1957 -> Marc Palme *26.03.1957 (BSG: 7 mm/h; CRP: <1.0 mg/l)

g MEINHARD PLASS *02.05.1943 -> Meinhard Plass *02.05.1943 (BSG: 21 mm/h; CRP: <1.0 mg/l)

E ANNABELL RIPKE *09.03.1971 -> Annabell Ripke *09.03.1971 (BSG: 16 mm/h; CRP: <1.0 mg/1) o

E DELA RITZ *16.10.1951 -> Dela Ritz *16.10.1951 (BSG: 15 mm/h; CRP: <1.0 mg/T)

E FRIEDHOLD SCHEIERMANN-TRITSCHLER *08.12.1965 -> Friedhold Scheiermann-Tritschler *08.12.1965 (BSG: 10 mm/h; CRP: 2.0 |
E HELMTRUD SCHLIEPER *21.10.2002 -> Helmtrud Schlieper *21.10.2002 (BSG: 32 mm/h; CRP: 6.0 mg/l)

g MARITA SMOLKA *29.02.1964 -> Marita Smolka *29.02.1964 (BSG: 15 mm/h; CRP: 2.0 mg/l)
6 D MARINETTE WEHLE *14.05.2001 -> Keine RheMIT Entsprechung (BSG: 27 mm/h; CRP: 2.0 mg/l)
D ROSMARIE WILLNER *17.02.1972 -> Rosmarie Willner *17.02,1970 (BSG: 18 mm/h; CRP: 2.0 mg/l)
N CELIA WITTKE *13.09.1961 -> Celia Wittke *13.09.1961 (BSG: 32 mm/h; CRP: 9.0 mg/l) N

Die angezeigten Daten sind computergenerierte Testdaten, eine Ubereinstimmung mit echten Personen
wdre Zufall

Sobald der Einlesevorgang abgeschlossen ist, versucht RheMIT, diese tber Name, Vorname und
Geburtsdatum vorhandenen Patienten zuzuordnen (Schritt 2). Die Daten werden gepuffert, so dass
diese nicht verloren gehen, wenn Sie hier abbrechen oder auch nur einen Teil der eingelesenen
Daten zuordnen.

RheMIT ordnet die Daten vorhandenen Akten Uber Name, Vorname und Geburtsdatum automatisch

zu und markiert diejenigen, die 100% passen bereits fur Sie in der Liste (4). Es kdnnen folgende

Sonderfélle auftreten, in denen keine automatische Markierung fiir die Ubernahme vorgenommen

wird:

e Es gibt zwei oder mehr Akten in RheMIT, die Gber Name, Vorname und Geburtsdatum 100%
passen (5).

e Es wurde keine passende Akte gefunden, z.B. weit der Patient in RheMIT noch nicht angelegt ist
(6). Sie kdnnen die Zuordnung spater vornehmen.

e Name, Vorname passen 100%, Geburtsdatum jedoch nicht (7).

Mit OK (8) werden die markierten Laborauftragsdaten fiir die Ubernahme beim nichsten Offnen der
Akte markiert, sodass sie beim nachsten Aufruf der Funktion nicht mehr angezeigt werden.

Nicht Zugeordnete werden so lange wieder angezeigt, bis sie das Alter erreicht haben, ab dem
gepufferte Labordaten verworfen werden. Diese Einstellung wird hierlz5 vorgenommen.

Hinweis: RheMIT macht mit manchen Labordaten mehr, als diese nur im Verlauf abzulegen (wie
dies PVS tun). So werden bestimmte Score-Berechnungen basierend auf Laborwerten
vorgenommen. Wiirde man die Laborwerte mit diesem Vorgang in die Patientenakten einfligen,
mussten daher alle betroffenen Akten komplett geladen, neu berechnet und wieder gespeichert
werden, was bei vielen Laborwerten durchaus einige Zeit dauern und der Workflow massiv
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gebremst wiirde. Da die betroffenen Akten im Anschluss flir weitere Eintragungen so wie so nach
und nach gedffnet werden, werden die Werte beim Offnen automatisch tibernommen und stehen
sofort zur Verfligung.

4.23 Laborauftrage erfassen

Um im Serverbetrieb der Schnittstelle Labordaten sicher und automatisch Patienten zuzuordnen,
mussen Laborauftragsnummern gescannt oder eingegeben werden. Dieser Modus kann in der
Konfiguration der LDT Schnittstellel 23 eingestellt werden. Danach steht im Mentiband Start die
Funktion Auftrag bei gedffneter Patientenakte zur Verfligung.

Einen zu Ihren Laboretiketten passenden Scanner kdnnen Sie Uber den ITC Service beziehen. Senden
Sie dazu eine Anfrage mit zwei Abbildungen von Beispieletiketten an service@itc-ms.de.

& Bo

- Auft
ligen Laborwerte o\ Auftrag
Patientenfoto Schnittstelle

oLoschen

. Kamera Te

Die Zuordnung von Auftragen geschieht immer zu der aktuell offenen Akte.

Laborauftragsnummern erfassen

Befunde, die via LDT eintreffen, kénnen am sichersten Gber Scannen der
Auftragsnummern zugeordnet werden. Fligen Sie hier eine Auftragsnummer
zum Patienten mit dem Scanner oder durch Eingabe hinzu.

en

Nummer 878968979 o | |T} Hinzufig
Bereits 39487539847 (27.06.2020) [ © Loschen e
erfasste | OLD-578348375947836 (02.02.2000)

Auftrage E

Hinweis:  Da einige Labore die eigentlich als eindeutig definierten
Auftragsnummern nach einigen Jahren wiederverwenden, werden
diese sicherheitshalber nach 300 Tagen mit dem Prefix OLD
versehen, um Fehlzuordnungen sicher auszuschlieBen.

0K Abbruch Hilfe

Neue Auftragsnummern werden einfach in das Feld (1) eingescannt oder eingegeben und Uber den
Button (2) in die Liste aufgenommen. Sobald diese Zuordnung da ist, werden eintreffende
Laborwerte Uber diese Auftragsnummer zugeordnet.

Um Fehler zu korrigieren, kdnnen auch Werte aus der Liste (3) herausgenommen werden, in dem sie
markiert und anschlieBend Uber den Button (4) beseitigt werden.

Sicherheitshalber lasst RheMIT keine doppelten Auftragsnummern zu. Versucht man eine bereits bei
einem Patienten eingetragene Nummer noch einmal einzutragen, wird dies abgelehnt:
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#342 : Diethelm Muster

Titel | Namenzus_ | | maharan 2
Vorname Dieth gehdrig

| Befunde, die via LDT eintreffen, kénnen am sichersten Gber Scannen der
Auftragsnummern zugeordnet werden. Fuigen Sie hier eine Auftragsnummer zum
Nachname Mus! Patienten mit dem Scanner oder durch Eingabe hinzu.

P Nummer (65764763764 || © Hinzufugen |

Adrd Fehler!
Land Diese Auftragsnummer ist bereits bei Michael Schumann (2) eingetragen. ID 4443
[eas3

Wied Falls dies nicht korrekt ist, I6schen Sie den Auftrag erst dort und fligen Sie t
i ihn dann emeut zu!

Vaorsatzwort

Ang

Auftragsnummern nach einigen Jahren wiederverwenden, werden
diese sicherheitshalber nach 300 Tagen mit dem Prefix OLD
versehen, um Fehlzuordnungen sicher auszuschlieBen.

Hinweis zur automatischen OLD-Markierung:

Manche Labore bzw. Laborsysteme haben die seltsame Eigenschaft, Laborauftragsnummern nach
einigen Jahren einfach wiederzuverwenden. Per LDT Spezifikation sind die Auftragsnummern als
eindeutig definiert und es gibt eigentlich auch keinen Grund, sie nicht durch eine zweistellige
Jahreskennung eindeutig lber 100 Jahre zu machen. Doppelte Laborauftragsnummern wiirden
notwendigerweise in RheMIT zu fatalen Fehlzuordnungen von Befunden fiihren, da alle eingetragenen
Auftragsnummern zu Dokumentationszwecken unbegrenzt aufbewahrt werden.

Zur Beseitigung dieses Risikos werden Auftragsnummern von RheMIT automatisch mit dem Prefix
'OLD-" versehen, wenn die Zuordnung durchgefiihrt wurde oder ein ungenutzter Auftrag dlter als 300
Tage wird. Durch das Prefix werden sie dann im Vergleich nicht mehr erkannt, sind aber weiterhin
dokumentiert.

Dieser Vorgang geschieht automatisch einmal am Tag beim ersten Aufruf dieses Laborauftragsfensters.
4.24 Neue Bilder/eBriefe/Scans (+)

Mit den Plus Features steht im Dashboard von RheMIT ein Panel zur Verfligung, in dem als Neu
gekennzeichnete Scans/eBriefe und auch Bilder direkt von dort eingesehen und als nicht neu
markiert werden kénnen.
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Alle neuen Scans/eBriefe

a E. Adamietz-Feddern "
= H. Benndorf-Roemer 4 neue Scans/eBriefe, 12 neue Bilder
s H. Granger 7 neue Scans/eBriefe, 43 neue Bilder

Neben allen neuen Items kann die Liste mit der Drop-Down-Box (1) nach dem letzten
behandelnden Arzt gefiltert werden.

Klick auf einen Namen (2) 6ffnet direkt die entsprechende Patientenakte, ein Klick auf die
angezeigten Items (3) ein weiteres Anzeigefenster, in dem alle neu markierten Bilder, Scans und

eBriefe angezeigt werden.

Details zu neuen Bildern, eBriefen und Scans

Von der Rolle Schlechtes Bild 5_20150211-122623_2
P 7
) k. digital ﬂme‘umm
-—
e eMachricht V2.1 Spezifikation KV-Connect
MO A_{mnumngsninnu "aNachrich, V2.
—
)
<~y
0201210_MIO eMachricht_V2.1.2 Spezifikation_KV- Connect__eMachricht_ I
MNeu Markierung entfernen l Schliefen Hilfe
A

A
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Bilder (1) werden wie auch Scans und eBriefe (2) zusammen in dem Fenster als Vorschau angezeigt.
Scans und eBriefe (2) konnen durch Doppelklick auch hier ge6ffnet, angezeigt und gedruckt
werden.

Mit dem Button Neu Markierung entfernen (3) kann nach Riickfrage ohne Offnen der Patientenakte
die Neu-Markierung von allen angezeigten Elementen entfernt werden. SchlieBt man den Dialog
mit (4) werden keine Anderungen vorgenommen.

4.25 Info-Zentrum (+)

Mit dem Plus-Modul findet sich im Datei-MentUband das Infozentrum, mit dem alle RheMIT-
Anwender Informationen austauschen konnen. Dieses eignet sich auch, um bestimmte
einrichtungsspezifische Prozesse (wie z.B. Abldufe in RheMIT) in Ergdnzung zur Hilfe zu hinterlegen.

Start Management Administration  Hilfe

o @ Beenden _
Neustart
Info-Zentrum M Alktivierung
Allgemein

In der Liste (1) werden alle Themen angezeigt und kdnnen durch Anklicken rechts im
Dokumentenbereich aufgerufen werden.

Alle Anwender mit entsprechender Berechtigung kdnnen die Texte im Bereich (3) modifizieren
sowie Themen anlegen und auch Themen l6schen (2). Zur Bearbeitung stehen lhnen die aus dem
Textverarbeitungsmodul gewohnten Funktionen zur Verfigung (4).

Info-Zentrum

©/ 00 0 «einfigen | A 3| A- A+ F K U X* X,

Beispiel A
Willkommen im Info-Zentrum. Ich biete neben Formatierungsmoglichkeiten auch das

Neuigkeiten Anlegen einer Vielzahl von Themen an. So kann ich auch als Info-Plattform fir die
Benutzer verwendet werden.

Uber Copy und Paste (Strg-C und Strg-V) kdnnen auch Abbildungen in diese Texte
eingefiigt werden, wie dieser schone Blick auf die Stadt Marburg, dem Geburtsort
dieses Systems.

Quisque sem neque, fringilla ac, accumsan in, accumsan id, quam. Nam eu lectus.
Donec purus lacus, venenatis a, ultrices sed, fringilla at, massa. Mauris felis. Quisque
adipiscing lorem eu enim. Sed nisl. Quisque quam. Fusce odio sem, convallis eleifend,
dapibus hendrerit, malesuada ac, dui. Mauris sagittis ultricies dolor. Quisque
malesuada. Nam ornare diam id lectus. Vestibulum est lectus, consequat eget,
interdum in, dignissim a, metus. Morbi non quam at massa tristique faucibus. Phasellus
non velit quis quam suscipit hendrerit. Sed ultricies nulla quis nisl.

Schliefen Hilfe
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4.26 PDF Anzeige

RheMIT verfligt Uber eine integrierte PDF Anzeige, um den Arbeitsfluss nicht durch den Wechsel in
andere Programme zu unterbrechen. Dafir wird die Microsoft WebView2 Komponente genutzt, die
auch Basis fur den Microsoft Browser Edge ist.

A RheMIT PDF-Anzeige
g

,

® 6b g6 44

von 23 @ k)

Uber (1) kdnnen Sie das Inhaltsverzeichnis des Dokuments einblenden, wenn dieses Uiber ein solches
verfugt. (2) ermoglicht lhnen, das aktuell angezeigte Dokukment im Dateisystem des Computers zu
speichern. (3) druckt das Dokument Uber eine Druckvorschau auf einem beliebigen
angeschlossenen Drucker.

Uber (4) kdnnen Sie die Ansicht auf zwei Seiten nebeneinander umschalten. Falls z.B. ein Scan z.B.
kopfiiber oder um 90° gedreht eingelesen wurde, konnen Sie mit (5) die Anzeige hier in 90°
Schritten im Uhrzeigersinn drehen. (6) vergroBert bzw. verkleinert das Dokument so, dass es die
gesamte Anzeigebreite nutzt oder zeigt alternativ das ganze Dokument an. (7) erlaubt schlieBlich,
die AnzeigegroBe zu vergroBern oder zu verkleinern.

Suchen im Dokument

Die Suche im Dokument kann wahweise mit [STRG] +[F], [F3[ oder Gber das Lupensymbol in der
Funktionsleiste oben erfolgen:

& RheMIT PDF-Anzeige

= - + [ ' telematik o 4/5 ~ v X

Spezifikation KV-Connect Anwendungsdienst "eNachricht;v2.0" ﬂTE LEMATIK

1.6 Ausgangssituation —

KV-Connect ermaglicht schon mit seiner Basisfunktionalitat die Ubermittiung von Machrichten, die
gemal gangiger E-Mail-Standards aufgebaut sind. Zur Integration in das Primérsystem ist KV-Connect -
flexibel konzipiert und bietet je nach Anforderung grundsatzlich zwei unterschiedliche Schnittstellen an:

* Integration KV-Connect Client Gber Standard E-Mail-Schnittstellen (smtp/pop3),
* Integration KV-Connect Serverschnittstelle (REST) und native Anbindung.

1.7 Lésungsansatz ?

Um es den KV-Connect Nutzern zu erméglich€n, Machrichten mit Inhalten, die nicht bereits in

verdffentlichten Spezifikationen der KV Télématik GmbH beschrieben sind, direkt aus ihren

Priméarsystemen Uber KV-Connect an andere Teilnehmer zu versenden, sind die grundlegenden

Maglichkeiten zur Erstellung einer "eNachricht”, ihrem Versand, Empfang und Darstellung auf
Geben Sie den Suchbegriff dann in das Suchfeld (1). Das gesamte Dokument wird im Hintergrund
durchsucht. Die Fundstellen werden unter (2) angezeigt und wie in (4) auch im Dokument markiert.

Mit (3) oder auch der Taste [F3] kdnnen Sie jeweils zur nachsten Fundstelle springen.
Volltextsuche

Mit der Plus-Funktionalitat kann in Scans die optionale Volltextsuche aktiviert werden, mit der in
allen Scan-Dokumenten nach einem bestimmte Wort gesucht werden kann.
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jsignat o |O, = e signat e 1/9 A v X

Signaturbericht (29.06.2023, Dr. Welby
Signaturbericht (29.06.2023, Dr. Welby

R . Do Bl r wurde exfolgrech geprucfi
Signaturbericht (29.06.2023, Dr. Welby %r:mm o

Signaturzeipunks lout Umerzeichner:

Diatum der Signavarprifung:
20
Der Unterzeichner signieme Hashwert passt 2u den

Signaturbericht (30.06.2023, )
Signaturbericht (30.06.2023, Dr. Welby 9
Signaturbericht (30.06.2023, Dr. Welby
Signaturbericht (30.06.2023, Dr. Welby
Signaturbericht (30.06.2023, Dr. Welby
Signaturbericht (30.06.2023, Dr. Welby

& Signaturpruefungsbericht (28.06.2023, Hans Wurst TN~ Praxes Dr Emilia GIC3 ASnderhoim T ESTONLY .
Signaturpruefungsbericht (28.06.2023, Hans Wurst e

5 wmldsig- moresshal St rsa. MEGF |

Bytes
sigmicrien Daten.

B. Zertifikatsdetails

Signatuzcrtifikaisdelails

ersheim
milia GC3 ' ASndersheimNOT-VALIL

Signaturpruefungsbericht (28.06.2023, Hans Wurst SRTGICIAS

C=Praccis [h

= Spezifikation_KV-Connect__eMachricht_V2.0 sireet=HIC

= - postzlCods

= eMNachricht_v2.1.2 T
Inhaber des Zertifikats: C=DE
Typ: Nutzerzenifikat

Senennummer |hexk [
27.0

Zeriifikat frilhensie

Zertifikat 1sngs

Zeitprankt der Gukigkeitsprafung: 3000620 p—

Hier geben Sie den Suchbegriff unter (1) ein und betatigen Sie entweder [ENTER] oder klicken Sie
auf den Such-Button. AnschlieBend werden die Dokumentkandidaten unter (2) angezeigt. Wenn Sie
ein Dokument anklicken, wird der Suchbegriff in das Suchfeld (3) Gbertragen und die
Dokumentsuche gestartet. Im Dokument werden die Fundstellen im Dokument angezeigt (4).

4.27 Kurzbefehle

RheMIT ermdglicht schnelleren Zugriff auf Funktionen tber die folgenden Tastenkombinationen:

STRG+O Vorhandene Patientenakte 6ffnen

STRG+N Neue Akte anlegen

STRG+S Anderungen speichern

STRG+C Markierten Text/Wert in die Zwischenablage
kopieren

STRG+V Wert/Text aus Zwischenablage an der
Schreibposition einfligen

STRG+X Markierten Text/Wert in die Zwischenablage
ausschneiden

STRG+Z Letzte Anderung in einem Eingabefeld
zurlicknehmen (so lange Feld nicht verlassen
wurde, danach Uber die Menufunktion
Riickgdngig, die alle Anderungen zuriicknimmt).

STRG+F In Suchfeld springen (nur in Eingabegittern)
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STRG+I Nachrichtencenter 6ffnen/schlielen

ALT+S Bei gedffneter Akte zu den Stammdaten
wechseln

ALT+F Bei gedffneter Akte zu den festen Daten
wechseln

ALT+V Bei gedffneter Akte zu den Verlaufsdaten
wechseln

ALT+L Bei gedffneter Akte zu den Labordaten
wechseln

ALT-R Nur Plus: Bei gedffneter Akte zu den Berichte

(Reports) wechseln

ALT-A Nur Plus: Bei gedffneter Akte zu den Anlagen
wechseln
ALT-D Nur Plus: Bei gedffneter Akte zu den

Dokumenten wechseln

ALT-B Nur Plus: Bei gedffneter Akte zu den Bilder
wechseln

ALT-C Nur Plus: Bei gedffneter Akte zu den Scans
wechseln

ALT-O Nur Plus: Bei gedffneter Akte zu den Sono
wechseln

ALT-U Nur Plus: Bei gedffneter Akte zum Uberblick
wechseln

STRG-F8 Nur Plus: Bei gedffneter Akte

Rechtschreibpriifung aktuelle Spalte

5 Studien/Versorgungsvertrage

RheMIT verwaltet eine Liste von Studien/Versorgungsvertragen, im Rahmen derer Daten erfasst,
geprift und exportiert werden kdnnen. Da die Datensammlung und Prifung auf Plausibilitat und
Vollstandigkeit den Charakter wissenschaftlicher Studien haben, werden sie im Folgenden immer als
Studien referenziert.

RheMIT fuhrt fir die Patientenakte in Bezug auf die Studien, in die der jeweilige Patient
eingeschrieben ist, eine Vollstandigkeitspriifung durch und zieht dazu die Daten der Items heran.
Bei bestimmten Items werden auch Wertebereiche geprift (Eignung fur Studie durch bestimmte
Hauptdiagnose) und auch Priifung, ob der eingetragene Kostentrager an diesem Vertrag teilnimmt.

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Studien/Versorgungsvertrage Seite 86

5.1 Studienverwaltung (+)

Mit dem Plus-Modul kénnen eigene Studien in RheMIT angelegt und verwaltet werden. Die
Studienverwaltung findet sich dann im Management-Menuband:

"| Datei  Start WNEUELENENE Administration  Hilfe

t ﬁ o i’i .'.'. @Wiedeworlage " Mitbehandler
. HH

Abfragemodul Studien DDG Export eDMP Export | Kalender ¥=To-dos il Vorlagen
Evaluation Organisation

In der Baumstruktur (1) kdnnen Sie Studien in Ordnern organisieren und auch per Ziehen und
Ablegen zwischen Ordnern verschieben. Ausnahmen sind systemseitig vordefinierte

Versorgungsvertrage, die weder verschoben noch geandert werden kénnen. Diese kdnnen nur
deaktiviert werden.

Unter (2) konnen Sie die Studie aktivieren und auch eine Laufzeit vorgeben. Beide Angaben werden
kombiniert, sodass ein Einschreiben nur moéglich ist, wenn die Studie aktiv und noch nicht
abgelaufen und bereits gestartet ist. Die Datumsangaben kénnen leer gelassen werden, dann wird
die jeweilige Einschrankung nicht angewendet. Inaktive Studien werden in der Studienliste der
Patientenakte nicht mehr angeboten, wenn der Patient nicht bereits eingeschrieben war. War der
Patient eingeschrieben, wird die Studie angezeigt, ist aber ausgegraut, da sie nicht mehr aktiv ist.

‘& Datei Start Management PSOGIENE Administration  Hilfe EMIL Diabetes Plus

" Speichern g Feld hinzufiigen — QWeitersuchen —
_% | gy |
nlLt')schen

OFeId l6schen Léschen

Zuriick Neu Such Neu Excel Drucken  PDF
Dashboard Studie @ Dokumente Ausgabe
=7 Vorgabe Wirknix Retard Studie
= Q Wirknix Retard Studie
4 R g Studie ist aktiv e
Ausfiillanleitung Studienlaufzeit vom bis zum
: Plausibilitédten
= Priifpaket Diabetes ) i o ) ) o
_____ Versorgungsvertrége Schreibgeschitzte Anmeldung fir Clinical-Research-Monitor - sieht nur Studienteinehmer

..... 1 Papierkorb E CRM-Zugang aktivieren Benutzerkennung CRM- e
Giltig bis zum 15.07.2021 Kennwort |oooocooo |

Weitere eigene Informationen zur Studie

o Sponsor KBV
Anzahl benétigte Subjects 1000
Lieblingsessen Kochkase o
Verantwortlich IT der KBV
Ansprechpartner Recruitment Dr. Dieter Mustermann

Zu jeder eigenen Studie kann ein sogenannter CRM (Clinical Research Monitor) Zugang definiert
werden. Dieser kann sich am System anmelden und hat schreibgeschitzten Zugang zu allen
Patientenakten zu den eingeschriebenen Teilnehmern der Studie. Dieser Zugang ist immer mit
einem automatischen Ablaufdatum versehen, damit man diesen Zugang nicht versehentlich tber
das Monitoring hinaus offen lasst.

Zur optimalen Verwaltung der Studien kdnnen im Eingabegitter (4) beliebige eigene Felder fir die
Studienverwaltung definiert werden. Dies geschieht lber die Funktionen Feld hinzufiigen und Feld
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l6schen im Menuband. Die definierten Felder stehen in allen eigenen Studien gleichermalen zur
Verfligung.

Die Felder kdnnen im Gitter (4) per Ziehen und Ablegen in der Titelspalte umsortiert werden, auch
dies wirkt sich auf alle Studien aus. Felder kdnnen nur geldscht werden, wenn in keiner Studie in
diesem Feld ein Eintrag gemacht wurde.

Uber das Excel-Symbol im Meniiband kann eine Ubersicht tiber alle selbst definierten Studien
ausgegeben werden, in der auch alle selbst definierten Felder als Spalten ausgegeben werden.

Studiendokumente

Zu jeder selbst definierten Studie konnen beliebig viele PDF Dokumente in RheMIT Uber die
Funktion Neu im Menlband eingefligt werden. Diese erscheinen in der Baustruktur unterhalb der
Studie (1), wenn angeklickt, wird das Dokument direkt im Lesebereich (2) und kann wie mit einem
PDF Reader durchgeblattert und Uber Funktionen im Meniiband gedruckt oder wieder als PDF
gespeichert werden. Mit (3) kdnnen Sie Dokumente hinzufligen und |6schen.

ﬁ - 0 Neu + Impart Feld higgméigen | | — x m
speichern | sortieren Ldschen Feld | Neu  Ldschen

Zuriick Excel
= Studie Dokumente Ausgabe
=17 Vorgabe Wirknix Retard Studie - Dokument XYZ
Qe B

n Wirknix Retard Studie = . - ) ' :
! = = c won 25 o i 1 o
= Dokument ABC = + & 15 | wvon 250 ) |y C 5 | S8
& Dokument CCVT e —

the engine DLL (and the connected TTF and JBIG2 Diis) from a different

- path.
- Vordefiniert
e Papierkorb The 64bit edition requires wPDFView04x64.dll, wpdecodejp64.dll and

wp_typelttfe4.dil. If your application was built for "AnyCPU" it will be executed as
64bit or 32bit depending on the host system. Please see our example code for
loading the correct DLL in this case.

Unless You use the demo version You need to set the license keys from the
delivery (e-mail) using ViewerStart()

public Forml()
{

InitializeComponent();
// Set some properties
pdfviewerl.ViewerStart("name"”, "xxx", @);

}

To avoid redundancy this manual shows how to use the VCL in objectpascal and/or
the dot-net assembly in C#.

Jedes Dokument kann durchsucht (4), gedruckt (5) und auch im Dateisystem gespeichert werden (6).
Uber (7) kann das Inhaltsverzeichnis des Dokuments eingeblendet werden.

Weitere Hinweise zur PDF Anzeige finden Sie unter PDF-Anzeige e

5.2 CRM-Zugang (+)

Wenn fir eine Studie ein CRM (Clinical Research Monitor) Zugang definiert wurde (siehe
Studienverwaltung[ «1), kann sich dieser in RheMIT anmelden, erhalt aber nur schreibgeschiitzten
Zugang zu den Patientenakten, die sowohl in die Studie eingeschrieben sind als auch eine
Einverstandniserklarung eingetragen haben, da ohne diese keine Daten nach auBen gegeben
werden durfen.

Mit der Plus-Version kdnnen Sie die Zwei-Faktor-Authentifizierung fur das System einschalten und
einen QR-Code und eine Anleitung fur die Verwendung studienspezifischer Einmalcodes (TOTP
Standard) ausdrucken. Einmalcodes kdnnen mit einer Smartphone-App erzeugt werden. Die Zwei-
Faktor-Authentifizierung ist vorwiegend fir den Einsatz von RheMIT Uber das Internet zur Erhéhung
der Sicherheit vorgesehen, kann aber auch in jeder Installation eingesetzt werden.
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Durch die Anmeldung als CRM-Benutzer wird automatisch die diesem CRM zugeordnete Studie
herausgesucht und RheMIT startet in ein spezielles CRM Dashboard, in dem nur diese
Teilnehmerliste angezeigt wird. Ein Merken der Zugangsdaten ist bei diesen Benutzern automatisch

ausgeschaltet.

s - O x|
Willkommen bei EMIL

Bitte melden Sie sich an.

Die Nutzung von EMIL erfolgt unter den Bedingungen, die Sie iiber den
Knopf "Mutzungsbedingungen" unten anzeigen, lesen und drucken kénnen.
Mit der Anmeldung in EMIL erkennen Sie diese an.

Benutzerkennung |Crm'kb\f | Verbindung

Kennwort |-....I | *

Mit aktueller Windows-Anmeldung in EMIL angemeldet bleiben:

|:| ... fiir heute |:| ... dauerhaft .. oder bis ich mich explizit abmelde.

Abbruch MNutzungsbedingungen

Das Dashboard enthalt die Liste der Studienteilnehmer (1), die durch Klick gedffnet werden kdnnen.
Daneben kann auch der Offnen Dialog (2) verwendet werden. Ein Offnen von Patientenakten, die
nicht in die Studie eingeschrieben sind, wird abgelehnt.

N Datei [EEAH Hilfe EMIL Diabetes Plus
MNeu " Speichern & sperre - plLoschen oLdschen <3
- SchlieB Rilcksetz Archiv . Urmndati - K
Zuriick | Off chhieben HCKSELZEN ek e Hinzufiigen meatieren Einfiigen SMES | epme  zum BV
Dashboard Patientenakte Clipboard Datengitter Patientenfoto Schnitt
Dashboard (Stand 13:24 Uhr) @Auf‘frischen

Eingeschriebene Studienteilnehmer mit Einverstindniserkldrung - Klick springt direkt in die Akte

a E. Abele-Zwicker lal
== H. Granger

'

4

CEM-KEBV [PC: ITCMS, Server: EMILDev02]

In der Akte stehen nur die Quelldatenbereiche (1) zur Verfligung, Medien, Dokumente und andere
Organisationsbereiche werden fir den CRM automatisch ausgeblendet. Formulare und
Questionnaires (2) kdnnen zur Detailansicht gedffnet werden, sind aber ebenfalls schreibgeschiitzt

(3).
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Sl Hilfie EMIL Diabetes Plus
[ - fal . P
ﬁ Meu Speichern - Sperre e = ,:,Loschen oLdschen < 1
. SchlieBen Rilcksetzen Archiv . Umdatieren . Kamera
Zurick | Offnen eGK Hinzufiigen Einfigen eDMP  Zum Py
Dashboard Patientenakte Clipboard Datengitter Patientenfoto Schnitt
"""" sl HiEImionelGranger @ #2:Hermione Granger - Feste Daten
e Uberblick Q [x] A

(O Feste Daten
(D) verlaufsdaten
.4 Labordaten

~ Weitere Stammdaten

Patientengruppe DEF Aufga
Geschlecht Weiblich
o Geburtsdatum 02.05.1978 Sie kénnen hier den Kostentrager manuell festlegen. Fir ﬁ

EMIL - Krankenversicherung

Todesdatum Abrechnungszwecke (DMP etc.) muss dieser von eGK eingelesen

Krankenversicherung oder im Ersatzverfahren korrekt dokumentiert sein.
Kostentrager Techniker Krankenkasse

Abrechnungsbereich  Primarabrechnung

Kostentrager-Ik* 101575519 |

Versichertennummer* |M123456?89 |
s el ol
Versichertenart* I:‘ Personenguppe I:I DMP I:I

Abbruch Hilfe

£

CRM-KBV [PC: ITCMS, Server: EMILDev02] ._.

5.3  Versorgungsvertragsarten
RheMIT unterscheidet zwei Arten von Versorgungsvertragen (hier Studien):
... mit expliziten Visits

Studien, bei denen eine bestimmte Folge von Visits vorgegeben ist, die z.B. in einer bestimmten
Reihenfolge und mit definierten Mindest-/Maximalabstanden oder entsprechenden Regeln zum
Auftreten der Visits versehen sind, werden in RheMIT als Studien mit expliziten Visits gefihrt.

Bei diesen Studien muissen die Visits als Visitgriinde angegeben werden und die an Visits
geknupften Plausibilitatsregeln werden nur fur die markierten Visits angewendet.

Beispiele fur Studien mit expliziten Visits sind VERhO, PETRA und auch die Kerndokumentation.

#2 : Hannes Musterman

@, B3| 02.02.2020 25.11.20

Visitgriinde [] vERhO Vorbereitung VERhO [

Private Naotizen D VERhO Notfall

Behandler [x] VERhO Betreuung Dr. Mus!

Abteilung/Station | Rheurna One (1) Therapiednderung

Deeskalation D Ambulant [:] Nact
D Telefonkonsil csDM
[] stationar e

AU Bogen [ Konsi (] war

Rheuma One [] Teilstationar

PETRA [] Rezept

Alter bei Visit (1) [E57 B s1s

~ . TP = .- [ PPN

Ohne entsprechende Markierung findet keine Prifung und kein Export statt.

... mit impliziten Visits
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Studien, bei denen quartals- oder jahresweise Daten erhoben werden, die nicht notwendigerweise
an einem Datum zusammen erhoben werden mussen, werden in RheMIT als Studien mit impliziten
Visits gefiihrt. Bei diesen ist eine Markierung der Visits nicht erforderlich. Beispiele dafiir sind
RheumaOne und der Barmer Vertrag.

Bei mit dem Plus-Modul selbst angelegten Studien finden werden keine Regeln angewendet
und auch keine Studienvisits angelegt, da hier in aller Regel das Studybook den genauen
Ablauf genau vorgibt.

5.4 Einschreibung

Patienteneinschluss wird auf der Stammdatenseite der jeweiligen Patientenakte in der Tabelle unten
rechts vorgenommen.

Eine RheMIT Studie erlaubt es, beliebig viele Patienten einzuschlieBen und zu dokumentieren, dass
eine unterschriebene Einverstandniserklarung vorliegt. Diese ist Voraussetzung fir einen
Datenexport des Patienten.

Studien werden auf der Stammdatenseite des Patienten zugeordnet, in dem auf einen
Studieneintrag (1) geklickt wird. Im Men (4) kann die Teilnahme und auch das Einverstandnis zu
dokumentiert werden. Der Einschluss wird als griines Plus angezeigt, das Einverstandnis tber das
Blattsymbol in der Statusspalte.

Wenn ein gelbes Smiley in der Statusspalte erscheint, eignet sich der Patient auf Grund seiner festen
Daten potenziell fir die jeweilige Studie.

Sonst ‘ v [[] restpatient
ounkt far Plaetsprufung ‘Ak‘tuelles Quartal

StudlefModellversuch
Barmer Regional
Barmer besondere Versorgung

w
w
(=4
v

. o
.
Vi

Kerndokumentation
I Menu schlieBen 5

Unterschiebenes Einverstandnis liegt vor [

Nimmt an Kerndokumentation teil

Vollstandigkeitsbericht E

Hinterlegte Plausibilitatsregeln

klicken Sie... ‘_

Sobald der Patient in einen Versorgungsvertrag eingeschlossen ist, werden die
Plausibilitatsprifungen angewendet. Sind mehrere Studien/Vertrage parallel aktiv, so berlagern
sich die Plausibilitatsprifungen. Das Ergebnis der Plausibilitatsprifung wird in der Spalte (1)
angezeigt. Fiir diese Priifung exisitiert ein eigenes Kapitel[ sl

Hinweis: Da diese Einstellungen kritisch sind, stehen sie nur Benutzern mit den entsprechenden
Berechtigungen zur Verfligung.

Fiir mit dem Plus-Modul selbst angelegte Studien kann eine spezielle Patientennummer
innerhalb dieser Studie angegeben werden.
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5.5 Plausibilitatspriifungen

RheMIT priift im Rahmen der Plausibilitatskontrolle die Visitstruktur fr
Studien/Versorgungsvertrage mit expliziten Visits immer Giber den gesamten Studienzeitraum. Die
Vollstandigkeit der Items wird immer nur fir den gewahlten Zeitraum durchgefihrt, da die
Vollstandigkeit in der Regel fur bereits exportierte Zeitraume nicht mehr relevant ist.

Dieser Zeitraum wird automatisch mit dem aktuellen Exportzeitraum voreingestellt, bleibt also
solange auf ein Quartal eingestellt - auch in das Kommende hinein - bis der Export durchgefuhrt
wurde.

Um dennoch andere Zeitraume zu prufen, kdnnen Sie unter (1) andere Zeitraume auswahlen.

DMPID |DMP2 | sonst | || [Jvie e
Zeitpunkt fur Plausibilitatsprif, Aktuelles Quartal | ~
¥ |studie/Modellversuch Letztes Quartal "

Barmer Regional Aktuelles Quartal

Barmer besondere Versorgun mikaGiGRAE

3. Quartal 2019
2. Quartal 2019

o Rheuma One (Modul 1) L-Enar Z0nE

Rheuma One (Modul 2) : Quana: ig;‘:
‘ rt
© |verno Quarta —

— Kerndokumentation
PETRA

A

In der Ampelspalte wird der Status der Plausibilitatsprifung fir das Exportquartal angezeigt. Hier
gibt es vier Status:

Farbe Bedeutung Export
ROT Einschreibekriterien nicht erfillt, Patient wiirde nicht in Export einflieBen Nein
ORANGE Einschreibekriterien sind erfillt, nicht alle gewiinschten Daten sind vorhanden Ja
aber die Pflichtitems
GRUN  Einschreibekriterien sind erfiillt, alle gewiinschten Daten sind vorhanden. Ja
BLAU  Wie grun, es gibt Anmerkungen zur Visitstruktur in der Vergangenheit Ja

(fehlende Visits, Abstande unkorrekt etc.)

Die Ergebnisse der Plausibilitatskontrolle konnen Sie detailliert anzeigen, in dem Sie das
Ampelsymbol anklicken oder im Menu die Option Vollsténdigkeitsbericht wahlen.

Zeitpunkt fur Plausibilititsprifung |Aktuel|es Quartal

5 Studie/Modellversuch Sta
Barmer Regional

Barmer besondere Versorgung
— Kerndokumentation

PETRA

4 |Rheuma One (Modul 1) (+)
Rheuma One (Modul 2)

Menii schlieffen

Nimmt an Rheuma One (Modul 2) tej

Unterschiebenes Einverstandni

Vollsténdigkeitsbericht

Hinterlegte Plausibilititsregeln

Dieser zeigt alle Plausibilitatsprobleme an:
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RheMIT Rheuma One (Modul 1)

Fehler:

DAS28 fehl/unplausibel im Quartal!

SDAI fehlt/unplausibel im Quartall

CDAI fehit/unplausibel im Quartall

DAS28 CRP fehlt/unplausibel im Quartal!
DAPSA fehlt/unplausibel im Quartal!
BASDAI fehlt/unplausibel im Quartal!
Behandler fehlt/unplausibel im Quartal!
Rheuma One fehlt/unplausibel im Quartal!
Glucocorticoide fehit/unplausibel im Quartall
DMARDSs fehlt/unplausibel im Quartal!
Sonsfige Medikamente fehit/unplausibel im Quartal!
Biologika fehit/unplausibel im Quartal!

Einsehen der Plausibilititsregeln

Die in RheMIT fir eine Studie hinterlegten Plausibilitatsprifungen konnen als Bericht eingesehen
werden. Wahlen Sie dazu im RechtsklickmenU die Option Hinterlegte Plausibilitdtsregeln. Dort
erfolgt auch eine Anzeige der Spezifikationsversion, die umgesetzt ist.

RheMIT Angewendete Plausibilitatsprafungen

RheMIT Plausibilitdtspriifung Rheuma One (Modul 1)

= Spezifikation Version 1.0

= Implizite Visits, RheMIT sucht eigenstandig Werte in den Perioden, keine Visit Markierung.
= Export-Intervall (Q=Quartal, Y=Jahr, x=keins): Q

= Export-Erinnerung: Ja

= Expori-Karenztage (iiber Periodenende): 21.

Visit Rheuma One
* Rhythmus Quartalsweise

Itempriifungen

ltemprofungen finden nur im Exportquartal bzw. einem anderen zur Prifung ausgewahiten Quartal statt, da sonst auch Fehler in
bereits exportierten Perioden immer angezeigt wiirden

1. Priifung:

* Item CDAI ist vorhanden.
oder

= ltem SDA/ ist vorhanden
oder

* ltem DAS28 ist vorhanden.
oder

= ltem DAS28 CRP ist vorhanden.
oder

* ltem BASDAI ist vorhanden.
oder

« Htam NABPQA ict unrhandan

5.6 Hintergrundaktualisierung

Bei Quartalswechsel und Programmaktualisierungen durch die Plausibilitatsprifungen erweitert
oder angepasst wurden, missen die Plausibilitaten fiir alle Patientenakten neu geprift werden.
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Auf Grund der hohen Komplexitat der Priifungen dauert dieser Vorgang einige Zeit, da die Prifung
fur viele Akten durchgefiihrt werden muss. RheMIT flhrt daher diesen Prozess im Hintergrund aus,
um wahrenddessen die Arbeit damit zu ermoglichen.

Bei Mehrplatzinstallationen geschieht dies auf dem Server (bei Quartalswechsel Gber Nacht und bei
Aktualisierungen direkt im Anschluss an die Aktualisierung). Bei Einzelplatzinstallationen, in denen
kein Serverprozess dauerhaft lauft, wird dieser Prozess zusammen mit dem Aufruf von RheMIT
gestartet und spatestens beim Herunterfahren des PC beendet. Ist er nicht vollstandig, wird er beim
nachsten Start von RheMIT fortgesetzt.

Solange dieser Prozess nicht abgeschlossen ist, konnen unvollstdndige Daten sowohl in der To-Do
Liste, als auch in der Exportlbersicht angezeigt werden. Daher werden diese fiir diese Zeit mit dem
Hinweis "Hintergrundaktualisierung lduft noch" versehen.

Im Dashboard verschwindet der Hinweis nicht automatisch, wenn der Hintergrundprozess
abgeschlossen ist, sondern erst, wenn Sie den Auffrischen-Button betdtigen oder den Hinweis anklicken.

Was ist die Plausibilitatspriifung?

RheMIT fiihrt bei Anderungen einer Akte immer fiir alle Studien, in die der Patient eingetragen ist,
eine automatische Plausibilitatsprifung fur das aktuelle und das letzte Quartal durch, da man oft in
das aktuelle Quartal hinein noch Daten des letzten Quartals bearbeitet. Dabei werden Visit-
Reihenfolgen, Plausibilitdten, Abstande und Anzahl des Auftretens, Einschreibedauer und naturlich
das Vorhandensein von Items abhdngig von der jeweiligen Studie geprift. Das Gesamtergebnis
wird anhand der fur die Studie definierten Regeln mit dem Status Rot (Kein Export) Orange
(Hinweise), Blau (Hinweise aus vergangenen Exporten) und Grin (alles in Ordnung sowie einem
speziellen Status Abgelaufen (Teilnahmezeitraum flr den Patienten abgelaufen)) ausgewertet, Fehler
und Warnungen werden in der Akte durch farbliche Markierungen und Symbole angezeigt.

5.7 Todo-Liste

Die To-Do Liste kann als Dashbord-Komponente angezeigt werden, steht aber auch immer Gber
das Menl Management als Dialog zur Verfigung.

a Datei  Start WNELELEGEL @ Administration

BmA @ wiedervorlage @ ®-® ¥ Mitbel
Y=Tod - e EMILIE
%—Todos

Kalender Workflows £
rganisation

Studieniiberblick - Rechtsklick a

Die hier beschriebene Funktionalitat steht exakt genauso in dem entsprechenden Dashboard-Panel
zur Verfigung.

In der Liste finden sich Hinweise, die auf Grund der Plausibilitatspriifungen bei Patienten

Die To-Do-Liste stellt sich automatisch immer auf das Quartal ein, fir das der Export ansteht. Das
Quartal kann aber temporar tUber die Dropdwn-Box (1) gewechselt werden. Die Liste zeigt unter (A)
den "hochsten" Fehlerstatus an (siehe weiter unten) und unter (B) den Patientennamen, der zum
direkten Wechsel in die entsprechende Akte einfach angeklickt werden muss.
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RheMIT Patienten mit Todos fur Studien

Aktuelles Quartal v o ¥ Bericht | Filtern
0 [ (#10003) |Rheuma One (Modul 1), Rheuma One (Modul 2) I A
Ak I. Abt (#1274) o ,
- Mit Visit zwischen Todoarten Behandler (im Quartal)

Aar |L. Achatzinger (#8624 e
L1 2 V. Adelmann (#5712) | Von |0‘I.05.2d20 | © [X] unvolistandige ‘NiCht filtern .
g \:.iileonrr:::ﬁ(i;)& Bis E Mit Hinweie Studie/Versorgungsvertrag e |
o ||.. Ahlert (#8442) o :"\! }:‘ Abgelaufen ‘Nicht filtern L
b N. Ahr (#3584)
R \B. Ahrendt (#2177) Filtern Filter I6schen D Filter beim nachsten Programmstart automatisch anwenden
Al D. Akbulut (#6398) — oy
© L Abiez (#574) Rheuma Of®Modul 1)
A T. Alm-Poser (#6503) Rheuma One (Modul 1)

J. Altmann (ﬁ Rheuma One (Modul 1)
o G. Anders-Wieder (#5341) Rheuma One (Modul 1)
0 |T. Arenz (#2023) Rheuma One (Modul 1)
0 D. Armbrecht (#4333) Rheuma One (Modul 1)
0 [L. Arnhold (#1645) Rheuma One (Modul 1)
Al T. Arnold (#8141) Rheuma One (Modul 1)
RIS |A. Ates (#2849) Rheuma One (Modul 1) v
Legende: 0 Unvollstandig Hinweise ©} Abgelaufen = Hat Visit im Prifzeitraum o

SchlieBen

Die Symbole fiir den Status unter (A) sind auch in der Legende (9) beschrieben und haben folgende
Bedeutung:

Symbol Bedeutung Export
Rote Raute Einschreibekriterien nicht erflllt, Patient wiirde nicht in Export einflieBen. Nein
Orange Einschreibekriterien sind erfllt, nicht alle gewlinschten Daten sind vorhanden Ja

Raute ,aber die Pflichtitems.

Uhr mit Die Priifung ist ausgesetzt, der Patient wird in der betreffenden Studie nicht Nein
Warn-  exportiert, da der Teilahmezeitraum abgelaufen ist. Moglicherweise ist eine
dreieck Neueinschreibung erforderlich.

Die Liste kann Uber die Filterfunktion (2) stark angepasst und Uber (3) als Bericht ausgegeben
werden.

Der Filter ermdglicht es, die Liste auf Patienten einzuschranken, die im unter (4) angegebenen
Zeitraum einen Visit hatten. Daneben kdnnen die angezeigten Status unter (5) gefiltert werden.
Weitere Filtermdglichkeiten bestehen flr Patienten, die wenigstens einmal von einem gewahlten
Behandler im betrachteten Quartal gesehen wurden (6) und nattrlich nach dem Versorgungsvertrag

(7).

Uber (8) ist es moglich, den Filter automatisch beim Start von RheMIT anzuwenden, sodass die Liste
sofort nach Start von RheMIT nach den gewlinschten Kriterien gefiltert ist.

5.8 Teilnehmerliste

Sie kdnnen zu jeder Studie eine Teilnehmer-Liste anzeigen, aus der heraus Sie auch direkt in die
jeweilige Akte springen kdnnen.
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Diese Funktion steht Ihnen, sowohl in einem Rechtsklickmeni im Dashboard-Studientberblick zur
Verfligung als auch im Rechtsklickmenl der Studien-Liste in der Patientenakte und in der
Exportibersicht beim Anklicken einer Studienbezeichnung..

Studieniiberblick - Rechtsklick auf Balken fiir weitere Optionen

RheMIT VERhO Teilnehmer

Die folgenden aktiven Patienten sind in die Studie eingeschrieben. Klicken Sie
einen Eintrag an, um direkt in die entsprechende Akte zu springen.
- #23 Petra Allevisits
= #40 Karola Colapepsi
- #45 Zoe Elektoroll
a #46 Frauke Fraukenberger o
- #42 Karl Kerndokumeister
- #343 Ralf MusterMusterMust
= #38 Nadine Neuenbergman
a #37 Morbert Norbinskarembrandt
- #39 Otto Otterson
- #55 Sabine Siebenbergen (PVS: T
OAkIueIIes Quartal @ Letztes Quartal oUI"I‘ = #18 Piotr Strabummelbing (PVS: 34634)
o = Colabepsi V=T = #41 Torben Testtriezer
- a #2 Guntram Toastesser (PVS: 94877
g __ %er o iig:g -  #43 Veronika Verhotest
0 " K Kemdokumeister VERAO, Kemn e G4 Walter Wurst
0 B MusterMusterMust VERhO - # Xaver Xylofant
@& K Musterpatientin Rheuma One
O K Musterpatientin PETRA, Rhed
O N _Neuenbergman VERhO L

A o L. L. - . —_— -

Klicken Sie dazu mit der rechten Maustaste auf einen Balken und wahlen Sie im Meni (2)
Teilnehmerliste aus. Die Liste (3) wird anschlieBend angezeigt. Die Liste ist nach Nachnamen sortiert
und enthéalt vorne die RheMIT-ID des Patienten. Unter (4) wird - wenn vorhanden - die verknipfte
Praxissystem-ID (PVS) bzw. die referentierte Kliniksystem-ID (KIS) angezeigt, sofern diese
eingetragen ist.

Klicken Sie einfach auf einen Eintrag, um diese Akte zu 6ffnen. Uber den EXCEL Button kénnen Sie
die Liste nach Excel exportieren, dabei werden noch Angaben wir StraBBe, Wohnort, EMail und
Telefon mit ausgegeben.

Sie missen eine offene Akte nicht schlieBen, um an diese Funktion zu gelangen, da sie auch tber
das Rchtsklick-Meni in der Studienliste einer offenen Akte erreichbar ist (1):
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Zeitpunkt fir Plausibilitdtsprifung |Letztes Quartal v|

! Studie/Modellversuch Status
Barmer Regional

Barmer besondere Versorgung

4 |Kerndokumentation [+] -
PETRA
Rheuma One (Maodul 1) [+] -

Rheurmna One (Modul 2) (2]

Meni schliefen

Unterschiebenes Einverstandnis liegt vor

MNimmt an VERhO teil

Wollstandigkeitsbericht

Hinterlegte Plausibilitdtsregeln

5.9 Datenexport Versorgungsvertrage

Im Dashboard wird der Status zum aktuellen Export immer aktuell angezeigt:

Aktueller Exportstatus - Klicken fiir Aktionen

+ Export fir 1. Quartal 2020 erledigt (néchster in 67 Tagen o
Exportbereite Datensatze fiir 2. Quartal 2020:

Studie/Vertrag Gesamt Volistindige Mit Hinweisen
Barmer Regional 10 5 ]
Kerndokumentation 10 5 5
PETRA 10 5 5
Rheuma One (Modul 1) 11 5 6
VERhO

11 6 5
In der Spalte Gesamt (2) kdnnen Sie einsehen, wie viele Patienten exportbereit sind. In den Export

flieBen nur Akten ein, die bei der Plausibilitatspriifung die Farben Orange (3) bzw. Griin oder Blau
(4) haben.

Die Statusmeldung (1) zeigt an, wann der nachste Export fallig ist oder ob ein Export ansteht und
ob dieser evt. bereits Uberfallig ist.

Aktueller Exportstatus - Klicken fiir Aktionen

0 Export 1. Quartal 2020 iiberfillig (seit 5 Tagen)
Exportbereite Datensatze fiir 1. Quartal 2020:

Sie konnen die Exportfunktion wahlweise tber Anklicken der Statusmeldung (1) im Dashboard oder
Uber das Menl Management|Leistungen starten:

‘;’3 Datei Start EEELELEIGE S Administration  Hilfe

ﬁ ¥ Leistungen | WA =  (DRecal
Leistungen-Meni schlieBen To-dos
eDMP Datenexport QOrganis

D

Rheuma-Vertragsdatenexport...

Sync mit Helmsauer Care Manager...

Im Exportdialog unter Aktuell anstehend wird die Statustabelle noch einmal angezeigt (1) und dort
kdnnen die Exportfunktionen ausgefiihrt werden:
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Quartalsexport fir Versorgungsvertrage und Kerndekumentation

Aktuell anstehend Y Erledigie Exporte 5 10
Willkommen beim RheMIT Quartals-Datenexport. Internet-Proxyeinstellungen Exportquartal |‘|, Quartal 2022 w
o Export 1. Quartal 2022 iiberfalli seit 34 Tagen Fe Schrttl: Expor‘tdaten varbereiten

Exportbereite Datensétze fiir 1. Quartal 2022 (Unvollsiindige werden nicht exportiert): Die Datenvorbereitung extrahiert Daten im
Hintergrund auf Ihrem Server und bereitet ein

Studie/Vertrag Gesamt Volistindig  Mit Hinweis  Unvollstindig Datenpaket fiir die Einreichung vor.

Kerndokumentation 2 2 o 1111 Abgeschlossen,

PETRA 2 0 0 0 3 1. Quartal 2022 (erzeugt 23.05.2022 13:19)

PETRA 2 Einzelfall 0 0 0 0 n : —

Rheuma One (Modul 1} 5 0 5 1345 Schritt 2: Exportdaten einreichen

Rheuma One (Modul 3} 0 0 0 0 Bei bestehender Cnlineverbindung kénnen Sie
die Daten direkt Online in einem Rutsch
einreichen, Die Vertragsdaten kénnen alternativ
heruntergeladen und per EMail versendet
werden.

Download Vertragsdaten fiir Mail Versand

o L Export als erledigt markieren

Wenn ein Quartalsexport erledigt ist, liegt der
Fokus auf dem nachsten Quartal.

Uber (2) bereiten Sie die Exportdaten vor. Da dies abhingig vom Umfang der Daten durchaus
einige Minuten dauern kann, startet der Prozess im Hintergrund auf lhrem RheMIT Server. Wenn die
Vorbereitung der Daten abgeschlossen ist, erhalten Sie eine Nachricht in RheMIT.

e Dabei werden zu allen Studien, zu denen exportbereite Patienten existieren, die Daten in ein
Excel-Sheet in dem mit dem Datenempfanger vereinbarten Format exportiert.

e Dann werden die Datenfiles mit dem 6ffentlichen Schlissel des jeweiligen Datenempfangers
verschlUsselt, sodass nur dieser die Dateiinhalte lesen kann.

e Die verschllsselten Dateien werden in eine Zip-Datei zusammengefasst, um lhnen das Einreichen
so einfach wie moglich zu machen.

Wenn die Datenvorbereitung abgeschlossen ist, kdnnen Sie das Datenpaket direkt mit einem Klick
auf (3) Uber das Gateway zu den Empfangern Gbertragen. Wenn dies fehlschlagt, bietet lhnen
RheMIT an, das Datenpaket herunterzuladen und per Email zu versenden, die Adresse wird dann
angegeben.

Bei Versand Uber das Gateway wird der Export im Erfolgsfall automatisch als Erledigt markiert und
der Fokus wandert auf das neue Exportquartal. Sie kdnnen diese Erledigt-Markierung auch manuell
setzen und fir eine erneute Einreichung, beispielsweise auf Grund von Korrekturen an den Daten,
wieder zurticknehmen (4).

Uber (5) besteht die Méglichkeit, auf bereits abgeschlossene Quartale umzuschalten. So kénnen
Exporte fir vergangene Perioden wiederholt oder nachgeholt werden. Dies sollte aber nur in
seltenen Ausnahmefallen und in Absprache mit den Datenempfangern geschehen.

Falls in Ihrer Einrichtung eine Ubertragung (iber das Gateway nicht erwiinscht ist, obwohl diese
technisch funktioniert oder Sie aus anderen Grtinden das Datenpaket manuell versenden wollen, kénnen
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Sie tiber die Option (6) den Download fiir den Versand per Email erzwingen und den bequemeren Weg
liber das Gateway (iberspringen.

Da RheMIT die Plausibilitaten und damit die Exportstatistik nur fir das aktuelle und das
Exportquartal vorhalt, mussen fur vergangene Quartale alle Plausibilitaten beim Export berechnet
werden, wodurch der Export etwas langer dauern kann, als im normalen Exportturnus. Auch erhalten
Sie keine Anzeige, wie viele Satze exportiert werden kdnnen.

Reiter Erledigte Exporte

Diese Funktion zeigt unverschlisselte Daten an und ermdglicht, diese auch unverschlisselt zu 6ffnen
bzw. zu speichern.

Bitte versenden Sie niemals unverschliisselte Exportdateien per Email! Reichen Sie nur
verschliisselte Datenpakete auf dem zuvor beschriebenen Weg ein. Die unverschliisselte
Ubertragung von Patientendaten verstoBt gegen den Datenschutz!

Alle fir den Export vorbereiteten Daten werden seit den Versionen Anfang Februar 2021 auf lhrem
RheMIT-Server unverschlisselt aufbewahrt und kénnen eingesehen und in Excel gedffnet bzw.
weiterverarbeitet werden. Dies findet sich auf dem Reiter Erledigte Exporte:

Quartalsexport fiir Versorgungsvertrage und Kerndokumentation

Aktuell anstehend Erledigte Exporte
05.03.2021 07:58 A B c | Db JEJF|lG [H] 1 |3 ] K| LA
g kerndoku xlsx 1 |version expdat nummer rdnummer einr Ifne kd_id erht erhm erhj gbjahr verstorb
&5 rhone xlsx 2 |2.14.54 2021-03-05 2 1234 18 11 2020 1961 12
B verho.xlsx
3 [2.14.54 2021-03-05 2 1234 19 11 2018 1961 12

;;DB-ZO” 20:47 4 [2.14.54 2021-03-05 2 1234 1 3 2016 1961 12

el 5 [2.14.54 2021-03-05 9128 1234 1 8 2018 1999 12

B rhone.xlsx
& verho.xlsx Al | Al | AK |AL| AM | AN | AO | AP |AQ]| AR | As | AT |

02.03.2021 20:45 Lrheumm rheumj praxm praxj schulbi berufbi patorg wohng entf gesnd who01 who02 w
B kerndoku.xlsx 2
B rhone.xlsx 3
&2 verho.xlsx 4 | e
5 1
o BY | BZ |[CA|CB|CC|CDE CF | CG | CH | € | © | CkK | cL | c™M | ¢
1 |jointg jointd bsg crp hlab ccpa rf basO1 bas02 bas03 bas04 bas05 bas06 bas07 bas08 ba
2 b 2 3 3
73| 10 58 1
4]
5
| o | ppP | pQ | DR DS | DT | DU | DV | DW | DX | DY | Dz
1 |i+ Auna iat Aina G Adina daun Adia fra Adina 2l Adiaa hia Adina i Adia Adina v A oces  oses At s
< >

| Daten g Legende | o
SchlieBen Excel-Datei speichern In Excel 6ffnen Hilfe

Die Ordner in der Baumstruktur (1) sind nach dem Vorbereitungsdatum datiert. Darin finden sich die
Exportdateien, die unter (3) in einer Vorschau angezeigt werden. Die Exportdateien haben in der
Regel eine Legende, welche die genaue Semantik und Kodierung der einzelnen exportierten
Spalten beschreibt und diese findet sich auf einem zweiten Tabellenblatt. Die Tabellenblatter
konnen Sie wie in Excel mit (2) auswahlen.

Da Exportdateien oft sehr viele Spalten haben, bricht die Vorschau diese um und zeigt
untereinander handliche Teile an. Dies ist natirlich in der exportieren Datei nicht der Fall. Die
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gelben Markierungen zeigen Felder an, die innerhalb der RheMIT-Plausibilitatspriifung auch im
Programm bemangelt wurden.

Mit (4) kdnnen Sie die Exportdatei unverschlusselt ablegen und mit (5) direkt in Excel, Libre- oder
Openoffice 6ffnen.

5.10 Helmsauer Care Manager

RheMIT kann mit Helmsauer Care Manager synchronisiert werden. Um die Funktionen nutzen zu
kdnnen, muss die Schnittstelle unter Administration|Schnittstellen eingerichtet sein, was einen
funktionieren Care Manager Client auf dem PC erfordert bei dem das APl in den Einstellungen
aktiviert ist. Erst dann wird die Leistungseingabe in der Akte eingeblendet und die im folgenden
beschriebenen Funktionen sind erreichbar.

Diese Funktionen finden sich unter Management|Exporte:

"; Datei Start EEELELEIGE Administration  Hilfe

t n t O

Abfragemodul  Studien  Exporte | Kalender Berichte
Evaluation

(D Recall T vorl:

(i

%~ To-dos Mak

ganisation

Exporte-Meni schliefen

Rheuma-Vertragsdatenexport...

= Rechtsklick auf E
Sync Helmsauer Care Manager...
| 4 enn 125k 12835

Uber (2) wird das Fenster gedffnet:

Helmsauer Care Manager Funktionen

Wahlen Sie gj sisquartal und eine Funktion dber die drei Buttons aus.

Basisquart ynchronisation und Berichte |SRe[IETge|Belijk

sync und Bericht erzeugen Letzter Sync-Bericht Visits ohne Leistungen

synchronisationsprotokoll ﬁ
Starte Helmsauer Care Manager (falls nicht rtet)...
Warte auf Helmsauer Care Manager AF| Bereitschaft. ..
#2 Hermione Grangers
- Stammdatenabgleich
I - Einschreibung in Barmer besondere Versorgung
Fehler: Bitte wahlen Sie einen Arzt aus.
| #1791 Yvette Abt
- Stammdatenabgleich

3| Fehler: Ungiiltige Versich ummer
| #8046 Ringo Aman 6‘

- Stammdatenabgleich

Fehler: Ungiiltige Versichetennummer
#8624 Lisbeth Achatzinger
- Stammdatenabgleich
4| Fehler: Ungiltige Versichertennummer
1 [#9226 Erna Adamietz-Feddemn
- Stammdatenabgleich

Fehler: Ungiiltige Versichetennummer
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Uber (1) wahlen Sie das Quartal aus, in dem Sie aktuell arbeiten wollen. Mit (2) kdnnen Sie die
Synchronisation starten. Je nach Einstellungen in der Schnittstellenkonfiguration startet RheMIT nun
Helmsauer Care Manager, falls dieser nicht gestartet ist. Die Synchronisation wird unter (3)
protokolliert. Mit dem Abbruch Button unten im Fenster (nicht in der Abbildung) kdnnen Sie den
Vorgang jederzeit abbrechen.

Neben dem Protokoll in (3) schreibt RheMIT eine Liste aller Patienten mit den Problemen, die im
Anschluss an die Synchronisation oder auch jederzeit Uber (4) angezeigt werden kann. Diese Liste
schwebt iiber dem RheMIT-Fenster und ermdglicht das direkte Offnen der jeweiligen Patientenakte
durch Anklicken des Eintrags.

Helmsauer Sync-Fehler 3. Quartal 2022 %

| @

Yvette Abt :Ungiltige Versichertennummer

Ringo Amon :Ungiltige Versichertennummer

Lisbeth Achatzinger :Ungiltige Versichertennummer

Erna Adamietz-Feddern :Ungiltige Versichertennummer

Das Berichtsfenster schlief3t sich dabei nicht um Ihnen ein effektives Abarbeiten aller Hinweise zu
ermdglichen, die wahrend der Synchronisation aufgetreten sind. Diese Liste wird Uber das
Programmende aufgehoben und erst bei der nachsten Synchronisation erneuert.

Uber (5) kénnen Sie einen Bericht (iber alle im jeweiligen Quartal in einen abrechnenden
Versorgungsvertrag eingeschriebenen Patienten erzeugen, bei denen keine Leistungsabrechung
eingetragen ist. Auch diese Liste schwebt iber dem RheMIT-Fenster und ermdglicht das direkte
Offnen der jeweiligen Patientenakte durch Anklicken des Eintrags.

Falls mehr als 150 Eintrage gefunden werden, wird der Bericht auf die ersten 150 begrenzt, damit
die Selektion nicht zu lange dauert.

TR4 2 Einzeltall 0 0 ] 0 |
TRA -7 n -

1eum; Warnung! &
lodul I Es sind mehr als 150 fehlende Dokumentationen

vorhanden, nur die ersten 150 werden angezeigt.
Arbeiten Sie diese ab und rufen Sie dann den
Bericht erneut auf.

[ )

In diesem Fall sollten Sie die ersten 150 abarbeiten und dann den Bericht neu starten, wodurch eine
neue Liste generiert wird, welche die behobenen Fehler natdrlich nicht mehr enthalt.
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Visits ohne Leistungsdoku 3. Quartal 2022

% @
#7791 abt Yvette: Rheuma One (Modul 1)

#p624 Achatzinger, Lisbeth: Rheuma One (Modul 2]
#9226 Adamietz-Feddern, Erna: Rheuma One (Modul 1)

#5712 Adelmann, Vreneli: Eheurna One (Modul 11

#4375 Aden, Blasius: Bheuma One (Modul 11

#7546 Aden, Blasius: Bheuma One (Modul 11

#2667 Aden, Louis: Rheumna One (Modul 1)

=T T TFENTITTT

#0938 Adomeit, Helfred: BEheuma Cne (Modul 1)

#8442 Ahlert, Lene: Rheuma One (Modul 1)

#3584 ahr. Miko: Rheurna One (Modul 1]

#2177 shrendt, Bertold: Rheuma One (Modul 11
#5398 Akbulut, Dietgar: REheuma One (Modul 13

6 eDMP Dokumentation

Die eDMP Dokumentation ist kein direkter Bestandteil von RheMIT, sondern wird Uber das
Programm EMILdmp bereitgestellt, das hinzu installiert und auch zusatzlich lizensiert werden muss!
EMILdmp integriert sich in RheMIT, um einen guten Workflow zu ermoglichen, ist aber auf Grund
der Zertifizierung durch die KBV ein eigenes Programm. Hinweise dazu, wie Sie EMILdmp zu
RheMIT hinzufiigen kdnnen, finden Sie im Kapitel Installation im Abschnitt EMILdmp hinzufiigen|zril

Der DMP Prozess
Die Folgende Abbildung verdeutlicht den DMP Prozess.

DerDPM Prozess unterscheidet sich von vielen anderen Daten- und Abrechnungsexporten dadurch,
dass er dokumentorientiert ist und DMP-Dokumente nur nach einem erfolgreichen Durchlauf die
Prifmodule der Kassenarztlichen Bundesvereinigung (KBV) und Verschlisselung mit dem KBV
Kryptomodul zu Datenstellen eingereicht werden dirfen. AuBerdem werden Dokumente nicht aus
der Quelldatenbank gespeist, sondern es durfen lediglich nach expliziter Bestatigung Daten in
Dokumente Gibernommen werden.
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»Normaler” Exportprozess, z.B. Versorgungsvertrage etc.

||

( j = @ P> internet =P ’ ‘
\J/

Quell-DB- Asymmetrische m

Schnappschuss  Verschliisselung

Empfanger
eDMP Prozess
n
@ o - =
- = =D > = > =) Internet - ﬂ
— KBV = KBV c*71N
Quell-DB DMP JAVA DMP JAVA m
Dokument(e) Prifmodul(e) Dokument(e) Krypto-
gesperrt modul Datenstelle

Man erkennt, dass der Prozess komplexer ist, da er dokumentenorientiert ist und offiziellen KBV
Module involviert. Daher ist EMILdmp ein getrenntes Programm, das in RheMIT eingebettet werden
kann, aber diese Kernfunktionalitat fest beibehalt.

Grundsatzlich werden pro Quartal und Patient DMP Dokumente erstellt, wobei fir jede Indikation je
eines zu erstellen ist. Die Dokumente haben indikationslibergreifend eine Reihe gemeinsame
Parameter wie Stammdaten und auch GréBe, Gewicht, Blutdruck und weitere. EMILdmp ermdglicht
es, bei multimorbiden Patienten mehrere Dokumente in einer Maske gemeinsam auszufillen und
erfordert nicht, dass Sie gemeinsame Parameter fir jedes Dokument wieder erfassen. Wenn Sie eine
Quell-DB haben (was z.B. das Diabetes Dokumentationssystem DPV der Uni Ulm sein kann oder ein
Praxisinformationssystem), kdnnen nach Erstellen einer Dokumentation Parameter daraus
iibernommen werden. Diese Ubernahme ist in Gruppen oder einzeln zu bestitigen. Ebenso kénnen
bestimmte Daten des Vorbogens nach Bestatigung ibernommen werden.

Wenn die Dokumentation vollstéandig ist (was Sie wahrend der Eingabe jederzeit prifen kénnen),
kdnnen die Dokumente mit den offiziellen Prifmodulen der KBV Uberprift werden. Nur wenn auch
diese Prifung bestanden ist, kdnnen sie von lhnen fir den Export freigegeben werden. In diesem
Moment werden die Dokumente gesperrt und kdnnen nicht mehr verandert werden.

Sie stehen dann flr den nachsten Export flr das jeweilige Quartal zur Verfigung. Im Rahmen dieses
Exports werden sie zusammengefasst und mit dem KBV Kryptomodul mit einem asymmetrischen
Verfahren verschlisselt. Asymmetrische Verfahren verwenden zwei Schlissel, wovon der 6ffentlich
nur verschlisseln und der private nur entschlisseln kann. EMILdmp verfligt nur Gber den 6ffentlichen
Schlissel und kann so fir die Datenstelle(n) verschlisseln. Nur die Datenstellen verfliigen Giber den
privaten Schlussel, mit dem diese Daten wieder entschlisselt werden kénnen, daher ist ein Versand
per Mail moglich.

Nach dem Export sind DMP Dokumente im System archiviert und kdnnen nur noch eingesehen
werden. Falls ein Export einmal die Datenstelle nicht erreicht, hebt EMILdmp die Exporte auf und
gibt Ihnen die Moglichkeit, diese zu wiederholen.

In den folgenden Abschnitten ist beschrieben, wie dieser Prozess in EMILdmp durchgefiihrt wird.
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6.1 eDMP Kontrollzentrum

Das eDMP Kontrollzentrum gibt lhnen jederzeit einen Uberblick tiber die bestehenden eDMP
Dokumentationen und enthalt auch den Zugang zum Datenexport. Das EMILdmp Kontrollzentum
kann jederzeit im Management-MenU aufgerufen werden:

‘ﬁ Datei Start EEELELEGIE Administration  Hilfe

ﬁ t n t MEER  © perichte
- Pl ] List
Zuriick | Abfragen Studien EMILdmp Kalender [ Listen
= Evaluation Organisatic

ey
Im Kontrollzentrum haben Sie den Uberblick Giber die Dokumentationen und kénnen die Liste auf
vielfaltige Weisen filtern.

Uber (1) kann die aktuelle Liste in eine Excel-Datei exportieren (mit Vorschau). Die ADT Check-
Funktion[+#] (2) erméglicht es, die Dbestehenden Dokumentationen gegen eine ADT
Abrechungsdatei aus dem Praxissystem zu vergleichen, um Diskrepanzen zwischen Abrechnung und
Dokumentation zu finden und zu beseitigen.

Uber (3) gelangen Sie in den DMP-Export[+2]

Q

& pat-Liste

‘1 Quartal 2023 v”AIIeArten v||5uchbegriff |

01.01.2023 ~
= ADT-Check
ec DM

P Export ‘Vorhandene und geplante Dokumentationen v| |31,[}3,2[}23 v‘
d Schnittstelle Filter Zeitraum

Im Bereich Filter kann die Patientenliste nach vielfaltigen Parametern gefiltert werden.

Unter (4) legen Sie das Quartal fir die Betrachtung fest. Der Zeitraum (8) wird bei jeder
Quartaleinstellung auf den Quartalszeitraum eingestellt und ermdéglicht es, innerhalb des Quartals
einen kleineren Zeitraum zu filtern. Ein gréBerer Zeitraum, als ein Quartal oder ein
quartalsiibergreifender ist auf Grund der quartalsweisen Organisation der Dokumentation nicht
moglich.

Unter (5) kdnnen Sie die verschiedenen Grundfilter mit einem Klick angeben wie "Vorhandene und
geplante Dokumentationen”, "Exportierte Dokumentationen” und auch weitere Filtermdglichkeiten
nach den Dokumentationsstatus und dem abrechnenden Arzt. Unter (6) stehen zusatzliche
Listenfilter zur Verfligung. So kdnnen Sie hier die Liste auf Erst- oder Folgedokumentationen
beschranken und auch nur bestimmte Indikationen anzeigen lassen. Um nach Namen oder DMP-
Idents zu filtern, kdnnen Sie ein Suchfragment unter (7) eingeben.

Die Liste selbst ist weitgehend selbsterklarend, sie kdnnen die Liste (auch nach Filterung) durch
Anklicken der Titel beliebig sortieren.
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L =y DMP-ldent o Machname | Vorname Arzt DMP(s) Erstellt zu Datum Exportiert 3.Q23 4.023
1 |

@i 5 Lima Bruno Araujo
= & Pichette Vincent

! 4 Theiss Michelle Dr. med. Han... KHIAB 17.03.2023 | 17.06.2023 KHIAB
-1 3 Wagner David
| 2 Zweig Juliane

2. Quartal 2023 @ exportiert @ Fehlerfrei und exportbereit I InBearbeitung 7 Geplant # Gedruckt 6 Pat

Die erste Spalte zeigt den Status an, der unten in der Legende erldutert ist. Die Dokuementationen
haben immer einen der drei Status exportiert (blau), exportbereit (griin) oder in Bearbeitung
(orange). Daneben gibt es das Kalenderblattsymbol, das eine fiir das jeweils angezeigte Quartal
geplante Dokumentation verkorpert. Diese Information wird aus den letzten Dokumentationen und
dem darin angegebenen Dokumentationsintervall gewonnen.

In der zweiten Spalte erfolgt ein Hinweis, ob der Patientenausdruck ausgefertigt wurde. Sie haben
die Moglichkeit, diese Markierung beim Erstellen des Patientenausdrucks einzuschalten.

In den folgenden Spalten finden sich die Angaben zum Patienten wie DMP-Ident und Name. Unter
Arzt wird der abrechnende Arzt fir diese Dokumentation angezeigt.

In der Spalte DMP(s) finden sich die DMP-Indikationen, die in dieser Quartalsdokumentation
enthalten sind. Das konnen bei multimorbiden Patienten durchaus mehrere sein.

Das Erstelldatum gibt wieder, wann die Dokumentation begonnen wurde. Entscheidend ist das
unter zu Datum angegebene Datum, da dies den Behandlungszeitpunkt widerspiegelt. Unter
Exportiert findet sich ein Datum, zu dem der Export durchgefiihrt wurde.

Die letzten zwei Spalten zeigen an, wann die ndchsten Dokumentationen anhand des jeweils
angegebenen Dokumentationsintervalls geplant sind. Diese kdnnen durchaus bei multimorbiden
verschieden sein, sodass z.B. die nachste Diabetes Dokumentation im Folgequartal, die ndchste KHK
aber erst im Quartal danach geplant ist.

Rechts unten wird die Anzahl der aktuell in der Liste befindlichen Patienten angezeigt. Die Liste
selbst 1adt aus Geschwindigkeitsgrinden immer nur den aktuell sichtbaren Teil, um auch in
langsamen Netzwerken und bei vielen Patienten eine ordentliche Performance zu bieten.

6.2 DMP Identifikation

Patienten im DMP erhalten eine eindeutige DMP Identifikation, die innerhalb der Datenbank zum
einen eindeutig ist und nach Export des ersten Dokuments des Patienten zur Datenstelle nicht mehr
verandert werden darf. Damit wird sichergestellt, dass die DMP Dokumente longitudinal
ausgewertet werden kdnnen. Diese Identifikation wird von EMILdmp automatisch vorgeschlagen, es
kann aber auch eine vorhandene Identifikation iGbernommen werden. Es wird auf jeden Fall
technisch sichergestellt, dass die Identifikatoren in der Datenbank eindeutig sind.

DMP Identifikatoren kdnnen maximal 7 Zeichen lang sein und sowohl aus Buchstaben als auch aus
Ziffern bestehen.

Wenn Sie die erste EMILdmp Dokumentation flr einen Patienten anlegen, wird eine neue ID
generiert. EMILdmp versucht, aus der internen Patientennummer eine eindeutige ID zu generieren.
Wenn dies nicht moglich ist, wird eine siebenstellige zufallige und eindeutige Zeichenkette
verwendet. Sie kdnnen den Vorschlag Gibernehmen oder auch eine eigene angeben, wenn dieser
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Patient beispielsweise bereits eine DMP Identifikation besitzt und von einer anderen Einrichtung
gewechselt hat.

Die Patentienakte benotigt DMP |dentifikation

Die Patientenakte bendtigt eine systemweit eindeutige
DMP Identifikation. Diese Identifikation wird nur innerhalb
des DMP fir die erzeugten Dokumente genutzt und hat
keine sonstige Bedeutung.

Der unten stehende Vorschlag kann dberschrieben

werden, wenn bereits eine Identifikation fir diesen
Patienten vaorliegt.

DMP-Identifikation  [CTVM ‘ |

o [ |

So lange noch keine Dokumentationen fir einen Patienten exportiert wurden, kdnnen Sie eine
vergebene DMP-Identifikation im Kontrollzentrum tber Rechtsklick beliebig andern!

A

Wichtiger Hinweis: Die Ubernahme einer bekannten ID fiir einen neuen Patienten kann scheitern,
wenn diese ID bereits im Datenbestand vorhanden ist. Dann muss eine neue verwendet werden.

Die Patentienakte bendtigt DMP |dentifikation

Die Patientenakte bendtigt eine systemweit eindeutige
DMP Identifikation. Diese Identifikation wird nur innerhalb
des DMP fir die erzeugten Dokumente genutzt und hat
keine sonstige Bedeutung.

Der unten stehende Worschlag kann berschrieben
werden, wenn bereits eine |dentifikation fiir diesen
Patienten vorliegt.

DMP-Identifikation  |ABC4711

0K Abbruch

Fehler! x|

Diese DMP-Identifikation ist bererts bei einem

1 1 |
lant 8 Gedruckt anderen Patienten in Benutzung!

6.3 eDMP Eingabemaske

Die eigentliche DMP Dokumentation erfolgt in der DMP Eingabemaske, die in der RheMIT-
Patientenakte integriert ist.
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05 M

T Laschen Entsperren Alle ltems

= Teilnahmeerklarung o
Zuruck Zufugen eGK prifen Protokoll Mur fehlerhafte | & Patientenausdruck T

Liste ’ eDMP Dokumentation E AnEht Dokumente !

Uber (1) kdnnen Sie eine Quartalsdokumentation hinzufiigen. Dabei werden das Behandlungsdatum
und die Indikation(en) abgefragt. Letztere werden aus den geplanten Dokumentationen vorbesetzt,
wenn vorher bereits Dokumentationen stattgefunden haben.

Uber (2) kdnnen Sie Dokumentationen |&schen, wenn diese nicht bereits exportiert wurden. Zu einer
Dokumentation konnen Sie Uber (3) die elektronische Gesundheitskarte einlesen, wenn diese Daten
nicht bereits aus RheMIT im Ersatzverfahren ibernommen wurden.

Uber (4) kann die aktuelle Dokumentation gepriift werden. Wahrend bei der Eingabe aus
Geschwindigkeitsgriinden nur eine grobe Priifung der Eingabedaten stattfindet, kommen hier die
offiziellen Prifmodule der KBV zum Einsatz und stellen sicher, dass eine bestandene Priifung ein
100% Einreichungkonformes Dokument bedeutet. Bei multimorbiden Patienten, also wenn sich
mehrere Indikationen in der Dokumentation befinden, werden nacheinander die entsprechenden
Prifmodule aufgerufen. Fehler werden in der Eingabemaske visualisiert, in dem das oder die
Prufprotokolle ausgewertet werden. Nicht in allen Fallen kdnnen Fehler in der Akte visualisiert
werden. Dann erhalten Sie einen entsprechenden Hinweis und kénnen Uber (6) das oder die
Prufprotokolle anzeigen und so dem Problem auf die Spur kommen. In den allermeisten Fallen
jedoch werden vollstandig ausgefillte Bogen auch erfolgreich gepriift.

Mit der bestandenen Priifung kénnen Sie den Bogen fuir den Export freigeben. In diesem Moment
wechselt er in den Status griin und ist schreibgeschitzt, damit man nach der bestandenen
Inhaltsprifung keine Modifikationen mehr vornehmen kann.

Um Fehler in diesem Status zu korrigieren, kann man den Bogen Uber (5) entsperren womit er
wieder in den Status in Bearbeitung tbergeht und aus der Liste der Exportbereiten
Dokumentationen verschwindet.

Als Komfortfunktion kdnnen Sie die Eingabemaske mit den Funktionen unter (7) auf nur die
fehlerhaften oder unplausiblen Eintrage zusammenschrumpfen, sodass die Behebung von Fehlern
erheblich bequemer wird. Patientenausdruck und Teilnahmebestatigung sind im folgenden
Abschnitt[ % besprochen.

Unter (8) kdnnen Sie die offiziellen Ausfiillanleitungen der KBV fur alle beinhalteten DMPs anzeigen
und drucken.

Eingabemaske

Die Eingabemaske von EMILdmp ist eine dynamische Liste, die KBV Regelkonform genau mit den
Beschriftungen (1) versehen ist, die im Anforderungskatalog vorgegeben sind. Da es leider
untersagt ist, grammatikalische Unschonheiten zu beseitigen, geben wie die Angaben genau so
wieder, wie es in den jeweiligen Pflichtenheften angegeben ist. Das Gleiche gilt fur die
Auspragungen, die als Einfach- oder Mehrfachauswahllisten unter (2) zur Verfligung stehen. Wenn
Werte Einheoten haben, sind diese unter (3) aufgefihrt. Kann ein Wert mehrere Einheiten haben
(z.B. HbA1c in % oder IFCC mmol/mol), so kann dieser unter (3) auch gewahlt werden.
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#6: Vincent Pichette 1. Quartal 2023 DMP# 6

Blutdruck diastolisch 64 mmHg
Raucher Ja
Begleiterkrankungen Fettstoffwechselstdrung, Chronische Herzinsuffizienz, Asthma
bronchiale, COPD
Hbalc 2 mmal/mal
Pathologische Albumin-Kreatinin-Ratio Mein
eGFR 6 ml/min/1,73m2K0OF
Pulsstatus Auffallig
Sensibilitatsprifung Auffallig |
Weiteres Risiko fir Ulcus o ja 9 e
Ulkus tief
(Wund)Infektion ja
Injektionsstellen (bei Insulintherapie) Unauffallig
Intervall far kinftige FuBinspektionen (bei Patientinnen und Patienten |Jahrlich
ab dem vollendeten 18. Lebensjahr)
Spatfolgen Diabetische Meuropathie, Diabetische Nephropathie

Angina pectoris
LDL-Cholesterin
Relevante Ereignisse

Relevante Ereignisse Erblindung, Schlaganfall, Herzinfarkt

Herzinfarkt innerhalb der letzten 12 Monate Mein

Ungeplante stationdre Behandlung wegen KHK seit der letzten ] Anzahl
L T et

Eingabehilfe: W3hlen Sie eine Option fiir Angina pectoris mit Doppelklick oder [F2] und den Pfeiltasten aus.
Weitere Informationen:

CCS | Ruhebeschwerden oder Beschwerden bei geringster’aerlicher Belastung
4

CCS | Angina pectoris bei leichter kérperlicher Belastung (normales Gehen, Ankleiden)
3

CCS | Angina pectoris bei stirkerer Anstrengung (schnelles Laufen, Bergaufgehen, Treppensteigen nach dem Essen, in Kalte, Wind oder

Unter (4) werden Hinweise zur jeweils fokussierten Zeile angezeigt. Dies umfasst eine Eingabehilfe
(wie gebe ich Werte hier ein) sowie eine eventuelle Fehlrmeldung und auch weitere Informationen,
die z.T. auch von der KBV fiir bestimmte Felder vorgesehen sind. Der Bereich (4) kann an der
Trennung zum Elngabegitter vergréBert und verkleinert werden. Alternativ kdnnen Sie den Inhalt
durchrollen, um ihn komplett anzuzeigen.

Dokumentationsbaum

Die Dokumentationen werden in einer Baumstruktur angezeigt und kdnnen durch einfaches
Anklicken gewahlt werden. Erstdokumentatikonen sind mit einer kleinen blauen EINS
gekennzeichnet, sodass diese direkt sichtbar sind (im Beispiel 2. Quartal 2022).

Dokumente
------ 2, Cluartal 2023
o..o
------ & 4. Quartal 2022

...... @ 3. Quartal 2022
------ @ 2. Quartal 2022

=[] DMP Archiv Q
...... E 1.022

4.021
3.021
2.021
1.021

Dokumentationen, die alter als vier Quartale sind, werden automatisch in das Archiv (2) gelegt und
kdnnen von dort auch noch eingeshen werden. Das Archiv ist standardmaBig eingeklappt, sodass
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die vielen Dokumentationen in der Ansicht nicht storen. Bei RheMIT ist der DMP
Dokumentationsbaum in die Patientenakte eingebettet, die Bedienung ist aber 100% identisch.

= Hermione Granger
i ’:\ Feste Daten
(L) verlaufsdaten

- % Labordaten
& B EMiLdmp
- @ 1. Quartal 2023

- & CDE

& Berichte

= Dokumente
- [#] aufgaben

6.4 eDMP Warnfunktionen

Unter bestimmten Voraussetzungen sind meist Neueinschreibungen des Patienten erforderlich.
Diese sind:

e Kostentrager wurde gewechselt

¢ Bei quartalsweisem Dokumentationsintervall wurde zwei oder mehr Quartale ausgesetzt
e Bei halbjahrlichem Dokumentationsintervall wurde vier oder mehr Quartale ausgesetzt
In diesen Fallen weist EMILdmp auf diesen Umstand hin und blendet einen Hinweis ein:
Hinweis bei Wechsel des Kostentragers:

Bitte beachten! —

s

] ! Es hat ein Wechsel des Kostentragers von BKK Bertelsmann zu AQK. |

— Hessen stattgefunden! —

.8

|| Bitte priifen Sie, ob eine Neueinschreibung des Patienten |
erforderlich ist!

n

ok i

T F,
I =
I

Hinweis bei Uberschreitung des Dokumentationsintervalls:
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Bitte beachten!

Die letzte Dokumentation war im 3. Quartal 2022 und dort war
quartalsweises Dokumentationsintervall eingetragen!

Bitte priifen Sie, ob eine Neueinschreibung des Patienten —

(1]

erfarderlich ist! L
m
i -

Beim Dokumentationsintervall prift EMILdmp immer gegen die letzte vorliegende Dokumentation
und das dort festgelegte Dokumentationsintervall und kann so auch mit wechselnden
Dokumentationsintervallen umgehen.

6.5 Teilnahmeerkldrung und Patientenausdruck

Zur Einschreibung eines Patienten in Jeder Patient, der am DMP teilnimmt, muss fur die erste
Dokumentation eine Teilnahmeerklarung ausgefillt und eingereicht werden. Diese kann bequem
mit EMILdmp erzeugt und gedruckt werden (1). AuBerdem hat der Patient Anrecht auf einen
Ausdruck jeder eDMP Dokumentation, die ebenfalls auf Knopfdruck erzeugbar ist (2). Sie finden
diese Druckmdglichkeiten im Bereich der eDMP Dokumentationen.

Administration  Hilfe

o T Léschen W £ Entsperren
v

Zuriick. | Zufiigen 3 eGK Priifen el

Liste eDMP Dokumente An Ausdrucke
#1: Lea-Sophie Musterpatientin 1. Quartal 2023 DMP# ABC47T

EMILdmp - nicht lizensie

= Teilnahmeerklarung

= Patientenausdruck

= Dokumente
e 4 1. Quartal 2023

o 4. Quartal 2022 Dokumentationstyp(en)

o 3. Quartal 2022 pokymentation erzeugt am 01.01.202!
o 2. Quartal_zﬂzz Dokumentationsvisit Datum 01.01.202
g DMP Archiv Abrechnender Arzt Dr. Jonas

[ Y S, | Bk e BT

Zur Einschreibung eines Patienten in Jeder Patient, der am DMP teilnimmt, muss fur die erste
Dokumentation eine Teilnahmeerklarung ausgefullt und eingereicht werden. Diese kann bequem
mit EMILdmp erzeugt und gedruckt werden. Sie kdnnen das Datum bestimmen und erhalten das
unterschriftsfertige Dokument fiir den Ausdruck, wenn die Daten vollstandig sind. Wir emfehlen, die
teilnahmeerklarung nur dann zu drucken, wenn die Stammdaten wirklich komplett sind.
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% EMILIE PDF-Anzeige = O
I_Krmker-mmn k. Keostentriger . o —I
Techniker Krankenkasse 49 Erklaru“g %
Name, Vamams des Varsiharten zur Teilnahme an einem strukturierten
Musterpatientin gsb am Behandlungsprogramm fiir
Lea-Sophie 17.09.90
D 3503% Marburg
Rostenlragarkennung Wersicheren-Ne. Status
101575519 | H123456785 1090300

Batrignsstirtan.hr,

ezt
112211221 123123123

Datum

| 13.02.23 070EHA Krankenhaus-IK

MDiahetes mellitus Typ1 [ koronare Herzkrankheit [ Asthma [ Brustkrebs [ Depression [ rheumatoide

oder oder oder Arthritis

[] Diabetes mellitus Typ 2 U] Herzinsuffizienz ] copD [ riicken ] Osteoporose
schmerz

1. Teilnahmeerkldrung:
Hiermit erklare ich, dass ich die angegebene Arztin/den angegebenen Arzt als koordinierende Arztin/koordinierenden Arzt wahle.

Ich wurde ausfihrlich und umfassend tber die Inhalte der DMP und die Teilnahmebedingungen informiert, Ich habe die aus-
fuhrlichen schriftlichen Materialien zur Versicherteninformation (Patienteninformation) erhalten und kenne sie.

Ebenso hat jeder Patient eine Anrecht auf einen Ausdruck der eDMP Dokumentation.

%t DMP Patientenausdruck

Lea-Sophie Musterpatientin *17.09.1990 (DMPNR ABC4711)

Administratives

Dokumentationstyp(en): Verlaufsdokumentation Diabetes mellitus Typ 1
Dokumentation erzeugtame 01.01.2023

Dokumentationsvisit Dature 01.01.2023

Abrechnender Arzt Dr. Jonas Beispiel

Datenstelle: Automatisch (Standardwert)

Stammd aten
Vorname: Lea-Sophie

Nachname: Musterpatientin
Geschlecht Weiblich

Geburtsdatum: 17.09.1550
Kostentriger: Techniker Krankenkasse
StraBe: Wilhelm-Raabe-Weg
Hausnummer. 3a

PLZ: 35039

Ort: Marburg

Anamnese- und Befunddaten

Kompergrofie: 1.67 m

Kormpergewicht 55 kg

Blutdruck systolisch: 122 mmHg

Blutdruck diastolisch: 52 mmHg

Raucher Nein

Begleiterkrankungen: Keine der genannten Erkrankungen
HbAtc: 5 %

Pathologische Albumin-Kreatinin-Rafio: Mein

Schliefen Als PDF speichern

Diesen Ausdruck kénnen Sie als erledigt kennzeichnen, wodurch im Kontrollzentrum eine
entsprechende "gedruckt" Markierung bei der Dokumentation erscheint.
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Bitte bestitigen:

Wollen Sie den Patientenausruck als erledigt kennzeichnen?

6.6 eDMP Dateniibernahme

Beim Anlegen neuer Dokumentationen tibernimmt EMILdmp eine Reihe von Daten vom Vorbogen.
Ausgeschlossen sind naturlich Daten, die immer wieder neu gemessen werden mussen, wie Gesicht,
Blutdruck etc. Zusatzlich kdnnen Daten aus RheMIT zu diesem Visit zur Vefligung stehen. Damit Sie
die volle Kontrolle haben, welche Daten in die neue Dokumentation Gbernommen werden, wird ein
Bestatigungsdialog angezeigt, in dem Sie auch noch bestimmte Datenfelder von der Ubernahme
ausschlieBen kénnen. Diese Funktionalitat ist auch eine Pflichtfunktion im Rahmen der KBV
Konformitatsprifung.

Datendbernahme in die DMP Dokumentation

Es kdnnen Daten in die aktuelle Dokumentation Gbernommen werden, die Quelle ist jeweils

angegeben. Nach den KBV-Vorgaben im eDMP miissen Sie diese Ubernahme bestétigen. Gl e

=@ Stammdaten

@ Geburtsdatum: 23.10.1981 (aus 1.Q23) 0
@ Geschlecht: Weiblich (aus 1.023)

é----ﬂKostentréger: Techniker Krankenkasse (aus 1.023)

----- 8 ort: Marburg (aus 1.Q23)

Anamnese- und Befunddaten

.---ﬂﬂu'ufund)lnfektion:ja (aus 1.Q23)

Begleiterkrankungen: , Asthma bronchiale (aus 1.023)

“@ ntervall for kiinftige FuBinspektionen (bei...: Jahrlich (aus 1.023)

@ Ka&rpergréBe: 1.6 m (aus 1.023)

@ Pulsstatus: Nicht untersucht (aus 1.Q23)

- @ Raucher: Nein {aus 1.023)

- @ Sensibilitatsprifung: Auffallig (aus 1.023)

- @ Spatfolgen: Diabetische Neurapathie (aus 1.023)

- @ Ulkus: nein (aus 1.023)

@ Weiteres Risiko fir Ulcus: ja, Fudeformitat, Hyperkeratose mit... (aus 1.023)
=-EEehandlungsplanung

@ Diabetes: Dokumentationsintervall : Quartalsweise (aus 1.023)
E-EMedikamente

g----ﬂACE-Hemmer: Mein (aus 1.023)
@ Betablocker: Nein (aus 1.Q23)
@ clibenclamid: Ja (aus 1.Q23)

- BHMG-CoA-Reduktase-Hemmer: la fans 1.023)

Abbruch Hilfe

EMILdmp zeigt Ihnen zu jedem Parameter den Gbernehmbaren Wert und auch die Herkunft (1) an.
Sie kdnnen einzelne Parameter an den Kastchen umschalten oder auch ganze Bereiche. Mit den
Buttons unter (3) kdnnen Sie mit einem Klick alle kdstchen markieren oder die Markierung fir alle
entfernen.

Der Algorithmus in EMILdmp arbeitet so, dass von Altdaten nur in leere Felder Gibernommen wird
und Daten externer Quellen die von Altdaten hier bereits Uberschreiben. Diese Funktion wird immer

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



eDMP Dokumentation Seite 112

ausgeflhrt, wenn Daten von extern angefragt werden, da sich ja in diesen Quellen im Laufe der
Dokumentation durch Korrekturen etwas andern konnte.

Wenn sich die Krankenkasse durch die Ubernahme andert, erhalten Sie einen Hinwies iber diese
Anderung mit der Bitte, das Erfordernis einer Neueinschreibung zu priifen.

6.7 eDMP Export und Versand

Der Export der Dokumentationen kann jederzeit durchgefiihrt werden und exportiert dann alle zu
diesem Zeitpunkt gepriften und freigegebenen Dokumentationen, die noch nicht exportiert
wurden, also alle Dokumentationen im Status griin. Es besteht kein Risiko, dass bereits exportierte
Dokumentationen im Status blau noch einmal exportiert werden.

Sie finden die Exportfunktion im EMILdmp Kontrollzentrum.

[x i T 1. Quarts
i ADT-C DMIP E:-:por‘t Vorhand

Schnittstelle

n

n

Der Assistent fhrt Sie schrittweise durch den Export und nimmt lhnen alle unnétigen Arbeiten ab.
Unter (1) wahlen Sie das Exportquartal. Dieses wird mit dem zuletzt im Kontrollzentrum
angezeigten Quartal vorbesetzt. Unter (2) kdnnen Sie wahlen, ob Sie anstehende Dokumentationen
exportieren oder einen zuvor vorgenommenen Export wiederholen wollen.

Da es leider immer wieder vorkommt, dass Datenstellen behaupten, Daten waren nicht
angekommen oder andere Griinde eine Wiederholung des Versandes erforderlich machen, hebt
EMILdmp alle Exporte auf und Sie kdnnen diese bequem wiederholen, in dem Sie einen unter (2)
auswahlen. Fur den normalen Export lassen Sie hier einfach die Vorgabe stehen.

DMP Export und Versand

EMILdmp Export- und Versandassistent

L Dieser Assistent unterstitzt Sie dabei, die eDMP Dokumente zu den
Datenstellen zu bringen.

Er kann alle fir ein Quartal freigegebenen Dokumente (griin) exportieren
und diese verschlisselt fiir den Versand per EMail bereitstellen (blau).

Sie kéinnen auch Exporte versenden, die an einem anderen Arbeitsplatz
ohne EMail Programm durchgefihrt wurden. Fiir den Fall, dass eine
Ubertragung der Daten zur Datenstelle schief gegangen ist, kinnen Sie hier

| alle Exporte des letzten Jah iederholen.
NS f 3

Quartal |1. Quartal 2023 v| E Fiir jede LAMR eine eigene Datei/EMail erzeugen

Aktion |Aktue|| fiir das Quartal freigegebene Dokumentationen exportieren e

Bitte klicken Sie uswahl von Quartal und Aktion auf "Weiter", um den Export zu starten ...

< Zuriick | Weiter = Abbruch Hilfe
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EMILdmp startet daraufhin den Export, tragt die gepriiften Dokumente zusammen, verpackt diese
und verschlisselt sie mit dem offiziellen Kryptomodul der KBV. Es wird immer fir alle beteiligten
Arzte, alle beteiligten Indikationen und auch fir alle Datenstellen exportiert. In manchen KV
Bereichen ist unter Umstanden abhangig vom Kostentrager das Aufteilen der Exporte an zwei oder
mehr verschiedene Datenstellen erforderlich.

Wenn die Option (3) aktiviert ist, erzeugt EMILdmp zusatzlich jeweils getrennte Datenpakete und
EMails fur jeden Arzt und fihrt statt der BSNR, dem Einrichtungs-IK bzw. dem Einrichtungsnamen
noch den jeweiligen Arztnamen auf.

All dies erledigt EMILdmp fiir Sie anhand der offiziellen Daten der Datenannahmestellen
vollautomatisch!

Die Dokumente werden zusammengestellt, mit
dem KBV-Kryptomodul verschlisselt und fiir
den Versand bereitgestellt.

3 - Die exportierten Dokumente werden dann iber

— \_,/4 [\’"'L den Status "blau” als exportiert gekennzeichnet
und beim ndchsten Export nicht erneut

‘ : ’ exportiert.

_)v EBitte haben Sie einen Moment Geduld...

< Zurick Weiter = Abbruch Hilfe

%, o

Nach Abschluss des Prozesses zeigt EMILdmp eine Ubersicht der erzeugten Versandpakete an, die
Sie dann bequem per EMail versenden kdnnen. EMILdmp unterstitzt dabei alle gangigen EMail-
Programme wie Outlook, Thunderbird und auch emClient, um ein paar zu nennen. Das zu
verwendende EMail-Programm muss korrekt installiert sein, da es Uber die MAPI Schnittstelle
engesprochen wird, die bei portablen Versionen mdglicherweise nicht zur Verfligung stehen.
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Der verschliisselte Export kann nun per EMail direkt an die Datenstelle(n) versendet werden.
Hinweis: Wenn mehrere Datenstellen beteiligt sind, werden mehrere EMails erzeugt!

Inhalt dieses Exports:

1 Dokumentation Asthma fir Datenstelle datenstelle@dmpsenices de

1 Dokumentation COPD fiir Datenstelle datenstelle@dmpsenices. de

1 Dokumentation Diabetes Typ 1 fir Datenstelle datenstelle@dmpsernvices. de o
1 Dokumentation Diabetes Typ 2 fir Datenstelle datenstelle@dmpsernvices. de

1 Dokumentation KHK fiir Datenstelle datenstelle@dmpsenices_de

Wenn lhnen an diesem Arbeitsplatz kein EMail-Programm zur Verfiigung steht, kdnnen Sie ABBRUCH
klicken und den Export von einem anderen EMILdmp-Arbgeitsplatz versenden. Wenn der Versand z.B.

ibe ad in ein Portal erfolgen soll, kdnnen Sie de rt in einem Ordner im Dateisystem
5p
@ Versand dber EMail-Programm |Micr|::5|::f-t Outlook ~

O Speichern im Dateisystem

< Zuriick | Fertig stellen | Abbruch Hilfe

%, o

Unter (1) sehen Sie die Aufstellung der bereitgestellten Dokumente. Uber (2) wéhlen Sie den
direkten EMail-Versand und kénnen unter (3) das gewlinschte EMail Programm auswahlen, wenn
mehrere installiert sind.

Alternativ kdnnen Sie Uber (4) die Exportdateien zusammen mit der PDF Versandliste im
Dateisystem speichern. Dies ist dann z.B. hilfreich, wenn am Export-PC kein EMail-Programm
verfugbar ist oder die Einreichung auf einem anderen Wege erfolgen soll.

Beim EMail-Versand erzeugt EMILdmp direkt ein versandbereites EMail das Sie noch priifen und
erganzen kénnen.
B Meni eDMP-Daten von Wurstklinik - Neue Nachricht - 0o X

Q "Michael Schumann (ITC)" <michael@itc-ms.de>

An "datenstelle@dmpservices.de” <datenstelle@dmpservices.de> Cc & Bee hinzufdgen

Betreff eDMP-Daten von Wurstklinik

[ 998899887 20230116164345_1_AB_444.ZIP.XKM (4 kB) | | [ ] 993809887 20230116164345_1_AB_444.DX (1 kB) | | [ ] 998899887 20230116164346_1_COPD_403.ZIP.XKM (6 kB)
[ ] 998399887 20230116164346_1_COPD_403.IDX (1 kB) | | [] 998899887 20230116164347_1_DM1_505.ZIP.XKM (4 kB) | | [] 998899887 20230116164347_1_DM1_505.IDX (1 kB)

[ 998899887 20230116164349_1_DM2_605.ZIP.XKM (7 kB) | | [ ] 998899887 20230116164349_1_DM2_605.1DX (1kB) | | [ ] 998399887 _20230116164350_1_KHK_414.ZIP.XKM (6 kB)

¢ ' L v Hv @~ B | U & A~

i=
o= v

In der Anlage finden Sie eDMP-Daten von Wurstklinik.

Herzliche Grufe - Kind regards
Michael Schumann, Dipl-Ing. (FH)
ltc-ms.de

Marburg, Germany

Tel. +49 6421 9480 430

Fax +49 6421 9480 431
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Zusatzlich erzeugt EMILdmp eine Versandliste Uber alle Dokumente, die in diesem Export
vorhanden sind:

%t eDMP Versandliste- Export vom 17.03.2023 16:43 Uhr

eDMP Versandliste- Export vom 17.03.2023 16:43 Uhr
DMP-ldent Patient Wisitdatum Freigegeben Dokument
Asthma 998899887 20230116164345 1_AB_444 daten stelle@dmpsenvices.de
5 Lima 16.01.2023 17.03.2023 5713
COPD 998899887 _20230116164346_1_COPD_403 datenstelle@dmpsevices.de
7 Petersson 16.01.2023 17.03.2023 3423
2 ZVEig 16.01.2023 17.03.2023 1751
Diabetes Typ 1 998800887 _20230116164347_1_DM1_505 d atenstelle@dmpservices.de
5 Lima 16.01.2023 17.03 2023 5713
Diabetes Typ 2 998899887 20230116164349_1_DM2_605 datenstelle@dmpservices.de
7 Petersson 16.01.2023 17.03 2023 3423
2 Zveig 16.01.2023 17.03.2023 1751
KHK 998899887_20230116164350_1_KHK_414 datenstelle@dmpservices.de
7 Petersson 16.01.2023 17.03.2023 3423
5 Lima 16.01.2023 17.03.2023 9713

Diese konnen Sie drucken oder als PDF ablegen.

6.8 eDMP Datenstellen anpassen

Im sehr seltenen Fall, dass die offizielle Liste der Datenannahmestellen von der KBV nicht zeitig
aktualisiert wird, kann es passieren, dass Sie bei der Dokumentation die Fehlermeldung erhalten,
das DMP wirde vom jeweiligen Kostentrager nicht unterstitzt. In diesem Fall kdnnen Sie die
offizielle Liste der Datenannahmestellen bis zum nachsten Update anpassen.

Die Funktion dazu finden Sie unter Administration|Datenbank unter dem Menlpunkt Datenstellen
anpassen/ergdnzen.
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Datenstellen anpassen oder erganzen

Wenn Erganzungen oder Korrekiuren an DMP Datenstellen durch Redaktionsschluss der KBV nicht mehr in der
offiziellen Liste enthalten sind, kiinnen Sie hier Anpassungen oder Ergénzungen vornehmen, Diese Anderungen
sind temporar werden beim nachsten offiziellen Update mit einer neuen KBV-Liste iberschrieben.
Bitte beachten Sie, dass Anderungen hier direkt gespeichert werden und fehlerhafte Anpassungen die
EMILdmp Funktionalitdt und den DMP Export auller Funktion setzen kdnnen!
Datenstellen o
K Datenstellen-MName E-Mail adresse 0
Arbeitsgemeinschaft DMP-Datenstelle Ba...| info@dmp-bayern.de I
561430035 |DAVASO GmbH Abteilung DMP-BW dmp-bw@davaso.de m
561430035 |DAVASO GmbH Abteilung DM dmp-hb@davaso.de
561430035 |DAVASO GmbH Abteilung DMP- dmp-hh@davaso.de
6561430035 |DAVASO GmbH Abteilung DMP-MV dmp-mv@davaso.de
561430035 |DAVASO GmbH Abteilung DMP-MDS dmp-nds@davaso.de
Won der oben gewahlten Datenstelle unterstiitzte KVBereiche, DMPs und Kostentragergruppen e
K\-Bereich DMP Kassengruppe o
Bayern Diabetes Il Primarka A |
Bayern Diabetes Il Primarkasse IKK m
Bayern Diabetes Il Primarkasse BKK
Bayern Diabetes I o Primarkasse KBS
Bayern Diabetes Il Ersatzkasse VdEK
Bayern Brustkrebs Primarkasse AQK
_Bayern Brustkrebs Primarkasse KK
o Auf offizielle Liste zuriicksetzen Hilfe

L. A

Unter (1) kdnnen Sie eine weitere Datenstelle hinzufiigen und die Daten dann unter (3) ausfillen.
Uber (2) kdnnen Sie zu bestehenden Datenstellen oder auch zu einer neuen Kombinationen aus KV-
Abrechnungsbereich, DMP und Kassengruppe hinzufiigen und die Daten unter (4) ausfillen.

Uber (5) kénnen Sie die interne Liste jederzeit auf den in der Version enthaltenen Stand
zuriicksetzen.

Mit der nachsten Quartalsaktualisierung der offiziellen Daten werden lhre Anderungen wieder von
der offiziellen Liste Giberschrieben.

6.9 eDMP - ADT Datencheck

Da Sie parallel zur Dokumentation in EMILdmp ja im Praxissystem die DMP Ziffern fur die
Abrechnung erfassen, kann es zu Diskrepanzen kommen. Es kann zum einen passieren, dass Sie
vergessen, eine Ziffer flr einen ausgefillten DMP Bogen zu erfassen, umgekehrt kann es passieren,
dass eine Ziffer bereits erfasst wurde, aber die dazugehdrige Dokumentation vergessen wurde.

Um diese Diskrepanzen einfach zu finden, verfigt EMILdmp Uber die ADT-Checkfunktion. Diese liest
eine Abrechungsdatei aus Ihrem Praxissystem ein und prift die darin enthaltenen DMP
Abrechnungsziffern gegen die in EMILdmp vorhandenen Dokumentationen. Schlissel dafur ist die
Versichertennummer, die zum einen eindeutig und zum Anderen in beiden Systemen vorhanden ist
und sich so zur Identifilkation von Patienten eignet.

Die Funktion finden Sie im eDMP Kontrolzentrum:
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B pat-Liste
. ADT-Check
Schnittstelle

Bevor die Funktion genutzt werden kann, missen Sie einmalig die Abrechnungsziffern fir die von
Ilhnen verwendeten DMPs eintragen. Nicht verwendete DMPs konnen leer bleiben

DMP Dokumentationen gegen ADT Abrechnungsdatei prifen

Bitte tragen Sie die Abrechnungsziffern fiir die einzelnen DMP Dokumentationen ein und
laden Sie dann Gber "ADT-Datei lesen” eine Abrechungsdatei fir den Abgleich.
EMILdmp erstellt Ihnen einen Bericht mit Abweichungen in beiden Richtungen.

Indikation Erstdokumentation Folgedokumentation
Diabetes mellitus Typ 1 D10815F
Diabetes mellitus Typ 2 D20815E D20815F
KHIK KHO815E KHO815F
Rheumatoide Arthritis RAD815E RADE15F
Asthma bronchiale ABOB1SE ABOB1SF
COPD COO0815E COO0815F

Beriicksichtigen: @ E Exportiert

(/] E Exportbereit

ADT-Datei lesen | Abbruch Hilfe

%, o

! E In Bearbeitung

Ublicherweise sollten alle Dokumentationsstatus bertcksichtigt werden, Sie kdnnen aber hier
Anpassungen vornehmen, wenn Sie z.B. nur exportierte im Vergleich berlcksichtigen wollen.

Klicken Sie auf ADT-Datei lesen um eine Datei einzulesen.

%=t ADT Abrechnungsdatei zum Check 6ffnen

€ > v » Dieser PC » Windows-350 (C:) » temp » w temp durchsuchen 2
Organisieren Meuer Ordner = o
= Dokumente # Mame Anderungsdatum Typ Grale
P9 Bilder » Q{ dpv 16.03.2023 14:22 AML-Datei 3KB
@ Musik * @ edmpZifferOK 17.03.2023 08:23 ADT-Datei 1KB
u Videos » @ edmpZifferTest1g23 17.03.2023 08:27 ADT-Datei 1KB
temp D eins.heinz 10.02,.2023 19:18 HEINZ-Datei 4KE
images @ EMILdmp 16.03.2023 18:52 Microsoft Excel-C... 1KB
resources Q{ existing 16.03.2023 17:04 JSOMN-Datei 4KB
[Ty 02 I3 97, _ H A K
% emildmp M external 16.03.2023 17:04 JSOMN-Datei 4KB
mapil2ed 16.03.2023 13:37 Anwendung 2131 KB
p g
o - Dieser PC D wurst.suppe 10.02.2023 19:18 SUPPE-Datei 4KB
= . >B x 16.03.2023 13:28 Konfigurationsein... 1KB
3 W Windows-550
Dateiname: |edmpZif‘ferTest1 q23 v| ADT Dateien (*.*) w

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



eDMP Dokumentation Seite 118

Abhangig vom Datenumfang erhalten Sie nach kurzer Zeit einen Bericht, der lhnen die
Diskprepanzen anzeigt und den Sie drucken oder als PDF ablegen konnen. EMILdmp ermittelt:

1. Nicht abgerechnete Dokumentationen, die in EMILdmp vorliegen
2. Abgerechnete Dokumentationen, die in EMILdmp nicht vorliegen
3. Korrekt abgerechnete Dokumentationen, die unter einer anderen LANR abgerechnet wurden.

Hinweis: Wenn eine Erstdokumentation falschlicherweise als Folgedokumentation abgerechnet
wurde, so erscheint sie sowohl unter (1) als nicht abgerechnete Erstdokumentation als auch unter (2)
als abgerechnete, aber nicht vorhandene Folgedokumentation.

Yl ADT-DMP Abgleich 1. Quartal 2023

ADT-DMP Abgleich 1. Quartal 2023
Nicht abgerechnete DMP Dokumentationen
Aachen, Maik (H123456785): - Erstdokumentation Asthma 1. Quartal 2023
- Erstdokumentation Diabetes Typ 1 1. Quartal 2023
Wagner, David (M240819600): - Folgedokumentation Diabetes Typ 1 1. Quartal 2023
- Folgedokumentation KHK 1. Quartal 2023
Theiss, Michelle (E08092022 2): - Folgedokumentation KHK 1. Quartal 2023
Gulasch, Gertrud (TT87T130477): - Folgedokumentation Diabetes Typ 2 1. Quartal 2023
Miiller, Ema (W1 50180148): - Erstdokumentation Diabetes Typ 2 1. Quartal 2023
7 Abweichungen
Abgerechnete aber nicht vorhandene DMP Dokumen tationen
Wagner, David (M240819600): - Erstdokumentation Diabetes Typ 1 1. Quartal 2023
- Erstdokumentation KHK 1. Quartal 2023
Pichette, Vincent (D150142149): - Erstdokumentation Rheuma 1. Quartal 2023
3 Abweichungen
Unter anderer LANR abgerechnete DMP Dokumentationen
Pichette, Vincent (D 150142149): - Erstdokumentation Rheuma 1. Quartal 2023

- Erstdokumentation Rheuma 1. Quartal 2023
2 Abweichungen

Schliefen Als PDF speichern

7 Medien (+)

Das Plus-Modul fligt die Medienverwaltung in der Akte hinzu. Diese bietet innerhalb von RheMIT
die Moglichkeit, Bilder, Scans und Dateianlagen zum Patienten direkt gekoppelt mit der Akte zu
verwalten.
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% Datei Start Management [EIGEM Administration  Hilfe EMIL Diabetes Plus
ﬁ Bildkopie Exportieren Kopieren Verschieben Zeichnen Zuschneiden R
. umb oLdsch & Einfi M Verpixeln <+ Optimi .
Zuriick Neu  Bearbeiten mbenennen osenen ITC Kamera (3 Einfagen Zuriick essen erpixein pimieren Rickgangig
Akte Element Zwischenablage Bearbeiten
a Hermione Granger #2 : Hermione Granger - Bilder - Vorgabe

. Uberblick
73 Feste Daten
C'D Verlaufsdaten
# Labordaten
5 Berichte

Bilder

MNeu

CTomo
LM Papierkorb
& Scans

Neu
Vorgabe
.- Ppapierkorb

i@ sono

X 11.02.2015
13.07.2014
05.03.2013

@ Anlagen
MNeu
Vorgabe

Die vier Bereiche haben eigene Zweige in der Akte, die sich beim ersten Anklicken aufklappen.

o g

ITC Kamera Patientenfoto 19.8.2011

1. Die Bildverwaltung ermoglicht das Speichern von Bildern vieler Formate zur Patientenakte. Diese
konnen mit der integrierten Bildbearbeitung fir Vortrage oder Publikationen direkt in RheMIT
aufbereitet und auch in Dokumente eingefligt und exportiert werden. Bilder kdnnen auch direkt
von der ITC Kameral = oder per Ziehen und Ablegen eingefigt werden.

2. Der Bereich Scans speichert PDF Scans zusammen mit der Patientenakte und zeigt analog zu der
Bildersammlung (5) jeweils die erste Seite als Bild an, damit der Scan leicht identifiziert werden
kann. Die Scans konnen flott mit der in RheMIT integrierten PDF Anzeige eingesehen und auch
gedruckt werden. Scans kdnnen mit geeigneten Dokumentscannern|z2 direkt in diesen Bereich
hineingescannt werden.

3. Wenn das System Sono-GDT installiert ist, kdnnen die Sonografiebilder direkt hier in der Akte
eingesehen werden. Diese werden nicht in der RheMIT-Akte gespeichert, vielmehr zeigt RheMIT
diese aus dem Sono-GDT Ordner an und modifiziert und Kopiert sie nicht. Sono-Bilder werden
iiber die Patientennummer identifiziert. Der Sono-Bereich ist nur sichtbar, wenn Sono-GDT/zxl
eingerichtet wurde.

4. Dateianlagen werden ebenfalls nicht in der RheMIT-Akte gespeichert. Vielmehr werden Verweise
auf Dateien angelegt. Dies ermdglicht es, vorhandene Dokumente, die im Dateisystem eines
Servers liegen, mit der Akte zu verknlpfen und so schnell im Zugriff zu haben. Hier kdnnen
beliebige Dokumentarten abgelegt werden. Die Moglichkeit der Anzeige und Bearbeitung hangt
dabei ausschlieBlich davon ab, ob die dazugehdérige Anwendung bzw. ein passendes
Anzeigeprogramm installiert ist. RheMIT berlasst hier das Offnen dem Betriebssystem.

5. Im Anzeigebereich werden Inhalte angezeigt. Sie kdnnen in allen Medienbereichen Elemente
Uber Ziehen und Ablegen auf eine Kategorie in verschiedene Kategorien verschieben. Es kdnnen
auch von anderen Programmen direkt Elemente in das Fenster gezogen werden, beispielsweise
um mehrere Elemente oder Anlagen in einem Schwung aus dem Dateisystem hinzuzufligen.

Ordner werden Uber das Rechtsklickment in der Baumstruktur verwaltet.
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------ B EBerichte
= [ Bilder

......

= vorg: Menl Schliefen

Wurst ordner anlegen

...... & Scans Ordner |&schen
|:_:|- Sono
...... 11.02.2015

Die Bereiche Scans und Bilder verfligen Uiber einen Papierkorb, in den zu |6schende Elemente
hineingezogen werden kénnen. Die Funktion entspricht dem Konzept des Windows Papierkorbs.
Elemente verbleiben so lange darin, bis dieser geleert wird.

In RheMIT kdnnen Elemente in gleichzeitig mehreren Ordnern sein, das unterscheidet sich von der
traditionellen Philosophie der Datei-Ordner, wo Ublicherweise ein Element immer nur in einem
Ordner liegen kann. RheMIT zeigt automatisch immer ein zur jeweiligen Situation passendes
Mentband an, in dem sich alle verfligbaren Funktionen im Kontext finden. Neu eingefligte Elemente
werden zusatzlich in der Kategorie NEU gefihrt, bis sie explizit daraus entfernt werden.

Der Ordner NEU hat eine besondere Funktion, da Sie Elemente enthalt, die als "noch nicht gesehen”
markiert sind.

#2 : Hermione Granger - Bilder - Vorgabe

ITC Kamera

- = b
A —— I

Aus Datei einfigen ...

.a In Datei speichern ...
Umbenennen ...
. =

Das Vorliegen neuer Elemente wird auf der Stammdatenseite unten rechts signalisiert, durch
Anklicken eine Zeile kann man von dort direkt in die Medienveraltung zu den jeweils neuen
Elementen springen.
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@ 2 neue Bilder.
@ Ein neuer Scan.
© 2 neue Anlagen.

)

Im Folgenden sind die spezifischen Funktionen der einzelnen Medienbereiche beschrieben.

7.1 Bildbearbeitung (+)

Der Bereich Bilder teilt sich in die eigentliche Bildverwaltung, in der Bilder als Miniaturen angezeigt
werden und den Bereich zum Bearbeiten von Bildern. In der Bildverwaltung kénnen Sie mit
Rechtsklick ein MenU 6ffnen, um Bilder aus der Zwischenablage einzufligen oder vorhandene zu
kopieren (2). Letztere Funktion ist hilfreich, wenn Sie ein Bild bearbeiten wollen, das Original aber
nicht verandert werden soll. Unter (3) finden Sie Funktionen, um Bilder aus Datei einzufligen oder in
eine Datei zu speichern bzw. um die Bildbezeichnung in RheMIT zu verandern.

Uber die Neu-Menieintrage kénnen Sie Bilder als Neu markieren und damit auf der
Stammdatenseite einen Hinweis auf neue Bilder einblenden.

#2 : Hermione Granger - Bilder - Vorgabe

A 4

Menii schlieBen

. Als "Meu" markieren

"Meu"-Markierung entferne

Kopieren

“{ Einfigen

. Aus Datei einfiigen ...

In Datei speichern ... ITC Kamera Patient

Umbenennen ...

Durch Doppelklick auf ein Bild oder die Auswahl von Bearbeiten im Bilder-Menlband &ffnet sich die
integrierte Bildbearbeitung fur das aktuelle Bild:
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EMIL Diabetes Plus

irtieren m Kopj %
hen [ Einf 1

ITC Kamera

£ zeichnen 1 Zuschneiden ) ) y I

I Messen "W Verpixeln -+ Optimieren ¢ < 9

. Rﬂckiéngig

Zwischenablage Bearbeiten
#2 : Hermione Granger - Supermanns e

Diese kann jederzeit Uber Zurtick (1) verlassen werden. Dabei werden die bis dahin
vorgenommenen Anderungen gespeichert. Diese kénnen Uber Riickgcngig (4) vorher bei Bedarf
rickgdngig gemacht werden. Unter (2) finden sich Bearbeitungswerkzeuge, unter (3) Funktionen, mit
denen Bilder gedreht gespiegelt und in der Belichtung verandert werden kénnen.

Mit dem Mausrad kénnen Sie in das Bild hinein und auch wieder heraus zoomen. So lange die
Option Verschieben unter Bearbeiten aktiv ist, kdnnen Sie bei vergroBertem Bild den sichtbaren
Ausschnitt mit gedriickter Maustaste Uber das Bild verschieben.

Das Werkzeug Messen unter Bearbeiten dient der Abschatzung von Flachen innerhalb der Abbildung.
Wahlen Sie dieses Werkzeug aus und messen Sie dann eine Referenzstrecke von 5cm ab, am Besten
Uber ein mit fotografiertes MaBband:
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AnschlieBend kdnnen Sie ellipsoide Flachen abschatzen:

Mit dem Werkzeug Zeichnen (im Bild (3) kdnnen Sie im Bild Bereiche bemalen um diese zu
markieren.
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[ zuschneiden

=+ Optimieren -

Kopieren

ﬁ ~}+verschieben

i Messen Verpixeln
Zuriick \ P

Zwischenablage Bearbeiten

Einfiigen

r - ITC Kamera

Wenn Sie Bilder mit personenbezogenen Bereichen, z.B. einem Gesicht, fir einen Vortrag oder eine
Prasentation verwenden wollen, kdnnen Sie kritische Bereiche mit dem Werkzeug Verpixeln (im Bild
5) unkenntlich machen, in dem Sie das Werkzeug auswahlen und dann einfach mit der Maus einen
Rahmen Gber dem zu verpixelnden Bereich aufziehen.

Exportieren Kopieren ﬁ f zeichnen 1] Zuschneiden ) Y @
en Léschen Einfigen © m Messen Vergixeln — Optimieren { * ‘-’
' ITC Kamera 9 Zuriick X = “  Riickgangig
=nt Zwischenablage Bearbeiten

2 : Hermione Granger - kid-notebook-computer-learns-159533

Mit dem Werkzeug Zuschneiden konnen Sie Ausschnitte des Bildes auswahlen, den Bereich auch
drehen und dann das Bild auf diesen Bereich zuschneiden, in dem Sie nach der Operation noch
einmal auf Zuschneiden klicken.
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Das Werkzeug Optimieren kann helfen, schlecht belichtete oder sehr blasse Bilder im Helligkeits-
und Farbkontrast zu optimieren. Dieses Werkzeug nimmt eine Bildanalyse vor und versucht, die
Gamma Kurve anhand maximalen sowie minimalen Helligkeitswerte zu optimieren.

Naturlich kdnnen Sie mit einer verbundenen ITC Kameral[ ] datenschutzkonform und drahtlos direkt
Bilder in diesen Bereich aufnehmen und mussen diese nicht manuell in die Patientenakte
einspielen. Die Bilder sind dann ausschlieBlich in der RheMIT-Datenbank gespeichert und werden
auf dem ITC Kamera Smartphone nicht abgelegt. Details zur ITC Kamera finden Sie hier im Internet.
Fir die Nutzung der ITC Kamera in Terminalserver- oder Citrix-Umgebungen siehe hier[+

7.2  Scans (+)

Der Bereich Scans verwaltet Dokumente im PDF-Format und ist natirlich nicht auf PDF-Dokumente
aus Scannern beschrankt. Jede Art von PDF-Dokument kann hier abgelegt werden. Wie in den
anderen Medienbereichen kénnen Sie direkt PDF-Dateien aus dem Explorer oder anderen Quellen
per Ziehen und Ablegen in die Scanverwaltung von RheMIT ziehen.
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EMIL Diabetes Plus

gema

Spezifikation

Verzeichnisdienst

?1 Datei Start Management Administration  Hilfe
Zuriick Neu Anzei.gen Umbenennen
Akte
~am Hermione Grang #2 : Hermione Granger - Scans - Vorgabe
- Uberblick
/3% Feste Daten -
(%) Verlaufsdaten
-#% Labordaten
- & Berichte
-~ [@ Bilder
------ Neu dehmerg s2ve0 .
""" Vorgabe Menii schlieBen
------ Anderes _ .
...... CTomo = | Als "Neu" markieren
...... ' Papierkorb "Meu"-Markierung entfernen
s Scans Offnen ...
...... Neu - . .
______ Aus Datel einfligen ...
ora = gemSchema_VSC Umb
...... # Papierkorb mbenennen ...
- Soho
------ 11.02.2015 gema
------ 13.07.2014
------ 05.03.2013
@ Anlagen
; Meu
-1 Vorgabe drme

el il e

RheMIT zeigt fur alle PDF-Dokumente eine Miniatur der ersten Seite an (3) und hilft so, Dokumente
schnell zu finden. Naturlich kdnnen Sie auch hier Bildunterschriften anpassen. Dazu und zum
Einflgen neuer Elemente wie auch zur Leseanzeige stehen Funktionen im Rechtsklickmenu (1) und

auch im Menulband (2) zur Verfliigung.

EMIL PDF-Anzeige

gemSpec_VZD_V1.50.doc

Seite 2 von 36 ~

Version: 1.5.0 @ gematik - offentlich Stand: 21.04 2017
Spezifikation Cuy e m a
Verzeichnisdienst . ,,,g .

Inhaltsvahnis

Dokumentinformationen...........ccoorocoeoeeiecccececeeeee e
Inhaltsverzeichnis .........cccocvecieiicceciic e e e

1 Einordnung des Dokumentes..........cecvnvumianesssanns

1.1 Zielsetzung
1.2 Zielgruppe

9 GeltungOh

Drucken Als PDF speichern

hnoen oanoohon W

Die Dokumentanzeige (1) ist in RheMIT integriert und erfordert keine installierte PDF-
Anzeigesoftware auf Ihrem PC. Sie beiBt sich natirlich auch nicht mit einem vorhandenen PDF
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Viewer, dieser kommt weiterhin fir Dokumente zum Einsatz, die Uiber das Betriebssystem ged&ffnet
werden und wird durch RheMIT nicht beeinflusst..

Uber (2) kénnen Sie ein Dokument zum Drucker senden und (ber (3) als PDF-Datei ablegen.

7.3 Dateianlagen (+)

Der Bereich Dateianlagen speichert Verknlpfungen zu Dokumenten auBerhalb von RheMIT und
ermdglich so, Dokumente und Dateien beliebiger Art mit einer Patientenakte zu verknlpfen, ohne
diese an einen anderen Ort zu kopieren oder zu bewegen.

Die Verknipfungen werden wahlweise per Ziehen und Ablegen mit der Maus aus dem Explorer
oder anderer Quelle oder Uber die Funktionen im Meniband oder Rechtsklickment hinzugefugt. Sie
kdnnen wie andere Medien auch zwischen Ordnern in RheMIT verschoben werden.

Da nur die Verweise, nicht aber die eigentlichen Elemente in RheMIT eingefligt werden, kdnnen
diese auch einfach wieder entfernt werden, da das verknlpfte Dokument dadurch nicht berihrt wird

(1.

Doppelklick auf eine Verkniipfung oder die Auswahl von Anzeigen weist das Betriebssystem an, die
Datei zu 6ffnen. Im Beispiel unten wird ein verknlpftes Word-Dokument in Word geo&ffnet.

% Datei Start Management JENIEGENM Administration  Hilfe EMIL Diabetes Plus

2p BIRO

Zuriick | Anzeigen  Meu  Entfernen

Akte El
- HE”’TE’”ZFT”“ #2 : Hermione Granger - Anlagen
/2% Feste Daten a @ @ @
@ Verlaufsdaten Doku_VERhO_v1... Quartalsupdate Transport.pdf Transport.pptx
& Labordaten EMILS Plattfgr...
- & Berichte
-~ [@ Bilder
...... Neu
------ Vorgabe
""" Anderes Datei Start Einfligen Zeicigen Entwurf Layout Referenzen Sendungen Uberpriife
...... CTomo L [ ISR IR SO -|QI|
------ 1 Papierkarb B
‘! Scans
...... Neu
------ Vorgabe
------ 1 Papierkarb
- Sono
______ e : Quartalsupdate EMIL5 Plattform (ohne
------ 05.03.2013
e Neu

e Vargabe
- % Dokumente

Automatisc ern (i ] 1y Quartalsupdate EMIL5 Pla... - Gespeichert =

;o230 400 50 & T B o3y 10y 1 120 213

o | ol oo

+ Downloads unter http//www kbv.de/ita/update html

Zertifizierungsportal

49393201

Bitte beachten Sie, dass verkniipfte Dokumente, die lokal auf Ihrem PC gespeichert sind, anderen
RheMIT-Benutzern, die keinen Zugriff auf Ihr lokales Laufwerk haben, nicht zur Verfligung stehen. Daher
zeigt RheMIT eine Warnung an, wenn lokale Dateien als Verkniipfungen hinzugefiigt werden.

7.4  Sonografieanzeige (+)

Wenn das System Sono-GDT installiert ist (siehe SchnittstelIen[Sono—GDTEﬁ), erscheint der
zusatzliche Zweig zur Anzeige der Sonografiebilder.
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RheMIT greift nur lesend auf den Sono-GDT Ordner zu und zeigt Bilder an, Bilder werden
nicht modifiziert und nicht in der RheMIT Datenbank gespeichert.

% Datei Start Management JEGUGE Administration  Hilfe EMIL Diabetes Plus

o B - B

Zuriick Anzei.gen Speichern  Zu Bildern | Zuriick

Alte t Anzeige
- Her@ango #emione Granger - Sono - 13.07.2014
- ) UDSMck

/3% Feste Daten
--(X) verlaufsdaten
-4 Labordaten
- & Berichte

- [@ Bilder
Vargabe

Anderes

CTomo
-1 Papierkarb
- dlly Scans

Meu
Vargabe

- 1 Papierkorb

[l Sono

11.02.2015
13.07.2014
05.03.2013

Die Bilder werden in der nach Datum organisierten Ordnerstruktur von Sono-GDT im Sono-Bereich
der Patientenakte eingefligt (1). Auch hier werden Miniaturen angefertigt, um einen Uberblick zu
haben, allerdings konnen wegen der reinen Lesezugriffsstruktur auf Sono-GDT keine
Bildunterschriften geandert werden.

5_20150211-123334 8 5_20150211-123333 7

Uber (3) oder Doppelklick kann das Bild zur genauen Betrachtung geéffnet werden. Im
Anzeigemodus kann mit dem Mausrad hineingezoomt werden und der Bildausschnitt bei
gedruckter Maustaste verschoben werden.

Mit (4) kdnnen Sie eine Kopie des Bildes im Originalformat als Datei ablegen.

Um ein Sono-Bild fir Prasentationen oder Publikationen zu verwenden und dazu zu bearbeiten,
kdnnen Sie es mit (5) in den Bereich Bilder[ 1l kopieren und dort anschlieBend wie jedes andere Bild
bearbeiten. Das Original bleibt dabei unberthrt.

7.5 Maedienablage (+)

Mit Plus-Modul steht eine Medienablage zur Verfligung, in der Scans/eBriefe und auch Bilder
abgelegt werden kdnnen, die keinem Patienten zugordnet sind.

WELET a1 Administration  Hilfe

N B ; B S
Q *t & Berichte & .n N L)V',
P :| Listen -
Studien EMILdmp | Kalender & Ablage | KiM-Versand  KIM-Ab
Evaluation rganisation Kommunikatit

Dashboard (Stand 18:15 Uhr

Die Medienablage enthalt die aus der Patientenakte bekannten Bereiche Scans/eBriefe und Bilder
und wird identisch bedient. Die Ablage dient z.B. fir die Zwischenspeicherung empfangener
eArztbriefe, die automatisch nicht zugeordnet werden konnten.
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"ﬂ Datei Start Management Administration  Hilfe BETA (Dev) EMIL Onkologie Plus F

ﬁ o In Ablage Q

: Zu Patient
Zuriick MNeu  Anzeigen Umbenennen - Durchsuchen

Alte Element aﬂ Alle Elemente
=M Ablage eBrief-, Scan- Bilderablage (nicht patientenspezifisch)

5 ¢ CENE
Meu

Vorgabe € symfony
|k Briefe
- 1 Papierkorb

= Bilder Symfony 5: The Fast Track
i MNeu

WVorgabe eed

Anderes

CTomo

- 1 Papierkorb

Arzthrief scl 07.04.2023

Die Briefe konnen in der Medienablage durch Doppelklick wie in der Patientenakte eingesehen und
anschlieBend bequem Uber die Funktion Zu Patient (1) in eine Patientenakte verschoben werden. In
der Patientenakte besteht auch die Mdglichkeit, Scans oder Bilder, die vrsehentlich falsch
zugeordnet wurden, in die Medienablage zu transferrieren und von dort gegebenenfalls zu einem
anderen Patienten.

7.6  ITC Kamera (Zusatzprodukt)

Die ITC Kamera ermdglicht das Aufnehmen von Bildern in hoher Qualitat drahtlos und ohne
Zwischenspeicherung der Bilder direkt in die RheMIT Patientenakte. Ohne das Plus-Modul kdnnen
Sie mit der ITC Kamera nur Patientenfotos fir die Stammdatenseite erstellen.

ITC Kamera ist die Kombination eines Android-Smartphone mit guter Kamera und einer speziell
zugeschnittenen APP sowie einem USB Empfanger. Die App ist wegen Optimierung und
Vorkonfiguration nur als Bundle zusammen mit dem passenden Smartphone erhaltlich. Zwischen
der ITC Kamera und dem PC wird eine Punkt-Zu-Punkt WLAN Verbindung - unabhangig von
anderen WLANSs - aufgebaut, an der nur diese beiden Gerate teilnehmen. Die Verbindung ist nach
gangigem WPAZ2 Standard verschlisselt und andere Gerate kdnnen an diesem WLAN nicht
teilnehmen. Es ist keine weitere Infrastruktur erforderlich und auch keine Offnung des Praxis- oder
Klinik-WLANSs fur die Gerate. Weitere Informationen Uber die ITC Kamera finden Sie in der
Anleitung, die jedem Gerat beiliegt und im ITC-Serviceportal unter INFO.

Installation und Einrichtung der ITC-Kamera

Um die Kommunikation zwischen der ITC-Kamera und RheMIT zu erméglichen, muss sicher gestellt
werden, dass einerseits der Hotspot auf dem ITC-Kamera Handy aktiviert ist und anderseits sich der
Arbeitsplatz mit der ITC-Kamera verbinden kann.
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Dazu 6ffnen Sie auf Ihrem ITC-Kamera Handy das Benachrichtigungs-Center (mit einer Swipe-Geste
vom oberen Rand des entsperrten Handys). Ist der Hotspot aktiviert, ist das Hotspot-Symbol blau
anstatt Grau (bei vorherigen ITC-Kamera Handys ist das Symbol schwarz umrandet).

@ -

Sollte der Hotspot nicht aktiviert sein (erkennbar daran, dass das Hotspot Symbol ausgegraut ist),
kdnnen Sie den Hotspot starten in dem Sie auf das Hotspot-Symbol driicken. Bei einem kurzen
Druck auf das Symbol wird der Hotspot gestartet, bei einem langen Driick 6ffnen sich die Hotspot-
Einstellungen.

Stecken Sie anschlieBend den mitgelieferten WLAN-Stick in einen USB-Port des PCs auf dem Ihre
RheMIT-Instanz lauft und 6ffnen Sie anschlieBend die Netzwerkverbindungen. Sie kdnnen die
Netzwerkverbindungen 6ffnen in dem Sie auf das Netzwerk Symbol in der Taskleiste am unteren
Rand rechts driicken (1) und anschlieBend auf das sich in der linken oberen Ecke befindende WLAN-
Symbol driicken (2).

Bluetooth Flugzeug-
modus

= >

Barrierefreiheit Projizieren

—o

Es 6ffnet sich eine Liste mit den verfligbaren Netzwerkverbindungen. Hier wahlen Sie das Netzwerk
aus, dessen Name mit "ITC Kamera" anfangt und die auf dem Handy stehende Seriennummer
enthalt. Setzen Sie das Hakchen bei "Automatisch verbinden" (1) und drlicken Sie anschlieBend auf
“Verbinden" (2).
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W3 Automatisch verbinden

2 Verbinden

Mehr WLAN-Einstellungen

14:31

~ I"‘_:‘? o L 19.02.2024 I:'l

Das zugehdrige Passwort finden Sie auf der Broschire die der ITC-Kamera beigelegt worden ist.
Konnte sich der Arbeitsplatz erfolgreich mit der ITC-Kamera verbinden, sollte auf dem ITC-Kamera
Gerat in den Benachrichtigungen erkennbar sein, dass sich ein Gerat mit dem Hotspot verbunden ist.

) Android-System ~

Tethering oder Hotspot aktiv
1 Gerat verbunden

HOTSPOT DEAKTIVIEREN

Starten Sie anschlieBend auf dem Handy die ITC-Kamera. Wenn die Applikation nach
Berechtigungen fragt, um auf die Kamera und den Datenspeicher zuzugreifen, stimmen Sie lhnen zu
damit die Applikation funktioniert.

Nach dem erfolgreichem Start der Applikation sollten Sie folgenden Screen sehen:
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¥ Wir haben keine Verbindung zur Lok. . Status der Verbindung zur RheMIT-Instanz

. Blitzeinstellung (Wechsel zwischen "Automatisch",
"An" und "Aus")

. Ausloser

. Informationen zur Version der Applikation und
rechtlichen Dingen

. Vorschau (Beim Tippen auf den Screen wird die
Vorschau fokussiert)

Um nun ein Foto fir einen Patienten zu schieBen, 6ffnen Sie in RheMIT die Medienverwaltung (In
der Baumansicht des Patienten, der Punkt "Bilder") des Patienten. Den Status der Verbindung
kdnnen Sie in der oberen Leiste der Applikation ablesen,

Wenn die ITC-Kamera eingeschaltet ist, der Arbeitsplatz erfolgreich mit der ITC-Kamera verbunden
ist und in RheMIT die Medienverwaltung fir einen Patienten gedffnet ist, steht in der oberen Leiste
der Name des Patienten.

,/ #30 : Karl Leiserbach *21.02.1963 (61)

Sie kdnnen nun Bilder schieBen und diese erscheinen, nach einer kurzen Ubertragungszeit, inder
Medienverwaltung des Patienten.

Eine direkt verbundene ITC Kamera wird von RheMIT automatisch erkannt, wenn RheMIT
direkt auf dem PC ausgefiihrt wird. Sie funktioniert dann beim Patientenfoto oder in der
Medienverwaltung ohne weitere Einstellungen. Die folgenden Beschreibungen und das
Gateway sind dann nicht relevant.
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Fir Umgebungen, in denen RheMIT jedoch tber Terminalserver oder Citrix nicht direkt auf dem PC
ausgefuhrt wird, steht das ITC Kamera Gateway zur Verfligung. Dieses wird lokal auf dem PC
installiert und kommuniziert mit der Kamera, empfangt die Bilder und legt diese fir RheMIT in
einem Ubergabeordner auf dem Server ab. Eine Ordnerfreigabe ist dazu sowohl fir den lokalen PC
als auch in der Terminalserver/Citrix-Session erforderlich. Dieser Ordner sollte unbedingt exklusiv
fur diesen Zweck angelegt werden und sowohl das ITC Kamera-Gateway als auch RheMIT

bendtigen vollen Zugriff auf die Inhalte inklusive Anlegen, Andern und Léschen von Dateien.

Zur Verwendung des Gateway legen Sie bitte also fir jeden Arbeitsplatz einen serverbasierten
Ordner an, der sowohl von der Terminalserversession als auch vom lokalen Gateway erreicht werden
kann. Dieser Ordner muss unbedingt stationspezifisch sein. Unter Schnittstellen|ITC Kamera kdnnen
dort das Gateway aktivieren (1) und unter (2) den gemeinsamen Ordner angeben.

LA

chnittstel

m

[*a]

B} Praxissystem (xD ) i . . . . .
= y D) Wenn EMIL 5 direkt auf diesem PC ausgefiihrt wird (nicht dber Terminalserver bzw. Citrix), wird d

]
n - Laborabruf (LDT) einer angeschlossenen ITC Kamera automatisch hergestellt und bendtigt keine weiteren Konfguri
By ITC-Connect (HL7/HCM) EMIIL 5.

B} SonoGDT (GDT)

B} Telematik Infrastruktur Bei Betrieb von EMIL 5 dber Citrix oder Terminalserver Anbindung missen Sie das ITC Kamera G
B! KIM eArztbriefe (PDF) dem Rechner installieren und einen gemeinsamen stationsspezifischen Serverordner definieren, |
B! Kartenlesegerat (eGK) Ub der Bilder erfolgen kann.

B} FAX-Gateway (PDF)
LIH Tc-Kkamera (Foto)

: D Terminalserver/Citrix Gateway fur ITC Kamera dber untenstehenden Ordner
By EMIL Platiform AP

N2

Auf dem physischen PC (nicht innerhalb der Terminalserver-Session) ist dann das Gateway zu
installieren. Nach der Installation findet sich das Symbol (1) im Systembereich und die Einstellung
(2) kann Uber Doppelklick gedffnet werden:

e e

o : "
Q -

Bitte geben Sie den serverbasierten Ubergabeordner an, iber den das Gateway mit |
EMIL bzw. RheMIT kommunizieren kann.

Sowohl das Gateway als auch Anwendung missen volle Zugriffsrechte auf diesen
Ordner haben und er darf KEINESFALLS fir andere Zwecke mitbenutzt werden. +

wiitckamera e |

Zuletzt editiert: 20.10.2020 16:19¢

v

Bildschirm ——

Tragen Sie dort den gemeinsamen Pfad ein. AnschlieBend sollte die ITC Kamera beim Offnen der
Medienverwaltung wie gewohnt arbeiten.
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Aktualisierung der ITC-Kamera Applikation

Wenn eine neuere Version der ITC-Kamera Applikation vorliegt, wird das Gerat automatisch
aktualisiert. Wenn das Handy in den "Aktualisierungsmodus” geht, stellen Sie sicher, dass sich das
ITC-Kamera Handy in der Nahe des Arbeitsplatz befindet mit dem die ITC-Kamera verbunden ist
und mindestens 30% Akku-Ladung hat. Sie kdnnen das Handy auch wahrend der Aktualisierung per
USB laden.

Nach dem die aktualisierte Applikation auf das Handy Uibertragen worden ist, kdnnen Sie die
Installation starten in dem Sie auf das Installations-lcon driicken.

Aktualisierung...

Die neue ITCKamera-Version kann jetzt
installiert werden

Nach der Aktualisierung konnen Sie die Applikation wie gewohnt weiter benutzen.
FAQ-Troubleshooting
Die Applikation startet nicht mehr

Sie konnen die Gerate-Einstellungen 6ffnen, in dem Sie im Benachrichtungscenter (6ffnet sich mit
einer Swipe-Geste vom oberen Bildschirmrand) auf das Zahnrad-Symbol driicken.
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Driicken Sie anschlieBend auf den Menipunkt "Apps" (1) und dann in dem zweiten Screen wieder
auf "Apps" (2)




Mur Netrufe [) @' R1i08100 % B0 16:09

Einstellungen

Startbildschirm & Hintergrund ?

> ©

Anzeige & Helligkeit >
Tone & Vibration ?
Benachrichtigungen >

Biometrie & Passwort o p

pons / )

00000 06

Akku >
Speicher >
Sicherheit >
Datenschutz >

< O O




Mur Notrufe ) @' [R1101100 % =01 16:09

< Apps 9

. / )
App-Start >
Berechtigungsverwaltung >
Standard-Apps >
AppAssistant >
App-Twin Deaktiviert »

APP-EINSTELLUNGEN

| E-Mail >

E' Galerie >

Kalender >

Kontakte p
5 &

< O a

Nun wahlen Sie den Eintrag "ITCCAM" aus.




Mur Notrufe [ @' 01100 % 16:29

<& Apps :

Q, Apps suchen

ITCCam 5
36,05 MB
. Kalender
31 >
520 KB
. Kamera 5
18,52 MB
° Kompass N
406 KB
1 Kontakte N
204 KB
9 Maps 5
4578 MB
- R Memo N
356 KB

a Messages 5
2571 MB

< O O

In dem App-Info Screen von ITCCam drlicken Sie auf "Speicher" (1) und dann auf "Daten
[6schen” (2) und auf "Cache |6schen" (3).




& App-info

‘ ITCCam
Version: 1.0.0

DEINSTALLIEREN STOPPEN
Benachrichtigungen
Berechtigungen o
Datennutzung
Speicher

36,05 MB (interner Speicher) werden genutzt
Details zum Stromverbrauch

StandardmaRig 6ffnen
Keine Standardeinstellungen festgelegt

STORE

App-Details
Von Paketinstallation installierte App
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Nur Netrufe [ @) [R1:06100 % =0 16:09
<& Speicher

:— ITCCam

o Version: 1.0.0

SPEICHER

Gesamt 36,05 MB
App 35,86 MB
Daten 217 KB

e—)'- DATEN LOSCHEN

Cache 32,77 KB

o—) CACHE LOSCHEN

Im Anschluss starten Sie die ITC-Kamera neu, bestatigen Sie erneut die Berechtigungen (fir Kamera
und Datenspeicher).

8 Arztbriefe (+)

Das Plus-Modul fuigt zu RheMIT eine voll ausgestattete und integrierte Textverarbeitung hinzu, die
fur das Schreiben von Arztbriefen optimiert wurde. Dieser ist ein Briefgenerator zur Seite gestellt,
der aus den Visitdaten und Briefvorlagen nahezu fertige Briefe aus vorher angefertigten Vorlagen
auf Knopfdruck erstellt. Der Anwender kann sich so auf die inhaltliche Kontrolle konzentrieren, statt
muhselig Daten zusammentragen zu mussen.

Die RheMIT Textverarbeitung ermdglicht auch grafische Elemente wie Patientenfoto, Verlaufe und
auch Abbildungen ausgefiillter Questionnaires tUber Variablen in Dokumentvorlagen einzufiigen.
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,& Datei Start Management eI Administration  Hilfe RheMIT Plus
ﬁ o _ 8 Drucken o Q @, weitersuchen I Kopie  + Import
Zuriick A spalloern "7 Vehsenden wike | suche (1 Ersetzen Eey Storno -’Expc@
Akte Dokum 6 étra: @am:at\cn
- HerMRe Gran #2 Wermione Granger - Bokumente - Neu 5.6.2021 10:01 (06.04.2021) G
R geeibick ® Ansicht + Einfi " Format g ‘ A "1‘ A Ac‘ F KUY X.‘ == E E‘ = ;E‘ = = | Mit Freigabe
T 3

1~ /3 Feste Daten
1-(D) Verlaufsdaten
-4 Labordaten =
i Berichte B
- (@ Bilder T
-~ s Scans
i@ sono 2
i@ Anlagen -
'~ ¥ Dokumente :
Vorgabe
- [# Awsome (08.06.2021)
Lorem ipsum (08.06.2021) - | Medizinische FakultatU niversitatsklinikum
Ein Briefchen (08.06.2021) - E};l’;ﬂ%g‘ﬂ;‘:rgggwg&egMm‘l‘”
‘Was soll das? (08.06.2021) L Schonheitspoerationen
Nicht freigegeben (08.06.2021) — itc EMIL Klinik Wunderschan - ABC - D-1000 Berlin Direktor: Professor Dr. Dr. med. K. Krippen
Neu 3.6.2021 19:55 (08.06.2021)
Neu 3.5.@9:57(03 06.2021) 2 Prof. Dr. Grafin Hermione von und zu Granger
n

iefs (08.06.2021) Emil 3
milweg 3a
Kopie Was soll das? (08.06.2021) 3
Fantastic (08.06.2021) (08.06.2021) |- 35039 Marburg @ 06.04.2021
Neu 4.6.2021 17:49 (06.04.2021) -
Neu 5.6.2021 10:01 (06.04.2021) I

R RN T R A T

L S O R L - R R A SO R ') ik

Emil Klinik Wunderschon

Kopie eil

Neu (14.12.2020) (14.12.2020)

Neu 4.6.2021 16:53 (14.12.2020) 5
Athb”.EF.E - Patient: Prof. Dr. Grafin Hermione von und zu Granger *02.05.1978 aus 35039 Marburg
Bescheinigungen
Sonstiges

1 Papierkorb = Sehr geehrter Kollegin,

wir berichten tber die Vorstellung von Prof. Dr. Grafin Hermione von und zu Granger in unserer Praxis

Nebendiagnosen: A18.5 Tuberkulose des Auges
- 'G25.80 Periodische Beinbewegungen im Schiaf.

4 Wahrand der letzten zwei Wochen..
- Etwas Etwas A
- mehrals  wenigerals  Ab e /l
B Die ganze dieHile  dieHale  und keinem | - |
o Zeit  Meistens  dereit  derZeit W Zeitpunkt | / |

Durch Anklicken des Zweigs Dokumente (1) in der Patientenakte wird der Dokumentenbereich
aktiviert. Alle Dokumente erscheinen chronologisch in den Ordnern und kénnen bei Anklicken unter
(10) angezeigt und bearbeitet werden.

RheMIT unterscheidet zwischen einfachen Dokumenten (z.B. einer Bescheinigung) und solchen, die
eine Freigabe erfordern (z.B. Arztbriefen). Letztere sind unter (11) gekennzeichnet und tragen so
lange ein Wasserzeichen Vorldufig, bis die Freigabe erfolgt ist. Sinn und Zweck dieser MaBnahme ist
eine Qualitatssicherung um sicher zu stellen, dass Briefe erst nach einer qualifizierten
Abschlusskontrolle die Praxis oder Abteilung verlassen. Dennoch kann dem Patienten auch sofort
ein vorlaufiger Brief mitgegeben werden, der aber durch das Wasserzeichen deutlich als solcher
gekennzeichnet ist.

Wie alle Bereiche hat die Textverarbeitung ein eigenes Meniiband mit allen dokumentbezogenen
Funktionen. Fir ein einfacheres Handling finden sich alle reinen Textverarbeitungsfunktionen direkt
Uber dem Dokument in einer eigenen Werkzeugleiste (9). Diese werden in Abschnitten dieses
Kapitels einzeln beschreiben.

Die Dokumentfunktionen in der Mendileiste sind:

(2) Anlegen eines Dokuments.

(3) Speichern von Anderungen.

(4) Drucken und Versenden von Dokumenten via Fax und sicherer EMail (z.B. KIM).
(5) Anzeigen der Dokumenthistorie und Status sowie setzen von Status.

(6) Suchen und Ersetzen im Dokumenttext.

(7) Freigabe und Freigabestorno inkl. automatischem Ubertrag inm ein Klinikarchiv.
(8) Import und Export von Dokumenten in verschiedenen Formaten.

Diese werden in folgenden Abschnitten detailliert beschrieben.

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Arztbriefe (+) Seite 142

8.1 Neues Dokument anlegen (+)

Neue Dokumente werden immer auf Basis bestehender Dokumentvorlagen generiert. Es kdnnen
beliebig viele verschiedene Dokumentvorlagen wie unter Dokumentvorlagen[ = beschrieben
angelegt werden. Neue Dokumente werden tber die Neu Funktion im Mentband Dokumente
angelegt.

MNeues Dokumnent anlegen

Zu folgendem Visit anlegen: rlaufsdaten +/- E Tage

Einfangbereich fir Daten. &
Der am dichtesten am Visit
|.|:"[}5'2G2'I V‘ liegende Wert wird genomm bordaten +/- Tage

Basisvorlage fir das ment Empfanger und Mitempfanger
Arzthriefe ~ D Patient
4 Ecispiel Fahruntauglichkeit D Dr. med. Schulz
Bescheinigungen
) g - i ) o D Dr. med. Schreiber
- Beispielarztbrief mit Marginalie

- Kopie von Egiaglel Einverstandniserklarung I:' Dr. med. Mustermann
Vargabe
- Beispiel A tdruckmessgerat

- Beispiel Arztbrief

Beispiel Arztbrief mit Marginalie i -
1 N o . Kreuzen Sie erst eventuelle Mitempfanger an
_ Beispiel Einverstandniserklarung

. i i und setzen Sie dann den Selektionshalken auf
Beispiel Schulungsbericht

: den eigentlichen Briefempfanger.

- Kopie von Beispiel Schulungsbericht v
4 > Freigabe |Freigabe erforderlich ~
| oKW abbruch Hilfe

Zunachst wahlen Sie unter (1) den Visit, zu dem das Dokument angelegt werden soll. AnschlieBend
wahlen Sie die gewlinschte Dokumentvorlage unter (2) aus.

Unter (3) finden sich alle zum Patienten eingetragenen Mitbehandler sowie der Patient selbst. Um
das Dokument an mehrere Empfanger in Kopie zu adressieren, kdnnen Sie diese Uber die Kastchen
in der Liste (3) zunadchst anhaken, miissen dann aber den Selektionsbalken auf den
Hauptempfanger setzen. Nur der Hauptempfanger erscheint im Adressfeld des erzeugten
Schreibens, Uiber eine Variable Nachrichtlich in den Dokumentvorlagen kdnnen so alle mit
ausgewahlten Empfanger auch im Dokument ausgegeben werden. Beim elektronischen Versand des
Dokuments werden nur die Empfanger angeboten, die hier ausgewahlt wurden.

Unter (4) wahlen Sie, ob das Dokument einer Freigabe unterworfen wird (Arztbrief) oder nicht.
Freizugebende Dokumente tragen bis zur Freigabe ein Wasserzeichen Vorldufig. Dieses kann in den
Einstellungen zur Textverarbeitung abgeschaltet werden (nicht empfohlen).

Unter (6) kdnnen Sie die Vorgabe Einfangbereiche fur Daten fur dieses Dokument setzen. Diese
Einfangbereiche bestimmen, wie weit RheMIT beim Fiillen von Variablen aus den
Dokumentvorlagen links oder rechts vom Visit maximal nach Daten schaut, sollte der gewlinschte
Wert nicht zum Visitdatum vorhanden sein. Gibt es in diesem Intervall mehrere Werte, so wird
derjenige gewahlt, der am dichtesten am Visitdatum liegt. Die Vorgabewerte kdnnen unter den
Systemeinstellungenl +4] modifiziert werden.

Uber OK (5) erzeugt RheMIT das Dokument.

8.2  Freigabe und Status (+)

Wenn das Dokument eine Freigabe erfordert, kdnnen bestimmte Funktionen wie Versand und
Versandmarkierung nur nach der Freigabe erfolgen. Ist ein entsprechender ITC Connect[z Kanal
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eingerichtet, wird ein freigegebenes Dokument mit der Freigabe automatisch an das Zielsystem,
z.B. ein Archivsystem, Ubertragen. Mit der Freigabe verschwindet auch ein Vorldufig Wasserzeichen
am Dokument.

Die Funktionen zur Freigabe finden sich im Dokumenten-Meniband:

LI Administration  Hilfe

¥ Drucken o i . ) i

| EER Infos Suchen - Freigabe StornoQ

1ent Extras Organisation

Uber (1) kann die Freigabe erfolgen, wenn der angemeldete Benutzer (iber entsprechende
Berechtigung verfligt. Eine erteilte Freigabe kann mit (2) storniert werden, wobei unbedingt
beachtet werden muss, dass sich das freigegebene Dokument unter Umstanden bereits im Umlauf
oder im Archiv befindet. Das Recht zur Rlicknahme einer Dokumentfreigabe sollte daher sehr
vorsichtig vergeben werden, besser sollte Giber (3) eine Kopie des Dokuments angelegt und dieses
bearbeitet und erneut freigegeben werden.

Alle derartigen Aktivitaten werden in der Dokumentenhistorie vermerkt, die Uber das blaue (i)-
Symbol im Dokumente-Meniband aufgerufen werden kann.

Dokumente ENINIRTSTEI T2

i # Drucken @) Weitersuchen v =
A
Bv d % .
hern = o9 nfos Suche : Freigabe
Dokument Extras Orgz

Hier sehen Sie eine Historie der Dokumentereignisse wie Freigabe, Ausdruck und auch die
Ubergabe an ein Archivsystem mit der Freingabe tiber einen ITC Connect[271 MDM Kanal.

Dokumentinformationen und Versandstatus

Wersandstatus des Dokuments E Gedruckt E Wersendet

Audittrail zum Dokument (neuste Ereignisse oben)

Zeitpunkt Benutzer Altion A
23.08.2021 18:41 Programmadministrator Verschickt-Markierung gesetzt

23.06.2021 18:41 Programmadministrator Gedruckt-Markierung gesetzt

23.06.2021 18:40  |Programmadministrator Ubertragen iiber MDM Kanal 502

23.06.2021 1240  |Programmadministrator Freigegeben

23.06.2021 1840  |Programmadministrator Freigabe zuriickgenommen

22.06.2021 13:41 Programmadministrator Ubertragen iiber MDOM Kanal 502

22.06.2021 13:41 Programmadministrator Freigegeben
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8.3 Dokumente drucken (+)

Dokumente kdnnen jederzeit gedruckt werden, auch dann, wenn noch keine Freigabe erfolgt ist.

Dater  Start

Management

™ Drucken

~Versenden

Meu  Speichern
Dokument

Im Druckdialog kann unter (1) ein Drucker gewahlt und tUber das Zahnradsymbol eingerichtet
werden. Sie kdnnen den Seitenbereich und auch die Anzahl der Kopien wahlen. Ein Druck ohne
Freigabe ist immer moglich (2).

Dokument drucken

Brother HL-3152CDW series

Exemplar(e) ausdrucken Seiten EI kis

™ Mur drucken (auch ohne Freigabe) 9
R* Drucken und als "gedruckt" markieren e_

R* Drucken und als "gedruckt” und "versendet" markieren

Schlieen Hilfe

Wenn das Dokument freigegeben ist oder keine Freigabe erfordert, stehen die Buttons unter (3) zur
Verfligung um zusammen mit dem Ausdruck gleich den korrekten Status zu setzen und so Klicks
einzusparen.

8.4 Dokumente versenden (+)

Der elektronische Versand ist immer zweistufig. zunachst werden Dokumente fiir einen oder
mehrere Empfanger in eine Warteschlange eingreiht und dann aus dieser versendet.

Ll Administratior  Hilfe

Datei Start  Management

— ' = Drucken
© . " Versenden Ersetz
MNeu  Speichern =

Dokument Extras

WICHTIGE HINWEISE zu KIM:

1. Fiir die Abrechnung des Briefversands ist eine KBV Zertifizierung des eArztbriefmoduls bei
der KBV erforderlich Wir haben diese angestrebt, konnten diese aber nicht erhalten, da die
Zertifizierungsregeln fiir den eArztbrief ausschlieBlich fiir KV abrechnende Praxissysteme
ausgelegt sind. RheMIT erfiillt zwar alle technischen Voraussetzungen fiir den korrekten
Versand und Empfang von eArztbriefen, kann aber Priiffélle nicht erfiillen, die
Abrechnungsfunktionen voraussetzen.

2. In verschiedenen Umfeldern verhindern Praxissystem oder proprietire KIM-Clients die
Nutzbarkeit des KIM Versands sowie verschiedener dafiir nétiger Tl Funktionen durch ein

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Arztbriefe (+) Seite 145

anderes System wie <%PROGNAME%>. Daher kénnen wir fiir die Tl und KIM Funktionen
keine Funktionsgarantie geben.

Wenn FAX und KIM Schnittstelle aktiv sind, werden die bei der Dokumenterstellung ausgewahlten
Dokumentempfanger abhdangig davon angezeigt, ob sie eine KIM Adresse (2) oder eine Faxnummer
(1) besitzen. Empfanger, die beides besitzen, tauchen dann in beiden Listen auf. Dann wird die KIM
Adresse als bevorzugte Versandart vorausgewahlt und die Faxnummer deaktiviert. Diese kdnnen
aber manuell umgeschaltet werden.

Dokument fiir elektronischen Versand bereitstellen

FAX-Empfanger e OZuﬂ]gen KIM-Empfanger o OZuﬂjgen

I:l Dr. med. Christoph Schulz (06421 217-29) E Dr. med. Christoph Schulz (info@itc-ms.de)
[] or. med. Jan Bshm (06421 217-29) [ or. med. Jan Bshm (info@itc-ms.de)
E Dr. med. Gunnar Braun (06421 217-29) E Dr. med. Rolf Sauer (info@itc-ms.de)

Bereitstellen Abbruch Hilfe

., A

Wenn nur FAX oder nur KIM konfiguriert ist, wird der Dialog auf die entsprechende Liste reduziert.

Uber die Buttons Zufiigen (3), (4) kdnnen zu diesem Zeitpunkt noch Empfianger hinzugefiigt werden.
Bitte beachten Sie, dass diese aber nicht mehr im Dokumenttext z.B. unter Nachrichtlich erscheinen,
da das Dokument zu diesem Zeitpunkt bereits freigegeben und schreibgeschitzt ist.

Uber (5) Bereitstellen wird das Dokument fiir die angegebenen Empféanger eingereiht.

Die Bereitstellung fir das FAX Gateway reiht Dokumente in die Warteschlange des FAX-Systems ein.
Den weiteren Verlauf missen Sie im FAX-System verfolgen, da sich dieses auBerhalb der Reichweite
von RheMIT befindet.

Das Einreihen in die KIM-Warteschlange erfordert kein Kartenlesegerat und kann auch remote z.B.
im Homeoffice geschehen, da die Dokumente erst beim endgdltigen Versand via KIM im Stapel mit
nur einer Pin-Eingabe signiert werden kdnnen. Dadurch ist auch die Bereitstellung sehr schnell und
unabhangig von der Geschwindigkeit der Tl und des Kim-Clients.

KIM Versand

Die KIM Versand-Warteschlange ist benutzerspezifisch und befindet sich auf dem RheMIT-Server.
Jeder Benutzer signiert und versendet nur die von ihm bereitgestellten Dokumente. Ein Zugriff auf
diese Warteschlange darauf ist natirlich von jedem Arbeitsplatz aus moglich., an dem sich der
Benutzer anmeldet. Fir die qualifizierte elektronische Signatur mit dem Heilberufeausweis muss
aber am Arbeitsplatz ein Lesegerat vorhanden und der HBA gesteckt sein.

Die KIM Versandfunktion findet sich im Management-Meniband.
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Management EGIUTTSGE T BETA (Dev) EMIL Onkologie Plus FREE
R E : E g
n “; - W Berichte = Vorlagen " sy > L P
Studien EMILdmp Kalender ULIStEﬂ Makros Lk KIM-Versand  KIM-Abruf  Labor
Evaluation Crganisation Kommunikation

Dashboard (Stand 18:15 Uhr)

Hier finden sich alle fir den KIM Versand eingereihten Dokumente, die noch nicht versendet wurden
(1). Uber das Hakchen (2) vorne kénnen Dokumente vom aktuellen Versandvorgang ausgeschlossen
werden und verbleiben dann in der Warteschlange. Dies ist dann hilfreich, wenn man ein Dokument
spater versenden mochte.

KIM Dokumente signieren und versenden

Sie kdnnen die folgenden eingereihten Dokumente in einem Rutsch signieren und per KIM versenden. Die Dokumente kdnnen vor der Signatur und
dem anschlieBenden Versand noch kontrolliert werden. Bitte beachten Sie bitte die Beschreibung der Systematik unter HILFE.

E Beispiel Arztbrief zum 06.04.2021 (Hermione Granger) an Dr. med. Heinz Wagner

thr Proad Lk
Beispiel Arztbrief zum 05.04.2023 1 nione Granger) an Dr. med. Patrick Lorenz bl | P
e AT - P
@ Beispiel Arztbrief zum 06.04.2021 (Hermione Granger) an Dr. med. Werner Jager [T v e—— - p—

B ——y
i [--
s
s T
- e
- D — ]

o aamsin o by 1 o e i

N~ O

Q Q

Dokumente mit dem HBA signieren D Ubertragungsbestatigung D Lesebestatigung Dokument im PDF-Viewer anzeigen

Sende 7 Schliefen o Markierte entfernen Hilfe
\

RheMIT priift beim Aufruf der Warteschlange, ob ein Heilberufeausweis (HBA) am Arbeitsplatz
vorhanden ist und aktiviert dann automatisch die Signatur (3). Naturlich kdnnen Sie diese auch
ausschalten, wenn Sie nicht mit dem HBA signieren wollen. Wird beim Offnen der Warteschlange
kein HBA am Arbeitsplatz gefunden, ist (3) automatisch deaktiviert. Sie kdnnen es dennoch
aktivieren, falls Sie den HBA erst stecken, wenn der Dialog bereits offen ist.

X

Im Bereich (8) sehen Sie eine kleine Vorschau des jeweils unterlegten Dokuments. Sie kénnen so vor
der Signatur noch einmal priifen, was Sie signieren. Uber den Button unter der Vorschau oder per
Rechtsklickment in der Vorschau kénnen Sie das zu signierende Dokument zusatzlich noch einmal
in der groBBen Vorschau einsehen, um Details zu erkennen.

Sie kénnen (iber (4) eine Bestatigung fir die erfolgreiche Ubertragung und mit (5) eine
Lesebestatigung anfordern. Wie weit dies unterstitzt wird, ist u.A. davon abhangig, ob der gewahlte
KIM Dienst dies korrekt unterstutzt und der KIM-Client dies korrekt weitergibt. Die Lesebestatigung
ist beim Empfanger freiwillig und daher nicht notwendigerweise zuverlassig. KIM verhalt sich hier
ebenso, wie der normale Mailversand.

Wenn Sie den Vorgang mit der Qualifizierten elekktronischen Signatur Gber den HBA starten,
fordert das Lesegerat einmalig die PIN des HBA am Lesegerat an und RheMIT signiert bei korrekter
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Eingabe alle markieren Dokumente im Stapel mit der einmaligen PIN-Eingabe. Wahrend des
Signaturvorgangs wird Gematik-konform die von RheMIT generierte Signatur-Job-ID angezeigt.

~
Ry Signiere Briefe mit dem HBA (JOB-ID: EUF-709) ...
=y

e it

ERJ-030 Eingabe

Signatur-PIN HBA
PIN.QES:HBBARAAAAAAAA

N 2

ORGA

Bei fehlerhafter Eingabe oder Uberschreitung der Timeout fiir die Eingabe wird der Vorgang
abgebrochen und Sie erhalten eine entsprechende Fehlermeldung.

Fehler! B
ur Signieren von Dokumenten fehlgeschlagen: Fehler
4043: Timeout bei der PIN-Eingabe/

[

SchlieBlich kbnnen Sie Uber (6) die markierten vorbereiteten Briefe |6schen. Natirlich 16scht dies nur
die bereitgestellten Versandauftrage, nicht aber die Dokumente selbst. Dabei kdnnen Sie optional
auch den Versendet-Status des Dokuments zuriicksetzen, der beim Einreihen in die Warteschlangen
gesetzt wird.

Bitte beachten

-

I Alle markierten fiir den Versand vorbereiteten Arztbriefe werden aus
der KIM-Warteschlange gel&scht. Dies wird die Dokumenthistorie
eingetragen. Die dazugehdrigen Dokumente selbst werden natirlich
MICHT geldscht.

Wollen Sie fortfahren 7

b, A
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Alle KIM bezogenen Aktivitaten lassen sich transparent in den Dokumentinformationen
nachvollziehen.

Dokumentinformationen und Versandstatus

Versandstatus des Dokuments D Gedruckt E Versendet

Audittrail zum Dokument (neuste Ereignisse oben)

Zeitpunkt Benutzer Aktion

05.04.2023 15:23  Programmadministrator Via KIM versendet an Dr. med. Christoph Schulz I
05.04.2023 15:23  |Programmadministrator Via KIM versendet an Dr. med. Rolf Sauer

05.04.2023 15:23  |Programmadministrator Aus KIM Versandliste geldscht an Dr. med. Jan B&hm

05.04.2023 15:23  |Programmadministrator Fir KiM-Versand an Dr. med. Rolf Sauer eingereiht

05.04.2023 15:23  |Programmadministrator Fir KIM-Versand an Dr. med. Jan Bdhm eingereiht

05.04.2023 15:23  |Programmadministrator Fir KIM-Versand an Dr. med. Christoph Schulz eingereiht

L8

8.5 Import und Export (+)

RheMIT ermdglicht den Import und Export von Dokumenten in verschiedenen Formaten. Die
entsprechenden Funktionen finden sich im Dokumente-Menuband:

LI N Administration  Hilfe

ucken o Q

@ weitersuchen Q I: kopie '+ Import
rsenden (.1 Ersetzen . mStorno = Export
Infos Suchen 2 Freigabe P
Extras Organisation

Mit (1) kann das aktuelle Dokument exportiert werden. Dazu wird ein Ublicher Speichern Unter-
Dialog angezeigt.
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‘% Dokument expertieren

— v P <« _jtc-shared » _temp » v [&] O " temp" durchsuchen
Organisieren = Meuer Ordner SEEN 4 o
[0 Digser PC - Mame Anderungsdatum Typ ur
_J 3D-Objekte _austausch 14.06.2021 13:01 Dateiord
= Bilder calendar 01.03.2021 11:38 Dateiordrgt i mis
distdbx 17.06.2021 08:52 Dateiordrlr Inn
[ Desktop R . hwerc
= Dok ; gdt 07.04.2021 17:22 Dateiordrj,,
= Dokumente
& 5. Dr.
; Downloads
N Musik
B Videos
‘o Windows (C:)
¥ Metzwerk v < >
Dateiname: | test -
Dateityp: | EMIL Dokumentformat (*.wpt)
PDF-Deokument (*.pdf)
4 Ordner ausblende|ward-Dokument (*.docx)
RTF Dokument (*.rtf)

TIOUTETT Ty T Tor| N
! HTML-Format (*.html)

wir berichten dber die Varstellung von Prof. Dr. Grafin Hermione von und zu Granger in unse
Nehendiaonosen A18.56 Tuberkulnse des Aunes

Das gewlinschte Format kann unter Dateityp (1) ausgewahlt werden. Hier stehen mehrere
Standardformate zur Verfligung, die ein mehr oder minder genaues Abbild des Dokuments
generieren. Das spezielle EMIL Dokumentformat (.wpt) speichert alle Plattform-Besonderheiten und
ist besonders dafiir geeignet, Dokumente von einem EMIL-System verlustfrei in ein anderes zu
transportieren.

Der Import ersetzt das aktuelle Dokument durch den Inhalt des importierten Dokuments!

Beim Import gilt zu Formaten das gleiche, wie flr den Export. Durch die Unterschiede werden unter
Umstanden nicht alle Feinheiten aus dem Quelldokument gelesen, nur das EMIL Format erlaubt eine
komplette Ubertragung aller Dokumentauspragungen.
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‘% Dokument importieren

<« o < Windows (C:) » temp * ~ | D 2 "temp" durchsuchen
Organisieren « Meuer Ordner tE « [N 9
|
temp ~ _downloads UI
@ Onelrive =P
gt itUn
& Dieser PC server r In
_J 3D-Objekte # source hwer
=il
| Bilder r.Di
] Desktop
=] Dokumente
& Downloads
D Musik
B Videos
e Windows (3}
v
Dateiname: w | | EMIL Dokumentformat (*wpt) ~
EMIL Dokumentformat (*.wpt)
Word-Dokurnent (*.docx)
RTF Dokument (*.rif)

i g ) geT; HTML-Format (*.html)

wir berichten Gber die Vorstellung von Prof. Dr. Grafin Hermione von und zZu Granger'in uns
8.6  Bearbeiten von Texten (+)

Die Textverarbeitung verfligt tber eine eigene Werkzeugleiste, die mdglichst nahe an gangigen
Textverarbeitungen organisiert ist. Die Funktionen (5) bis (9) beziehen sich immer auf die aktuelle
Schreibmarkenposition bzw. einen markierten Bereich.

Unter (5) werden Text- und Hintergrundfarbe eingestellt. (6) ermdglicht die schrittweise
VergroBerung oder Verkleinerung der SchriftgroBe. Unter (7) werden Zeichenattribute wie Fett,
Kursiv etc. umgeschaltet. Die Absatzausrichtung wird unter (8) festgelegt. Funktionen unter (9)
konnen den markierten Absatz in Listen umwandeln sowie einrlicken und ausrlicken.

Hinter den ersten vier Buttons finden Sie MenUs, deren Eintrage weitgehend selbsterkldrend sind.
Hier empfiehlt sich, ein wenig herumzuexperimentieren, um das Potenzial der Funktionen auszuloten.

#2 : Hermione Granger - Dokumente - Beispiel Arztbrief zum 01.04.2021
® Ansicht |+ Einfugen ¢ Format = | A ‘\| A- Al F K U X X | = |

b gulneguoluqe Gl?lIloglll1ﬁllel1zlll1aleI

Unter (1) findet sich ein Men(, in dem die aktuelle Ansicht eingestellt werden kann. Die MenlUpunkte
darin sind selbsterklarend.

¥

]
|III|
a

-
un

Unten im Meni kann das Benutzerwdrterbuch modifiziert werden. Ebenfalls kann dort auf die
Textbausteine und Makros zugegriffen werden. Dabei handelt es sich um die selben Bausteine, die
auch im Freitexteditor( ) der Patientenakte zur Verfiigung stehen. In diesem Menii kénnen auch
Kopf und FuBtext eingefligt werden, auch unterschiedliche fir erste Seite und Folgeseiten
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#2 : Hermione Grangery - Dokume

“® Ansicht '+ Einflgen g Format g Tabell

¥ Meni schlieBen 21300
Normal
Seitenlayout
Lesemoduslayout psum di
Seitenbreite }
Ganze Seite m dolor sit
od tempo
Rechtschreibfehler anzeigen luptua. At
Sonderzeichen anzeigen clita kasd
: sit amet. L
«}+ VergroBern m nonumy
=% Verkleinern t sed diar
100% Anzeigen arebum. £
- . psum dolor
Benutzerworterbuch ... . -
€ elitr, sed di
| Textbausteine/Makros ... ua. Atvero

8 sea takimata sanctus ¢

Unter (2) findet sich das Einfligen-MenU, mit dem Elemente in das Dokument eingefligt werden
kénnen.

lermione Grangery - Dokumente - I

cht [« Einfigen g Format Sg Tabele | A

" ' | 3 Meni schlieBen 1'3"'4"'5
. Seitenumbruch

m Kopf- und FuBtext ...
& Tabelle ... um dolor:

[T Textrahmen
(@ Sonderzeichen ...

olor sit amet, ¢
i tempor invidi

o Bild aus Datei ... tua_ At vero e
PDF-Datei ... a kasd guberg
¥ Insert jpg.jpg amet. Lorem i

TTTTTREmr, Seq aiam nonumy eirmo

1

Unter (3) finden sich Formatierungsfunktionen. Diese rufen entsprechende Dialoge auf, die eigene
Hilfeseiten in den folgenden Abschnitten haben.

:n g Format HgTabelle | A | A- A
' | % Menii schlieBen LI
(o~ Zeichen ...
= Absatz ...

0 Rahmen und Schattierung ... amei

- Tabulatoren ...

Or€ & seiteneinstellungen .. setetur
ONLewy S =1 1]

ed diam voluptua. At vero eos et acct

Das Menti (4) ermdglicht das Bearbeiten eingefigter Tabellenlsil Das Mendi ist nur aktiv, wenn sich
die Schreibmarke innerhalb einer Tabelle befindet.
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- Dokumente - Neu 12.11.2020 18:28
at HgTabelle A | A- A+| F K U

.
2 '| % Menii schlieBen 6171 vy

o Spalte einfligen
o Zeile einfligen
PS = zellenverbinden AMeEt, consec

== Zellen teilen

m . etetur sadipsciny ¢
mg oSPafteloschen it 1ahore et dolore 1
olu| g Zeile Ischen t accusam et jusi

t clita kasd gubergren, no sea takimata s
rsit amet. Lorem ipsum dolor sit amet, cc

8.7 Sonderzeichen (+)

Uber Einfiigen/Sonderzeichen in der Werkzeugleiste der Textverarbeitung kénnen Sie Zeichen aus
anderen Zeichensatzen in den Text einfligen.

Sonderzeichen einfdgen

Schrift |Brush Script MT 2 V|
4 5 6 ;o 7@A4 & ¢ D 7 ¢
# 97 0% LWMUA O P RS 7%77 %Y 3,
\ A e e ‘{é; g k£ ¢ 7 €& ( w «
£ g T ¢ I a ¢ @ ¥ ¢ 3 { | - ;oL
v 1 s © “ « 1 -®  ° + 2 s u T v
. >
oK Cancel Hilfe

Unter (1) wahlen Sie die gewtinschte Schriftart aus. Bei manchen Schriftarten kdnnen Sie zudem
unter (2) einen Zeichensatz auswahlen, wenn diese in verschiedenen Auspragungen im System
vorhanden ist.

In (3) werden die verfiigbaren Zeichen der Schriftart angezeigt und durch Doppelklick auf ein
Zeichen wird dieses in den aktuellen Text an der Schreibmarkenposition eingefiigt. Alternativ
kdnnen Sie ein Zeichen markieren und es Gber OK einfligen.

8.8 Tabulatoren (+)

Uber Format/Tabulatoren in der Werkzeugleiste der Textverarbeitung kénnen Sie Tabulatoren fir
den aktuellen Absatz oder den markierten Bereich setzen.
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Tabulator [11.00cm Eintgen Vorgabe
= Tabulatoren

Ausrichtun
A 110 ] i 0.45 cm
(O Rechts e
o () Zentriert
Ldschen

() Dezimal
() Balken Alle l6schen
Fillung
®1no O3 .. Mittel) D5 O7====
O2.. Od4----- O6---(Fett) O8 - >
Ok Abbruch Hilfe

Geben Sie unter (1) die gewlinschte Tabulator-Position an und fligen Sie den Tabulator tber
Einfiigen ein. Er wird dann in der Liste (4) angezeigt und kann dort auch geldscht werden. Alle
Loschen beseitigt alle Tabulatoren in der Liste.

Der in der Liste (4) markierte Tabulator kann UGber (2) in seiner Ausrichtung und Uber (3) in der
Fullung zum vorhergehenden Tabulator konfiguriert werden.

8.9 Absatzformate (+)

Uber Format/Absatz in der Werkzeugleiste der Textverarbeitung kénnen Sie das Format fiir den
aktuellen Absatz oder den markierten Bereich setzen.

Absatzformat

Ausrichtung  |Linksbindig v o

Einriickung

Links S Erste Zeile S
Rechts = e

Abstande

SN : Zeilenabstand  Wert e
Danach = Mehrfach =

Absatzkontrolle
Dhbsau zusammenhalten o
D Absatz mit ndchstem zusammenhalten

Ok Abbruch Hilfe
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Unter (1) wird die grundsatzliche Ausrichtung des Absatzes festgelegt. Unter (2) werden
Einrlickungen vom linekn und rechten Druckbereichsrand bestimmt. Uber die Definition einer
unterschiedlichen Einrlickung fir die erste Zeile kdnnen hdngende Absditze realisiert werden.

Unter (3) werden Abstande zwis***chen Absatzen definiert, professionelle Texte haben hier
ublicherweise keine ganze leere Zeile sondern z.B. 60% als Absatzabstand. Daneben kann der
Zeilenabstand innerhalb des Absatzes bestimmt werden.

Die Optionen unter unter (4) ermoglichen das Vermeiden von Seitenunterbrechungen nach der
ersten Zeile unter den Absatzen.

8.10 Tabellen (+)

Uber Einfiigen/Tabelle in der Werkzeugleiste der Textverarbeitung kénnen Sie Tabellen in den Text
einfligen und anschlieBend mit den Funktionen im Tabelle-MenU bearbeiten.

Tabelle einfdgen

Spalten E =
Zeilen |2 =
Breite |100 % = [ Tabellenzellen mit Rahmen
Ok Cancel Hilfe

Bestimmen Sie die gewlinschte Zeilen- und Spaltenzahl und den Rahmen sowie die Breite und
fugen Sie die Tabelle Uber OK ein. Sie kdnnen anschlieBend Uber das Tabelle-Menl weitere Zeilen
und Spalten hinzufligen und auch Zellen verbinden.

8.11 Rahmen und Schattierung (+)

Uber Format/Rahmen und Schattierung in der Werkzeugleiste der Textverarbeitung kénnen Sie den
aktuellen Absatz, den markierten Textbereich oder auch Tabellenbereich formatieren.

Rahmen und Fillung

| Linien
S

A”| ~ ~

Breite 2pt S| 2

—
e ( L
- * - e

Linienfarbe :
4 ,
Fullfarbe o

Deckkrat 10092 N o || X
Anwenden auf Absatz 6
0] Abbruch Hilfe
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Im Bereich (1) kdnnen Sie festlegen, welche Seiten bearbeitet werden sollen. Nachdem Sie unter (3)
und (4) Linienart, Starke und Farben gewahlt haben, kdnnen fir diese mit den Buttons unter (2)
Linien angelegt oder geldscht werden.

Unter (5) kdnnen Sie auswahlen, auf welchen Bereich die Anderuing angewendet werden soll. Hier
stehen abhangig von der Schreibmarkenposition und dem markierten Bereich verschiedene
Optionen zur Verfligung.

8.12 Seiteneinstellungen (+)

Uber Format/Seiteneinstellungen in der Werkzeugleiste der Textverarbeitung kénnen Sie das
grundsatzliche Papierformat, die Ausrichtung und auch Rander und Abstande der Kopf- und
FuBtexte bestimmen.

Seiteneinstellungen

Papiergréfe
Ereite 2100cm =2 Hihe 29.70cm
ﬁ Hochformat O Querformat

Rander
Links 200 cm : rechts |1.50 cm
Oben 100cm = Unten [1.20 cm
kopftet [1.27/0cm 2 FuBtext |1.270 cm

QoK Abbruch Hilfe

8.13 Kopf- und FuBtexte (+)

Uber Einfiigen/Kopf- und FuBtexte in der Werkzeugleiste der Textverarbeitung kénnen Sie die Kopf-
und FuBtexte des Dokuments bestimmen und bearbeiten.

Dieser Dialog schwebt Gber RheMIT bis er geschlossen wird und ermdéglicht so die Auswahl des zu
bearbeitenden Dokumentbereichs.

Kopf- und FuBtexte

9 | o Kopftext  _, FuBtext ™ Dokument | ©

Header e Sejte

Header Ge Seiten

Footer Ungerade Seiten

Footer Gerade Seiten

Footer Mur erste Seite
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Unter (1) findet sich eine Liste der bereits definierten Dokumentbereiche (Header=Kopftext,
Footer=FuBtext), die durch Anklicken bearbeitet werden kénnen.

Uber die Mends (2) und (3) kénnen weitere Bereiche hinzugefiigt werden. Bereiche kénnen iber ein
Rechtsklickmenti in der Liste (1) auch geléscht oder zum Ubertrag in andere Bereiche in die
Zwischenablage Ubernommen werden.

Uber den Button (4) kann jederzeit wieder das normale Dokument angezeigt werden.

8.14 Rechtschreibhilfe (+)

Rechtschreibhilfe in der Textverarbeitung

Wenn die Option Ansicht/Rechtschreibfehler anzeigen aktiviert ist werden unbekannte Worte mit
einer roten Unterstreichung markiert:

® Ansicht (4= binfugen g kormat g | A ™| A

> Meni schliefen

Maormal

Seitenlayout

Sonderzeichen anzeigen

| vergréBern
»x Verkleinern

as? .
- Wunderschén - ABC - D-1000 B
egeber 100% Anzeigen

12118:2 g Benutzerwdrterbuch ... rafin Hermie_‘m undzu!

= 1B 1_9: Textbausteine/Makros ... )
15 Briefe _
35039 Berlin

5 soll de -
18.06.20 |+

ot [

thrief r |-

wn

121174 |-
21 10:C |- Patcient: Prof. Dr. Grafin Hermione vo

hruntar |2

Unbekannte Worte konnen dann Uber Rechtsklick auf das markierte Wort dem
Benutzerwérterbuchl +41 hinzugefiigt oder ignoriert werden.

Patcient: Prof. Dr. Grafin Hermione von und
Patient

Mur hier ignorieren

Im ganzen Text ignarieren n Prof. |

"Patcient" dem Wdrterbuch hinzufiigen?

[
8.15 Dokumentvorlagen (+)

Dokumentvorlagen kénnen tber den Befehl Vorlagen im Meniiband Management bearbeitet und
hinzugefligt werden.
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WWELELIIIL @M Dokumente  Administration  Hilfe

ﬁ o = Sicodemeorlage ' Mitbehandler {‘_ | Ken
— o
= L

48

- . To-c8 = vorl . L sich
udien DDG Export | Berichte © oriagen Einstellungen B>Ie

1ation Organization Extras

Dies 6ffnet den Vorlagenbereich.

A Datei Start Management [RVIELENE Administration  Hilfe EMIL Diabetes Plus

Zurick MNeu  § m  Kopie
Dashbeard o e
Vorgabe ® Ansicht |+ Einfigen ¢ Format S | A | A- A+ | FKUXX | E=EE = ‘ == | *E E¢ Dokument-Freigabe (siehe Hilfe)
- Beispiel Antrag Blutdruckmessg [ 2\\‘1.mgu‘1.|.2-\.3w.4‘\.5‘\‘5‘\‘7‘|‘3-|wg-uww|-1|1w-12‘\-13-\-14-\-15-m15-|w17wVw13w|w |Fre\gﬂbeﬂl‘fmderl\(h -
N Beispiel Arztbrief]

"
Beispiel Arztbrief mit Marginali Variablen (Ziehen & Ablegen, siche Hilfe)

Beispielddayerstandniserklarune
Beisp lungsbericht
. Kopie v eispiel Schulungsbe

Neu...

R RN

@@ Emil Klinik Wunderschén riefdatum
e

- Wurstsalat
i z _— Wiedizinis che Fakuitst/ Univarsitak kiink
# Kdsygladihgsijdgkscfg Kin. und Poliink tr |mere Megzin R
Arztbriefe Alle-Méglichen-Bes chwerden Adresse
ihy
.- Beispiel Fahruntauglichkeit jte EMIL Kiink Wundsrschén - ABC - D-1000 Berlin e DlEa-(l:]:gr:IsE R Krigpen Adresse 1
Bescheinigungen
20 «ZIELNAMED» PLZ ort
Beispielarztbrief mit Marginalie ZIELNAME1» Uberweisender Arzt
Kopie von Beispiel Einverstandr =ZIELADRO= <ZIELADR 1= Nachrichtlich Zeile
- <ZIELPLZORT = «BRIEFDAT »

Sonstiges
' Papierkarb

Nachrichtlich Liste
Nummern/Infos
Patientendaten
Unterschriften

Datensammliungen

«NACHRICHTLICH=

Patient «<PATNAME>» *«PATGEBDAT= aus «PATPLZORT»

N A R R W A W N WA

«Uberweisender Arzt» Feste Daten
«ZIELANREDE >, Verlauf
wir berichten Gber die Vorstellung von «<PATNAME= in unserer Praxis. Labor

Dieser zeigt links eine Liste der verfligbaren Dokumentvorlagen an (1), in die Uber Neu im
Mentiband (2) eine neue, leere Vorlage oder iber Kopie eine Kopie einer vorhandenen Vorlage
hinzugefugt werden kann.

In der Mitte befindet sich der Texteditor zur Gestaltung der Textvorlage (3). Hier kdnnen alle
Funktionen aus der Werkzugleiste der Textverarbeitung (4) genutzt werden, die in den
vorangegangenen Kapiteln beschrieben wurden.

Unter (5) wird fur die aktuell bearbeitete Vorlage festgelegt, ob darauf basierende Dokumente eine
Freigabe erfordern oder nicht. Dies kann allerdings beim Anlegen eines Dokuments gegebenenfalls
noch geandert werden, dennoch sollte hier eine sinnvolle Vorgabe gemacht werden, von der man
dann im Einzelfall einmal abweichen kann.

Der Bereich (6) enthalt alle zur Verfliigung stehenden Variablen. Dazu gehdren neben den Items und
den Abbildungen von Items (bei Questionnaires) auch Adressfelder, Datenzusammenstellungen
Verlaufsgrafiken und auch das Patientenfoto.

Diese konnen einfach aus der Liste per Ziehen und Ablegen in den Dokumentenbereich an die
gewunschte Stelle gezogen werden. Beim Ablegen erscheint bei Dictionary Items ein Dialog, der
eine Feinkonfiguration der Variable ermdglicht.
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Textvariable konfigurieren

Attribute fiir Variable Feld: sompfmukkel
D Zeilenumbruch vor dem Titel

DTiteI automatisch aus Dictionary ermitteln D Fett
Kursiv

Titel | | I:I Unterstrichen

I:I Zeilenumbruch Zwischen Titel und Feldinhalt

Machtext | |

DZeiIenumbruch nach dem Feld

Abbruch Hilfe

Hier konnen Sie genau festlegen, wie die Variable vom Briefgenerator gefullt wird.

Diese Einstellungen kdnnen Sie auch nach Einfligen der Variable spater wieder anpassen, in dem Sie
mit der rechten Maustaste auf die Variable klicken und im Meni Variable anpassen... wahlen:
inder Arzts «PLZ Orts

JEs, «Feld: Sompfmpidecals
liber die Vorstellung v Menu schlieGen Pr

15en: «Feld Dauerdad REWERE anpassen ...

r

Beim Einflgen grafischer Elemente kann festgelegt werden, wie diese im Dokument verankert
werden. Dies geschieht ebenfalls durch ein Rechtsklick auf das Element:

Mebendiagnosen: «Feld Dauerdiagnosens. -

Menii schlieBen L

Objekt im Text
Objekt relativ zum Absatz

Objekt relativ zur Seite "

Inhalt bearbeiten

= labelle letzte 3 Were bei Besuchs

Wenn die Option Objekt im Text ausgewahlt ist, verschiebt sich das grafische Element mit dem
davor befindlichen Text. Verankert man es mit den anderen Optionen wahlweise am Absatz oder
sogar an der Seite, flieBt der Text um das Element herum oder wird - wenn es zu breit ist - von
diesem unterbrochen.

Um das Element zu verschieben, klickt man es in der Mitte an und verschiebt es bei gedrickter
Maustaste. GroBenanderungen werden durch Anklicken und Verschieben eines der acht Griffe am
Objekt vorgenommen, wobei die Griffe an den Ecken eine proportionale GroBendnderung
vornehmen, die in der Mitte der Seiten eine Verzerrung ermdéglichen.
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Da die Platzhalter fir Questionnaires nicht immer den spateren Inhalten entsprechen kénnen,
werden diese beim Fillen so skaliert, dass sie ohne Verlust des Seitenverhaltnisses in den Platzhalter
passen.

Barcodes

Fur bestimmte Zwecke sind Barcodes in Briefvorlagen erforderlich. So kdnnen damit Dokumente
bei der Ubertragung in das Archiv entsprechend geroutet werden, wenn z.B. ein Barcode mit einer
Art-Kennung oder einer Fallnummer enthalten sind.

Sie finden die Barcodes im Variablenbereich Breifgestaltung|Nummern/Infos (1). Barcodes kdnnen
analog zu anderen grafischen Variablen einfach in das Dokument gezogen werden. Im Gegensatz
zu diesen zeigen sie aber auch in der Vorlage bereits einen Barcode an, um eine Skalierung und
Positionierung zu erleichtern.

Barcode konfigurieren |EM”‘ Vl '
- Wariablen (Ziehen & Ablegen, siehe |
Inhalt |RheMIT-Pat|entennummer v| ]
Briefgestaltung
wBriefdatumas Barcode Typ |Code 128 (Subset B) e v| Briefkopf
? ) - h Nummern/Infos
H Winkel (%) Wenn maglich, Klartext auch anzeigen /
; Worlagenname und Versi
Text [12345678 6 | - & Aktuelle Seite
: Vorherige Seite
Machste Seite
— Anzahl Seiten
—
— Formulierungen
I .
— Pat|entenc?laten
— Unterschriften
— Datensammlungen
" = = — Feste Daten
m = Verlauf
— ﬁ = Labor
— E —
— o)
—— I
— I
| I
— I
E_ —
I
5. —
O — —
cp — I
— —
I
—
——
— Abbruch Hilfe
—
I -
I
—
| [] |

Unter (2) wahlen Sie den Inhalt des Barcodes, der statisch sein kann oder auch eine der in RheMIT
verfigbaren Patientenidentifikationen. Unter (3) wahlen Sie die gewlnschte Barcodeart aus. Bitte
beachten Sie, dass nicht alle Codes fir alle Arten von Ausgaben geeignet sind. Der Barcode kann
um einen beliebigen Winkel zwischen 0 und 359° gegen den Uhrzeigersinn gedreht werden (4).
AuBerdem kdnnen Sie festlegen, ob der Klartext zusatzlich angezeigt wird (was nicht bei allen
Barcodes moglich ist).

Unter (5) kdnnen Sie einen Text eingeben, der dann auch in dem eingefligten Barcode in der
Vorschau angezeigt wird. Eine Vorschau des Barcodes sehen Sie live unter (6).

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Arztbriefe (+)

8.16 Briefpapier (+)

Seite 160

Alternativ zur Definition individueller Kopf- und FuBBzeilen kann elektronisches Briefpapier definiert
werden, das hinter Vorlagen gelegt werden kann. Dies ist insbesondere dann wertvoll, wenn viele
Vorlagen gleiches Layout benétigen und sich dieses ab und an andert. Dann kann man fur viele
Vorlagen auf einmal das Briefpapier mit wenigen Schritten anpassen. Sie finden die
Briefpapierverwaltung in der Dokumentvorlagenverwaltung unter (1). Briefpapiere bestehen immer
aus einem Abbild der ersten Seite und optional einem fir Folgeseiten.

Briefpapier kann sowohl Vorlagen als auch individuellen Dokumenten zugewiesen werden. Wird
einer Vorlage ein Briefpapier zugewiesen, erben alle damit erstellten Dokumente dieses
Briefpapier. Es kann aber spater im Dokument entfernt oder verandert werden. Die Zuweisung
findet sich in der Textverarbeitung im Ansicht-Meni (1) unter Briefpapier... (2):

#Zamione Griinscherd *02.05.1978

® Ansicht  + Einflgen g Format =i ‘ =

> Meni schliefen r' 2 03

Normal
Seitenlayout

Lesemoduslayout

Seitenbreite

Ganze Seite 0 e

Rechtschreibfehler anzeigen —

Sonderzeichen anzeigen

Briefpapier anzeigen

|+ VergréBern

» s Verkleinern
100% Anzeigen

B Benutzerwérterbuch ... ed. Kim-Peter
Textbausteing/Makros ...

& Briefpapier . Q

N

im Dr. Freund Lich -

Die Anderung des Briefpapiers ist bei freigegebenen Dokumenten nur méglich, wenn der Benutzer
Uber eine seiner Rollen das Recht Dokumente: Freigegebene Briefpapier anpassen hat.

Briefpapiere kénnen im Vorlageneditor verwaltet werden. Bitte beachten Sie, dass Anderungen
an einem Briefpapier sich unmittelbar auf alle Dokumente (auch bereits erstellte)

auswirken, denen dieses Briefpapier zugewiesen ist.
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Datei Start Management JRYGLELENM Administration  Hilfe

éi

Briefpapiere

e B B

k Meu  Speichern Kopie

ard Vaorlage Briefpapier
Vorgabe & Ansicht |+ Einfigen g Format =i | R X & “':| A “]| A- A
- - Beispiel Arztbrief L 2|||-||||§|||1|||2|||3|||4|||5|||5|||-|.r|||g|||l_9|||-|[)|||11|||-

@ Beispiel Arztbrief Briefpapier

Briefpapier verwalten

oOno .
L . Dr med. Freund Lich
+ |Kein Briefpapier *a |

1. Seite  Folgeseiten

EEIEI-SpI-E| Briefpapier

. Tipp: Weisen Sie lhren Vorlagen und Dokumenten in der Textverarbeitung .
Schliefien . ; _ . . Hilfe
unter Format/Briefpapier das gewinschte Briefpapier zu.

LN #

In (2) findet sich die Liste aller verfligbaren Briefpapiere. Hier kdnnen Sie mit den Funktionen der
kleinen Werkzeugleiste (5) Eintrage l6schen (wenn diese nicht verwendet wurden) und auch Neue
hinzuflgen.

In den Bereichen (3) und (4) werden die Abbilder der ersten Seite und die der Folgeseiten
angezeigt, die Sie Uber die Buttons 1. Seite und Folgeseiten in der Werkzeugleiste (5) aus Dateien
laden kdnnen. RheMIT verarbeitet nahezu alle Grafikformate. Um Details des Briefpapiers
anzuzeigen, kdnnen Sie durch Klicken mit den Maustasten oder mit dem Mausrad in das Papier
hineinzoomen.

Bitte beachten Sie, dass das Abbild des Briefpapiers moglichst iiber 1200 Pixel in der Breite
aufweisen sollte, um auf dem Drucker nicht zu unscharfen Ausgaben kommt. Die Auflésung
sollte aber auch nicht zu hoch sein, da dies den Anzeigeprozess verlangsamen kann. RheMIT
passt das Abbild ohne Verzerrung der Perspektive in die Seite ein. Daher sollte das Abbild das
Seitenverhiltnis der Papierformats (A4: 1:1.414) haben.

Sollte die Anzeige des Briefpapiers den Verarbeitungsprozess zu sehr ausbremsen, kdnnen Sie die
Anzeige in der Textverarbeitung im Menl Ansicht (1) Uber den Punkt Briefpapier anzeigen (2)
umschalten. Auch bei ausgeschalteter Anzeige wird das Briefpapier beim Druck und Versand sowie
beim Export ausgegeben.
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Kopie Briefpapi
orlage o

® Ansicht ¢ Einfligen g Format [ ‘ A c‘\‘ A-A F K UX
f % Meni schlieBen 140 U5 G 7 g g 10 1111 11720
Normal

Seitenlayout

Lesemoduslayout

. Freund Lich

Seitenbreite

Ganze Seite

Rechtschreibfehler anzeigen

Sonderzeichen anzeigenk e

Briefpapier anzeigen o
- Gesundstralie 55b - 55555 Rustigburg

b VergroBern |
N W =
% Verkleinern

100% Anzeigen

B Benutzerwdrterbuch ...

Textbausteine/Makros ...

8.17 KIM Briefempfang (+)
WICHTIGE HINWEISE zu KIM:

1. Fiir die Abrechnung des Briefempfangs ist eine KBV Zertifizierung des eArztbriefmoduls
bei der KBV erforderlich Wir haben diese angestrebt, konnten diese aber nicht erhalten, da
die Zertifizierungsregeln fiir den eArztbrief ausschlieBlich fiir KV abrechnende
Praxissysteme ausgelegt sind. RheMIT erfiillt zwar alle technischen Voraussetzungen fiir
den korrekten Versand und Empfang von eArztbriefen, kann aber Priiffélle nicht erfiillen,
die Abrechnungsfunktionen voraussetzen.

2. In verschiedenen Umfeldern verhindern Praxissystem oder proprietare KIM-Clients die
Nutzbarkeit des KIM Versands sowie verschiedener dafiir nétiger Tl Funktionen durch ein
anderes System wie <%PROGNAME%>. Daher konnen wir fiir die Tl und KIM Funktionen
keine Funktionsgarantie geben.

Bei aktivierter und korrekt konfigurierter KIM-Schnittstelle kann RheMIT Dokumente nicht nur
versenden, sondern auch empfangen. Diese Funktion findet sich unter Management:

WENELEGIT 8 Administration  Hilfe BETA (Dev) EMIL Onkologie Pl
ama B = i
Q ,‘: 8 Berichte & Vorlagen iy > LQV,
iPY 1 i
Studien  EMILdmp Kalender ) Listen Makros Ablage kol d KiM-abruf
Evaluation Organisation Kommunikation

Dashboard (Stand 18:47 Uhr)

Studieniiberblick - Rechtsklick auf Balken fiir weitere Opt
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Beim Aufruf wird das KIM Postfach abgerufen und RheMIT versucht, die empfangenen Daten
RheMIT-Patientenakten zuzuordnen (1). Da in der Definition des eArztbriefes festegelgt ist, dass
immer Name, Vorname und Geburtsdatum des Patienten in der Nachricht mitgeliefert werden
mussen, kann RheMIT dariiber passenden Patientenakten finden.

‘% efrztbriefe von KIM abrufen und zuordnen

Bitte prifen Sie die automatisch vorgenommene Zuordnung der empfangenen Dokumente und korrigeren Sie diese im Einzelfall Gber das
Rechtsklickmeni. Rechts wird der Inhalt der empfangenen Nachricht angezeigt. Mehr unter [Hilfe].

s Brief zu Granger, Hermione *22.05.1962 -> EMIL Granger, Hermione *22.05.1962 In der Anlage ﬁr@e den mit HBA

. signierten eArzt n Dr. Welby zu
Hermione Grang 05.1962

Brief zu Granger, Hermign 360 = EN anger Hermiogne *22 062

Meni schliefen

Anlage 1: Arzthrief. pdf
Zuordnen zu EMIL Granger, Hermione *22.05.1962 Anlage 2: Signaturbericht.pdf

Meue akte anlegen
Unter Management/Ablage parken e

MNicht zuordnen/abrufen

v e
|y

b ot Im POF-Viewer anzeigen

SchlieBen Vorgabe fiir Unbekannt: O In Medienablage E MNeue Akte anlegen Hilfe

Briefe zuordnen
\

Unter (2) wird der Inhalt der Nachricht angezeigt. Da KIM nichts anderes als ein sicheres EMail-
System ist, hat die Nachricht einen Text, der aber in der Regel nur den Brief in der Anlage ankiindigt
und auch ganz leer sein kann. Dies hangt vom sendenden System ab. Entscheidend sind die
Anlagen, wobei mindestens immer der Arztbrief selbst als Anlage (3) vorhanden ist. Sie kdnnen
diesen hier im Fenster auch direkt 6ffnen und einsehen. Manche KIM Clients erzeugen zusatzlich
eine weitere PDF Anlage mit einem Signatur-Prifbericht. RheMIT zeigt als Vorgabe unter (4) immer
die erste Anlage an. Diese kann Uber (5) auch in Gro3 angezeigt werden.

Bei der automatischen Zuordnung von Briefnachrichten zu Patienten gibt es diese Moglichkeiten
der Zuordnung:
1. Wenn Name, Vorname und Geburtsdatum eindeutig zu einem Patienten passen, wird die
Zuordnung voreingestellt
2. Wenn es mehrere Patienten gibt, bei denen Name, Vorname und Geburtsdatum Ubereinstimmen,
wird der erste davon ausgewahlt. Dieser Fall durfte in der Praxis extrem selten sein. Die anderen
werden auf Nicht zuordnen/abrufen gestellt.
3. Wenn keine Zuordnung maoglich ist, wird die unter (7) als Vorgabe fir unbekannte Patienten
verwendet.
o Bei Wahl von Medienablage wird der Arztbrief in die patientenunspezifische Medienablage ]
verschoben und kann dort eingesehen und bequem zu einem Patienten verschoben werden.
o Bei Wahl von neuer Akte wird eine neue Akte fir den unbekannten Patienten angelegt und das
Dokument zugeordnet.
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Sie konnen alle automatisch vorbesetzten Zuordnungen auch noch andern, in dem Sie mit rechts auf
einen Einztrag klicken und im Men (6) die gewlnschte Aktion fur die Nachricht auswahlen.

Alle Dokumente, die innerhalb von RheMIT zugeordnet wurden, werden nach dem Transfer
aus dem KIM Postfach geloscht, damit dieses nicht iiberlduft, so wie auch Briefe, die man aus
dem Briefkasten nimmt und bearbeitet, nicht mehr im Briefkasten sind. Nachrichten, die mit
nicht zuordnen/abrufen markiert sind, werden nicht geloscht.

Damit kann bei Unsicherheiten die betreffende Nachricht einfach auf Nicht zuordnen/abrufen
gesetzt werden und man kann diesen Fall im KIM Postfach belassen und spater bearbeiten.

Um Nachrichten zu |8schen, verschieben Sie diese bitte in die Medienablage und I6schen Sie sie
dort.

Mit (8) wird der Transfer gestartet.

Im Dashboard-Panel Neue Scans, eBriefe und Bilder werden die neu empfangenen Briefe neben
anderen Items angezeigt wir auch neue Items in der Medienablage:

Meue Scans, eBriefe und Bilder - Klick springt direkt in die Akte

Alle neuen Scans/eBriefe

= ftblage 3 neue Scans/eBriefe

= E. Adamietz-Feddern Ein neues Bild

= H. Benndorf-Roemer 4 neue Scans/eBriefe, 12 neue Bilder
a H. Benndorf-Roemer 2 neue Scans/eBriefe, 4 neue Bilder
= H. Granger 10 neue Scans/eBriefe, 5 neue Bilder

Priifen der Arztbriefsignatur:

RheMIT kann die Signatir von Dokumenten Uber die Tl durchfihren. Es sendet dazu das Dokument
an den Tl Konnektor, der die Zertifizkatsprifung durchfihrt und das Ergebnis zurlickliefert. Die
wesentlichen Parameter dieses Ergebnisses werden in HTML aufbereitet und angezeigt. Sie finden
diese Funktion im Rechtsklickmeni bei den Scans:
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"; Datei Start  Management Administration  Hilfe
ﬁ In Ablage Q
O . Zu Patient

Zuriick Meu  Anzeigen Umbenennen Durchsuchen
Akte Element Alle Elemente
e Hermione Granger #2 : Hermione Granger *02.05.1978 (4
- Uberblick
- 3 Feste Daten sl L
- (¥) verlaufsdaten e R

# Labordaten - -
- & emidmp ————— Q)
- & Berichte T
| Bilder me—=—— Mlenii schliefen
= é Als "Meu" markieren

Meu .

“Meu"-Markierung entfernen
Vorgabe _ _

| Briefe Meu"-Audit-Trail ...

- W Papierkorb Arztbriefsignatur dber TI priifen
-8 sono Offnen ...
i Anlagen -

4 = Uber System drucken ... i
= = Dokumente
EI Vorgabe Aus Datei einfigen ...

8.18 Brief Todos (+)

Die Dokument Todos ermoglichen es, offene Freigaben und andere Aufgaben bei Dokumenten
bequem zu verwalten. Bitte beachten Sie, dass diese Funktion standardmaBig ausgeschaltet ist
und in den Systemeinstellungen unter Textverarbeitung systemweit aktiviert werden muss!

Diese Funktion zeigt existierende Briefe nach verschiedenen Kriterien an und kann diese Gber die
Reiter auch nach Behandlern des mit dem Dokument assoziierten Visit filtern. Dies ersetzt die
"Facher" aus EMIL 4, in die man Briefe legen konnte. Hier werden diese Uber die
Behandlerinformation nun automatisch einsortiert.

Im Vorgabezustand betrachtet diese Funktion nur Dokumente, bei denen eine Freigabe erforderlich
ist. Uber Alle Dokumente werden auch andere Dokumente in der Liste angezeigt. Unter (4) finden
sich dann auch noch Moglichkeiten, die Liste auf die Dokumente zu beschranken, die von Interesse
sind. Die getroffene Auswahl wird arbeitsplatzspezifisch gemerkt. Uber die Jiinger als Angabe
kdnnen Dokumente ausgeblendet werden, die evt. in der Vergangenheit bewusst nicht
abgeschlossen wurden und die so flr immer in der Liste verbleiben wiirden.

In der Liste selbst findet sich unter (1) Patientenname und der Brieftitel, daneben Erstell- und letztes
Modifikationsdatum, unter (2) die verschiedenen Status zu Freigabe, Druck und Versand. Unter (3)
wird ein eventuell vorhandener Kommentar angezeigt. Uber das Rechtsklickmenti in der Liste kann
uber (5) das Dokument schnell in einer Druckvorschau angezeigt werden, tber (6) kann ein
Kommentar eingegeben werden und in (7) finden sich Funktionen, um die Status des Dokumentz zu
verandern. Manche davon sind nur vorhanden, wenn das entsprechende Recht fiir die Ausfirung
dieser Funktion vorhanden ist. Bitte beachten Sie, dass die Freigabe und die Riicknahme der Freigabe
an dieser Stelle ausgeblendet werden, wenn das System via Schnittstelle an ein Archivsystem
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angeschlossen ist, da dann diese Funktionen aus technischen Griinden nur innerhalb der
Textverarbeitung ausgefiihrt werden kénnen.

Dokumenten-Todos

DAIIe Dokumente D Ohne Freigabe == D Micht gerco \:D Micht verschickt D Mit Kommentar D Ohne Kommentar Jinger als Wochen

Alle Behandler Dr. D. Teuber Dr. Dulligh <[>

Dokument Erstellt Aktualisiert - Kommentar(e)

Granger, Hermione 16.11.2023 | 09.12.2023 7 Bitte clie Laborwertetabelle noch einfiigen
Beispiel Arztbrief zum 01.11.2023

Granger, Hermione 01.11.2023 | 09.12.2023 #% L]

Beispiel Arztbrief zum 16.10.2023

Meni schliefen

Vorschau ... B
@ Kommentar bearbeiten ...

Freigabe zuriicknehmen

Gedruckt-Status setzen o

Gesendet-Status zuriicknehmen

Beispielverwendung:

Betrachten wir ein typisches Szenario, in dem z.B: ein Assistent die Briefe fiir mehrere Arzte schreibt.
Diese werden in dieser Funktion anhand des Behandlers beim Visit automatisch in die korrekten
Facher eingeordnet. Die Arzte kénnen nun diese Funktion aufrufen und sehen unter ihrem Reiter
dann nur die Dokumente, mit denen sie zu tun haben.

In dieser Organisation hat man sich darauf verstandigt, dass Arzte beim Gegenlesen vor der
Freigabe des Briefs Kommentare schreiben, wenn durch den Assistenten noch etwas an dem Brief
gemacht werden muss, beispielsweise "bitte Laborwerte einfligen”. Hat der Assistent dies erledigt,
|6scht er per Rechtsklick diesen Kommentar wieder.

Damit die Arzte nur fir sie relevante Briefe sehen, missten sie nur einen Fllter auf "Ohne
Kommentar" und "Ohne Freigabe" setzen. Sie sehen dann genau die Dokumente, wo fir sie
Handlungsbedarf besteht. Dokumente, die mit Kommntar zuriickgegeben wurden und solche, die
bereits freigegeben sind, sind ausgeblendet.

Der Assistent wirde z.B. auf "mit Kommentar" filtern, um zuriickgegebene Dokumente anzuzeigen
und die Anderungen abzuarbeiten. Oder tiber "nicht verschickt" Dokumente zu finden, die versendet
werden mussen.

Die Kommentare zu Dokumenten kdnnen nicht nur an dieser Stelle eingetragen werden. In unserem
Beispiel wiirden es sehr wahrscheinlich nur die Arzte beim Review in der Dokumenten-Todo-Liste
tun.
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z s Kopie  +Import
L

Storno = Export

Freigabe_g Todao
ﬂ QOrganisation
9 1,6) - Dokumente - Beispiel Arzthrief zum 01.11.2023

Todos zum aktuellen Dokument

—— 1 |Bitte Laborwerte einfiigen
Grafik zum HbA1C Verlauf einfiigen.

@ dliche
D

9 Wi
» 9 stralde 55b
Todos erledigt, l6schen Abbruch 3I 081 5‘47

Um aber auch beim Umsetzen der Todos in der Briefschreibung direkt Anderungen an den Todos
vornehmen zu kdnnen, findet sich dort auch eine Todo-Option (1), mit der die Eingabe bzw.
Modifikation der Todos im Freitext mdglich ist (2). Mit dem Button (3) kdnnen bequem alle Todos
mit einem Klick geléscht werden, wenn sie erledigt sind.

9 Abfragemodul (+)

Das Plus-Modul fligt das Abfragemodul zu RheMIT hinzu. Mit diesem Modul kénnen Sie in nahezu
naturlicher Sprache Bedingungen definieren und damit Patientengruppen selektieren. Diese
Selektionen dienen dann Basis fiir Auswertungen und Exporte.

Die folgende Grafik verdeutlicht dies. Ausgangspunkt ist beispielsweise das Kriterium weiblich und
Diagnose XYZ. Daraus wird die Abfrage formuliert, die dann aus der Datenbank die Selektion, also
eine Liste von Patienten erzeugt. Basierend auf dieser Selektion kann nun beispielsweise eine Liste
mit Stammdaten, aber auch mit anderen Items, fir die Weiterverarbeitung exportiert werden.

Zusatzlich ermoglicht das Modul, Daten grafisch abhangig vom Datentyp des Items in Form von
Kuchendiagramm oder als Histogramm darzustellen.
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Alle Bedingungen Verteilung des
s Weiblich — Abfrage =y Alters in dieser
* Diagnose XYZ I Selektion
Martina Muster 1

Vera Wilhelm Liste mit Name,
Lilly Liliental = Selektion — —l Adresse,
Nicole Neustadt - E-Mail

RheMIT speichert sowohl die eigentlichen Abfragen[lals auch die damit erzeugten Selektionen.
Diese verbleiben auf dem Stand zum Zeitpunkt der Selektion, auch wenn neue Kandidaten in der
Datenbank hinzukommen. Nur wenn Kandidaten archiviert werden, werden diese auch aus Exporten
ausgeschlossen.

Wenn Sie zum Zeitpunkt TO eine Abfrage definieren, die eine Selektion aller weiblichen Patienten
erzeugt, sind darin alle weiblichen Patienten enthalten, die zum Zeitpunkt TO in der Datenbank
waren. Kommt nun zum Zeitpunkt T1 eine weitere weibliche Patientin hinzu, dann wird die Selektion
nicht automatisch aktualisiert, sondern muss neu ausgefiihrt werden, um den neuen Stand zu
reprasentieren. Selektionen kdnnen auch eingefroren werden, dann wird komplett verhindert, dass
die Abfrage neu ausgefiihrt und die Selektion damit verandert wird.

Auf Basis der Selektion kdnnen grafische Auswertungenl 7 erstellt werden. Diese sind maglich fiir
Items mit Optionen (z.B. Geschlecht, Hauptdiagnose, Visitgrund) und erzeugen da eine
Kuchengrafik. Numerische Parameter wie Laborwerte, Messungen und Scores kdnnen ebenfalls
grafisch ausgewertet werden, diese werden in Zahlenbereichen als Histogramm dargestellt.

Um komplexere Auswertungen auszufiihren, kdnnen Items und Stammdaten in eine Excel- oder CSV
Datei exportiert/ 73 werden. Die Auswahl der Items ist natiirlich individuell wahlbar.

Sie finden den Abfragegenerator im Management Menti.
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* Import

Selektion Export Grafik | Zusammenfihren | Drucken  PDF
Dashboard Aktionen Ansicht/Auswertung Operationen Ausgabe

= Vorgabe Studie fehlt, weiblich
L @ Studie fehtt, weiblich ;

f} Geschlecht fehlt ° Selektieren

Versuche

f‘ Abfrage55

Hier beschreibe ich ein bischen, wozu diese Abfrage ist

Stand einfrieren

£ Komplex verschachtelt { } Alle der folgenden Bedingungen 3575 Subjects selektiert 0

s . Noch komplexer .9 Studieneinschreibung nicht dokumentiert Giseltraud Abeln (#220
[ Papierkorb . . Jaqueline Abels (#5657)
e 2 Geschlecht gleich Weiblich e

Marion Aberle (#8047}

e Gerlinde Abraham (#3847)
Mira Abraham-Bartusch (#282
Martha Achilles (#3674)
Jolanda Ackermann (#6919)
lsetraut Adamski (#824)
Adela Adolph (#2125)
Malwine Adolphs (#8602)
Ulrike Adomeit (#7592)
Sarah Ahlborn (#8283)
Rosmarie Ahmad (#4126)
Annemarie Ahmed (#3621)
Gerritdina Ahmed-Albus (#4407)
Marfriede Ahrends (#3352)
Rosemie Ahrendt (#4702)
Regelindis Aichinger-Krohn {#3855) o

Die Abfrage ist OK! bgefragt: 19.04.2021 11:21 Uhr
Programmadministrator [PC: ITCMS, Server: 127.0.0.1] _' 2

Sie kdnnen manuell Eintrage der Selektionsliste hinzufligen (2 unten) oder [6schen (1 unten). Klicken
Sie dazu rechts in die Liste (10):

4748 Subjects selektiert
Giseltraud Abeln (#2207)
Jaqueline Abels (#5657)

Marion Aberle (#8047)

Gerlinde Abraham (#3847)

Mira Abraham-Bartusch (#2827)

lvette Abt (#1274)
Yvette Abt (#7791)
Martha Achilles (#3674)

Menu SchlieBen

llsetrat sypject entfernen
Vrenel

Subject hinzufigen
Adela AoompnTz

Malwine Adolphs (#8602)

Ulrike Adomeit (#7592)

Sarah Ahlborn (#8293)

Emma Ahlert (#468)

Lene Ahlert (#8442)

Rosmarie Ahmad (#4126)
Annemarie Ahmed (#3621)
Gerritdina Ahmed-Albus (#4407)

Abgefragt: 06.07.2021 11:50 Uhr
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Mit (1) kénnen Sie neue Abfragen anlegen. Wenn Sie eine Abfrage kopieren wollen, markieren Sie
diese zuerst und klicken Sie dann auf Neu.

Bitte bestétigen:
Wollen Sie die neue Selektion auf Basis einer Kopie der aktuell
angezeigten Abfrage erstellen?

Nein Abbruch

Uber (2) kénnen Sie Abfragen exportieren und importieren und ggf. auch mit anderen RheMIT
Nutzenden austauschen.

In der Baustruktur (8) konnen Sie die Abfragen strukturiert ablegen. Sie kdnnen mit dem Rechtsklick-
Menu Abfragen umbenennen und Ordner anlegen und per Ziehen und Ablegen zwischen Ordnern
umsortieren.

Wenn Sie eine Abfrage ausgewahlt haben, konnen Sie diese im Bereich (9) bearbeiten. Dies ist in
den folgenden Kapiteln beschrieben. Uber Stand einfrieren (13) kdnnen Sie verhindern, dass die
Abfrage ausgefihrt werden kann und damit den letzten, abgefragten Stand einfrieren. Die Validitat
der formulierten Abfrage sehen Sie in der Statusleiste des Abfrageeditors. Uber (14) kénnen Sie die
Abfrage ausfihren.

Die Liste (10) zeigt die selektierten Patienten an. Durch Anklicken eines Eintrags kann direkt in die
jeweilige Akte gesprungen werden. (11) zeigt die Anzahl der selektierten Patienten an, unter (12)
wird angezeigt, wann diese Selektion aus der Abfrage erzeugt wurde.

Sobald Sie die Abfrage verandern, wird die Selektion gel&scht, da sie nicht mehr zur Abfrage
passen wirde.

Innerhalb der Abfrageliste konnen Sie die Abfragen umsortieren, in dem Sie diese mit er Maus per
Ziehen und Ablegen in einen anderen Ordner bewegen. Mit Rechtsklick 6ffnet sich ein Mend, tber
das Ordner und Abfragen umbenannt und auch neue Ordner angelegt werden kénnen:

=7 Vorgabe
f Geschlecht fehlt
... 4% Studie fehlt, weiblich
=+ Versuche
f_ Abfragess
g Noch komy Meni SchiieBen
.

-1 Papierkorb Name andern

Ordner anlegen ...

Innerhalb der Abfrage kdnnen Sie zwischen drei Bereichen wechseln:

o Abfrage[ (3)

o Export[+ (4)

o Grafik[17 (5)

Uber (6) kdnnen Sie Abfragen zusammenfihren. Dies ist in einem eigenen Kapitel beschrieben.[+7)

Abfragen mit mindestens einem Ergebniseintrag werden automatisch auch als Arbeitslistenl 0] zur
Verfligung gestellt.
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9.1 Aufbau von Abfragen (+)

Mit dem RheMIT Abfragemodul kdnnen ohne IT- und Datenbankkenntnisse selbst komplexe
Abfragen erstellt und ausgewertet werden, da dieser in natirlicher Sprache arbeitet. Im Folgenden
ist das Grundprinzip einer RheMIT Abfrage beschrieben.

Alle Abfragen gliedern sich immer in Gruppen, die Bedingungen enthalten. So kdnnen mehrere
Bedingungen zusammen angewendet werden.

Gruppe
Bedingung 1
Bedingung 2

Bedingung n
Die Gruppen fassen die darunter angeordneten Bedingungen auf vier mogliche Arten zusammen:
e Alle der Bedingungen miuissen erftllt sein (und)
e Mindestens eine der Bedingungen muss erfillt sein (oder)
¢ Keine der Bedingungen darf erflllt sein (nicht oder)
¢ Nicht alle der Bedingungen diirfen erfillt sein (nicht und)

Gruppen sind mit einer geschweiften Klammer markiert (1) und Abfragen mit einem Kopf mit
Fragezeichen (2):

l:l Stand einfrieren ‘

o[ } Alle der folgenden Bedingungen

.. 7 Geschlecht gleich Weiblich

Bedingungen und Gruppen kénnen lGber Rechtsklick auf die geschweifte Klammer oder den Kopf
mit Fragezeichen hinzugefigt und auch geldscht werden.

{ } Eine oder mehrere der folgenden Bedingungen

...... { } Alle der folgenden Bedingungen
Menii SchlieBen

Gruppe hinzufligen
Bedingung hinzufligen

Zeile l16schen

Durch Anklicken der blau unterstrichenen Texte im Abfragemodul, kdnnen Sie eine Auswahl fur die
jeweilige Komponente treffen. So erscheint beispielsweise die Auswahl der Gruppenoperation bei
Klick auf die Gruppenbedingung.

{ } Alle der folgenden Bedingungen
.. | Eine oder mehrere der folgenden Bedingungen
Alle der folgenden Bedingungen
Keine der folgenden Bedingungen

Nicht alle der folgenden Bedingungen
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Analog kénnen Sie die Komponenten von Bedingungen anpassen. Zunachst ist die Komponente
Item fur die Bedingung zu wahlen, hier das Geschlecht. Hier stehen lhnen immer alle im System
verflgbaren Items automatisch zur Verfligung.

{ } Alle der folgenden Bedingungen

.. 2 Geschlecht gleich Weiblich

Weitere Stammdaten a
Patientengruppe
Geburtsdatum
: Todesdatum
o Krankenversicherung
Visit
Erfragt
Befunde
Therapie v

Abhangig davon, ob das Item aus den festen Daten oder Verlauf/Labor stammt, kdnnen Sie einen
Zeitrahmen, niemals oder jemals als Komponente definieren. Bei festen Items entfallt diese Auswahl
natlrlich, da feste Items nur einmal pro Patient auftreten kdnnen. Neben jemals und niemals kdnnen
Sie einen Datumsbereich wahlen. Dieser gilt nur fir diese Bedingung.

{ } Alle der folgenden Bedingungen
L 2 CRP (mg/dl) jemals gréBer 5

jemals

niemals

und

oK

Abhangig vom Typ des Item (Zahl, Auswahl, Text, Datum) stehen verschiedene
Vergleichsoperationen zur Verfigung. Bei allen Items stehen die Bedingungen dokumentiert und
nicht dokumentiert zur Verfligung, die natirlich keinen Vergleichswert haben.

{ } Alle der folgenden Bedingungen
L 2 CRP ({mg/dlL) jemals gréBer 5

dokumentiert

nicht dokumentiert
gleich

ungleich
gréBer/gleich

kleiner

kleiner/gleich

Listenitems kdnnen auf einen Wert aus einer Liste gepriift werden, bei Textfeldern kann geprift
werden, ob ein bestimmter Text enthalten ist. Bei anderen Items erscheint ein Eingabefeld, in das
Sie den Vergleichswert eingeben kdnnen.

Besonderes Highlight des Abfragemoduls ist, dass innerhalb einer Gruppe wieder Gruppen als
Bedingungen eingefligt werden kénnen und damit der Komplexitat der Abfragen nahezu keine
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Grenzen gesetzt sind. Naturlich kommt das System bei einer Gbertrieben komplexen und
umfangreichen Abfrage irgendwann an Grenzen, in unseren Tests haben wir das aber nicht
provozieren kdnnen.

Ein Beispiel fiir eine verschachtelte Abfrage mit Gruppen in Gruppen

Die folgende Beispielabfrage nutzt Untergruppen, um zwei verschiedene Grenzwerte abhangig vom
Geschlecht abzuprifen.

{ } Eine oder mehrere der folgenden Bedingungen
{ } Alle der folgenden Bedingungen

..... 2 Geschlecht gleich Weiblich

..... 7 Kreatinin (mg/dl) jemals gréBer 666

{ } Alle der folgenden Bedingungen

..... 2 Geschlecht gleich Ménnlich

..... 7 Kreatinin (mg/dl) jemals gréBer 888

Die Untergruppen erfordern jeweils das Zutreffen eines Geschlechts und die Uberschreitung eines
Grenzwertes. Die Ubergeordnete Gruppe verlangt, dass mindestens eine dieser Gruppen zutrifft.
Damit werden als Frauen selektiert, die jemals einen CRP > 666 hatten und Manner, bei denen er
jemals > 888 hatten.

9.2 Datenexport aus Selekionen (+)

Das Abfragemodul kann nicht nur Selektionen erzeugen, diese kdnnen auch exportiert werden. Um
Daten einer Abfrage zu exportieren, muss diese zunachst einmal abgefragt sein und die Liste darf
nicht leer sein. Uber Anklicken des Export-Symbols wechseln Sie in den Exportbereich.
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= 4
= »

1 Export Grafik | Zusammenfihren | Drucken  PDF
cht/Auspvertung Operationen Ausgabe

Kerndoku, weiblich

o Export Visits |Nur letzter Wisit im Zeitraum v|

G: Zeitraum (2000 (inklusive} und (2023 (exklusive)

]
Letzter . . ..
ﬂ Labordaten Einfangbereich (ndchster Wert zum Visit) +/- d

440

D U Meuer ltemtyp-Subitems
VD Meuer ltemtyp Kopie
|:| [] Neuer ltemtyp Kopie-Subitems
VD Meuer ltemtyp Kopie
D [:] Meuer ltemtyp Kopie-Subitems
VD Meuer ltemtyp Kopie Kopie
|:| [ Neuer ltemtyp Kopie Kopie-Subitems
v -] Meuer ltemtyp Kopie Kopie Kopie
D [:] Meuer ltemtyp Kopie Kopie Kopie-Subitems
Weitere Stammdaten
Patientengruppe
Geschlecht
Geburtsdatum
Todesdatum

: Stammdaten _ @ Gemerkte Exporte
E Vorname, Mame, Titel etc.
D TEST_Akt_alle
] EMail, Telefon o hallo
-] # Zusatzliche IDs testalle
Transplantat testkern
b ~[] 3 Neuer itemtyp testmitm

0000

; BRheumahesrhwerden ssit
Mur Visits betrachten, bei denen die folgenden markierten Felder g

024 Axtivitat (Arztsicht) (mm)

Unter (1) wahlen Sie aus, ob Sie alle Visits oder nur jeweils den ersten und den letzten ausgeben
wollen. Unter (2) kdnnen Sie den Zeitbereich eingeben, aus dem Visits gewahlt werden. Dabei
kdnnen Sie unscharfe Datumsangaben verwenden, wie in anderen unscharfen RheMIT-
Datumsfeldern auch. Fur die Ausgabe von Labordaten, deren Zeitachse unabhangig von den Visits
verlauft, kann ein Einfangbereich unter (3) eingegeben werden. RheMIT sucht dann beim Export den
zeitlich dichtesten Laborwert am Visit innerhalb dieses Zeitfensters. Die Vorgabe wird aus der
globalen Einstellung des Systems Gbernommen, die auch bei Berichten und Scores angewendet
wird, kann aber fir bestimmte Exporte verandert werden.

Im Bereich (4) kdnnen Sie die Items markieren, die exportiert werden sollen. Es stehen alle Items
und Stammdaten zur Verfligung. Bei Questionnaires und anderen Formularen kann auch der
Formularinhalt in eigene Spalten ausgegeben werden. Manche Items erlauben die Ausgabe von
Summen oder Subscores, damit diese nicht aus dem Ausgabetext extrahiert werden mussen.

Wichiger Hinweis: Bei der Ausgabe von Subitems werden nur die Subitems ausgegeben, die
mindestens einmal in der exportierten Datenmenge nicht missing sind. Exportieren Sie z.B.
nur einen einzigen WHO5 Bogen, so werden nur die fiinf Subitems ausgegeben, die den
gesetzten Hikchen des Bogens entsprechen. Daher kénnen auch bei umfangreichen
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Datenausgaben Subitems vermeintlich fehlen, wenn diese nie angekreuzt oder mit einem
Wert versehen waren.

NRS Skalen werden mit allen Kastchen einzeln ausgegeben.

Unter (8) kdnnen Sie gewahlte Konstellationen mit + merken, [6schen und in der Liste (7)
befindliche gemerkte Konstellationen mit dem Pfeil anwenden. So k&nnen Sie leicht Exporte, die
Sie 6fter ausfiihren mussen, bereithalten und auf Knopfdruck wieder herstellen.

Uber (10) kdnnen Sie einen Filter anwenden, der alle Visits aus dem Exportvorgang ausblendet, bei
denen nicht alle der dort markierten Felder einen Inhalt haben. Dies ist insbesondere bei der
Nutzung der Einschrankung auf den ersten oder letzten Visit hilfreich, wenn Sie jeweils den ersten
oder letzten mit einer bestimmten Datenkonstellation suchen.

Uber (5) wird der Export gestartet. Da Exporte abhangig vom Umfang einige Zeit in Anspruch
nehmen kénnen, werden sie auf dem RheMIT-Server im Hintergrund ausgefihrt und Sie kdnnen
andere Aufgaben durchfiihren und RheMIT auch beenden.

Wenn die Exportdatei erstellt wurde, kann diese Gber den Button (6) heruntergeladen werden.

Hinweis: Mit dem Button Letzter wird immer die zuletzt erzeugte Exportdatei fiir die jeweilige
Abfrage heruntergeladen. Diese wird auf dem Server aufbewahrt und bleibt so lange erhalten,
bis ein neuer Export fiir diese Abfrage ausgefiihrt wird.

Im Falle einer Excel-Datei wird direkt die xIsx-Datei heruntergeladen und kann ge&ffnet werden.
Diese hat bis zu drei Datenblatter:

F G H | J
1 | NAME_ADD LASTNAME MAIDENNAME STREET ADDRESS_COU

3720 Thielke Schmelendril 152

3721 Thielke Schmelendril 152

3722 Thielke Schmelendril 152

3723 Thielke Schmelendril? 152

3724 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3725 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3726 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3727 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3728 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3729 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3730 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3731 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3732 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3733 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3734 Wachsmuth Am Hoverkamp 126

3735 achs Am Hoverkamp 126

3736 eifiﬂzg e Mehrumer Strale 158

Daten | Legende Kodierung +; P

(1) enthalt die Daten, unter (2) sind die in Zeile 1 verwendeten Variablen genau beschrieben. Das
Blatt (3) erscheint dann, wenn der Export kodierte Items enthalt und beschreibt die in dem
Datenblatt verwendeten Codes.

A B C A B c D E
1 |Variab|e _||nhg|[ 1 |variable |Bedeutung
2 |TITLE Titel 2 RAUCHEN SN Nein
3 NAME_HEADER Vorsatzwort, z.B. "Baron" 3 RAUCHEN SU Unbekannt
4 |FIRSTNAME Vorname 4 |RAUCHEN §IJ Ja
5 |NAME_ADD Namenszusatz, z.B. "von und zu" 5 RAUCHEN SN1 Nie
6 |LASTNAME Nachname 6 RAUCHEN SN2 Frither
7 |MAIDENNAME Geburtsname, wenn angegeben 7 COVID19 SY Ja
8 |STREET Strale 8 COVID19 SN Nein
9 |ADDRESS_COUNTRY_CODE  Wohnsitzlandercode 9
10 |ZIP PLZ 10
11 lcmy Ort aa
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Die Legende enthalt auch die Erklarung zu Subitems oder Subscores, wenn diese beim Export
ausgewahlt wurden. Fir Auswahlboxen in Formularen (z.B. im Kostentragerdialog) wird die
Kodierung ebenfalls angegeben. Subitems aus selbst erstellten Formularen mussen tber den
Datendictionary nachgesehen werden, sofern diese nicht bei der Erstellung dokumentiert wurden.

9.3 Daten aus Medikationshistorie (+)

Bitte beachten Sie unbedingt die folgenden Hinweise, um beim Export sinnvolle Daten aus der
Medikationshistorie zu erhalten!

Die Dokumentation von DMards und Biologika sowie die der Glukokortikoide ist aus historischen
Grinden (Rheumadok Erbe) unglinstig, da Medikationsangaben zwei potenzielle Zeitbezlige haben:

27.09.2022 o 26.09.2022 25.09.2022

RheMIT - Biologika

Dokumentation von Saphnelo (Anifrolumab)

@ Praprat verordnet

Einzeldosis mg
Intervall X:

@ X téglich O Alle X Tage

O X pro Woche O Alle X Wochen

ﬂ Saphnelo (Anifrolumab) 1
mg2 x téglich seit 29.10.2022

H Tavneos (Avacopan) Anwendung ‘intravent')s "

Beginn Gabe [29.102022 (@2 < Heute
F (Tag.Monat.Jahr, Monat.Jahr oder nur Jahr)

Die Information kann sich auf den Visitzeitpunkt (1) oder auf die Beginn-Angabe (2) beziehen. Das
Gleiche gilt natirlich auch fir Absetzungsangaben. RheMIT Anwendende dokumentieren auch
verschieden. Manche nutzen den Visitbezug und dokumentieren nur den Status Quo, manche
schreiben z.B. bei einem Visit auch historische Daten hinein. Beispiel dafir: Visit zum 1.1.2022
enthalt Angabe Medikament X 2018 verschrieben und Medikament Y zu 2019 abgesetzt".

RheMIT baut daher beim Export zu jeder Akte jeweils eine aktuelle Medikationshistorie im Speicher
auf, um die zu einem Zeitpunkt X verschriebenen Medikamente zusammen mit der jeweiligen Dosis
und Applikation exportieren zu kdnnen, unabhangig von Angaben zu Visit. Dies sind die Details aus
der Historie. Und das sind die Knackpunkte:

e RheMIT muss beim Aufbau der Historie davon ausgehen, dass ein Medikament, das zum Zeitbezug Tx
verschieben wird, so lange in der angegebenen Dosis und Applikationsart weiterlcuft, bis entweder
eine andere Dosis/Applikationsart fiir dieses Medikament angegeben oder es abgesetzt wird.
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e Ein Eintrag mit "keine Therapie mit..." und keinen Absetzunngsangaben wird als Absetzung aller bis
dahin laufenden Prdparate des jeweiligen Préparatetyps (DMards, TSDmards, Biologika) zum

Visittermin gewertet.

e RheMIT verwendet dabei den unter (2) angegebenen Zeitbezug und wenn dieser nicht vorhanden ist

das Visitdatum (1).

e Bei unscharfen Zeitangaben (z.B. 10.2022), die unter (2) moglich sind, verwendet RheMIT ftir
Verschreibungen der Anfang des Zeitraums (hier also 1.10.202) und fiir Absetzungen das Ende des

Zeitraums (hier also 31.10.2022) angenommen.

e Die Historie erlaubt maximal 2 Biologika und 4 DMards parallel. Weitere wiirden nicht exportiert, da

dies medizinisch auch wenig sinnvoll ist.

Um sinnvolle Daten auf diesem Wege zu gewinnen, miissen Sie daher unbedingt abgesetzte
Medikamente, die zuvor als verschrieben dokumentiert wurden, als abgesetzt dokumentieren
oder einen ansonsten leeren Keine Therapie mit-Eintrag zum Absetzungstermin, da sie sonst
fiir die gesamte Historie ab Verschreibungszeitpunkt enthalten bleiben.

9.4 Grafische Auswertungen (+)

Um Daten einer Abfrage grafisch auszuwerten, muss diese zunachst einmal abgefragt sein und die
Liste darf nicht leer sein. Uber Anklicken des Grafik-Symbols wechseln Sie in den Grafikbereich.

= A

ktion Export Grafik
Ansicht/Auswertung

Zusammenfiihren
Operationen

- RO

Drucken  PDF
Ausgabe

Pafameter ‘Weitere Stammdaten: Geschlecht

R

(> Griiik |

Auftrgten ‘Item nur einmal pro Subject vorhanden

@
8 2]

Auswertung Geschlecht

Subject-Selektion: Geschlecht dok.
Missing Behandlung: Es wurden nur Subjects bericksichtigt, bei denen das ltem auftritt.

// \
/ \ ©

e — |

-

Weaiblich
277
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Unter (1) kdnnen Sie das grafisch auszuwertende Item wahlen. Es stehen alle kodierten und alle
numerischen Items zur Verfligung. Bei kodierten Items wird automatisch eine Kuchengrafik der
Verteilung auf die Optionen erzeugt, bei numerischen ein Histogramm, das die mengenmaBige
Verteilung der Werte.

Auswertung Alter bei Visit (J)

Subject-Selektion: Geschlechtdok.
Visit-Auswahl: Alle Visits mit 01.01.2011 <= Visitdatum = 01.01.2022
Missing Behandlung: Es wurden nur Subjects bericksichtigt, bei denen das Item auftritt.

3.600 = 1| = == —
— —
400 o
—_ r—
200 —
e
2000
2,800
2,600
24001 |
2,200
2,000
1,800
1.600
1,400
1.200
1.000
800
600
400
200
ol L L L L L L L 1 1 L
r:! :\ 5 o ’b"\' {_.\ bl ;\
b 2 \“_p- @-. & <=,_g: ng__:‘: K '3; =& .,;‘rﬁ r F o “_;\ k)
& 7 L s ‘; b o L &
& w

Detaildaten (Wertebereich: Anzahl)

<12.9: 2346
12.9-17.3: 3462
17.3-21.7: 3226
21.7-26.1: 3344
26.1-30.6: 3578
30.6-35: 3521
35-39.4: 3509
304 438: ART?

Neben der Grafik enthalten die Berichte immer eine Aufstellung der Daten in Zahlenform.

Unter (2) wahlen Sie, wie Items einbezogen werden sollen. Bei manchen Items ergibt es Sinn, jedes
Auftreten zu zahlen, bei manchen nur das erste oder letzte Auftreten. Bei numerischen Items kann
zudem Minimal-, Maximal- und Mittelwert gewahlt werden. Wenn das Item mehrfach auftreten
kann, kann unter (3) analog zum Export ein Zeitfenster eingegeben werden, aus dem Visits
berlcksichtigt werden.

Mit (4) wird die Auswertung gestartet und erscheint dann als Bericht unter (5), der auch gedruckt
oder als PDF gespeichert werden kann (8).

Unter (6) konnen Sie gewahlte Konstellationen mit + merken, [6schen und in der Liste (7)
befindliche gemerkte Konstellationen mit dem Pfeil anwenden.

9.5 Abfragen zusammenfiihren (+)

Sie konnen Abfragen zusammenfihren und so aus bereits erstellten Abfragen einfach neue
aufbauen, die z.B. nur die Patienten enthalten, die in beiden Quellabfragen vorkommen.
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& Datei Start Management [EUHEBENGGIN Administration  Hilfe RheMIT H

ﬁ & = Export a»
+ Import

Drucken  PDF

Export  Grafik

Zuriick Neu Selektion Zusammenfiihren
Dashboard Aktionen Ansicht/Auswertung Operationen Ausgabe
=~ Vorgabe ie fehlt, weiblich

L. T = 1

RheMIT bietet dabei die folgenden Mengenoperationen an:

Vereinigungsmenge (= ODER)

Es werden alle Patienten selektiert, die entweder in der einen oder in der anderen Abfrage
enthalten sind.

Schnittmenge (= UND)

Es werden die Patienten selektiert, die in beiden anderen Abfrage enthalten sind.

(D)

Entweder/Oder Menge (= EXKLUSIV ODER)

Es werden die Patienten selektiert, die entweder in der einen oder in der anderen Abfrage erfasst
sind, nicht aber in beiden.

Um die Funktion zu benutzen, missen Sie eine existente Abfrage fokussieren. Diese wird
automatisch als Abfrage 1 unter (1) gewahlt. Alle anderen Abfragen stehen als Abfrage 2 zur
Auswahl (2). Unter (3) wahlen Sie die gewlinschte Operation aus, die daneben auch grafisch unter
(5) angezeigt wird.

Wenn Sie unter (4) einen Namen fir die neue Abfrage angeben, kénnen Sie die Zusammenfihrung
mit OK ausfihren.
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Selektionen zusammenfihren

Sie kénnen hier zwei Selektionen zu einer dritten, neuen zusammenfihren, wobei die
Quellselektionen unangetastet bleiben. EMIL dabei die dazugehd&rigen
Abfrageformulierungen zusammen. Die neu ion kann dann unmittelbar ausgefiih
werden.

Selektion 1 [TEST

Selektion 2 |Neue Selektion

Operation |Schnittmenge

Name Ziel |Schnittmenge]

oK Abbruch Hilfe

Die existierenden Abfragen werden nicht verdandert, es wird eine Dritte, Neue erzeugt. Die neue
Abfrage muss ausgefiihrt werden, um eine Selektion zu erzeugen und mit den Daten arbeiten zu
kdnnen.

10 Kalender (+)

Das Plus-Modul fuigt zu RheMIT einen Kalender hinzu, der Ihre Organisation erheblich vereinfachen
kann, da er Uber besondere Funktionen verfiigt. Der RheMIT Kalender kann z.B. nicht nur nach
Terminen suchen, sondern unterstitzt bei der Suche nach Terminmdglichkeiten und kooperiert
perfekt mit der Patientenakte.

Datei Start EEELGELEIGELIE Administration  Hilfe

£ 8:=(T B

(M Recall ¥ vorlagen

W
; . %= To-dos Makros
Abfragemodul  Studien Kalender Berichte ~

Evaluation Organisation
A

Der Kalender kann auch aus der Patientenakte direkt aufgerufen werden.

Land/PLZ/Ort  |D 15-10 1:

Wiedervorlage |Medi priifen Sonst-ID1 |0¢

Niachster Termin | Dienstag, den 20.11.2022 | |5 [*] |5

Pat-Kontakte I:l Dr. Peter Mustermann (Hausarzt)

— p— p—

Unter (1) wird der nachste Termin des Patienten angezeigt, der im Kalender ab dem kommenden
Tag eingetragen ist. Uber (2) kénnen Sie direkt einen neuen Termin fiir diesen Patienten anlegen,
mit (3) den vorhandenen verdandern um ihn z.B. zu verlegen oder eine Notiz anzufligen. (4)
ermdglich das Loschen des unter (1) angezeigten Termins aus dem Kalender. Die Funktionen (2)
und (3) springen direkt in den Kalender und beim Verlassen des Kalenders wieder zurtick in die
Patientenakte.
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( "ﬁ Datei Start Management JUEINGITM Administration  Hilfe EMIL 5 Onkologie Gastroenterclogie Diak
JiP=) Andern M g prycken PN ANA AEA AN 4B AEA AEA LA “Abwesenheiten
o -im -lw -1d v +1d  +lw +m |7
Zuriick Neu pether Suchen Raleht Monate  Alle << << < Heute > L EE R Kalendereinstellung
s Termine Ansicht Navigation Konfiguration

&
November 2022
Dienstag 29.11.2022

Mo| Di | Mi|Do| Fr|Sa|So
31| 1|2|3|4|5]|6 Dr. Limette Dr. Pfefferminz G. Ingwer
7189 (1011 [12[13 00
14115161718 19|20 —

15
21|22(23|24|25 26|27 8§ ——

23pEf30| 1234 30
56|78 9 10N 45
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Mao| Di | Mi|Do| Fr|Sa|So ?

9 —
28|129(3011]2|3 |4 0

S5[6]7[8)9[10(11 —_—

12]13] 14 |45 [ 1617 |18 E

19|20 232425 00

26]27]2 30]31] 1 15

2[afafs[s[7]8] 10—

Januar 2023 —
45

Mo| Di | Mi|Do| Fr|Sa|Se

26 27]28]20]30]31] 1 £

2|3|4|5/6[7]|8] 15
9 [10]11]12]13]14]15 30
16[17[18] 192021 ][22 -

23(24[26]26(27 28 (20 —

|31 [2[3]4]s -
Februar 2023 1208

Mo| Di [ Mi[Do| Fr[Sa]so 50 9

[ 1]2]3[4]5 45
6] 7 8] a]10]11]2 00
13[14]15] 1617 18] 19 e

20(21]22]23[24]25]26] 13 —
Al Al -~ s - an

Der Kalender bietet auf der Linken Seite (1) eine Liste von Monatskalendern, die mit den oben und
unten angebrachten Pfeiltasten durchgerollt werden kann. Das Anklicken eines Datums in diesem
Bereich positioniert den Tageskalender auf dieses Datum.

Beim normalen Aufruf springt RheMIT immer in das Tagesdatum, das unter (2) angezeigt wird. Der
Kalender verwaltet beliebige Ressourcen, die mit Terminen belegt werden kdnnen (3). Ressourcen
kdnnen z.B. Personen oder auch Raume sein. Diese kdnnen in einer hierarchischen Struktur
organisiert werden. Hinweise zum Anlegen eigener Resourcen finden Sie unter Kalender

konfigurieren@.

Die Bereiche in der Standardfensterfarbe (5) bezeichnen die Bereiche, in denen Termine vergeben
werden kdnnen. Bereiche, die auBerhalb der konfigurierten Standardvergabezeiten fir Termine
liegen (siehe Kalender konfigurieren)|1_85'1 und solche, die als Abwesenheiten definiert sind, werden
farblich markiert (4), um anzuzeigen dass dort Ublicherweise keine Termine vergeben werden. unter
Abwesenheiten eintragen|1_scﬁ kdnnen Sie diese definierten, z.B. Urlaub, Krankheiten, Mittagspause
und andere.

Im Meniband kénnen neue Termine angelegt werden, wobei diese Funktion auch eine Suche nach
freien Terminmaoglichkeiten bietet. Die Suche ermdglicht das schnelle Finden von Terminen tGber
Name oder Notizen. Die Funktion Drucken bietet mehrere verschiedene Ausdruck Méglichkeiten
des Tageskalenderblatts an, unter anderem Vormittag, Nachmittag, ganzer Tag und Termine einer
Kalenderressource (3). Der Button Patient ermdglicht das Offnen mit dem aktuell markierten Termin
verkniipften Patientenakte direkt aus dem Kalender.

Unter Ansicht kann die linke Monats-Kalenderspalte ein- und ausgeblendet werden. Der Button Alle
sorgt dafur, dass alle Ressourcenspalten angezeigt werden. Wie beim Gitter in den Verlaufsdaten
kdnnen Sie die Spaltenbreite verandern, was sich auf alle Spalten auswirkt und der Kalender dann
nach rechts durchgerollt werden kann, wie die Patientenakte.
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Im Bereich Navigation des Menubands kdnnen Sie direkt zum heutigen Datum springen und auch
Tages, Wochen und Monatsweise blattern, wobei sich die Monatskalender links mit synchronisieren.

T 30

45
00

15 [4% Termin ohne Patientenbezug

30

E a
00
15

30 @& Prof. Or. Grangers, Hermione (20.01.2009) [2]

= e —

15
30

45
g

Es gibt Termine, die Bezug zu einem Patienten (3) und auch solche, die keinen Patientenbezug
haben (1). Termine verfligen immer ein grafisches Symbol (2), das beim Anlegen und Andern
gewduhlt werden kann und so eine Mdoglichkeit bietet, wichtige Informationen visuell hervorzuheben.

Wenn ein Termin selektiert ist (3) andert sich seine Farbe und es erscheinen zwei Griffbalken oben
(4) und unten (5). Mit dem oberen Balken kann der Termin mit der Maus gefasst und bei gedriickter
Maustaste im Kalender verschoben werden. Eine Verschiebung ist nicht nur in der Spalte, sondern
auch zu einer anderen Ressource moglich. Bei der Verschiebung bleibt die Terminlange erhalten.
Greift man den unteren Balken (5) mit der Maus, kann die Lange des Termins visuell verandert
werden.

Weitere Kalenderthemen:

Wie werden Termine angelegt und gedndert? [162]
Wie kann man vorhandene Termine suchen?| )

Wie werden Resourcen definiert und die Standarddaten des Kalenders eingestellt?m

Wir kann man Abwesenheiten definieren?| )

10.1 Termine anlegen und dandern

Der Termineditor erscheint sowohl beim Anlegen eines neuen Termins als auch beim Andern eines
vorhandenen.
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Termin bei Dr. Pfefferminz

Art Termin chne Patientenbezug Termindauer Schnellwahl
s
Zusatz- W 2 15 min &0 min
Infos Patientenakte suchen ...
Prof. Dr. Grangers, Hermione (20.01.2009) 30 mineTS rrin
45 min 80 min
C £ 8
Datum [29.112022 | (0945 | Bis [1000 | Uhr @) Méglichkeit suchen

d & b
o

Abbruch Hilfe

hN -

Bearbeitet man einen vorhandenen Termin, ist der Bereich zur Suche nach Terminmaoglichkeiten (1)
ausgeblendet, kann aber Uiber (2) eingeblendet werden. Der Bereich ist in der Abbildung
unkenntlich gemacht, da zunachst die grundelgende Funktion der Terminanlage das Thema ist.

In der Auswahlbox (3) findet kdnnen Sie einen Termin ohne Patientenbezug wahlen, nach einer
Patientenakte suchen oder aus einer der letzten funf zuletzt in der Sitzung ge6ffneten Akten wahlen.
Wenn Sie die Terminanlage aus einer Patientenakte starten, ist hier bereits der korrekte Patient
ausgewahlt. Unter (4) kdnnen Notizen zum Termin eingetragen werden.

Unter (5) wird das Termindatum eingegeben und in (6) und (7) Anfang und Ende des Termins.
Datum (5) und Anfangszeit (6) werden wie auch die Ressource im Fenstertitel automatisch aus der
beim Aufruf der Funktion gewahlten Kalenderspalte vorbesetzt. Bei Aufruf eines vorhandenen
Termins naturlich aus dem jeweiligen Termin.

Uber (8) kdnnen Sie ein Symbol fiir den Termin wéhlen
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Abbruch

und die Schnellwahl (9) erlaubt die schnelle Anderung der Terminlange und rechnet die Endezeit
entsprechend aus.

Eine besondere Hilfe ist die Suche nach Terminmdglichkeiten, ohne umstandlich im Kalender zu

blattern. Die folgende Abbildung zeigt den in der vorherigen Abbildung unkenntlich gemachten
Bereich:

Freie Termine suchen bei | Arzt o v|

Baldmdglichst in 2 Wochen  in4 Wochen  in 3 Monaten | in & Monaten

13.12.2022 (Dienstag): Frei von 08:00 - 11:39 Uhr bei Or. Pfefferminz

13.12.2022 (Dienstag): Frei von 13:00 - 16:2% Uhr bei Or. Pfefferminz I
14,12.2022 (Mittwoch): Frei von 08:08= 11:5% Uhr bei Dr. Pfefferminz

14,12.2022 (Mittwoch): Frei von 13@6:29 Uhr bei Dr. Pfefferminz

153.12.2022 (Donnerstag): Frei von 08:00 - 11:53% Uhr bei Dr. Pfefferminz
153.12.2022 (Donnerstag): Frei von 13:00 - 1&:2% Uhr bei Dr. Pfefferminz
16.12.2022 (Freitag): Frei von 08:00 - 11:58 Uhr bei Dr. Pfefferminz

ik Ahhrich Hilfa

Unter (1) wahlen Sie die gewtinschte Ressource aus und Uber Klick auf einen der Zeitraum-Buttons
erscheint die Liste der Terminmdglichkeiten unter (2). Hier kdnnen Sie durch Doppelklick mit der

Maus einen Eintrag wahlen, die Anfangszeit und Dauer gegebenenfalls noch anpassen und haben
ohne langes Suchen im Kalender einen Termin abgestimmt!

Bei dieser Suche nach Terminmdglichkeiten kommt die hierarchische Struktur der Ressourcen zum
Tragen:

Freie Termine suchen bei

Baldmdéglichst in 2 Wof

Dr. Limette

13.12.2022 (Dienstag): Frei Dr. Pfefferminz
13.12.2022 (Dienstag): Frei Schulung
14.12.2022 (Mittwoch): Frei| O "OWE"

] ] M. Melisse
14.12.2022 [Mlttwﬂ(.'h:]: Frel o rs oo =T Es O eET O FTETTETTIITE

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Kalender (+)

Seite 185

Im Beispiel befinden sich Dr. Limette und Dr. Pfefferminz unter der Sammelressource Arzt. Wahlt
man diese Ressource bei der Suche aus, werden Terminmdglichkeiten bei Dr. Limette und Dr.
Pfefferminz gesucht. Dles ist z.B. dann sinnvoll, wenn ein neuer Patient noch keinen bevorzugten
Arzt hat oder des dem Patienten einerlei ist, zu welchem Arzt er geht. Wiinscht der Patient hingegen
einen bestimmten Arzt, so kann man diesen auch explizit auswahlen.

10.2 Termine suchen

Sie konnen vorwarts und Rickwarts vom aktuellen Datum nach Terminen suchen.

Dr. Limette

00
15
30

45

Grangers, Hermione (20.01.2009) [2]
blutabnahme

00
15

30

45

Dr. Pfefferminz G It

Worhandenen Termin suchen

Suchtext |Hermiane

O zukiinftigen Terminen @ vergangenen Terminen |

l Suchen/Weitersuchen l Schliefen Hilfe

T

.00

Die Suche nach zukiinftigen Terminen ist vorausgewahlt, da diese in der Regel 6fter gebraucht
wird.

Als Suchbegriff konnen Sie sowohl ein Fragment des Namens als auch der Notizen verwenden.

Um den nachsten Termin eines Patienten zu verandern oder zu |8schen, kdnnen Sie auch die
Funktionen in der Patientenakte nutzen.

Land/PLZ/Ort  |D

Wiedervarlage |Medi prifen

Nichster Termin | Dienstag, den 29.11.2022

O

<k

Pat-Kontakte I:I Dr. Peter Mustermann (Hausarzt)

10.3 Kalender konfigurieren

Uber die Kalenderkonfiguration kénnen Sie die verschiedenen Kalenderessourcen definieren und
weitere Einstellungen vornehmen.
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Kalenderkonfiguration

Kalenderressourcen (Rechtsklick Meni )
: ] Terminrasterung |m v@

= Ressourcen

Standard Terminldnge |30 w
=[] Arzt o g | |o
R e

EI@ Schulung bis Uhr

I:l Samstage in Hauptzeit einbezieheﬂ
I:l Sonntage in Hauptzeit einbeziehe

oK Abbruch Hilfe

Die Resourcen werden in (1) dargestellt. Im Gegensatz zu anderen Kalendern verfliigt der RheMIT
Kalender Uiber eine Ressourcenhierarchie. Diese ist nicht zwingend erforderlich, kann aber bei der
Organisation helfen.

Wenn Sie wie in der Abbildung die Arzte in einer Gruppe Arzt erfassen, so kdnnen Sie in der
Terminsuche nach dem nichsten freien Termin bei einem der Arzte Dr. Pfefferminz oder Dr. Limette
suchen, wenn der Patient zu einem bestimmten Arzt mochte. Ist es dem Patienten aber einerlei, z.B.
bei seiner ersten Konsultation, kdnnen Sie nach dem ersten freien Termin bei einem beliebigen Arzt
suchen. Die Gruppen erscheinen nicht im Kalender, sondern stehen nur fir die Terminsuche zur
Verfligung.

In (1) sehen Sie die Ressourcen. Mit den Kastchen (2) kdnnen Sie diese aktivieren, was auch
bestimmt, ob diese in der Kalenderansicht erscheinen. Mit dem Rechtsklickmen(i konnen Sie Namen
andern und auch neue Ressourcen hinzufligen oder vorhandene I16schen. Ressourcen, die bereits in
Terminen verwendet wurden, kénnen nicht geldscht werden. Sie kdnnen diese aber dann
deaktivieren, sodass sie nicht mehr angezeigt werden. Die Ressourcen kdnnen per Drag & Drop
angeordnet werden.

Unter (3) kdnnen Sie das Raster im Kalender einstellen. Hier ist 15 Minuten ein sinnvoller Wert. Auch
die Standard Terminlange (4) kann hier festgelegt werden. Die Ubliche Zeit, in der Sie Termine
vergeben, kann unter (5) eingestellt werden. Um zum Beispiel bestimmte Tage zusatzlich
auszunehmen oder eine Mittagspause, kdnnen Sie die Abwesenheiten[ ) nutzen.

Unter (6) kdnnen Sie bestimmen, ob Sie Samstage und Sonntage in die Hauptvergabezeit
einbeziehen.

10.4 Abwesenheiten eintragen

Um zu verhindern, dass versehentlich Termine vergeben werden, die in Urlaub oder sonstige
Abwesenheit einer Person (=Kalenderressource) fallen, kann man Abwesenheiten eintragen. Diese
werden im Kalender farblich analog der Zeiten auBerhalb der Hauptvergabezeiten gekennzeichnet.

Wichtiger Hinweise: Da Abwesenheiten nur fir die Zukunft relevant sind, entfernt RheMIT
abgelaufene Abwesenheiten nach 14 Tagen automatisch. Die Liste pflegt sich somit selbst und
bleibt Gbersichtlich. Die Liste dient somit nicht der langfristigen Dokumentation von
Abwesenheiten.
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Abwesenheiten definieren

Sie kdnnen hier fiir Ressourcen Abwesenheiten definieren in denen fiir jeweilige Ressource
keine Termine eingestellt werden kdnnen.

Dr. Pfefferminz: 24.11.2022 0700 - 25.11.2023 1%:00 Montags

M. Melisse: 23.11.2 T

Abwesenheitsdetails fir Ressource

Dr. Limette: 23.11.2
|M. Melisse 9 v|

O Montags O Dienstags
O Mittwochs e O Donnerstags
O Freitags O Samstags o

O Sonntags E Alle Wochentage

Von [23.11.2022 | bis [24.11.2023 | 6

Wan Uhr bis Uhr e
Abbruch

(8] 4 Abbruch Hilfe

Im Rechtsklickmena der Liste (1) kdnnen Sie vorhandene Abwesenheiten anpassen und auch neue
erstellen. Unter (2) konnen Sie dann die betroffene Kalenderressource oder alle wahlen. Um z.B.
Mittagspausen oder einen generell abwesenden Nachmittag fur alle zu definieren, kénnen Sie
unter (3) einen bestimmten Wochentag oder alle Wochentage auswahlen. Unter (4) geben Sie den
Zeitraum ein, in dem die Abwesenheit gilt. Dabei wird fir jeden dieser Tage jeweils der unter (5)
beschriebene Zeitbereich fur jeden dieser Tage markiert.

10.5 Patiententermine Dashboard

Die konnen die Patiententermine des aktuellen Tages fir eine beliebige Ressource oder alle
Ressourcen chronologisch ab der aktuellen Zeit im Dashboard darstellen und von dort bequem
uber einen Klick in die entsprechende Akte verzweigen.
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Dashboard (Stand 13:23 Uhr)

v Dr. Pfefferminz

4% 14:00 L. Helfer-Bakker
I ! 17:30 P. Petralinsky Wurstsalat

2 16:45 A. Barker 9
@ 19:00 D. Schneidereit Hallo Bemerkt

Unter (1) finden Sie die Liste der Termine. Dabei werden vergangene Termine ausgeblendet. Wenn
zu den Terminen Bemerkungen eingetragen sind, finden Sie diese unter (2).

Bitte beachten Sie, dass dieses Panel nur patientenbezogene Termine anzeigt, keine ohne
direkten Patientenbezug.

10.6 SMS Erinnerungen

RheMIT kann mit Plus-Modul Terminerinnerungen tber einen SMS Service versenden.

Der Versand geschieht Uiber Dienstleister, die Gber einen Web-Service eine SMS an eine
Telefonnummer versenden konnen. Diese Telefonnummer wird in den Stammdaten in dem Feld
SMS eingetragen. Dadurch wird fir diesen Patienten die Erinnerungsfunktion automatisch
eingeschaltet.

[=EI[E | svs@ [osar1i081s
Unter Administration|Schnittstellen kann die Verbindung zum SMS Provider zusammen mit dem

SMS Text konfiguriert werden. Sie missen naturlich zunachst einen Account beim Provider erstellen,
und mit einem entsprechenden Guthaben versehen, um SMS versenden zu kdnnen.

B(} Praxissystem (xDT)
! Laborabruf (LDT)
B! ITC-Connect (HL7/HCM)
B} SonoGDT (GDT)
B} Telematik Infrastruktur

Die SMS Erinnerungsfunktion ermdéglicht es, Patienten via SMS an anstehende Termine zu erinnern. Der Vorteil
von egentiber anderen Kanaélen ist, dass jedes Mobiltelefon SMS empfangen kann und man keine Daten
an gerdienste Ubertrégt, da dies datenschutzrechtlich fragwtirdig ist.

@ SMS Termin-Erinnerungsfunktion flr Patienten mit eingetragener SMS Nummer aktivieren

B} KIM eArztbriefe (PDF) ) . o

SMS Dienstleister . L v
B® Kartenlesegerat (eGK) |SMS Flatrate(www.smsflatrate.net) ‘
B! FAX-Gateway (PDF) Wenn der von lhnen gewtnschte SMS Dienstleister nicht wahlbar ist, schreiben Sie bitte an service@itc-ms.de
Hi§ ITC-Kamera (Foto) API Key des Dienstleisters |‘|234SorryMyFriendThisKeyWontWorkSETS |

% EMIL Plattform AP
B : Bitte stellen Sie sicher, dass der Webservice des gewahlten SMS Dienstleisters vom Server aus erreichbar ist.
B} RheCORD (HTTPS) i i _ .
¥ ScoreCheck (CSV) Textvorlage (méglichst kurz) |[Wir mochten Sie unterwtrfig an Ihren Termin am %datum% um %uhrzeit% in

H unserem tollen ITC Buro erinnern
B} Helmsauer CM (HTTP) o

Verwenden Sie %datum% und %uhrzeit% als Platzh

Erinnern vor Termin 0 Tage
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Unter (1) kdnnen Sie die Erinnerungsfunktion aktivieren. Wahlen Sie unter (2) den gewiinschten
Provider aus. Sollte der gewlinschte Provider nicht wahlbar sein, wenden Sie sich bitte an
service@itc-ms.de mit der Bitte, ihn zu integrieren.

Die Provider arbeiten mit API Keys, mit denen lhr Account geschitzt ist. tragen Sie diesen unter (3)
ein.

Unter (4) kdnnen Sie den SMS Text definieren und dabei die Variablen %datum% und %uhrzeit%
verwenden, die beim Versand durch die Daten des jeweiligen Termins ersetzt werden. Unter (5)
kdnnen Sie vorgeben, wie viele Tage vor dem Termin erinnert wird. Erinnerungen werden um 12:00
Uhr mittags versendet. Sofern der Provider eine Absenderangabe erlaubt, wird dafir der unter
Datei|Aktivierung eingetragene Einrichtungsname verwendet.

Damit diese Funktion arbeitet, ist es erforderlich, dass der RheMIT-Prozess ITCConnect.exe
auf den Dienstleister zugreifen kann. Er benétigt also Zugriff auf das Internet. Man kann zur
Sicherheit Firewallregeln definieren, die den Zugriff auf diesen Prozess und das entsprechende
Ziel beschranken.

Es ist aber nie erforderlich, dass fir den RheMIT-Server Ports nach aulen gedffnet werden, da dieser
keinerlei Dienste nach auB3en zur Verfligung stellt.

11 Berichtswesen (+)

Unter Management|Berichte finden sich die allgemeinen Berichte. Das Berichtswesen ist nur
verflugbar, wenn eine glltige Plus-Lizenz im System vorhanden ist.

‘T‘& Datei Start YENEGENERIE Administration  Hilfe EMIL Diabetes Plus

t n 0 C;
o ﬂ % =
v To-d & Vorl
Abfragemodul  Studien DDG Export eDMP Export | K Berichte 0-dos = Vorlagen
Evaluation Organisation

‘f-_. (2} Wiedervorlage ' Mitbehandler

Eins

o Dashboard (Stand 21:12 Uhr)
Patienten mit To-dos - Klick springt direkt in die Akte
© ‘H. Granger (#2) |Wirknix Retard Studie ‘ Eintrage von Benutzer Programm
‘ a E. Abele-Zwicker ‘L

AL le

Berichte werden in der Liste (1) ausgewahlt und kdnnen dann Uber (2) ausgefihrt werden. Das
Ergebnis erscheint als Vorschau unter (4). Mit den Buttons unter (3) kann der erzeugte Bericht
gedruckt oder als PDF Dokument gespeichert werden.
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C =
Zurtick | Ausfiibren Drucken__ PDF
Dashboard Bericht e
S| Alle Patienten alphabetisch
- J Alle Patienten alphabetisch ~

<
(o)
=
Q
[
o
™

Alle Patienten alphabetisch

Nachnamen mit "A™
#2705 Ekkardt Abel, Kornkamp 13 38100 Braunschweig
#9128  Erich Abele-Zwicker, Margarethenstrafle 168 25779 Sidermeistedt
#2207 Giseltraud Abeln, Im Hinterfeld 117 93104 Riekofen
#1672  Desiderius Abels, Am Stock 63 44534 Linen
#0657  Jaqueline Abels, Hochdahler Strale 184 95189 Kaditz
#8070  Karlo Abels, Rheinblicksiedlung 35 53520 Meuspath
#5631 Melchior Abend, Rihlscherweg 44 54441 Kanzem
#8047 Marion Aberle, Honnefer Strale 18 28215 Bremen
#6144  Sighard Aberle, Im Hofgarten 73 74653 Kinzelsau
#3847  Gerlinde Abraham, Steinweg 30 86753 Igitingen
#2827 Mira Abraham-Bartusch, Bodo-Uhse-: 86842 Tarkheim
#1274 Ivette Abt, Andreas-Hofer-Stralte 148 6! erchweiler
#8635  Amolf Abt-Hube, Twistedener Stralle 114 17308 Rollwitz
#1524  Gerdfried Acar, Berliner Hohe 44 25779 Hagen
#7791 Irmengild Acar, Romerring 45 66871 Pfeffelbach
#3624  Lisbeth Achatzinger, Herner Strafte 98 28358 Bremen
#4367  Egidius Achenbach, Katzwinkler Strae 33 56294 Kalt
#3674 Martha Achilles, Wannenstrae 59 156907 Lubben
#9397  Helfried Acker, Munnigstacksweg 72 37308 Hohes Kreuz
#2080 Max Acker, An der Bleiche 71 53809 Ruppichteroth
#5451 Mohamed Acker, Pinnertstralte 145 54608 Winterscheid
#2757 Alf Ackermann, Wittlicher Stralte 188 37449 Zorge
#6919 Jolanda Ackermann, Zwillbrock 152 83080 Oberaudorf
#0435 Gottfried Ackermann-Niggl, Eickhoff 89 60487 Frankfurt am Main
#9226  Ema Adamietz-Feddemn, Bergstiege 148 25469 Halstenbek
#0824 lIsetraut Adamski, Auf der Haide 80 45665 Recklinghausen
#5712 Vreneli Adelmann, Kernerstralle 86 63924 Kleinheubach
#4375 Blasius Aden, Karlstadter Strae 138 ¢ 38350 Helmstedt
#2667 Louis Aden, Quellenweg 44 305621 Hannover
#9405  Marzel Adolf, WingertstraBe 101 37194 Bodenfelde v

Programmadministrator [PC: ITCMSO, Server: 127.0.0.1] r 1

Manche Berichte erfordern vor der Ausfiihrung die Eingabe von Parametern. Wenn dies der Fall ist,
werden diese als Eingabemaske oberhalb der Berichtvorschau eingeblendet:

Beispiel
Exaktes Datum |1.1.2000
Fuzzy Datum 2009
Ganzzahl |999
FlieBkommazahl |3.45
Einzelauswahl |Option 2
Mehrfachauswahl |Option 3, Option 4

Beispiel 999 Textvorgabe

Nachnamen mit "A"

lisetraut Adamski
Helfred Adomeit
Emma Ahlert
Burgunda Aksu
Landolf Albiez
Gila Alder
Unette Ali

Just Alles

Kiell Alm

Victor Altenburg

Das Ausfullen der Parameter erfolgt analog zum Ausfillen der Eingabegitter der Patientenakte.

RheMIT merkt sich pro Arbeitsplatz die gewahlten Parameter jedes Berichtes, sodass diese beim
nachsten Aufruf als Vorbesetzung eingetragen werden, um Ihnen die Arbeit zu erleichtern, da man
oft einen Bericht mit ahnlichen oder den gleichen Parametern aufruft.

Berichte kdnnen unter Administration|Berichtverwaltungl 3 deaktiviert, in Gruppen umsortiert und -
mit entsprechendem Know-How - auch angepasst werden.

11.1 Arbeitslisten

Arbeitslisten ermoglichen es, ohne Ausdrucke Fehler oder Problemlisten abzuarbeiten. Dazu zeigen
diese ein Fenster mit Patienten an. Dieses Fenster schwebt tiber dem Programm und schlieft sich
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nicht, wenn man eine Patientenakte durch Anklicken eines Eintrags (1) 6ffnet. Das Fenster kann auch
aus dem RheMIT Fensterbereich herausgeschoben werden, beispielsweise auf einen anderen
Bildschirm. Naturlich kann es jederzeit durch Anklicken des Zurlick- (3) oder SchlieBen- (2) Button
beseitigt werden.

- #1274 Abt, lvette

- #9226 Adamietz-Feddern, Erna 0 l

a #468 Ahlert, Emma

a #8442 Ahlert, Lene

a #5751 Aksoy, Zita

a #1485 Aksu, Ulrike

a #5616 Altenburg, Thilde
a #6561 Amon, Annika
a #2988 Apelt, Ehrengard
= #5013 Baade, Gertraud
a #9261 Badura, Annelie
a #6012 Bamberg, Jana

Die Inhalte dieser Arbeitslisten werden so lange aufbewahrt, bis sie neu erzeugt werden. Es gibt
viele Funktionen, welche Arbeitslisten erzeugen. Dazu gehdren z.B. das Abfrage und das
Berichtsmodul der Plus Variante und auch Funktionen wie der DDG Export oder die Synchronisation
mit dem Helmsauer Abrechnungssystem. Neben den reinen Patientennamen kdnnen diese
Arbeitslisten noch Hinweise zu einer Problematik beinhalten. Die Auswahl unter (4) steht nur in der
Plus-Variante zur Verfligung.

Manche Berichte erzeugen zusatzlich zum druckbaren Inhalt eine Arbeitsliste aller im Bericht
enthaltenen Patienten. Diese wird nach der Berichterstellung automatisch angezeigt und schwebt
Uber der RheMIT-Arbeitsflache, wahrend man beliebig in RheMIT arbeiten kann. Wenn ein Bericht
(1) Uber Ausftihren neben dem druckbaren Inhalt (3) eine solche Liste mit erzeugt, kann diese mit (5)
angezeigt werden.

Helmsauer Sync-Fehler 4. Quartal 2022 *®
20

Hermione Grangers: ICD passt nicht zu
“® Leistungsangaben (BBP)

Yvette Abt: Unglltige Versichertennummer
“* (Stammdatenabgleich)

Lisbeth Achatzinger: Ungiiltige Versichertennummer
“® (Stammdatenabgleich)

Erna Adamietz-Feddern: Unglltige
= versichertennummer (Stammdatenabgleich)

Die im folgenden beschriebene Funktionalitdt ist nur in der Plus-Variante vorhanden.

Arbeitslisten der Berichte werden ebenfalls global aufbewahrt und werden bei erneuter Ausfiihrung
des Berichts anhand der neuen Daten regeneriert. Mit der Dropdown-Box (6) kdnnen Sie die
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gewdlnschte Liste wahlen. Die verflgbaren Listen sind nach Alter sortiert, die neuste, also gerade
erzeugte, ist immer vorausgewahlt.

Datei Start Management LENINGY Administration  Hilfe RheMIT Plus

Zurtck | Ausfihren Arbeitsliste Drucken  PDF

Dashboard eicht
=7 Vorga Patienten einer Selektion
= Alle Patienten Worklist
= Alle Patienten alphabetisch
- & Alle Patienten test
- & Auswahlfelder zu Visit

Patienten der Selektion

-~ B Beispiel Patienten einer Se
W Besuch ohne Ubt.er’[rag (VLR Abrech N
B Besuche ohne Brief p— Nachnamen m
= Briefe freigegeben Assistenzarzt - . T
B Dokumentstatus = Gitti Boos enesch, Am DreiRig 130 56370 Biebrich
o : Fehlende Dokumente/Freigaben - Jessica Bolke 00S, Am Kindergarten 199 45276 Essen
Patienten einer Selektion Armin Fel . .
4" e :a Bolke, Epscheider StraRe 190 86941 Sank

-~ 1 Textbausteine

Submerkmal inkl./exkl. (FB) o 2 Basian Fre
= Visits ohne Merkmal

= Hartmund Friedmann

B Visits/Patienten mit Merkmal = Jil Glock-Brewer Felgner, SydowstraRe 71 56729 Herresbact
§ Werte-Screening a Hermione Granger in Frey, Siersdorfer Strake 167 59955 Wintel

= Ekhardt Holst und Friedmann, Im Feldbaum 181 61191 Ro

a Danny Kohnle
= Christiane Macke ick-Brewer, Auf dem Kleinfeld 101 67744 Hol
amyManiredIMusiermann one Granger, Rhemit-Reminski-Weg 3a 350.

= Friedewald Steinicke

Die Arbeitsliste ermdglicht es, direkt in die angeklickten Akten zu springen,

Diese Arbeitsliste kann jederzeit geschlossen und tber das Menu Management (1 unten) und
Arbeitsliste (2 unten) ebenfalls aufgerufen werden:

WELELEDNEN I Administration  Hilfe
!ﬂt (¥ wiedervorlage ¥ Vorlagen " Mitbehandler p!

¥~ To-dos 21 Textbausteine E[Arbeftilizte 2

dien Exporte Berichte
n Organisation

Hinweis: Arbeitslisten enthalten auch ausgefiihrte Selektionen mit Ergebnismengen, die so ebenfalls
abgearbeitet werden kénnen. Auch bei diesen wird immer der letzte abgefragte Stand aufbewahrt.

W“I

Bericht "Patienten einer Selektion” ~

Bericht "Patienten einer Selektion”

Abfrage "Kerndoku, weiblich”

Abfrage "Neue Abfrage” {
Abfrage "WHOS5 Score”
Abfrage "Testabfrage 0815"
Abfrage "Noch komplexer”
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11.2 Berichte anpassen (+)

Die Berichtverwaltung finden Sie unter Administration|Berichtverwaltung:

Administration EMIL Diabetes Plus

e - & Datenbank E
N

. . B(} Schnittstellen |
nutzer Mitarbeiter ' Dictionary Ku

Verwaltung

4 Datenimport

= Berichtverwaltung

aten

[N Ty I [ T e R 1Y

Unter (1) finden Sie die Liste aller Berichte, die im System verfligbar sind. Sie kdnnen dort im
Rechtsklickment Ordner anlegen und Berichte per Ziehen und Ablegen zwischen Ordnern
umsortieren. Sie werden innerhalb der Ordner alphabetisch sortiert. Ebenfalls Gber Rechtsklick in (1)
kdnnen Sie Berichte umbenennen, wenn es sich um selbst angelegte Berichte handelt. Selbst
angelegte Berichte kdnnen unter (7) auch bearbeitet werden. Dafr ist entsprechendes Know-How
erforderlich, der ITC Service kann hier unterstltzen und im Auftrag Berichte entwickeln.

Standardberichte werden mit Aktualisierungen hinzugefiigt und kdnnen nur umsortiert und
deaktiviert werden. Die Aktivierung und Deaktivierung geschieht Uiber das jeweilige Kastchen (2).

W_’j Datei Start Management Administration  Hilfe EMIL Diabetes Plus

ﬁ = '\_ “ Import Scriptentwicklung
Ausf hren@

- E icht-
Zurdick TEl e Export | = Bericht-Test

Dashboard 0 o Entwicklung

Vorgabe Beispiel

: D] & Alle Patienten alphabetisch 1// Example script as starting point for reports
 JBeispiel 2
= | Papierkorb 3 // Define report parameters
[] & Test obsolet 4// In subsequent functions the parameter are accessed as
" [] & Anderes Obsolet = getParam()

5 procedure defineParameters;

6 var
7 sl: TStringlList;

8 begin
9 sl:=TStringlList.create;
10 sl.add('Option 1'+#255+'$1");
11 sl.add('Option 2'+#255+'%$2");

o 12 sl.add('Option 3'+#255+'$3");
13 sl.add('Option 4'+#255+'%$4");
14  AddReportParam('Texteingabe', 'textparam', 'Textvorgabe'
15 AddReportParam('Exaktes Datum','dateparam','22.05.1961
16 AddReportParam('Fuzzy Datum', 'fuzzyparam', '2089','U',n
17 AddReportParam('Ganzzahl', 'intparam','4711','I',nil);
18  AddReportParam('FlieRkommazahl', 'floatparam', '47.11","'
19 AddReportParam('Einzelauswahl','listparam', 'Option 2'+
20 AddReportParam( 'Mehrfachauswahl', '‘mlistparam','','M',s
21 end;
22
23 // Check if the parameters make sense, return error mess
24 function checkParameters: String;

Compiler: [Error] (8:1): colon (") expected

Script-Kompilierung fehlgeschlagen! e

Unter (3) kdnnen Berichte angelegt, kopiert und auch importiert und exportiert werden. Die
Kopierfunktion ermdéglicht die Anpassung von Standardberichten, in dem man eine Kopie erzeugt
und das Original deaktiviert. Die Kopie kann dann bearbeitet werden.
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Berichte kdnnen hier getestet werden, in dem man uber (4) in den Testmodus umschaltet und dort
den Bericht mit (6) ausfuhrt. Fehler, die bei der Scriptausfiihrung auftreten, werden unter (8)
angezeigt.

ITC bietet zum einen natirlich die Entwicklung kundenspezifischer Berichte und auch Online-
Trainings an, um selbst das Entwickeln komplexer Berichte in RheMIT zu erlernen.

Grundaufbau eines Scripts

Scripte werden in Pascal Script erstellt. Diese Scriptsprache folgt der Syntax von Pascal. Im
Folgenden ist der Vorgang der Scripterstellung in Beispielen erklart. Die vollstandige Referenz der
verflgbaren Scripting-Funktion finden Sie im Anhang Technisches unter Funktionsreferenz

Berichtescripting[ s,
Der Script muss immer die folgenden drei Methoden enthalten:

procedure defineParameters;

var
sl: TStringList;

begin
sl:=TStringlList.create;
sl.add ('Option 1'+#255+'$1");
sl.add ('Option 2'+#255+'$2");
sl.add ('Option 3'+#255+'$3");
sl.add ('Option 4'+#255+'$4");
AddReportParam('Texteingabe', 'textparam', 'Textvorgabe', 'S',nil);
AddReportParam('Exaktes Datum', 'dateparam','22.05.1961','D',nil);
AddReportParam('Fuzzy Datum', 'fuzzyparam', '2009','U',nil);
AddReportParam('Ganzzahl', 'intparam', '4711','I"',nil);
AddReportParam('FlieRkommazahl', 'floatparam', '47.11"','F',nil);
AddReportParam('Einzelauswahl', 'listparam', 'Option 2'+#255+'2','L"',sl);
AddReportParam('Mehrfachauswahl', 'mlistparam','', 'M',sl);

end;

Die Funktion defineParameters dient dazu, alle fir den Bericht erforderlichen Parameter zu
definieren. Im obigen Beispiel werden alle méglichen Parameter verwendet. Sie wird aufgerufen,
wenn die Maske vor der Berichtausfiihrung aufgebaut wurde. Die Vorgabewerte werden nur
eingetragen, wenn keine Vorgabewerte flir den Parameter aus einem vorherigen Aufruf des Berichts
gespeichert wurde.

function checkParameters: String;

begin
if StrTolInt (getParam('intparam')) > 1000 then
begin
result:='Bitte nicht mehr als 1000 unter Ganzzahl eingeben!';
exit;
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end;
if (pos('$1$',getParam('mlistparam')+'S$')>0) and (pos('$2$',getParam('mlistparam')+'S$"):
begin
result:='Bitte nicht die Optionen 1 und 2 zusammen auswahlen!';
exit;
end;
result:="";

end;

Die Funktion checkParameters prift die eingegebenen Parameter bei Start des Berichts auf
Plausibilitat. Diese Prufung ist nur in Ausnahmefallen erforderlich, da RheMIT bereits die Eingaben
auf Vollstndigkeit und auch auch korrekte Formate prift. Im obigen Beispiel wird geprtift, ob der
Ganzzahlparameter nicht groBer als 1000 ist und, dass in der Mehrfachauswahl eine bestimmte
Auswahlkombination nicht ausgewahlt ist.

Im Fehlerfall muss diese Funktion eine Fehlermeldung zurtickliefern. Ist alles OK, muss ein Leerstring
als result zuriickgegeben werden.

procedure CreateContent (ReportName: String) ;
var ds: TDataset;
Initial, lastInitial: String;
begin
initReport (ReportName+' '+getParam('intparam')+' '+getParam('textparam'),Reportname, fals
ds:=getDataset ('select firstname, lastname from subject where id < :id order by lastname,
lastInitial:="";
while not ds.eof do
begin
// Make sure it doesnt crash on empty lastname!
Initial:=ds.Fields[1l].AsString+'?"';
Initial:=Initialll];
if Initial<>lastInitial then
begin

lastInitial:=Initial;

printSubHeader ('Nachnamen mit "'+Initial+'"', true);
end;
printContent ('',ds.Fields[0].AsString + ' ' + ds.Fields[l].AsString,true);
ds.next;

end;

end;

Die Prozedur CreateContent erhalt Gber den Parameter ReportName den Namen des Berichts, wie er
angezeigt wird. dadurch wird auch eine Namensanderung berticksichtigt.
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Die Funktion initReport bereitet den Bericht vor, in dem Kopf- und FuBzeile sowie die Ausrichtung
(false=Hochformat, true=Querformat) angegeben werden. Hier empfiehlt es sich, den Parameter
ReportName aus Konsistenzgriinden zu verwenden.

getDataset erzeugt die Basisdatenmenge fir den Bericht. Dafiir wird SQL verwendet, das mit
Parametern bestlickt werden kann. Diese Datenmenge wird anschlieBend Satz fiir Satz abgearbeitet,
um Uber printContent und printSubHeader die Daten in den Bericht zu Ubertragen.

Die Datenmenge wird von RheMIT automatisch geschlossen, wenn der Bericht erzeugt ist. Das selbe
gilt fir die im Script erstellten Objekte wie Stringlisten etc. Diese werden von RheMIT abgeraumt.

12 Formulare und Scores

RheMIT erfasst manche Daten in Formularen und fihrt aus den Daten der Akte Scoreberechnungen
durch bzw. fasst die Daten in einem Text fur das Itemfeld zusammen. So wird der Spagat zwischen
leicht lesbarer, Ubersichtlicher Aktendarstellung und dennoch strukturierter, wissenschaftlich
verwertbarer Dokumentation weitgehend erreicht.

Berechnete Scores etc. aus RheMIT dienen ausschlieBlich zu Zwecken der Selektion und Statistik und
dirfen nicht ohne Weiteres fur Zwecke verwendet werden, die Medizinprouktstatus erfordern. Siehe
dazu die RheMIT-Zweckbestimmungl=®l. Fir die Berechnungsformeln wurden einschldgige Quellen
herangezogen und Ergebnisse mit anderen Berechnungssystemen verglichen.

Dennoch kénnen Abweichungen gegentiber anderes berechneten Scores nicht ausgeschlossen
werden, da flr manche Scores unterschiedliche Berechnungsmethoden existieren. So weisen zum
Beispiel zwei Ausgaben eines Rheumatologie-Standardwerks in Buchform verschiedene und laut
DRFZ unkorrekte Berechnungsmethoden des rheumatologischen Questionnaires HAQ aus.

Die RheMIT Akte wird immer live berechnet, das bedeutet, dass alle Scores, die von einem Wert
abhangig sind, bei jeder Anderung auch neu berechnet werden. Andert man beispielsweise einen
CRP Wert, wird der daraus berechnete DAS28-CRP Wert unmittelbar neu berechnet. Das Verhalten
lasst sich mit eine Rechensheet aus Microsoft Excel ® Programm vergleichen.

Auch flhrt das Eintragen eines weiteren Laborwertes, der naher an zu berechnenden Scores liegt
dazu, dass diese neu berechnet werden und dieser neue Wert als Basis verwendet wird. Siehe dazu
Einfangbereich fiir Laborwerte bei den Systemeinstellungenl 1

12.1 Freitexteditor

In allen Feldern, in denen ein mehrzeiliger Text erfasst wird, erfolgt die Eingabe Uber den
Freitexteditor. Das gilt auch fir Felder, in die mehrere Diagnosen eingetragen werden kdnnen.

- Dauerdiagnosen X

Bitte geben Sie alle Diagnosen mit ICD-10 Code an! Thesaurus per Klick hier oder Rechtsklick im Text.
G93.9 Krankheit des Gehirns, nicht ndher bezeichnet
MO2.07 Arthritis nach intestinalem Bypass: Kndchel und FuB [FuBwurzel, Mittelfus, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des FuBes]

Abbruch Hilfe

Mit dem Mausrad kénnen Sie bei gedriickter STRG-Taste die Textdarstellung
vergroBern/verkleinern. Die letzte Einstellung wird jeweils an lhrem Arbeitsplatz gemerkt. Ist ein
Wert <> 100% eingestellt, erscheint neben dem Hilfebutton ein weiterer Button, der das Riicksetzen
auf die normale Darstellung (100%) erlaubt.
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Wenn es sich um ein Diagnosefeld handelt, besteht die Mdglichkeit Diagnosen aus dem ICD10
Thesaurus einzufliigen. Der Thesaurus mit [STRG]+[T] aufgerufen oder tUber das Rechtsklick-Menu
kann der Thesaurus eingeblendet werden.

- Dauerdiagnosen

Suchbegriff(e) |auge 0

A18.5 Tuberkulose des Auges

B00.5 Augenkrankheit durch Herpesviren [Herpes simplex]
B58.0 Augenerkrankung durch Toxoplasmen (H32.0%)
B69.1 Zystizerkose der Augen

D18.06 Hamagiom des Auges und der Orbita

H01.9 Entziindung des Augenlides, nicht naher bezeichnet
H02.1 Ektropium des Augenlides P

H02.4 Ptosis des Augenlides
HO02.9 Affektion des Augenlides, nicht ndher bezeichnet

HO3.- Affektionen des Augenlides bei anderenorts klassifizierten Krankheiten (A18.4+, A30.-4
HO03.1 Beteiligung des Augenlides bei sonstigen anderenorts klassifizierten Infektionskrankhei

H03.8 Beteiligung des Augenlides bei sonstigen anderenorts klassifizierten Krankheiten (LO1.
H35.0 Retinopathien des Augenhintergrundes und Veranderungen der NetzhautgefaBe

H57.1 Augenschmerzen

H57.9 Affektion des Auges und der Augenanhangsgebilde, nicht ndher bezeichnet

H58.2- Beteiligung des Auges und der Augenanhangsgebilde bei der chronischen Graft-versi
H59.- Affektionen des Auges und der Augenanhangsgebilde nach medizinischen MaBnahmer
H59.9 Affektion des Auges und der Augenanhangsgebilde nach medizinischen MaBnahmen, |

Um mehrere Diagnosen unmittelbar nacheinander einzugeben, kann die Option 'Bei [OK] nicht
schlieBen' ausgewahlt werden. Diese halt bei Klick auf OK oder auch bei Benutzung der ENTER
Taste die ICD Seite offen, flgt die gewahlte Diagnose in den Diagnosetext ein und fokussiert
wieder das Suchfeld. Sie werden Gber eine Toastmeldung darlber informiert, dass der Eintrag
hinzugefligt wurde.

| E Bei [OK] nicht schlieBen

net

iezeichnet

Geben Sie im Thesaurus unter (1) einen Suchbegriff ein. Dies kann ein Textfragment des Decode
sein (wie hier auge) oder auch ein Teil des ICD Codes sein (z.B. E10). Wahlen Sie dann unter (2) den
gewtinschten Code und tbernehmen Sie diesen mit dem OK Button in den Text Gbernehmen. Er
wird als neue Zeile am Ende eingefiigt.

- Dauerdiagnosen

Bitte geben Sie alle Diagnosen mit ICD-10 Code an! Thesaurus per Klick hier oder Rechtsklick im Text.
(G93.9 Krankheit des Gehirns, nicht ndher bezeichnet
M0O2.07 Arthritis nach intestinalem Bypass: Kndchel und FuB [FuBwurzel, Mittelfu, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des FuBes]
HO2.1 Ektropium des Augenlides

Abbruch Hilfe

(+) Erweiterte Formatierungsmaoglichkeiten
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Mit dem Plus-Modul kdénnen alle Items auch als Variablen im Arztbriefgenerator verwendet werden.
Daher ist es bereits in der Akte mdglich, bestimmte Attribute fir Textfelder zu definieren und auch
Textbausteine bzw. Makros zu in den Feldern selbst zu verwenden, um bereits den Text in der Akte
fur den Brief hinreichend vorzubereiten. Im Freitexteditor erscheint dazu eine zusatzliche

Werkzeugleiste mit erweiterten Moglichkeiten.

Mit den Optionen (6), (7) und (8) kdnnen Sie Text formatieren, wie Sie es aus
Textverarbeitungsprogrammen kennen. Button (1) 6ffnet die Verwaltung der Textbausteine (siehe
hier[ <), Button (2) springt zum nachsten # Stopper und tber (3) kdnnen Sie Textbausteine als
Makros Uber ihren Namen direkt im Text erweitern.

@| P X k B 9| B | U =

Freitext ist toll...
Man kann auch fett schreiben oder kursiv oder sogar_unterstrichen.

« Aufzahlungen runden das ab

+ Noch eine Aufzahlung

* Und noch eine

1. Auch nummerierte Aufzahlungen
2. Sind méglich|

Noch schneller kdnnen Sie Textbausteine als Makros einsetzen, ohne die Textbausteinfunktion
aufrufen zu mussen.
Geben Sie dazu im Text den Bausteinamen ein und driicken Sie anschlieBend einfach [F3]:

RheMIT - Dauerdiagnosen

=
1]
1]

@ % X k B o B ]

Freitext ist toll...
bausteintq

AnschlieBend wird der Bausteinname durch den Text des Textbausteins ersetzt.
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RheMIT - Dauerdiagnosen
@ % X B B 9B | U = =

Freitext ist toll...

Lorem ipsum dolor sit amet, consetetur sadipscing elitr, sed diam nonumy eirmod tempor
magna aliquyam erat, sed diam voluptua. At vero eos et accusam et justo duo dolores et e
gubergren, no sea takimata sanctus est Lorem ipsum dolor sit amet. Lorem ipsum dolor sil
elitr.

Wenn Sie diesen Bausteine mit Stopmarken (#) einfigen, kdnnen Sie mit der Taste [F9] oder dem
Button (1) direkt an die mit # markierten Stellen springen und dort den Marker direkt mit einem
Wert Gberschreiben.

@ X E @ B I U = =

Der Patient hat leider 44 Termine nicht wahrgenommen, wovon er nur .i zeitig vorher abgesagt haben.

N

12.2 Rundung und Berechnung

Berechnete Werte werden in RheMIT vor dem Abspeichern in der Akte auf die im Dictionary
angegebene Stellenzahl gerundet, im Inkonsistenzen zu vermeiden, die dadurch entstehen k&nnen,
dass nur flr die Anzeige gerundet, intern aber mit einem anderen Wert gerechnet wird. So passen
Anzeige und Datenwerte immer zusammen.

Wie rundet RheMIT

RheMIT rundet Werte grundsatzlich auf die im Datendictionaryl ) eingestellte Stellenzahl. Dabei
wird seit Verion 4.0 konsistent das kaufmannische Rundungsverfahren eingesetzt, das die genaue
Mitte zwischen zwei Werten immer aufrundet. Auch wenn das symmetische Runden, das abhangig
von der Stelle davor auf- oder abrundet zu einer Verringerung des Rundungsfehlers tiber grofe
Zahlenmengen fuhrt, ist diese Problematik vernachlassigbar, da zum einen diese Falle, in denen das
symmetische Runden anders rundet sehr selten sind und zudem das kaufmannische Runden Ublich
und verbreiteter ist.

Berechnungen mit nicht genau spezifizierten Laborwerten

Laborwerte kdnnen auch als Grenzwerte oder Bereiche vorliegen (z.B. CRP < 5 mg/L). Solche Werte
(z.B. <5) kdnnen von RheMIT sowohl gespeichert als auch verarbeitet werden, da intern alle
Zahlenwerte immer als Bereiche (von-bis) abgespeichert werden, um damit flexible Operationen
durchfihren zu kdnnen. Von solchen Werten abhangige Scores werden auch dann berechnet, wenn
nur eine Obergrenze bekannt ist. Es wird dann der obere Grenzwert abziglich 0.01, im obigen
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Beispiel 4.99 mg/L fir die Berechnung verwendet, so dass der errechnete Score eine Art Hochstwert
reprasentiert. Bei Grenzwert-Angaben ohne oberen Grenzwert (z.B. CRP > 8.0 mg/L) findet keine
Berechnung statt.

12.3 Score-Nachberechnung

Wenn unter Schnittstellen[z1 ein System zur Nachberechnung von Scores korrekt eingerichtet ist,
kdnnen RheMIT-Scores in den Verlaufsdaten auf Knopfdruck fiir den die gesamte Akte geprift
werden.

Wird einer in die Berechnung eines Scores eingehender Parameter verandert oder nachgetragen,
rechnet RheMIT unmittelbar des Score neu, |6scht einen eventuell vorhandenen positiven
Prifungsstatus und stoBt die Nachberechnung offener Scores an. So stoBt auch das Eintragen oder
Andern eines CRP Wertes diese Kaskade an, sodass beim Wechsel zuriick auf die Verlaufssdaten
bereits der neue Wert ausgerechnet und auch gepruft ist.

; Sperre pLoschen HH L&schen - H DT [ Scoreprifung
“Z EMail . O Umdatieren . Kamera agen
K E Hinzufigen % Einfligen g
Clipboard Datengitter Patientenfot Schnittstellen

lione Granger - Verlaufsdaten

Das nachrechnende System erhalt die gleichen Eingangsdaten, wie die interne Scoreberechnung
von RheMIT, bei beteiligten Laborwerten den am dichtesten am jeweiligen Visit liegenden
Messwert in der in den Systemeinstellungen angegebenen Labortoleranz (Vorgabe: +/- 14 Tage).
Wenn Laborwerte als Grenzwert eingegeben oder aus dem Laborsystem empfangen wurden (z.B.
CRP <3 mg/dL), subtrahiert RheMIT 0.01 vom Grenzwert - 0.01 und rechnet damit eine Art Worst
Case Score aus (im Beispiel bei <3 mg/dL dann 0.299 mg/dL). Dieser Wert wird identisch auch an
das nachrechnende System Ubergeben um einen Vergleich zu erméglichen.

Hinweis: < X Werte werden nur bei Scores auf die beschriebene Art verwendet, bei denen der Score
mit steigendem Wert ebenfalls steigt (das sind die meisten bekannten Scores), da es andernfalls
keinen Sinn ergibt. Werte ohne obere Grenze werden aktuell generell nicht flr Scores verwendet
und wie eine fehlende bzw. unglltige Angabe gewertet.

Der vom, Prifungssystem gelieferte Wert (Soll >= 10 Nachkommastellen) wird dabei mit dem
gleichen Algorithmus[+#l auf die die in RheMIT eingestellte Nachkommastellenzahl gerundet.

Werte, die korrekt nachgerechnet wurden, werden in der Akte mit einer griinen Badge
gekennzeichnet. Diese Kennzeichnung bleibt nach Speichern dauerhaft bestehen, bis eine der
Berechnungsgrundlagen verdndert wird (z.B. Korrektur eines Laborwerts, Anderung des
Gelenkstatus), was wiederum automatisch die Nachberechnung im Hintergrund triggert und im
Regelfall nach deutlich unter einer Sekunde die positive Prifung wieder anzeigt.
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01.04.2021

Gelenkbogen |E| Druckschmerzhaft: 2 (1), |Z| Druckschmerzhaft: 2 (2],
Geschwollen: 1 (1) Geschwollen: 5 (4)

Eqgsd

DAS28 CRP B a1 % B a6 &

DAS28 26 l=EX

DAPSA ] 8.0 [:] Gelenke 66,5682

ASAS-HI

BVASp

BVASH

BASDAI ] 65 %] 100 &

ASDAS-ESR B 26 il EX &

BASFI

ASDAS-CRP Bas 2B 54 %

Sollte das nachrechnende System einen anderen Wert ausrechnen oder durch unglinstige Rundung
ein Problem entstehen, zeigt RheMIT eine Fehlermeldung an und vermerkt den Fall samt
Detaildaten im System Audittrail.

= REE) B 105 B 191

47.0 6.0 10.0

a2 12 85

24 a8 23

E 24.2 [ (= R
Fehler!
Micht alle Scores konnten verifiziert werden. Diese
Falle wurden mit Detaildaten im System-Audittrail

eingetragen, der sich unter Hilfe|Protokolle findet.

Ist das RheCORD System Uberhaupt nicht erreichbar, erfolgt eine Meldung und die Schnittstelle wird
zur Vermeidung dauernder Folgefehlermeldung bis zum nachsten Programmestart deaktiviert.

RheMIT 5.17.78

© Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.




Formulare und Scores Seite 202

I| W3 U S 13S0 1

Fehler!

Das RheCORD-System ist nicht erreichbar.

& Entweder ist die Metzwerkverbindung gestért, die konfigurierten

L Verbindungsdaten sind ungiltig oder das RheCORD-5ystem ist nicht
verfligbar.

Bitte wenden Sie sich an lhren System- bzw. Metzwerkbetreuer,

Die gutomatische Scoreberechnung wird zur Vermeidung stdrender
weiterer Fehlermeldungen bis zum nachsten Programmstart
deaktiviert.

|

| |

ot -

T T —— !

ot
1

12.4 Numerische Rating Skala

Verschiedene Werte werden auf eine sogenannten numerical rating scale erfasst. Dabei wird ein
Wert eingegeben, der die Starke oder Intensitat reprasentiert.

Bitte beachten Sie bei der Eingabe, dass die Skala des Kerndoku-Gesundheitszustands
gegeniiber der Gesundheitsskala des EQ5D reziprok verlauft, also der bestmogliche Zustand
den Wert 0 hat. Wir haben daher beide Skalen gekoppelt, sodass die Anderung des Kerndoku-
Gesundheitswert den Wert im EQ5D verandert und umgekehrt, sodass beide immer
konsistent sind.

RheMIT bietet drei Eingabemdogichkeiten an:

RheMIT Aktivitat (Pa 1

NRS (11 Stufen) \ NRS (21 Stufen) Zahlenwerteingabe i
0 10 20 40 50 60 70 80 90 100
[ [
0 = Keine Krankheitsaktivitat 100 = Starkste vorstellbare
Krankheitsaktivitat
oK Abbruch Drucken Hilfe

(1) ist eine elfstufige NRS mit den Werten 0 .. 10, (2) eine NRS von 0 .. 20. Unter (3) kann direkt ein
Zahlenwert eingegeben werden, um z.B. VAS Werte genau von einem Papierbogen oder eCRF zu
ubertragen.

RheMIT merkt sich die zuletzt gewahlte Eingabemdglichkeit, sodass diese beim nachsten Aufruf
eines NRS-Feldes automatisch wieder vorausgewahlt ist. Naturlich kdnnen Sie die Skala jederzeit
wechseln.
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12.5 Gesundheits-Skalen

Bitte beachten Sie diesen wichtigen Hinweis zum Gesundheitszustand:
Die Skalen Gesundheitszustand im EQ5D und Kerndokumentation sind genau gegenlaufig!

Die Skala im Eq5d beginnt bei 0 fir den schlechtesten denkbaren Zustand und geht bis 100 fur den
besten denkbaren Zustand wahrend die Skala fir die Kerndokumentation genau umgekehrt mit 0
fur den besten Zustand beginnt und der Maximalwert den schlechtesten denkbaren Zustand
reprasentiert.

Es ist daher wichtig, dass Sie den Gesundheitszustand mir dem richtigen Instrument erfassen, damit
die Werte nicht genau falsch herum dokumentiert werden.

Um die konsistente Nutzung der Skalen zu ermdglichen, haben wir beide Skalen derart gekoppelt,
dass eine Anderung eines Skalenwertes unmittelbar und reziprok auf die jeweils andere Skala
abgebildet wird. Durch diese Kopplung der Skalen reicht es immer aus, in einer Skala zu
dokumentieren.

Wenn Sie beispielsweise einen Wert von 30 in der Kerndoku Gesundheitsskala eintragen, wird
automatisch der Wert 70 im Eg5d des selben Visits erzeugt. Umgekehrt erzeugt das Eintragen eines
Werts von 25 in der Gesundheitsskala des Eq5d im Gesundheitsskala Feld der Kerndoku rinen Wert
von 75.

Des Weiteren haben wir in den Skalen[z2 nun die Moglichkeit geschaffen, wahlweise in der
elfstufigen NRS oder der 21-Stufigen NRS zu dokumentieren aber auch direkt einen Zahlenwert
einzugeben. Sie haben dazu die Mdglichkeit, eine Skala zu wahlen. Diese wird in nachfolgenden
Aufrufen eines NRS Feldes vorausgewahlt, kann aber jederzeit geandert werden.

12.6 Hauptdiagnose

Bei der rheumatologischen Hauptdiagnose kdnnen Sie eine ICD 10 Diagnose aus der Liste (1)
auswahlen. In RheMIT ist bereits eine Liste der hdufigen Diagnosen hinterlegt. Wenn die gewlinschte
Diagnose in der Liste (1) nicht vorhanden ist, kdnnen Sie diese im ICD10-Thesaurus suchen und von
dort einfligen. Dazu geben Sie einfach im Feld (2) einen Suchbegriff ein.
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RheMIT Haupdiagnose

Wahlen Sie eine Diagnose aus der Liste unten. Wenn die gewlinschte Diagnose dort nicht vorhanden ist,
kann sie im ICD Thesaurus gesucht werden, in dem Sie einen Suchbegriff eingeben.

Im 1CD Thesaurus suchen e |

M05.1 {Lungenmanifestation der seropositiven chronischen Polyarthritis) 2
M05.2 (Waskulitis bei seropositiver chronischer Polyarthritis)

M05.3 (Seropositive chronische Polyarthritis mit Beteiligung sonstiger Organe und Organsysteme)
M0O5.8 (Sonstige seropositive chronische Polyarthritis)

M05.9 (Seropositive chronische Polyarthritis, nicht ndher bezeichnet)

MOB.0 (Seronegative chronische Polyarthritis)

M06.1 (Adulte Form der Still-Krankheit) o

M06.10 (Adultes still-Syndrom)

M0B.2 (Bursitis bei chronischer Polyarthritis)

M0B6.8 (Sonstige naher bezeichnete chronische Polyarthritis)

M06.9 (Chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet)

MO7.0 (Distale interphalangeale Arthritis psoriatica)

MO7.1 (L40.5%) (Arthritis mutilans)

MO7.2 (L40.5%) (Spondylitis psoriatica)

MO7.3 (L40.5t) (Sonstige psoriatische Arthritiden)

MO7 .4 (K50.-1) (Arthritis bei Crohn-Krankheit [Enteritis regionalis])

MO07.5 (Arthritis bei Colitis ulcerosa)

MADE.O (Juvenile chronische Polvarthritis adulter Tvnd N

Abbruch Hilfe

Die Suche kann Uber Diagnosetextfragmente oder den Code erfolgen.

RheMIT Haupdiagnose

Wiahlen Sie eine Diagnose aus der Liste unten. Wenn die gewiinschte Diagnose dort nicht vorhanden ist,
kann sie im ICD Thesaurus gesucht werden, in dem Sie einen Suchbegriff eingeben.

Im 1CD Thesaurus suchen (105

105.- Rheumatische Mitralklappenkrankheiten
105.0 Mitralklappenstenose
105.1 Rheumatische Mitralklappeninsuffizienz

105.2 Mitralklappenstenose mit Insuffizienz

105.8 Sonstige Mitralklappenkrankheiten
105.9 Mitralklappenkrankheit, nicht ndher bezeichnet

Abbruch Hilfe

Wenn Sie eine so gewahlte Diagnose tibernehmen, wird sie automatisch in die Vorgabeliste
Ubernommen und steht beim nachsten Mal sofort zur Verfligung. Die Liste lernt so die von lhnen als
Hauptdiagnosen verwendeten Eintrage aus dem ICD Thesaurus.
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FXTEVE N E 1]

RheMIT Haupdiagnose

m Techniker Kran| Wahlen Sie eine Diagnose aus der Liste unten. Wenn die gewiinschte Diagnose dort nicht vorhanden ist,
HO3.1 Beteiligung kann sie im ICD Thesaurus gesucht werden, in dem Sie einen Suchbegriff eingeben.

E10.5- Diabetes m|
M06.3- Rheumakn|

M03.1- Postinfekti| | 5.2 (Lyme-Krankheit) ~
D&8.6 (Sonstige Thrombophilien)

D68.8 (Sonstige ndher bezeichnete Koagulopathien)

D&9.0 (Purpura anaphylactoides)

Im ICD Thesaurus suchen

D86.8 (Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen 1.V.m. M14.8)
D891 (Kryoglobulindmie)

:W E85.0 (Nichtneuropathische heredofamilidre Amyloidose)

H20.9 (Iridozyklitis, nicht naher bezeichnet)

100 (Rheumatisches Fieber ohne Angabe einer Herzbeteiligung)

105.2 Mitralklappenstenose mit Insuffizienz

I77.6 (Arteriitis, nicht ndher bezeichnet leukozytoklastische vaskulitis)
L40.5 (Psoriasis-Arthropathie)

MO1.2 (AB9.21) (Arthritis bei Lyme-Krankheit)

ig In diesem Qua|| pm02.1 (Postenteritische Arthritis)

MO02.9 (Reaktive Arthritis, nicht ndher bezeichnet)

MO05.0 (Felty-Syndrom]

MO5.1 (Lungenmanifestation der seropositiven chronischen Polyarthritis)

MIN&.2 Aaskulitis hei seronnositiver chronischer Polvarthritisi v

Abbruch Hilfe
12.7 Hinweis zum EQ5D

Der EQ5D berechnet seinen Score aus den fiinf Fragen (1..5), die mit einer der jeweils drei Optionen
zu beantworten sind.

RheMIT EQ5D X

Bitte geben Sie an, welche Aussagen Ihren heutigen Gesundheitszustand am besten beschreiben, in dem Sie ein Kreuz in ein
Kastchen jeder Gruppe machen.

B lichkeit / Mobilits Bester denkbarer
eweglichkeit / Mobilitat Gesundheitszustand
|Z Ich habe keine Probleme herumzugehen

|:| Ich habe Probleme herumzugehen Wichtiger
[ ]1ch bin ans Bett gebunden Hinweis! 735J

Fir sich selber sorgen
|Z Ich habe keine Probleme, flr mich selber zu sorgen
|:| Ich habe Probleme, mich selber zu waschen oder mich anzuziehen

|:| Ich bin nichTin der Lage, mich selbst zu waschen oder anzuziehen

Allgemeine Tatigkeiten (z.B. Beruf, Hausarbeit, Studium, Familien- oder Freizeitaktivititen)

|Z Ich habe keine Probleme, meinen alltdglichen Tatigkeiten nachzugehen

|:| Ich habe Probleme, meinen alltdglichen Tatigkeiten nachzugehen

|:| Ich bin nichTin der Lage, meinen alltéglichen Tatigkeiten nachzugehen

Schmerzen / kérperliche Beschwerden Klicken Sie auf die Skala 0
@ Ich habe keine Schmerzen oder Beschwerden und verschieben Sie den

|:| Ich habe Qe Schmerzen oder Beschwerden Regler, bis der

|:| Ich habe extfeme Schmerzen oder Beschwerden gewtnschte Wert

eingestellt ist.
Angst / Niedergeschlagenheit

IE Ich bin nicht dngstlich oder deprimiert

|:| Ich bin m ngstlich oder deprimiert Schlechtester denkbarer
|:| Ich bin extrem &ngstlich oder deprimiert Gesundheitszustand

VAS lésche

OK Abbruch Drucken Hilfe
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Zusatzlich ist eine Analogskala von 0..100 vorhanden, auf der der aktuelle Gesundheitszustand
dokumentiert werden kann (6). Dieser Wert geht in keine Score-Berechnung mit ein!

Um einen Wert zu dokumentieren, klicken Sie auf die Linie und schieben Sie dann den Regler auf
die gewlinschte Position. Um den Wert zu |6schen und diese Skala damit auf Missing zu setzen,
klicken Sie auf den Button VAS léschen (7).

Bitte beachten Sie, dass der hier eingestellte Gesundheitswert mit dem Kerndoku-
Gesundheitswert gekoppelt ist. Details dazu hier/ 23l

12.8 Hinweis zum HAQ

Da zum HAQ mehrere teils widerspriichliche Scoreberechnungen im Umlauf sind, wurde hier in
Abstimmung mit dem DRFZ der Stand Stanford HAQ 20-Item Disability Scale (Fries JF, Spitz P,
Kraines G, Holman H. Measurement of Patient Outcome in Arthritis. Arthritis and Rheumatism, 1980,
23:137-145) umgesetzt.

Dieser berechnet einen HAQ-Score nur dann, wenn mindestens 6 der 8 Komponenten beantwortet
wurden. Dabei wird fir jede betrachtete Komponente der hochste dokumentierte Punktwert
verwendet (0-3). Die Summen der Komponentenwerte wird durch die Anzahl der beantworteten
Komponenten geteilt, woraus sich ein Score zwischen 0 und 3 ergibt.

Die Hilfsmittelangaben und die zu Hilfe von anderen Menschen sind den jeweils passenden
Komponenten zugeordnet. Wenn ein oder mehrere zugeordnete Hilfsmittel/Hilfen angekreuzt sind,
wird der jeweilige Komponentenwert auf 2 erhoht, wenn er vorher kleiner als 2 war und wenigstens
eine gultige Antwort in der jeweiligen Komponente angegeben wurde (sonst zahlt die Komponente
als Missing).

Im Standard wird die Angabe "Andere, bitte beschreiben” nicht in den Score einberechnet. Eine
Erweiterung gegeniiber dem Standard ermdglicht es, diese Angabe optional einer Komponente
zuzuordnen. Sie wirkt dann so, wie eine der zuvor beschriebenen Hilfsmittelangaben.

Das Anklicken mehrerer einer Komponente zugeordneter Hilfsmittel erhdht den Score nicht weiter!

Weitere Hinweise zu Questionnaires finden Sie hier] ]

12.9 Hinweis zum BASFI

Der BASFI berechnet den Mittelwert der Antwortenwerte, der Score bewegt sich somit zwischen 0
und 10. In Abstimmung mit dem DRFZ findet die Scoreberechnung nur statt, wenn nicht mehr als
drei Fragen unbeantwortet sind.

Weitere Hinweise zu Questionnaires finden Sie hier|e]

12.10 Hinweise zum BASDAI und ASDAS

Der BASDAI existiert in RheMIT mit zwei Varianten zu Frage 6, welche das Spektrum von 0-2
Stunden auf einer Skala (NRS) von 0-8 oder einer von 0-10 darstellen.

RheMIT unterstiitzt beide Varianten und erlaubt auch zwischen den Skalen umzuschalten, in dem Sie
den Button drlcken, auf den der Pfeil zeigt. Die Umschaltung gilt immer nur fir den aktuell
bearbeiteten Bogen. Die zuletzt gewahlte Skalenvariante wird per Arbeitsplatz gemerkt und bei
neuen Bogen automatisch voreingestellt.
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6. Wie lange dauerte diese Morgensteifigkeit im Allgemeinen? * Auf NRS 0-8 wechseln

Y 2 Ya 1 1% 1% 1% 2 Stunden

0
10y 5y I gy Iy ™y 5y 5y 5 T

6. Wie lange dauerte diese Morgensteifigkeit im Allgemeinen? * [ Auf MRS 0-10 wechseln l

0 B % h 1 1% 1% 1% 2 Stunden
I e FE s [ ™ s I s [ sl s 1

Wenn bei Frage 6 bereits ein Wert gewahlt wurde und dieser nicht exakt in die andere Skala
Uberfuhrt werden kann (das ist nur bei O, 1 und 2 Stunden der Fall), wird eine Warnung angezeigt,
da sich in diesem Fall wahrscheinlich auch der BASDAI Score andert. Sie kdnnen nattrlich den
Wechsel dennoch vollziehen.

Bitte bestatigen:
Der aktuelle NRS Wert kann nicht genau die andere NRS iberfihrt

werden, daher wird sich der Score durch das Umschalten verandern.

Wollen Sie die NRS wirklich wechseln?

Diese Option mit der NRS 0-10 wird automatisch aktiviert, wenn eine RheCORD Version
angekoppelt ist, die iiber das API 2.1 verfiigt, da dltere RheCORD Versionen den
internationalen BASDAI mit NRS 0-10 bei Frage 6 nicht nachrechnen kénnen. Bis dahin ist die
Option Auf NRS 0-10 wechseln nicht verfiigbar und es wird nur der alte BASDAI mit der NRS
0-8 angeboten. Wird nach Andocken einer neuen RheCORD Version wieder eine mit einem API
< 2.1 angekoppelt, wird der BASDAI mit der NRS unter Umstanden nicht nachgerechnet!

Bitte verwenden Sie vorwiegend den Basdai mit der NRS 0-10, da dieser der internationale
Standard war.

ASDAS Scores

Fur die Berechnung der ASDAS-Scores werden nur drei Fragen aus dem BASDAI herangezogen:
Fragen 2, 3 und 6. Diese sind im BASDAI Formular auch entsprechend mit einem Sternchen
versehen. Der ASDAS wird daher auch aus einem unvollstandigen BASDAI berechnet, wenn diese
Fragen beantwortet sind, der BASDAI Score selbst aber z.B. wegen fehlender Antwort auf Frage 5
nicht berechnet werden kann.

12.11 Hinweise zum DAPSA

Bitte beachten Sie, dass ab Version 4.85 die Angaben DAPSA in die entsprechenden Aktenfelder
synchronisiert werden und auch umgekehrt, um eine Eingabe sowohl hier als auch in den direkten
Feldern moglich machen. Die Synchronisation geschieht in beiden Richtungen und auch beim
Import von Daten. Historische Daten werden nicht rickwirkend synchronisiert.

Bitte beachten Sie, dass bei Verwendung von VAS 0-20 oder direkter Werteeingabe in den NRS/VAS
Skalen der Aktenfelder Werte natirlich auf die 0-10 Skalen des DAPSA gerundet werden und daher
Abweichungen entstehen kdnnen. Dies ist unvermeidlich, da wir die genauer eingegebenen Werte
natlrlich nicht verandern diirfen und der DAPSA die Darstellung von Werten auBerhalb der 0-10
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Skala nicht erlaubt. Natirlich wird bei Verwendung der mm Skala in den VAS/NRS Feldern korrekt
auf die 0-10 Skala des Dapsa umgerechnet. Hier ein Beispiel:

RheMIT Aktivitit (Patient) X

NRS (11 Stufen) NRS (21 Stufen) / Zahlenwerteingabe 1]

Wie aktiv war |hre rheumatische Erkrankung in den letzten 7 Tagen?

Direkte Werteingabe

0 = Keine Krankheitsaktivitat Wichtiger 100 = Starkste vorstellbare
Hinweis! Krankheitsaktivitat
OK ‘ Abbruch Drucken Hilfe
A - J

Wird synchronisiert in den DAPSA als

RheMIT DAPSA X

Wie aktiv war lhre rheumatische Erkrankung in den letzten 7 Tagen?

keine aktivitat [0 1 2 X415 67812 H10] starkst mégliche Aktivitat

Wie stark waren lhre Schig

win den letzten 7 Tagen?

keine Schmegg starkst mogliche Schmerzen

Hinweis: Diese Angaben werden mit den RheMIT-Feldern Aktivitat (Patient) und Schmerz (Patient) synchronisiert!

Abbruch Drucken Hilfe

- J

Die Synchronisation veridndert Werte in den VAS/NRS Feldern Aktivitiat und Schmerz bei Anderung
im DAPSA nur dann, wenn die auf die DAPSA Skalengenauigkeit (0-11) gerundeten Werte
unterschiedlich sind. Hier ein Beispiel:

Wenn in der Aktivitdat manuell 47mm eingetragen wurden und im DAPSA anschlieBend der
Skalenwert 5 eingetragen wird, andert die Synchronisation den Aktivitatswert 47 nicht ab, da die
Umrechnung und Rundung von 47mm auf die 0-10 Skala des DAPSA auch 5 ergibt und daher fiir
den DAPSA auch mit diesem, genaueren Wert der selbe Score errechnet wird. So bleiben genauer
eingegebene Werte in den Feldern Schmerz und Aktivitat erhalten, auch wenn der DAPSA geo6ffnet
und gespeichert wird.

Bei der Eingabe oder dem Import widerspriichlicher Werte fihrt die Synchronisation dazu, dass
keine inkonsistenten Angaben in der Akte existieren. Der zuletzt eingegebene Wert tiberschreibt
daher den vorherigen im beiden Feldern.

12.12 Rheuma One Formular

In diesem Formular sind die Kriterien fur Rheuma One, Modul 1 zu dokumentieren. Sie kbnnen einen
der vier Einschlussgriinde wahlen. Der Bogen muss komplett ausgefillt sein, um speichern zu
konnen.

Hinweis: Wenn Sie aus RheumaDok importiert haben, kann es sein, dass mehrere Einschlussgriinde
aktiv sind, obwohl diese Eingabe in RheMIT manuell nicht moglich ist. Dies rihrt daher, dass die
Angaben in Rheumadok auf leicht veranderte Einschreibekriterien ab April 2020 abgebildet werden

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Formulare und Scores Seite 209

und verschiedene Differenzierungen (z.B. Neueinstellung vs. Umstellung) dort nicht abgebildet sind.
Daher sind in z.B. diesem Fall in RheMIT beide Optionen aktiv, um die importierten Daten nicht zu
interpretieren. Bitte korrigieren Sie dies manuell.

Wenn unkorrigiert mehrere Optionen vorliegen, wird in der Reihenfolge Eskalation, Deeskalation,
Umstellung, Neueinstellung der erste angeklickte Wert ausgegeben.

12.13 RheCORD Medikation

Hinweis: Dieses Feld steht nur zur Verfiigung, wenn die angeschlossene RheCORD-Version das
API 2.0 unterstiitzt und die Medikationsiibertragung in der RheCCORD
Schnittstellenkonfiguration aktiviert ist.

Wenn die RheCORD Schnittstelle fiir Questionnaires zusammen mit der Option fiir das Einlesen von
Medikationsdaten aktiv ist und die vorliegende RheCORD Version dies unterstitzt, kdnnen
Medikationsdaten aus der RheCORD App Uber dne RheCORD Server eingelesen werden. Diese
Einstellung ist unter RheCORD-Schnittstelle[23] vorzunehmen.

Mit aktivierter Funktion steht das neue Feld RheCORD Medikation zur Verfiiung, in das die
Schnittstelle die empfangenen Daten einfligt.

Biologika

Sonstige Medikamen

Weitere Medikation (Text)
RheCORD Medikation # [':] 47 neue Eintrage
Therapieempfehlung

So lange es nicht bearbeitete EIntrage in diesem Feld gibt, wird dieses mit dem Neu-Symbol
versehen und die Anzahl der neuen, also unbearbeiteten Eintrdge wird angezeigt. Sind alle Eintrage
bearbeitet, verschwindet das Neu-Symbol und es wird nur die Anzahl der enthaltenen Eintrage
angezeigt. Das Formular wird - wie immer - Uber F2 oder mittels Doppelklick ge6ffnet.

RheCORD Medikation
Sie sehen hier die aus der RheCORD &pp empfangene Medikationsdaten. Diese sind schreibgeschitzt. Sie kénnen diese Eintrdge in RheMIT
Medikationsitems Gberfiihren, wobei Zuordnungen sukzessive gelernt werden. Dieser Prozess ist in der Hilfe beschrieben.
Eingabezeitpunkt |Medikament Abgesetzt |Wirkstoffstarke |Einnahmehaufigkeit |Dosierschema
= 02.02.2023 13:50 |bu 400 akut - 1 A Pharma® 20 Filmtbl. 400 %(MW)
#:ﬁ 02.02.2023 Ramipril-ratiopharm® 3mg 100 Thl. N3 5 F6(MW) Taglich 1-0-0-0
ﬂ:ﬁ 02.02.2023 2 Simva-Aristo® 40mg 100 Filmtbl, N3 .o |MeIN 40 % (MW) Taglich 0-0-1-0
ﬂi 02.0 313 MovoRapid® Penfill® 100 E/ml, 3ml 10 ... |Mein 300 pg/h Taglich 20-0-20-0
ED 13:50 |Fentanyl AbZ 75pg/h 10 Matrixpfl. (je ... |Mein 12 %MW Taglich 0-0-0-0
ﬁ 02.02.2023 13:30 |Laif ® 900 Balance, 900 mg 100 Filmtabletter ... |Mein 900 (MW Taglich 1-0-0-0
/02.02.2023 13:50 |Metoprololsuccinat . 95mq 100 Retarc ... g5 :ﬁ Tagli 1-00
ﬂ:i 11.04.2023 0956 |Humira® 20mg Injﬂlﬁsung 2 Fertigspr ... :0 20 G
& 11.04.2023 12:09 |Kineret® 100mgy0,67ml Inj. 28 Fertigspr. ... |Nein 100 %6(MW)
ﬂ:ﬁ 11.04.2023 12:05 |Remsima® 120 mg Injektionsldsung 1 voe |Mein 120 %(MW)
ﬂi 11.04.2023 12111 |MabThera® 1400mg Lsg. z. subkutanen Inj. ... |Mein 1400 %B(MW)
ﬂ:ﬁ 11.04.2023 11:539 |Nepexto 25 mg Injektionsldsung 8 Fertigspr ... |Mein 25 (MW Alle 5 Wochen 12-0-0-0
ﬂi 11.04.2023 12110 |RoActemra® 162mg Injektionsldsung 4 FSP ... |Mein 162 %6(MW) 07
#:i 11.04,2023 10:04 |Hukyndra® 40 mg Injektionsldsung 2 ... |Mein 40 % (MW) Alle 4 Wachen 12-0-0-0
ﬂi 11.04.2023 10:08 |Idacio 40mg Injektionslsg. 2 Fertigpens N1 ... |Mein 40 Bio. .
ﬁ 11.04.2023 1215 |metex® 2,5mg 30 Thl. N3 (Methotrexat) Mein 2 % (MW) 9
Zuordnen Alle erledigt Hilfe

F
.
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Die Abbildung zeigt den Dialog mit eingelesenen RheCORD Beispieldaten, die nicht unbedingt sinnhaft
sind

Die eingelesenen Eintrage werden in einer Tabelle angezeigt.

Wichtiger Hinweis: Da die empfangenen Daten nur die Zeitangaben der Dateneingabe und der
Abfrage durch RheMIT beinhalten, ordnet RheMIT diese einem Visit zu, der das Datum der
Bereitstellung tragt. RheCORD stellt leider keine weiteren Zeitbeziige zur Verfligung. Werden
untypischerweise an einem Tag zweimal Medikationsdaten bereitgestellt, iberschreibt eine neue
Lieferung die letzte. In diesem auBerst seltenen aber dennoch mdéglichen Fall kdnnen die vorherigen
Daten aber im RheMIT-Audittrail eingesehen werden.

Jeder Eintrag enthalt unter (1) ein individuelles Statuszeichen, ob er neu oder bereits bearbeitet
wurde.

Das Datum, wann der Eintrag erstellt wurde, findet sich unter (2), unter (3) der Praparatename.
Sollte dieser abgeschnitten sein, kann er durch Uberfahren mit der Maus komplett angezeigt
werden. (4) enthalt die Information ob das Praparat abgesetzt wurde, (5) die Starke des Wirkstoffs
mit Einheit. (6) enthalt die Einnahmefrequenz und (7) das Dosierungsschema. Es werden noch
weitere Felder von RheCORD empfangen, die sich im rechten Teil der Tabelle finden (8), den man
durch Rollen der Tabelle nach rechts erreicht.

Uber (10) kénnen alle noch im Status Neu befindlichen Eintrdge auf Bearbeitet gesetzt werden.
Einzelne Eintrage kdnnen zwischen den Zustéanden Uber Rechtsklick mit der Maus umgeschaltet
werden.

RheCORD Medikation

Sie sehen hier die aus der RheCORD App empfangene Medikatic
Medikationsitems Gberfiihren, wobei Zuordnungen sukzessive ge

Eingabezeitpunkt |Med|'kament

02.02.2023 13:50 |(lbu 400 akut - 1 A Pharma® 20 Filmtbl.

02.0pSii g -ratiopharm® 5mg 100 ThIL N3

02,02, Mend schlieBen ;. @ A0mg 100 Filmtbl. N3

W
W
@02.02. Auf "Meu" setzen pid® Penfill® 100 E/ml, 3ml 10
W

02.02.2023 13:50 |Fentanyl AbZ 75ug/sh 10 Matrixpfl. (e
@ (02.02.2023 13:50 |Laif® 900 Balance, 900 mg 100 Filmtablet
« |02.02.2023 13:30 |Metoprololsuccinat 14 Ph. 93mg 100 Rete

Die Zuordnung von Eintrdgen in die RheMIT-Systematik wird Gber (9) gestartet. Dieser Prozess ist
unter Medikation zuordnen| 210 ausfiihrlich beschrieben.

12.14 Medikation zuordnen

Hinweis: Diese Funktion wird aus bestimmten Medikationsfeldern aufgerufen und kann nicht
direkt angesteuert werden.

Da sich die Quellstrukturen der zuzuordnenden Medikationsdaten stark von den RheMIT-Strukturen
unterscheiden, kdnnen diese nicht automatisch zugeordnet und Uberfiihrt werden. RheMIT
unterstltzt Sie allerdings bei diesem Prozess:

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Formulare und Scores Seite 211

Medikationseintrage in das RheMIT Schema zuordnen

Bitte ordnen Sie das folgende Praparat zu , ignorieren Sie es oder (berspringen Sie, um es spater zuzuordnen.
Hukyndra® 40 mg Injektionslésung 2 Fertigpens N1 (Adalimumab); Alle 4 Wochen; 12-0-0-0

\mm (bitte prifen, Visit wird ggm) Evemrdnet Ohbgesem

- Benlysta (Belimumab)

- Cimzia (Certolizumahb) Einzeldosis mg

-~ Cosentyx (Secukinumal) Il
- Enbrel (Etanercept) ervall %=
= Humira (Adalimumakb) O:{téglich

- |dacio (Biosimilar Adalimumalk)

- Hefiya (Biosimilar Adalimumab) OAIIE X Tage o

- Amgevita (Biosimilar Adalimumahb)

- Imraldi (Biosimilar Adalimurmab) p O X pro Woche

- Hulio (Biosimilar Adalimumal)

& Hukyndra (Biosimilar Adalimumab) E Alle X Waochen

- Yuflyma (Biosimilar Adalimumak)

- Hyrimoz (Biosimilar Adalimumakb) Anwendung |5ubcutan v|

o Wie oben zuu@ bearbeitet setzen o Micht zuurdneg bearbeitet setzen o Uberspringen

Schliefen Bitte beachten Sie die ausfiihrliche Prozessbeschreibung in der Hilfe! Hilfe

%, A

e Unter (1) wird der empfangene Medikamentename angezeigt. Bei eingescannten Medikamenten
entspricht dieser der offiziellen Bezeichnung des Praparates und der Packung.

e Unter (2) wird das Datum des Zielvisits eingegeben. Wenn der erste Quell-Medikationseintrag ein
Datum tragt, wird dieses Datum damit vorbesetzt. Wenn Sie es Uberschreiben, wird es so lange
beibehalten und nicht aus den nachsten Medikationseintragen neu vorbesetzt.

e Unter (3) finden sich alle Praparate aus RheMIT und es wird versucht, ber gelernte oder im
Quellpraparatenamen gefundene Zeichenketten eine Zuordnung vorzuschlagen.

e Die Daten unter (4) werden durch Analyse und Auswertung von Zusatzangaben der
Quellmedikation vorbesetzt, mussen naturlich auch kritisch geprift werden.

Es stehen Ihnen drei Moglichkeiten zur Verfligung:

Zuordnen: Mit (5) kdnnen Sie die Zuordnung bestatigen. Dabei werden die Medikationsdaten in
das zum Praparat passende RheMIT-Medikationsfeld tbertragen.
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Bitte bestitigen:
Humira (Adalimumab) ist bei diesem Visit bereits dokumentiert,

Wollen Sie dies mit dem vorliegenden Mapping dberschreiben?

Wenn Sie nein wahlen, wird dieses Praparat nicht Obertragen und
der bestehende Eintrag belassen.

k. -

Wenn im Zielfeld das Praparat bereits dokumentiert ist, erfolgt eine Warnung und Sie kénnen
wahlweise die vorhandene Dokumentation des Praparats mit der neuen Uberschreiben oder den
Eintrag nicht zuordnen.

Ignorieren: Mit (6) kdnnen Sie den Eintrag als bearbeitet markieren, ohne, dass eine Zuordnung in
die RheMIT-Medikationsfelder erfolgt.

Uberspringen: Mit (7) kann der Eintrag tibersprungen werden und verbleibt als neu in der Liste. Er
kann dann spater zugeordnet werden, in dem die Zuordnung noch einmal aufgerufen aurd.

Nach jeder Zuordnung wird automatisch das nachste zuzuordnende Praparat geladen, sodass die
Anzahl der erforderlichen Schritte und Klicks minimiert wird. Nach dem letzten Praparat wird der
Dialog automatisch geschlossen. Er kann aber auch.

Sonderfall fiir Weitere Medikamente (Text)

Wahrend die Ublichen Medikationsfelder in RheMIT ausschlieBlich Praparate aus der RheMIT-Liste
beinhalten, kdnnen in diesem Feld beliebige Texte abgelegt werden. Es eignet sich daher zur
Uberfiihrung eines Quellpraparates, das nicht zugeordnet werden kann, dessen Dokumentation in
RheMIT jedoch wichtig ist.
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Medikationseintrage in das RheMIT Schema zuordnen

Bitte ordnen Sie das folgende Praparat zu , ignorieren Sie es oder (berspringen Sie, um es spater zuzuordnen.
Fentanyl AbZ 75pug/h 10 Matrixpfl. (je 12,375mg) N2 (Fentanyl); Taglich; 0-0-0-0

Visitdatum (bitte priifen, Visit wird ggf. angelegt) |HERvER=eE

- Biologika
--DMards
¥ JAK-Inhib,/ TSDmards
--Snnstige

o Wie oben zuordnen, bearbeitet setzen o Micht zuordnen, bearbeitet setzen o Uberspringen

Schliefen Bitte beachten Sie die ausfiihrliche Prozessbeschreibung in der Hilfe! Hilfe

%, A

Hier wird der oben angezeigte Text 1:1 in die Weitere Medikation ibernommen und am Ende als
neue Zeile eingeflgt.

Zuordnungen korrigieren und loschen

Sollte bei der Zuordnung ein Fehler auftreten, so kann dieser im gewahlten Zielfeld (z.B . Biologika)
korrigiert werden, da die zugeordneten Eintrage ebenso wie manuell eingetragene Daten
bearbeitet werden kénnen.

Wenn Sie Sie einen Quell-Medikationseintrag zuordnen, so wird auch eine eventuell bestehende
gelernte Zuordnung auf diese Zuordnung angepasst! Sie kdnnen damit fehlerhafte Zuordnungen
beim nachsten Auftreten des Quelleintrags ohne Zusatzaufwand korrigieren.

Um eine falsche aber bereits gelernte Zuordnung eines Quellpraparates zu einem RheMIT-Praparat
zu beseitigen, konnen Sie die Funktion Zuordnungen (Mapping)[ ) unter Administration|Datenbank
verwenden, in dem Sie dort die Liste Prédparatenamen auswahlen.

12.15 Gelenkstatus
Im Gelenkbogen werden druckschmerzhafte und geschwollene Gelenke dokumentiert.
Wichtiger Hinweis:

RheMIT verfiigt je nach Konfiguration tiber zwei Bégen zur Dokumentation des Gelenkstatus, um auch
den patientenberichteten Status dokumentieren zu kénnen. Dieser zweite Bogen kann manuell im
Datendictionary aktiviert werden. Er aktiviert sich auch automatisch, wenn von verbundenen Tablets
Gelenkbogen-Daten empfangen werden. Bitte beachten Sie, dass der Gelenkstatus
patientenberichtet nicht fiir die Berechnung von Scores verwendet wird. Damit Sie nicht
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versehentlich im falschen Bogen dokumentieren, ist an populdrer Stelle im patientenberichteten Bogen
ein Hinweis eingeblendet.

erzhafte Gelenke Geschwollene

Patientenberichteter Status

Bitte beachten Sie, dass die hier
dokumentierten Daten nicht fiir die
Berechnung von Scores herangezogen
werden.

Der (nicht patientenberichtete) Gelenkstatus ist Basis fir verschiedene Scores, er wird er pro Visit
nur einmalig erfasst und alle abhdngigen Scoreberechnungen arbeiten live mit diesen
Informationen.

Dieser Bogen verfligt Gber zwei Zusatzfunktionen. Zum einen kénnen Sie Uber (1) eine textuelle
Reprasentation des dokumentierten Gelenkstatus anzeigen und diesen z.B. Gber die Zwischenablage
in wissenschaftliche Arbeiten Gibernehmen. Mit (2) kdnnen Sie diesen Bogen wie die anderen
Questionnaires ausdrucken.

.......E ; — e Ut
O
o
O}lfJ 0O

Tin Als Text Drucken Drucken (mit Scores) Hilfe

o0

Um die abhangigen Scores und Informationen zusammenzufassen, steht lhnen die
Druckmoglichkeit mit Scores (3) zur Verfligung. Diese zeigt beteiligte Scores und weitere Werte an,
die in die Berechnungen eingehen. Die Ausgabe erfolgt analog zur Anzeige in der Akte. Die
Zusatzfragen des DAPSA werden als Text angezeigt. Bei Laborwerten wird das Datum mit
angezeigt, da dieses nicht notwendigerweise vom Tag des Visits stammen muss, denn RheMIT
beriicksichtigt Laborwerte im nahen Umfeld des Visits und sucht daraus den nachstliegenden.
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Hermione Granger *23.06.1980 (#2) - Visit am 02.

Druckschmerzhatte Gelenka

Sumeme [gesamnt) 13
Summe [DRS28) 12 'y
—

s

<
C—
&
<
e

Aktivitat (Patient) (mm): 40
Aktivitat (Arztsicht) (mm): 80

BSG (mm/h): > 3.0 (vom 01.02.2020)

LYY

CRP (mg/dL): < 89.0 (vom 01.02.2020)
DAPSA: Wie aktiv ist Ihre Psoriasis-Arthritis in den letzten 7 Tagen gewesen? (0-10): 7 *
DAPSA: Wie stark sind Ihre Gelenkschmerzen in den letzten 7 Tagen gewesen? (0-10): 1f

DAPSA: Fehlerhaft!

DAS28 CRP: 6.8 )
DAS28: BSG?

CDAI: 34.0

SDAI: 123.0

Hinweis: Wenn Sie den Ausdruck mit Scores wihlen und zuvor Anderungen vorgenommen
haben, konnte ein inkonsistenter Stand zwischen den Scores und dem Gelenkstatus entstehen.
Daher wird der Ausdruck mit Scores nur zugelassen, wenn ein konsistenter Stand vorliegt.

12.16 WPAI

Reilly MC, Zbrozek AS, Dukes EM. The validity and reproducibility of a work productivity and
activity impairment instrument. PharmacoEconomics 1993; 4(5):353-65.

WPAI-GH Scoring

WPAI outcomes are expressed as impairment percentages, with higher numbers indicating greater
impairment and less productivity, i.e., worse outcomes, as follows:

Questions:

1 = currently employed

2 = hours missed due to health problems
3 = hours missed non-health reasons

4 = hours actually worked

5 = degree health affected productivity while working
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6 = degree health affected regular activities

Scores:

e Percent work time missed due to health: Q2/(Q2+Q4)

e Percent impairment while working due to health: Q5/10

e Percent overall work impairment due to health: Q2/(Q2+Q4)+[(1-Q2\(Q2+Q4))x(Q5/10)]
e Percent activity impairment due to health: Q6/10

12.17 KOF

Betroffene Korperoberfliche KOF / Body Surface Area BSA

Quelle: Rheumadok

Bei Erfassung nach Kérperregion kdnnen Sie den prozentualen Befall pro Kérperregion

e mit dem Button ohne Befund auf 0% setzen

e nach der Hand-Methode* ermitteln (automatische Umrechnung in Prozent der Kdrperregion)
e direkt als Prozentzahl eingeben

* Bei Anwendung der Hand-Methode gilt die Handflache des/der Patient*In, ohne Fingerenden ab
den Endgelenken.

12.18 Minimal Disease Activity bei PsA
Dieser Score hat die Auspragungen:
e Leer -> weniger als funf der Kriterien sind vorhanden

e Erreicht -> mindestens funf Kriterien sind vorhanden und mindestens funf davon erfillen die
Bedingung

e Nicht erreicht -> mindestens funf Kriterien sind vorhanden aber weniger als finf davon erfiillen
die Bedingung

Kriterien und Bedingungen

e Geschwollene Gelenke <=1

Druckschmerzhafte Gelenke <=1

Schmerz aus Patientensicht (mm) <=15

Krankheitsaktivitat aus Patientensicht (mm) < 20
KOF <= 3 % oder PSAID2 Score <=1

HAQ Score <= 0.5

MASES Score <=1

Quelle:
Laura C Coates 1, Jaap Fransen 2 and Philip S Helliwell 1

Defining minimal disease activity in psoriatic arthritis: a proposed objective target for treatment
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1 University of Leeds, United Kingdom
2 Radboud University Nijmegen Medical Centre, Netherlands
Ann Rheum Dis. Published Online First: 15 January 2009. doi:10.1136/ard.2008.102053

12.19 Rodnan Skin Score

Information zur Beurteilung

Gesicht: Beurteilung zwischen Arcus zygomaticus und Unterkiefer. Die Stirn wird nicht beurteilt.

Unter- und Oberarme: Die Volarseite darf bei der Untersuchung mitbericksichtigt werden. Die
Bewertung sollte jedoch primar die Dorsalseite bertcksichtigen.

Brust: Beurteilung von Manubrium sterni bis zum Xiphoid inklusive der Bruste (Patient in sitzender
Position).

Abdomen: Beurteilung von Xiphoid bis zum Beckenkamm (Patient in Riickenlage).
Hande: Nur Beurteilung des Handriickens (Haut zwischen MCP-Gelenken und Handgelenk).

Finger: Fokussierung auf die Haut der Dorsalseite der Finger. Die Handflache wird nicht beurteilt.
Distal der DIP-Gelenke ist die Haut schwer beurteilbar. Bei Nichtbeurteilbarkeit der Haut distal der
PIP-Gelenke sollte allein der Bereich zwischen PIP und MCP-Gelenken bewertet werden.

Oberschenkel und Beine: Patient befindet sich hierfiir in Rickenlage und hat dabei Hufte, Knie-
und Sprunggelenke gebeugt.

FiiBe: AusschlieBliche Beurteilung des FuBriickens. Die FiBe sollten in Rickenlage bei Beugung der
Haft- und Kniegelenke untersucht werden.

Beurteilung des Schweregrades Scorewert
0 normal 0

1 gering 1-14

2 maBig 15-29

3 schwerwiegend 30-39

4 Finalstadium 40 +

12.20 Versorgungsvertrage-Leistungen

RheMIT verfiigt tiber eine Schnittstelle zu Helmsauer Care Manager[ ) mit der Daten und erfasste
Leistungen zur Abrechnung tbertragen werden kdnnen.

¢ Die Schnittstelle muss unter Administration|Schnittstellen einmalig aktiviert werden.

e Sie setzt auf dem Rechner eine installierte unf funktionierende Helmsauer Care Manager Version
voraus.
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e Sie mussen dafir sorgen, dass die in Helmsauer Care Manager fur die Abrechnung zugelassenen
Arzte ebenfalls in RheMIT mit der gleichen Arztnummer eingetragen sind.

e Die Synchronisation mit Helmsauer Care Manager erfolgt unter Management/Leistungen| s,

Mit aktiver Schnittstelle findet sich ein neuer Dialog zur Leistungsabrechnung in den Visit Daten:

Leistungen innerhalk der Rheuma Versorgungsvertrage

Markieren und prifen Sie bitte die zu diesem Behandlungstermin im Rahmen der Versorgungsvertrdge erbrachten
Leistungen. Evt. wurden bereits Eintrdge automatisch auf Grund der Datenlage ausgewahlt. Bitte prifen Sie die grin
hinterlegten Eintrdge, die auf Grund der Datenlage mdglicherweise in Frage kommen.

& Barmer besondere Versorgung: Grundpauschale

I:l Barmer besondere Versorgung: Pauschale fiir Transitionsprozess o

I:l Barmer besondere Versorgung: Epikrise

I:l Barmer besondere Versorgung: Eingangsdiagnostik

I:l Barmer besondere Versorgung: Gelenkinjektion fiir Versicherte < 12 Jahre

I:l Barmer besondere Versorgung: Gelenkinjektion fiir Versicherte == 12 bis <= 17 Jahre
D Barmer besondere Versorgung: Gelenkinjektion fiir Versicherte == 18 Jahre

I:l Barmer besondere Versorgung: Patientenschulung in der Kinderrheumatologie (Pad-School Rheuma)
I:l Barmer besondere Versorgung: Strukturierte Patienteninformation

I:l Barmer besondere Versorgung: Osteclogische Diagnostik mit DEXA - Maodul 1

I:l Barmer besondere Versorgung: Osteologische Diagnostik mit DEXA - Maogdyl 2

& Barmer besondere Versorgung: Tight Control / Motfallmanagement

I:l Barmer besondere Versorgung: Einschreibediagnose

E Barmer besondere Versorgung: BEP - Zuschlag auf die GP B

Abbruch Weitere Daten und Diagnosen Hilfe

Dieser enthalt die abrechenbaren Leistungen zu den Versorgungsvertragen, in die der Patient
eingetragen ist. Gleichzeitig werden Leistungen nach verschiedenen Regeln anhand der Datenlage
in RheMIT vorausgewahlt oder als Vorschlag griin unterlegt (1). Eine Vorauswahl von Tight Control
ist hier im Beispiel erfolgt, weil als Visit-Grund Tight Control angegeben wurde (1). Ebenso wurde
der BBP Zuschlag automatisch ausgewahlt, da in den Dauerdiagnosen mindestens eine BBP
Diagnose gefunden wurde.

b

Manche Plausibilitatsregeln in der Abrechnung sind strenger, als die der wissenschaftlichen
Datenerfassung in RheMIT. Daher priift RheMIT beim Offnen des Dialogs, ob die Voraussetzungen
fir eine Ubertragung zu Rheuma Selekt vorliegen. Wenn beispielsweise kein abrechnender Arzt
(Zusatzfeld im Visit, das Arzte mit LANR| 0] enthalt) oder andere Voraussetzungen fehlen, wird beim
Aufruf des Dialogs eine Korrekturseite angezeigt. Diese kann auch manuell Gber Weitere Daten und
Diagnosen (4) eingeblendet werden. Anderungen, die hier vorgenommen werden, werden in die
Akte zurlckgeschrieben.
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Leistungen innerhalk der Rheuma Versorgungsvertrage

Biite priifen Sie die folgenden Daten und korrigieren Sie, wenn erforderlich.

<

Abrechnender Arzt mit giltiger LAMR Dr. Musterbeutler

Die rheumatologische Hauptdiagnose {aktuell k07.2*) muss genau eine eine der folgenden sein:

|MI}?.2* Spondylitis psoriatica (L40.5+) v|
Manche Hauptdiagnosen erfordern die Angabe einer erginzenden Diagnose e
|L4I}.5 Psoriasis-Arthropathie (M0O7.0-M07.3% M0S.0-%) v|

I:I Obige Hauptdiagnose ist gesichert (Bei erster Erfassung in Barmer und Rheuma One M2 optional)

Giiltiges Geburtsdatum des Patienten 20.01.2005 |o

Dauerdiagnosen aus den festen Daten: Sie kdnnen Anderungen vornehmen und per Rechtsklick Diagnosen
aus dem BEP Katalog h'ﬁﬂ]gen, die bei OK in den festen Daten gespeichert werden.

Gefunden: M33.0

110.- Essentielle (primére) Hypertonie

A18.5 Tuberkulose des Auges

G25.80 Periodische Beinbewegungen im Schlaf

M33.0 Juvenile Dermatomy ositis

M21.33 (Erworbene) Fallhand: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

A18.6 Tuberkulose des Ohres e

BEP Diagnosen miissen zwingend gesichert sein und auch iiber EBM abgerechnet werden!

Abbruch Hilfe

%, o

Problematische Punkte sind mit einem Warndreieck gekennzeichnet, das zu einem griinen Haken
wird, wenn der Punkt in Ordnung ist. Unter (1) kann der abrechende Arzt ausgewahlt werden. Hier
werden nur die Arzte angezeigt, zu denen unter Administration/Mitarbeiter eine LANR eingetragen
wurde. Diese missen zwingend in Helmsauer Care Manager ebenso existieren.

Unter (2) ist die Diagnose einzugeben. Helmsauer Care Manager verlangt hier die Exakte Angabe
der ICD-Codes wie wie dort definiert sind und erlaubt keine Gruppen-ICDs (auch wenn dies
stellenweise sinnvoll ware). Hier sind daher daher nur die von Helmsauer Care Manager definierten
ICD Codes bzw. Code Kombinationen in Abhangigkeit der Versorgungsvertrage wahlbar.

Verschiedene Vertrage erlauben eine ungesicherte Hauptdiagnose bei der ersten
Leistungserfassung (3).

Bitte beachten Sie, dass RheMIT nicht wissen kann, ob die erste hier erfasste
Leistungsdokumentation wirklich die erste ist und daher unter Umstanden eine ungesicherte
Hauptdiagnose filschlicherweise zuldsst.

Ein gultiges Geburtsdatum des Patienten ist in allen Vertragen obligatorisch (4).

Im Barmer Vertrag kdnnen zusatzlich sogenannte BBP Diagnosen angegeben werden, die einen
Zuschlag auf die Grundpauschale rechtfertigen. Dazu werden die Dauerdiagnosen der festen Daten
durchsucht und auch hier angezeigt (5). Gefundene BBP Diagnosen werden unter (6) angezeigt. Das
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Diagnosefeld ist editierbar und es kdnnen per Rechtsklick Diagnosen aus dem BBP Katalog
angefligt werden.

12.21 Kostentrager

Die Versichertendaten werden in aller Regel entweder Uber Schnittstellen oder die elektronische
Gesundheitskarte eingelesen. Alternativ konnen Sie die Daten auch manuell im sogenannten
Ersatzverfahren erfassen.

Welche Daten hier relevant sind, hangt vom Einsatz von RheMIT ab. Fir manche Studien ist nur das
IK (Institutskennzeichen, eine neunstellige Zahl) notwendig, flr KV-Abrechnungsrelevante Zwecke
(z.B. DMP) missen alle Daten der elektronischen Gesundheitskarte erfasst werden.

RheMIT - Krankenversicherung x

Sie kdnnen hier den Kostentrager manuell festlegen. Fir
Abrechnungszwecke (DMP etc.) muss dieser von eGK eingelesen

oder im Ersaaahren korrekt dokumentiert sein.

Kostentrager Q ‘Techniker Krankenkasse v|
Abrechnungsbereich |Primérabrechnung v|
Kostentrager-Ic* [101575519 |

Versichertennummer* |M123456?'89 |

Gultigkeit (/) | |bis| | woer [ |
Versichertenart* |:| Personenguppe I:l DMP I:l

Bei Auswahl eines Kostentragers aus der Liste GUber den Namen (2) wird automatisch das aktuell
gultige, primare Abrechnungs-IK ibernommen. Wenn ein IK manuell eingegeben wird (1), sucht
RheMIT die dazugehdrige Kasse, beldsst aber das eingegebene IK im Feld.

Hintergrund: Kostentrager haben teilweise mehrere IKs und auch die anderer, nicht mehr giltiger
Kostentrdger, die in der Vergangenheit tbernommen wurden. Von Gesundheitskarten und auch tber
die Praxissystem-Schnittstelle konnen beliebige IKs eines Kostentragers eingelesen werden. RheMIT
beinhaltet die offizielle Kostentrager-Stammdatei der KBV und kann daher korrekt mit allen
bekannten IKs umgehen und diese korrekt zuordnen. Bei IK Prifungen im Rahmen der
Plausibilitatsprifungen von Studien werden gultige IKs automatisch von RheMIT auf das aktuell
glltige Abrechnungs-IK gemappt und dieses gepriift, so dass alle jemals einem Kostentrager
zugehdrigen IKs als korrektes IK dieses Kostentragers erkannt werden.

Wichtiger Hinweis: Leider iibertragen nicht alle Praxissysteme die Versicherteninformationen
via xDT korrekt, sodass es trotz bestehender Schnittstelle sein kann, dass Sie diese Daten

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Formulare und Scores Seite 221

manuell nachtragen miissen. Von einem eGK Lesegerit[ 151 werden immer alle Daten
libernommen.

12.22 Formular-Editor (+)

RheMIT mit Plus Modul gibt Ihnen die Méglichkeit, im Datendictionaryl =21 eigene Formulare zu
erstellen.

Das Thema Erstellung eigener Formulare ist nicht vom Standard RheMIT-Service abgedeckt.
ITC bietet dazu kostenpflichtige Schulungen an.

Eigene Formulare kdnnen aus folgenden Elementen zusammengesetzt werden:

Beschriftungen

Ankreuzboxen (rund oder quadratisch), die sich auch in Gruppen gegenseitig ausldsen kdnnen

Einzeiligen Texteingabefeldern

Mehrzeilige Texteingabefeldern

Drop-Down-Boxen mit einer selbstdefinierten Auswahl an Anzeigewert/Code Kombinationen

Hintergrundbilder z.B. um K&rperregionen zu skizzieren.

Felder mit Daten werden als sogenannte Subitems unter dem Feld gespeichert und kénnen tber das
Abfragemodul auch ausgelesen werden. Zu diesen Formulare kdnnen feldbezogene
Plausibilitatsprifung und auch eine individualisierten Ergebnisanzeige (Zusammenfassung) in der
Akte hinzugefligt werden. Fir Arztbriefe lassen sich eigene Variablen generieren.

13 Schnittstellen

RheMIT verfugt Uber eine Vielzahl Schnittstellen, um an andere Systeme anzudocken. Da dabei
immer Fremdsysteme beteiligt sind, die Daten liefern oder empfangen, kann die 100% akkurate und
vollstandige Datenlibertragung fur dieses Gesamtsystem nie von einer Seite, z.B. von der RheMIT-
Seite aus garantiert werden. Insbesondere bei Laborwerten sollte die korrekte Ubertragung genau
gepruft werden, da durch verschiedene Einheiten oder ahnliches, Werte unter Umstanden bei der
Scoreberechnung fehlinterpretiert werden.

Zugriff auf die Schnittstellenkonfiguration erhalten Sie ber Administration (1) | Schnittstellen (2):

'"\% Datei Start Management EGIRITEIENTTY

-0 - ¢Datenbank E B
2 2 A B
. . . B(} Schnittstell . .
Systemeinstellung  Benutzer Mitarbeiter Dictionary Kirzelzu
Verwaltung

Die Liste der verfligbaren Schnittstellen hangt vom Systemtyp ab. Manche sind Bestandteil der Plus-
Funktionalitat, daher sind nicht alle in der Abbildung sichtbaren Schnittstellen notwendigerweise
auch in lhrer Installation verflgbar.
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RheMIT Schnittstellen X

LIH Praxissystem (xDT)
B(} Laborabruf (LDT)
B3 RheCORD (REST) |:| GDT Anbindung SPEZIAL (RheMIT liest beim Aufruf eine vorhandene GDT Datei und |éscht sie dann)
B(} Scorecheck (CSV)

B} ITC-Connect (HL7/HCM) I:l BODT Anbindung (Praxissystem schreibt eine BDT Ubergabedatei per Einzelexport)

8} SonoGDT (GDT)

B! Telematik Infrastruktur

E GDT Anbindung STANDARD (Praxissystem ruft RheMIT auf: client.exe bdt=<Ubergabedatei=)

D Ubergabedatei nach Einlesen I&schen

B} KIM eArztbriefe (PDF) D Letzte Ubergabedatei fir Analyse lokal aufbewahren Letzte Ubergabedatei anzeigen
B(} KIM Verzeichnisdienst
- FAX-Gateway (PDF) Maximale Zeit, die versucht wird, die Ubergabedatei zu &ffnen (in Sekunden)

B} EMIL Plattform API

GDT Riickgabe Kategorie (Standard ist ALLGOO)

Abbruch Hilfe

Unter (1) wahlen Sie die gewtinschte Schnittstelle, deren Parameter Sie unter (2) anpassen konnen.
Nicht alle Schnittstellen erfordern eine Konfiguration (z.B. die Scanner Schnittstelle), diese sind dann
hier nicht aufgefihrt.

Im Kapitel Technisches finden sich Referenzen z.B. zu unterstitzten xDT Kiirzeln, Scripting und API
Funktionen.

13.1 xDT Praxissystem-Schnittstelle

RheMIT kann als Subsystem eines Praxissystems (im folgenden PVS) betrieben werden. Dabei
kommt die in allen Praxissystemen vorhandene GDT-Schnittstelle zum Einsatz, die urspringlich fur
Gerate gedacht ist. Diese kann vom Praxissystem bestimmte Daten zu RheMIT Ubertragen und auch
wieder "Ergebnisse” von RheMIT empfangen. Viele Praxissysteme erlauben es, mehr Daten in
Richtung RheMIT zu senden, als der GDT-Standard verlangt, wodurch dann z.B. Versichertendaten
und in manchen Fallen auch Diagnosen und Befunde in RheMIT ankommen. Die Riickgabe an das
PVS ist optional und muss nicht eingerichtet werden, wenn keine Riickgabe erwtinscht ist.

Bitte sprechen Sie lhren Praxissystemhersteller und/oder den -Betreuer an, um das PVS so zu
konfigurieren, dass die fiir Sie n6tigen Daten iibertragen werden. Von RheMIT-Seite haben wir
hier keinen Einfluss. Unter Unterstiitzte xDT Kiirzel[s®l findet sich eine Aufstellung aller xDT Daten,
die von der RheMIT-Schnittstelle unterstitzt werden.

Konfiguration der Schnittstelle:
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Betriebsmodus xOT Schnittstelle |Automati5che Reaktion auf vom Praxissystem erzeugte Ubergabeda

*DT Ubergabedatei vom PVS |C!19df\*-bdt

¢

¥DT Rickgabedatei zum PVS |C!19dﬁDUt-9dt

Zeichensatz o Eﬁkutcmatisch erkennen OANSI-ZEichensatz (O Asci-Zeichensatz
I:I Patientennummererganzung entfernen (12345-2 -» 12345) o
ExDT Ubergabedatei vom Praxissystem nach Einlesen I8schen o

Maximale Zeit, die versucht wird, die Ubergabedatei zu &ffnen (in Sekunden)

7

Maximales Alter von Befunden/Visits in Tagen, die aus BOT/GDT gelesen werden ICI (0 = alles lesen)

*DT Riickgabe Kategorie (Defaut ALG00) |Befund I:l In verschiedene Kategorien splitten

Bei Riickgabe an Patientennummer anfiigen (12345 -=» 12345-00) I:I

I:I Fehlersuche: Letzte Ubergabedatei fiir Analyse lokal aufbewahren @ Anzeigen I

Die RheMIT-xDT Schnittstelle unterstiitzt drei Betriebsarten (1):

A. Aufruf durch Praxissystem mit Parameteriibergabe in der Kommandozeile

Das PVS schreibt eine xDT Datei in einen festgelegten, von RheMIT erreichbaren Ordner und ruft
RheMIT dann so auf:

c:\RheMITclient\client.exe gdt=<Kompletter Pfad der Ubergabedatei>
gdtreturn=<Kompletter Pfad der Ricklieferungsdatei>

Wenn keine Riicklieferung zum PVS gewuinscht ist, kann der Parameter gdtreturn entfallen. Die
Dateinamen dirfen keine Wildcards enthalten.

B. Automatische Reaktion auf vom Praxissystem erzeugte xDT Ubergabedatei

Das PVS schreibt eine xDT Ubergabedatei, deren kompletter Pfad unter (2) anzugegeben ist und
RheMIT reagiert automatisch auf das Vorliegen der neuen Datei. Hier darf der Dateiname
sogenannte Wildcards (z.B. *.gdt) enthalten, wenn das PVS z.B. Dateien mit der PVS-ID schreibt wie
12345.gdt, 12346.gdt etc.

Die optionale Rucklieferung erfolgt tber eine unter (3) festgelegte Datei, deren kompletter Pfad
hier anzugeben ist.

C. Aufruf durch Praxissystem mit fester Angabe von xDT Ubergabe und Riickgabedatei

Das PVS schreibt eine xDT Ubergabedatei, deren kompletter Pfad unter (2) anzugegeben ist und
ruft RheMIT ohne weitere Parameter auf.

c:\RheMITclient\client.exe

Die optionale Rucklieferung erfolgt Gber eine unter (3) festgelegte Datei, deren kompletter Pfad
hier anzugeben ist. Die Dateinamen dirfen keine Wildcards enthalten.

Hinweis: In diesem Modus wird die Ubergabedatei auch beim manuellen Start von RheMIT gelesen.
Wenn keine vorliegt fiihrt dies zu einer Startverzégerung und dann zu einer Fehlermeldung beim Start
von RheMIT.

Weitere Konfigruationsparameter
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Unter (4) kann der Zeichensatz der Ubergabedatei festgelegt werden. Normalerweise kann RheMIT
diesen selbst automatisch bestimmen, es gibt aber Grenzfalle, in denen die automatische
Erkennung fehlschlagt. Wenn Sonderzeichen nicht korrekt ibertragen werden, sollte der gelieferte
Zeichensatz fest eingestellt werden. Die GDT Rucklieferung erfolgt immer im ANSI Zeichensatz.

Falls das Praxissystem automatisch z.B. einen Mandanten an die Ubergebene Patientennummer
anfugt, kann RheMIT diese Uber die Option (5) abstreifen, um das mehrfache Anlegen des selben
Patienten mit zwei verschiedenen Praxissystem-IDs zu verhindern.

Option (6) bewirkt, dass RheMIT die Ubergabedatei nach dem Einlesen ldscht. In aller Regel ist
diese Einstellung sinnvoll.

Uber (7) und (8) kann das Verhalten der Schnittstelle in Bezug auf Wartezeiten und maximalem
Befundalter beeinflusst werden.

Riickgabe an das Praxissystem

Wenn unter (3) eine Rickgabedatei angegeben ist oder im ersten Betriebsmodus eine per
Kommandozeile Gbergeben wurde, steht in den Verlaufsdaten die Option zur Verfiigung, Daten
zum aktuell gewahlten Visit zurlickzuliefern.

Unter (9) kdnnen Sie die GDT Kategorie wahlen, unter der RheMIT Daten an das PVS zurlickliefert.
Bitte beachten Sie, dass die GDT Spezifikation bestimmte Anforderungen an den Kategorienamen
definiert, an die sich aber in der Praxis nur wenige halten. Dennoch kann ein nicht
Standardkonfirmer Kategoriename unter Umstanden bei streng programmierten GDT
Empfangsschnittstellen zu Problemen fihren.

Die Option (10) steht nur mit der Plus-Funktionalitat zur Verfligung und erlaubt es, die RUckgabe
einzelner Parameter in verschiedene Kategorien aufzusplitten, um diese im PVS dann in bestimmte
Kategorien des Krankenblatts einsortieren zu lassen. Diese Funktionalitdt muss auf Seiten des PVS
natlrlich entsprechend umgesetzt werden, was nicht bei allen PVS moglich ist.

Falls bei der Ubergabe z.B. eine Mandantennummer von der PVS-ID abgestreift wurde, kann eine
feste Erweiterung Uber die Eingabe in Feld (11) wieder angefiigt werden, damit der Patient im PVS
korrekt identifiziert werden kann.

Fur die inhaltliche Fehlersuche, beispielsweise zur Priifung, ob das PVS bestimmte Daten/xDT Kdirzel
Ubertragt, kann die Option (12) eingeschaltet werden. Nach der nachsten Ubertragung kann dann
Uber Anzeigen die letzte Ubertragene xDT Datei aufbereitet angezeigt werden. RheMIT blendet die
Langenangabe aus und trennt xDT Kurzel und Inhalt, um die Datei besser lesen zu kénnen.

13.2 PVS Direktzugriff (+)

<%PROGNAME> kann bei manchen Praxissystemen zusatzlich zu den per xDT Ubertragenen Daten
noch direkt aus der Datenbank des Praxissystems lesen. Dazu greift RheMIT lesend direkt auf die
Datenbank des Praxissystems zu. Dies ist eine von ITC auf Kulanz zur Verfligung gestellte
Funktionalitat fir Praxissysteme, bei denen eine sinnvolle Erweiterung des GDT Datensatzes
scheinbar nicht méglich ist. Service dazu ist nicht im normalen Service enthalten!

Bitte beachten Sie, dass ITC keine Garantie fiir eine dauerhafte Funktion dieser Erweiterung
geben kann, da der Hersteller des Praxissystems jederzeit interne Datenbankstrukturen
andern kann. ITC ist natiirlich bemiiht, in diesem Fall Funktionalitat wieder herzustellen, es
besteht aber kein rechlticher Anspruch darauf.

Grundsatzlich sollte immer versucht werden, alle Daten Uber die xDT Schnittstelle vom PVS zu
erhalten, da dies ein standardisierter Weg ist, der auch bei internen Anderungen des Praxissystems

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Schnittstellen Seite 225

dauerhaft funktioniert. Meist ist dies durch Konfiguration oder Scripting innerhalb des PVS mdglich,
auch wenn manche Systembetreuer das bei Anfragen zunachst bestreiten (siehe Hintergriinde zum
Direktzugriff).

Bitte beachten Sie, dass fir die korrekte Funktion des Direktzugriffs bestimmte Treiber auf dem
RheMIT-Client vorhanden sein mussen:

e x.concept: Installieren Sie den Visual Foxpro Treiber fiir lhre Windows Version. Sie finden diesen
via Suchmaschine mit den Suchbegriffen "oledb foxpro windows". Bitte laden Sie diesen Treiber
nur direkt von Microsoft und nicht von irgendwelchen Treiberanbietern, da diese oft nicht
serios sind und evt. sogar Schadsoftware verteilen.

Hintergrtinde zum Direktzugriff

Wir haben z.B. bei ISYNET die Erfahrung gemacht, dass die Funktionalitat, auch Laborwerte via GDT
zu Ubertragen, von erstanulich vielen IT Dlenstleistern Arzten als "nicht umsetzbar" kommuniziert
wurde. Da wir es selbst ausprobiert haben, konnten wir im Fall von ISYNET auf unserer Webseite
Templates und eine Anleitung ver&ffentlichen. Fir Systeme, bei denen via xDT eine hinreichende
Funktionalitat erzielbar ist, bieten wir daher keinen Direktzugriff mehr an.

Bei einem anderen, sehr popularen und in Bezug auf xDT sehr stérrischesn PVS wurde unsere
Entwicklung des Direktzugriffs eingestampft, da uns rechtliche Schritte wegen "unerlaubter
Dekompilierung" angedroht wurden. Zwar ist dies eigentlich nach § 69e Dekompilierung im
Urheberrechtgesetz zur Herstellung von Interoperabilitat explizit erlaubt, wir wollten uns aber nicht
auf einen Rechtsstreit mit einem derart machtigen Gegner einlassen. Wir haben damals nur die
Strukturen der SQL-Datenbank analysiert, wobei dieses chaotische Datengrab die Bezeichnung
Datenbank eigentlich nicht verdient. Vielleicht war dem Hersteller dieses unprofessionelle Chaos
auch peinlich und er wollte juristisch verhindern, dass jemand dort hinein schaut.

13.3 LDT Labordatenschnittstelle

Das Einlesen von LDT Daten geschieht in zwei Phasen. In der ersten Phase werden LDT Dateien von
RheMIT in einen Puffer eingelesen und vor-ausgewertet. In einem zweiten Schritt werden sie den
Patientenakten zugeordnet und dort eingetragen. Hintergrund zu LDT finden Sie am Ende dieses
Kapitels. Die im folgenden beschriebenen Einstellungen finden Sie im Reiter LDT-Schnittstelle unter
Administration|Schnittstellen. Die Schritte zum Einlesen und Zuordnung finden Sie im nédchsten
Abschnitt[ 771. Die RheMIT Schnittstelle kann problemlos LDT Dateien verarbeiten, in denen Daten
mehrerer Patienten vorhanden sind.

Fir das Einlesen der LDT Dateien verfligt RheMIT lber zwei Modi. Mit der Option (1) ist sie inaktiv.
Manuelles Einlesen am Arbeitsplatz (2)

Die LDT-Dateien werden auf Knopfdruck im Menitiband von RheMIT eingelesen. Bereits eingelesene
Dateien werden erkannt und nicht erneut eingelesen. Nach dem Einlesen werden die Daten
Patientenakten Uber vorliegende Laborauftragsnummern oder (iber Name/Vorname und
Geburtsdatum zugeordnet.

Die Zuordnung wird zur Sicherheit angezeigt. Dabei werden auch Daten von vorherigen
Einlesevorgangen angezeigt, die zu dem damaligen Zeitpunkt nicht zugeordnet werden konnten,
z.B. weil der dazugehdrige Patient noch nicht in RheMIT angelegt war.
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Automatisches Einlesen am Server (3)

Die LDT-Dateien werden automatisch vom Server ohne manuelles Zutun eingelesen, der Server
scannt den vorgegebenen Ordner regelmaBig, liest neue Dateien automatisch ein und lernt auch
neue Befundkirzel, die anschlieBend in der Befundzuordnung zur Verfiigung stehen. Diese Option ist
bei einer Einzelplatzinstallation ohne dedizierten Server nicht verfiigbar.

Da hier eine automatische Zuordnung erfolgt, ist in dieser Option der Scan oder die Eingabe der
Laborauftragsnummern zu den RheMIT-Patientenakten zwingend erforderlich. Dafiir werden die
Daten ohne weiteres Zutun Gbernommen.

RheMIT Schnittstellen

PVS Anbindung LDT Schnittstelle

Arbeitsmodlo O LDT Schnittstelle inaktiv

@ Manuelles Einlesen am Arbeitsplatz, Bestatigen der Zuordnungen
Zuordnung tdber Name, Vorname und Geburtsdatum mit Bestatigung

e O Automatisches Einlesen im Hintergrund auf dem Server
Zuordnung Uber gescannte oder handisch eingetragene Auftragsnummern

LDT Datenquelle |c:\temp\|dt 0_' v

Pfad ist vorhanden und es wurden Dateien gefunden

OPtiC’ﬂeD Bearbeitete Dateien |6schen (Nur wenn sie ausschlieflich fir RheMIT bereitgestellt werden)
Nicht zugeordnete Befunde |90 Tage nach Einlesen verwerfen (30 Tage ist ein guter Wert)

oD Detailliertes Protokoll (im Produktivbetrieb unbedingt ausschalten!) LDT-Protokoll anzeigg

Abbruch Hilfe

Unter (4) werden Pfad zu den Dateien und die Dateiendung angegeben. Letztere ist Uiblicherweise
".Idt". Sie erhalten Riickmeldung, ob der Pfad giiltig ist und ob darin entsprechende Dateien
gefunden werden.

Abhdingig davon, ob das Einlesen auf dem Arbeitsplatz oder auf dem Server geschieht, ist
folgendes zu beachten: Wenn Sie den Arbeitsplatzbetriebsmodus wdéhlen, muss der angegebene Pfad
von lhrem Arbeitsplatz aus erreichbar sein. Beim Hintergrund-Modus auf dem Server muss der Pfad
natiirlich vom Server aus erreichbar sein und die Angabe muss so erfolgen, wie der Server darauf
zugreifen wird, dies kann sich von der Pfadsituation auf dem Arbeitsplatz unterscheiden. Ist z.B. das
Serverlaufwerk D: auf den Arbeitsplétzen als F: zugewiesen und die LDT Dateien liegen dort im Ordner
ldtfiles, dann ist im Arbeitsplatzmodus F\LDTFILES, im Servermodus aber D:\LDTFILES anzugeben.

Sie kdnnen die RheMIT-Schnittstelle auf Ordner anwenden, die von anderen Systemen mitbenutzt
werden, da RheMIT sich intern merkt, welche Dateien bereits eingelesen wurden und nur neue
Dateien verarbeitet.

Werden die Dateien allerdings ausschlieBlich fir RheMIT bereitgestellt, ergibt es Sinn, diese nach
dem Einlesen mit der Option (5) zu |6schen. So kénnen Sie ein Datengrab und immer langsam
werdende Einlesevorgange vermeiden.

Um eingelesene Befunde, die nicht zugeordnet werden (kdnnen) nicht als Datenmill ewig in der
Datenbank zu behalten, kann man unter (6) bestimmen, nach wie viel Tagen unzugeordnete
Befunde aus dem LDT Pufferspeicher entfernt werden. Der Puffer ermoglicht die Zuordnung auch
dann, wenn die Akte in RheMIT erst nach dem Einlesen angelegt wird.
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Mit der Option (7) kdnnen Sie ein detailliertes Protokoll einschalten, das fir eine Fehlersuche
hilfreich sein kann. Bitte schalten Sie dieses im normalen Produktivbetrieb aus. Das Protokoll kénnen
Sie mit dem entsprechenden Button (8)anzeigen.

Die eigentliche Dateniibernahme in die Patientenakte geschieht automatisch, wenn Sie die RheMIT-
Akte das nachste Mal 6ffnen. Eine Meldung weist Sie darauf hin, dass LDT Werte beim Offnen
eingefligt wurden.

Hintergrund zur LDT Schnittstelle

Uber die LDT Schnittstelle kénnen Labordaten in RheMIT Gbernommen werden. Diese Schnittstelle
arbeitet fundamental anders, als die BDT/GDT Anbindung. Wahrend die BDT/GDT Anbindung vom
Praxissystem getriggert wird und die BDT/GDT Ubergabedaten vom Praxissystem immer fiir einen
Patienten erzeugt werden, liefert das Labor Labordaten in aller Regel viele Dateien in Schiben fur
mehrere Patienten auf einmal.

RheMIT verarbeitet Dateien der Spezifikation LDT 2 und LDT 3 und daraus Zahlenwert-Befunde
oder Textangaben wie pos/neg, +... Diese werden unter (leider nicht genormten) Kirzeln oder
Idents geliefert und missen einmalig den entsprechenden RheMIT Feldern zugeordnet werden. Dies
geschieht unter Befundzuordnung 2. Nicht zugeordnete Kiirzel werden zur Vermeidung von
Datenmiill nicht eingelesen.

Weiterhin sind die LDT Daten in aller Regel nicht mit der Patientennummer aus dem Praxissystem
versehen, sondern werden von diesem Uber eine Auftragsnummer identifiziert. Da meist aber auch
Name, Vorname und Geburtsdatum in der LDT Datei geliefert werden, kann auch eine Zuordnung
Uber diese Parameter geschehen. Zwar ist die Wahrscheinlichkeit fir eine Fehlzuordnung Gber
Name/Vorname und Geburtsdatum recht klein, dennoch fordert RheMIT in diesem Modus
sicherheitshalber eine Bestatigung der Zuordnung vom Anwender an. Bei der Zuordnung Uber
Auftragsnummern, die in RheMIT Uber einen einfachen Barcodescanner erfasst werden kénnen,
kdnnen Daten automatisch im Hintergrund zugeordnet werden.

Da viele Labors aus nicht nachvollziehbaren Griinden Auftragsnummern nach einigen Jahren
wiederverwenden, diese also Uber die Zeit nicht eindeutig sind (!) und dies wiederum zu sehr
riskanten Fehlzuordnungen fuhren kénnte, markiert RheMIT zugeordnete Auftragsnummern mit dem
Prefix "old"und schlieBt das damit fir zugeordnete Befunde aus.

Was heif3t eigentlich LDT?

LDT steht flr den antiquierten Begriff Labor DatenTrager, das Format ist auch technisch tatsachlich
aus dem letzten Jahrtausend, aber auch ein funktionierender, erprobter und verbreiteter Standard.

13.4 ITC-Connect (Zusatzmodul)

ITC-Connect gehort nicht zum Standardlieferumfang von RheMIT und muss als Zusatzlizenz
liber ITC erworben werden. Ohne Aktivierung liber einen giiltigen Lizenzode arbeitet die
Schnittstelle nicht auf dem Server, kann aber dennoch konfiguriert und manuell getestet
werden. Die Konfiguration von ITC-Connect geschieht iiber den Schnittstellendialog unter
Administration|Schnittstellen.

ITC-Connect ist ein Zusatzprodukt zu RheMIT, das die Verbindung mit Klinikinformationssystemen
und Kliniklabors tber HL7, HCM und xDT ermdglicht und folgende Verbindungstechniken zur
Verfligung stellt:

e Dateibasierte Ubertragung

e Ubertragung per MLLP (Minimum Link Layer Protokoll, im HL7 Umfeld tiblich) im Netzwerk
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Es kdnnen Eingangskanale definiert werden, die folgende Protokolle unterstitzen:
e HL7 (V2 (ORU und ADT)

e HCM (z.B. SAP ISH*)

e xDT (z.B. BDT, LDT, GDT) fiir Sonderfalle

Daneben kdnnen Ausgangskanale definiert werden.

e HL7 MDM Ubertragung freigegebener Artbriefe als embedded PDFs (Base64 kodiert) an das
Archiv

Sie finden die Einstellungen zu ITC-Connect in RheMIT unter Administration|Schnittstellen:

EMIL 5 Schnittstellen

B} Praxissystem (xDT) 1
B} Laborabruf (LDT)
LI I TC-Connect (HL7/HCM)

Uber ITC-Connect kiinnen Sie Kommunikationskanile zu KIS und Klinikslabors via HL7, HCM und xOT definieren.
Jeder Kanal kann wahlweise per MLLP via Metzwerk oder dateibasiert bedient werden. Pro Kanal wird neben dem
Format und anderen Parametern auch die Verarbeitung per Paia -Script definiert. Siehe dazu Handbuch und Hilfe.

i
Ay SonoGDT (GDT) Die Kanale arbeiten nur, wenn in EMIL 5 eine giiltige ITC Con nz eingespielt ist!
B} Telematik Infrastruktur
B} KIM eArztbriefe (PDF) Gepufferte Machrichten I6schen, wenn diese nach nicht verarbeitet oder zugeordnet werden konnten.
BC} KIM Verzeichnisdienst Meu angelegte Akten archivieren, wenn diese nach Tagen nicht manuell bearbeitet wurden.
B[} FAX-Gateway (PDF)

Definierte Eingabe- und Ausgabekanale 3

B} EMIL Plattform API

Inbound Labor [HL7 ADT/ORU inbound - Netzwerk/MLLP-UTFS]: Aktiv

°.

abbruch it

Unter dem ITC-Connect-Tab (1) findet sich die Liste aller definierten Kommunikationskanale (4). Mit
den Buttons unter (5) konnen Kanale hinzugefligt, gedndert und auch geldscht werden.

Uber den Parameter (2) kdnnen Sie festlegen, wie viele Tage ITC-Connect eingelesene Nachrichten
aufhebt, bis sie verworfen werden. Hintergrund dieser Elnstellung ist, dass ITC-Connect eingehende
Nachrichten zunachst aus dem Quellformat (HL7, HCM oder xDT) in ein Zwischenformat Ubersetzt
und in der Datenbank puffert, sobald diese empfangen werden. Dadurch kdnnen ohne Verzégerung
Daten empfangen werden.

AnschlieBend erfolgt asynchron dazu die Verarbeitung der gepufferten Nachrichten Uber die
definierten Kanal-Scripte. Diese Scripte |6schen gepufferte Nachrichten automatisch aus dem
Puffer, wenn diese korrekt verarbeitet werden konnten. Ist eine Verarbeitung nicht moglich,
beispielsweise, weil Stammdaten zu einem Patienten aktualisiert werden sollen, der gerade
geoffnet ist oder Befunde keinem Patienten zugeordnet werden kdnnen, bricht die Verarbeitung ab
und beldsst die Nachricht im Puffer. So konnen Befunde auch Patienten zugeordnet werden, wenn
dieser erst nach Eintreffen der Befundnachrichten angelegt wird.

Nachrichten, die langer als die unter (2) angegebene Zeit im Puffer sind, werden automatisch
beseitigt. Eine Angabe von 0 schaltet diesen Mechanismus aus (nicht empfohlen).

Unter (3) kdnnen Sie bestimmen, nach wie vielen Tagen Patientenakten in RheMIT geldscht werden,
die von ITC-Connect angelegt wurden und in denen manuell keinerlei Anderungen oder
Ergéanzungen vorgenommen wurden. Dies hat sich bewahrt, da in vielen Installationen der Sender
der HL7 oder HCM Nachrichten nicht genau das Patientenkollektiv von Interesse ausfiltern und

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Schnittstellen Seite 229

liefern, und statt dessen auch Patienten Uber die Schnittstelle transferriert werden. So enstehen in
RheMIT eine Menge Patientenakten, die nie gedffnet werden. Durch die Angabe eines sinnvollen
Zeitrahmens (Vorgabe sind 30 Tage) werden diese dann wieder entfernt, wenn in diesem Zeitraum
keine Eintragungen oder Anderungen tiber den RheMIT-Client vorgenommen wurden.

Die Verarbeitung von Eingangskanalen erfolgt Giber Scripts, da es trotz recht exakter Definition der
Standards HL7 und HCM, in der Realitat sehr viele einrichtungsspezifische Konfigurationen und
Erweiterungen bis hin zur kompletten semantischen Redefinition von Feldern in manchen Kliniken
gibt. Bei Einrichtung eines Eingangskanals wird ein Vorgabescript geladen, der die meisten Falle
abdeckt und der fiir die Verarbeitung von Erweiterungen und speziellen Konfigurationen angepasst
werden kann. Zur Definition von Kanélen siehe nachster Abschnitt.

“.8 ITC-Connect Kanal dndern

Bezeichnung  |IS340IAAS o | X Axtiv e QOutre X Ansi
Kanaltyp ‘Inbound HL7 (ADT/ORU Nachrichten) e v \ () Filebasierte Ubertragxq@j Netzwerk MLLP (IP) DX HL7 Ack statt MLLP Ack verwenden

IP Bindung(en) [127.0.0.1:1577 e

Die Grundeinstellungen zum Kanal befinden sich im oberen Teil des Kanaleditors. Man sollte
jedem Kanal einen entsprechenden Namen (1) geben, tGber den er in der Liste der Kanale leicht
identifizierbar ist.

Unter (2) wird der Kanaltyp gewahlt. Inbound-Kanale lesen Daten aus externen Quellen in die
RheMIT-Datenbank ein, zum Beispiel HL7 Daten aus KIS oder Labors. Outbound-Kanale dienen
dazu, Daten aus RheMIT an externe Programme zu Ubergeben, beispielsweise freigegebene Briefe
als MDM Nachricht an das Klinikarchiv.

Bei HL7 Inbound Nachrichten unterstutzt ITC-Connect

e ADT Nachrichten

e ORU Nachrichten fiir Zahlen- und Textbefunde

Bei HL7 Outbound-Nachrichten unterstitzt ITC-Connect

e MDM Nachricht mit Base64 eingebettetem PDF Dokument

Grundsatzlich muss unter (4) entschieden werden, ob die Daten auf diesem Kanal in Form von
Dateien oder via Netzwerk tUbertragen werden. Abhangig davon wird unter (3) entweder ein
Dateipfad oder eine Adresse mit Port eingegeben.

Unter (5) kdnnen Sie den Kanal aktivieren und auch das Dateiformat zwischen ANSI und UTF8
umschalten. Bei MLLP Ubertragung kénnen Sie wahlen, ob Nachrichten auf diesem Kanal mit einer
normalen MLLP-Acknowledge-Sequenz oder einer HL7-Acknowledge-Nachricht quittiert werden.
Diese Informationen erhalten Sie aus der Konfiguration der Gegenstelle.

Ausgabe freigegebener Dokumente

Wenn die Ubertragung ins Klinikarchiv in der Textverarbeitung konfiguriert ist, werden freigegebene
Dokumente auf allen definierten MDM Ausgabekanalen ausgegeben!

Die MDM Nachrichten T02 (Versenden eines Dokuments ans Archiv) und T11 (Storno eines bereits
versendeten Dokuments bei Riicknahme der Freigabe) werden basierend auf einem Template
erstellt. Dieses enthalt einen direkt nutzbaren Standard, kann aber komplett an eigene Bedurfnisse
angepasst werden. Dabei werden in das Template einfach feste Texte (z.B. Quelle und Ziel im MSH-
Segment) oder Variablen eingefigt.

Folgende Variablen stehen zur Verfligung:
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Variable | Inhalt

$(now) Zeitpunkt der Nachrichtenerstellung im Format <Jahr vierstellig><Monat
zweistellig> <Tag zweistellig> <Stunde (24h), zweistellig> <Minute
zweistellig> <Sekunde zweistellig>.

$(msgid) | Eindeutige Nachrichten-ID.

$(pid) KIS Patientennummer des Patienten [leer, wenn keine im Stammdatenblatt
angegeben!].

$(lastna | Nachname des Patienten [leer, wenn keiner im Stammdatenblatt angegeben!].
me)

$(firstna | Vorname des Patienten [leer, wenn keiner im Stammdatenblatt angegeben!].
me)

$(birthda | Geburtsdatum im Format <Jahr vierstellig><Monat zweistellig> <Tag zweistellig>
te)

$(gender | Weiblich=F, Mannlich=M, Divers=0, Unbekannt=U, Unbestimmt=A
)

$(casenu | Fallnummer des Visit, zu dem das Dokument erzeugt wurde [leer, wenn keiner
m) angegeben!].

$(dockin | Dokumentenart, wie in RheMIT definiert, dient Ublicherweise als Weiche im Archiv, um
d) z.B. Befundbriefe und Bescheinigungen in verschiedene Archivbereiche abzulegen.

$(visitdat | Zeitpunkt des Visits, zu dem das Dokument angelegt wurde. Format siehe $(now).
e)

$(docdat | Erzeugungsdatum des Dokuments. Format siehe $(now). [Nur fir TO2 verfugbar!]
e)

$(docid) | Dokumentennummer. Diese besteht aus der RheMIT-Dokumentnummer und der
Version, damit sie bei jeder freigegebenen Version eindeutig ist.

$(docfile | Dokumentdateiname, gebidet aus <RheMIT> + $(docid) + ".pdf"
name)

$(content | Inhalt des PDF Dokuments in Base64-Kodierung
)

Fortgeschrittene Definition von Eingangskandlen durch Scripting

RheMIT kann mit dem Plus-Modul an vielen Stellen durch Scripting stark individualisiert und
funktionell erweitert werden, das gilt auch fir die Eingangskanale. Wie man diese Scripte erstellt
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finden Sie unter EMIL Plattform Scripting@l die im ITC-Connect Zusatzmodul verfiigbaren
Funktionen unter ITC-Connect Funktionsreferenz/ sl

Im unteren Teil des Kanaleditors befindet sich eine Entwicklungsumgebung fir den Script. Dieser
Script ist das Zwischenglied zwischen der vorverarbeiteten Nachricht und der RheMIT-
Patientenakte. Wenn das Kliniksystem und -Labor sich sauber an den HL7 Standard halten, muss der
Script fur die korrekte Verarbeitung nicht angepasst werden. Fiir die Anpassung sind allerdings
gewisse Programmierfahigkeiten in der Sprache Pascal erforderlich. Ein fehlerhafter Script fihrt
natirlich zu einer Fehl- oder Nichtfunktion des Kanals. In komplexen Fallen kdnnen Sie den ITC-
Service beauftragen, die Anpassungen durchzufihren.

Verarbeitungsscript e Nachricht OScnpt { }Vorgabescr\pt 1 Protokoll

1 var a1 MSGSTANDRD |SAP-HCM 2
2 asSegment,aMsgType,aMoveType,aFirstname,alLastname,aGender,aPID,s, HEA |2 MSGSTNDVER 1.2

3  aResultValue,aResultText, aResultIdent,aResultRange,aResultTitle, HEA |3 MSGTYPOWNR |ZZ

4 aResultUnit: String; HEA |4 MSGTYPNR 011
Zbe:iﬁDateTlme,aBlr‘thDate,aResultDate. Double; HEA S MES P PATADMO1

7 aMsgType:i='"; HEA |6  [SAPAP N

8  aResultvalue:='"; HEA |7 SAPEVENT NP4210

9 aResultText:=''; o HEA |8 SENDSYSTEM  |SAP-ISH

16 First; HEA |9 SENDCLIENT 100 v
11 While NextSegment(aSegment) do begin

12 if aSegment='msh' then begin

13 aMsgType:=GetData('8-1-1-1");

14 aMoveType:=GetData('8-1-2-1"); e

15 msgDateTime:=StrToDateTime(GetData( '6-1-1-1"), 'yyyymmddhhnn");

16 debug('Nachricht '+aMsgType+': '+aMoveType+' '+

17 dateTimeToStr(msgDateTime));

18 end

19 else if aSegment='pid' then begin

Unter (1) findet sich der Script-Editor. In (2) wird der Inhalt einer vorverarbeiteten HL7 oder HCM
Nachricht angezeigt. Unter (3) erfolgt die Ausgabe des Scripts. Mit (4) kdnnen Beispielnachrichten
in Dateiform eingelesen werden, um damit den Script zu testen. (5) fuhrt den Script aus und gibt
dabei auftretenden Fehler (Kompilierung bzw. Ausfiihrung) in der Konsole (3) aus. mit (6) kann der
um jeweiligen Format passende Vorgabescript geladen werden, was alle Anderungen gegeniiber
dem Standard riickgangig macht. Die Funktion (7) leert die Konsole.

Grundsatzlich sind Nachrichten in sogenannte Segmente unterteilt, die zum Teil auch mehrfach
vorkommen kdnnen und abhdangig vom Nachrichtenformat bestimmte Bezeichnungen und Inhalte
haben. Die Verarbeitung der Nachricht geschieht segmentweise mit der Funktion NextSegment.
Innerhalb eines Segments kdnnen Werte bestimmter Positionen gelesen mit GetData werden, die
bei HL7 (2) folgenden Aufbau haben:

Feldposition - Wiederholung - Subfeldposition - SubSubfeldposition, z.B. 3-1-2-1

Um die Scripterstellung zu vereinfachen, konnen Sie aus den Beispieldaten (2) per Ziehen und
Ablegen passende GetData Kommandos in den Script ziehen.

Bei HCM Format sind die Positionsbezeichnungen mit den Feldnamen identisch. Da das HCM-
Format starr ist, fihren dort Erweiterungen zwangslaufig dazu, dass die Vorverarbeitung fehlschlagt,
da sich durch das Einfligen eigener Informationen in das Format alle nachfolgenden Informationen
verschieben und HCM fest mit genauen Positionen arbeitet. Wenn lhr HCM Format erweitert oder
angepasst wurde, finden Sie unter (8) bei HCM einen Editor, in dem Sie eigene Felddefinitionen
einflgen konnen.
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Verarbeitungsscript / Strukturdaten fiir Parser i

) Zeile einfiigen € Zeile I6schen @ @ = Vorgabestruktur

egme Position Lénge Erklarung (optional) ~ I
ANG SURNAMREL 30 NachnameAngehériger ‘|
ANG FSTNAMREL 15 VornameAngehdriger _I
ANG LANDRELAT 3 LandWohnsitzAngehdriger ‘|
ANG POSTCDREL 10 PostleitzahlAngehoriger ‘|
ANG CITYRELAT 25 WohnortAngehdriger _I
ANG STREETREL 30 StraBe/HausnummerAngehdriger ‘|
ANG PHONEREL 16 TelefonnummerAngehériger E
ANG RELSHPREL 1 Verwandtschaftsverhdlt. Angeh.

ANG GRDSGNREL 1 VormundskennzeichenAngeharig.
DIA INSTITUTE 4 Einrichtung

DIA SPECUNIT 8 FachlicheOrg.Einheit

DIA CASENO 10 Fallnummer

™A SIS SACT 4 [ TSNLY IR R R | PRI

13.5 Scanner-Schnittstelle (+)

Mit dem Plus-Modul steht die Scanverwaltung in RheMIT zur Verfligung. Diese erlaubt das direkte
Empfangen von Scans von Scannern, wenn eine Patientenakte gedffnet ist und der Scanbereich
fokussiert ist. Hier laufen auf empfangene e-Arztbriefe ein

Der Scanner muss folgende Voraussetzungen erfllen:
e Er muss aus dem Scan ein PDF erzeugen und dieses in einem temporaren Ordner ablegen

e Er muss in der Lage sein, im Anschluss an den Scan ein externes Programm mit einer
Kommandozeile aufzurufen

e Er muss in dieser Kommandozeile das erzeugte Dokument samt vollstandigem Pfad libergeben
kdnnen.

Die Kommandozeile muss so lauten (wobei der Pfad zum RheMIT-Client bei Ilhnen ein anderer sein
kann):

c:\RheMITclient\client.exe <pfad zur pdf-Datei>
Beispiel:

c:\itcclient\client.exe c:\temp\sc_ 202202030604 .pdf
Viele Dokumentenscanner unterstitzen diese Optionen.

Ein gutes, preiswertes und bewahrtes Gerat ist der ScanSnap X500 von Fujitsu. Bei diesem Scanner
wird einfach eine neue Anwendung im Treiber hinzugefigt:
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Scansnap

Color frmag. ez,

[ Quick-Menij verwenden

4 Anwendung - Speichem | Scanmodus | g Dateiart

Wiahlen Sie die gewlinschle Anwendung.

Anwendung: | Scan to Folder

Hinzufugen o!er entfernen

Profil

| Empiohler eine Datei | [ Hohe Bildgug Anwendung hinzufiigen/entfernen

Hinzugefugt

Bis zu 10 Anwendungen konnen hinzugefugt werden.

Ausblenden ~ OK

Abbrechen || Ubemehmen

Hinzufugen.

Hilfe

SchlieBen

Seite 233

Anwendungseinstellung

Anwendungsverzeichnis

CA\_work\emil\_binEMIL\client.exe a

Durchsuchen...
Name der Anwendung
In EMIL scannen a
Beschreibung:
Verfligbare Dateiformate: [~] PDF (~.pdf) Test

[CJJPEG (*jpg)

Abbrechen Hilfe

RheMIT erzegugt automatisch ein Bild der ersten Seite, um Scans schneller zu erkennen.

9

Zuriick MNeu Anzeigen Umbenennen  Léschen
Alde Element

(= am Hermione Granger
. Uberblick

% Datei Start Management JELEUEE Administration  Hilfe

#2 : Hermione Granger - Scans

~-“3% Feste Daten
@ verlaufsdaten

~- % Labordaten
= Berichte

Bilder

Scans
Worgabe
Tasts
- Sono

-~ @ Anlagen
= Dokumente

- @ Auftrage

PowerPdf Reference

123123

Programmadministrator [PC: ITCMS, Server: 127.0.0.1]

13.6 Sono GDT Schn

ittstelle (+)

Mit dem Plus-Modul kénnen Uber die Zusatzsoftware Sono GDT Sonografiegerdte an RheMIT
angebunden werden. Sie erhalten diese Software und Installationsservice Gber www.sonogdt.de.

Wichtiger Hinweis: Um mit RheMIT zusammenzuarbeiten, muss Sono-GDT in den
Defaulteinstellung betrieben werden. AuBerdem werden die Bilder nicht im RheMIT System
gespeichert und miissen unbedingt im Rahmen der Datensicherung des Sono-GDT Systems

gesichert werden.
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% Speziakenfiguration.

Verschisdenes ] Parallelbetrieb] GDT ] Praﬂissoftwarﬂ

[ Bilddateinamen enthalten Patientennamen
v Bildarchiv enthal Unterardner /
f* nach ID und Aufnahmedatum [flr GO T Aiewer]
" nachID
" nach Mame und Aufnahmedatum
" nach Mame

[~ DICOM Originalbilder statt zu loschen archyivieren in:

™ DIFNM Shessechn-Stadien Al Clhn: sneicherm

Es gibt mehrere Méglichkeiten, SONOGDT zu betreiben. Entscheidend ist, von wo aus die GDT
Auftrage geschrieben werden.

Wenn das Praxissystem oder das KIS der zentrale Punkt sind, von dem die Beauftragung erfolgt,
werden die Auftrage auch unter der PVS bzw. KIS ID abgelegt. Soll RheMIT aber ausschlieBlich im
Umfeld von RheMIT eingesetzt und auch von dort beauftragt werden, wird die Identifikation der
Bilder Uber die RheMIT-ID geschehen. Daher ist diese Klarung vor der Einrichtung essentiell und
auch die dazugehdrige Einstellung in den RheMIT-Einstellungen missen unbedingt passend zu der
Betriebsart vorgenommen werden.

e EMIL Einstellungen

Mehrere Akten gleichzeitig &ffnen

Allgemem

Kopierte Daten bestatigen Nein
Einrichtung Gedffnete Akten sperren Ja
"""" ©" Netzwerk Anmeldedaten merken erlaubt Ja
Automatisches Anmelden erlaubt Ja
Einfangbereich Laborwerte bei Berechnungen 14
o SOMO-GDT Pfad c\_work\emil\_binEMIL\sonogdt\,
o SONO-GOT Identifikation (Nur SONO-GDT) EMIL-ID, Beauftragung dber EMIL

Geben Sie unter (1) den Pfad zur Sono-GDT Installation an, das Verzeichnis sollte die Datei
settings.ini von Sono-GDT enthalten. Unter (2) geben Sie die Identifikation der GDT Satze an. Nur,
wenn Sie hier die RheMIT-ID auswahlen, kdnnen Sie auch von RheMIT aus SonoGDT Auftrage
initiieren. Ansonsten missen Sie die Beauftragung tber das KIS oder das PVS vornehmen. Wenn die
Beauftragung Uber RheMIT moglich ist, findet sich ein entsprechendes Symbol im Meniiband Start
bei gedffneter Patientenakte.

yLoschen oLoschen o\ Auftrag E J

Umdati g ke 5 GDT .
meatEren Elnfugen @ Kamera B sono Archiv Te

1gitter Pa“ Schnittstelle Dewve

Darlber kann die Beauftragung erfolgen.

Die Bilder finden sich nach Konfiguration von Sono-GDT im Aktenbereich Sono:

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Schnittstellen Seite 235

% Datei Start Management JEGULE Administration  Hilfe EMIL

A

Zuriick | Anzeigen Speichern | Zuriick
Alte Element Anzeige
Ean Hermione Granger #2 : Hermione Granger - Sono
! Uberblick

‘& Feste Daten
~(X) Verlaufsdaten
- Labordaten

™ Berichte

Bilder
-l Scans

. Sono

1 114
05.03.2013
- @ Anlagen
= Dokumente
W Auftriage

5_20150211-123334.8 5_20150211-123333_7 5.20150211-122921_6

5.20150211-122920_5 5_20150211-122816._4 5.20150211-122815_3

13.7 Telematik Infrastruktur (+)
Mit dem Plus-Modul steht in RheMIT eine Schnittstelle zur Telematik Infrastruktur zur Verfigung.

WICHTIGER HINWEIS zur TI: In verschiedenen Umfeldern verhindert das Praxissystem die
Nutzbarkeit verschiedener Tl Funktionen durch ein anderes System wie <%PROGNAME%>.
Daher kénnen wir fiir die Tl Funktionen keine Funktionsgarantie geben.

RheMIT Schnittstellen

] .
" : E2Y P‘-..«'S-Schnlt.tstelle RheMIT kann an die Telematik Infrastruktur angeschlossen werden, um an RheMIT-Arbeitsplatzen aus die

By PVS Direkizugriff Kartenlesegerste fiir die eGK zuzugreifen und andere Dienste zu nutzen. Die hier erforderlichen Angaben kann lhnen
B} LDT Laborabruf der Dienstleister mitteilen, der die Tl bei Ihnen eingerichtet hat.

B} ITC-Connect (KIS/Labar)
L]

. URL/Port TI-Konnektor |http5:f/192.168.1?8.42 |
» Doppler via SonoGDT

LI Telematik Infrastruktur TI-Mandant |M1 9 |

¥ 5
Biy KIM eArztoriefe Ti-Client Identifikation <1 |
» BGK Kartenlesegerat

B} FAX-Gateway Konnektor Name | | Angabe nur in Multikonnektorumgebungen nétig!

B} ITC-Kamera Gateway
B} EMIL Plattform AP

Die folgende Einstellung gilt nur fiir diesen Arbeitsplatz und ist fiir jeden Tl nutzenden Arbeitsplatz vorzunehmen!

1 SMS Erinnerungen Arbeitsplatz-1D |A1 |
By Externe Systeme [X] Authentifizierung per Benutzer/Kennwort (0) Authentifizierung per Konnektor-Zertifikat
B} RheCORD i
' Konnektor-Benutzer emi
x ScoreCheck Zertifikat ist hinterlegt Zertifikat einlesen
1 Helmsauer Care Manager Konnektar-Kennwort |""““

Verbindungstest und Tl Konnektor-Informationen anzeigen 6

Abbruch Hilfe

Unter (1) ist der Basis-Url des Konnektors anzugeben. Unter (2) sind Mandant und Client anzugeben,
wie diese im Konnektor konfiguriert wurden.

Unter (3) wird die Arbeitsplatz-ID angegeben. Diese ist arbeitsplatzspezifisch und daher an
jedem Arbeitsplatz, der Tl nutzen will, durch Aufruf der Schnittstellenkonfiguration
anzugeben!
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Die Authentifizierung am Konnektor kann - abhdangig von den dortigen Einstellungen - wahlweise
Uber Benutzer und Kennwort oder tber ein Client-Zertifikat geschehen.

Bei Authentifizierung Uber Benutzer und Kennwort sind diese Daten unter (4) einzutragen. Erfolgt
die Anmeldung Uber ein Konnektor-Zertifikat, so ist dieses einmalig Uber (5) in die RheMIT-
Datenbank einzulesen. RheMIT kann Zertifikate in den Formaten PEM, P12 und PFX einlesen, wobei
letztere in der Regel mit einem Kennwort geschiitzt sind, das beim Import angegeben werden muss.

Uber (6) kénnen Sie anschlieBend einen Verbindungstest durchfiihren. Ist dieser erfolgreich werden
die Daten und Services des Konnektors angezeigt:

": RheMIT Tl Konnektor-Informationen

Informationen zur TI-Umgebung

TI-Konnektor

Produktname RISE Konnektor

Produkttyp Konnektor

Hersteller Research Industrial Systems Engineering (RISE) GmbH
Hersteller-1D RISEG

Produkttyp-Wersion 5.1.0
Hardware Version 1.0.0
Firmware Version 4.5.10

Dienste

CardService
Der Konnektor verwaltet eine Liste aller Karten (CM_CARD_LIST), die in die vom Konnektor verwalteten Kartenterminals gesteckt sind

(CTM_CT_LIST). Alle Ereignisse und Operationen, die sich auf Karten beziehen, werden durch diesen Basisdienst gekapselt.

e Version 8.1.2

https://192.168.178.42:443 /webservices/cardservice
* Version 8.1.1

https://192.168.178.42:443 /webservices/cardservice
+ \Version 8.1.0

https://192.168.178 42:443 /webservices/cardservice

Im Fehlerfall erhalten Sie die Riickgabe des Konnektors:

’q RheMIT Kemmunikation mit Konnektor nicht erfolgreich

*** Request: https:;//192.168.178.42/connector.sds
Initialisierung: HTTP/1.1 401 Unauthorized
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13.8 KIM Schnittstelle (+)

Mit dem Plus-Modul steht in RheMIT eine Schnittstelle zu KIM zur Verfligung Uber die Arztbriefe
versendet und empfangen werden kdnnen.

WICHTIGE HINWEISE zu KIM:

1. Fiir die Abrechnung des Briefversands und -empfangs ist eine KBV Zertifizierung des
eArztbriefmoduls bei der KBV erforderlich Wir haben diese angestrebt, konnten diese aber
nicht erhalten, da die Zertifizierungsregeln fiir den eArztbrief ausschlieBlich fiir KV
abrechnende Praxissysteme ausgelegt sind. RheMIT erfiillt zwar alle technischen
Voraussetzungen fiir den korrekten Versand und Empfang von eArztbriefen, kann aber
Priiffille nicht erfiillen, die Abrechnungsfunktionen voraussetzen.

2. In verschiedenen Umfeldern verhindern Praxissystem oder proprietare KIM-Clients die
Nutzbarkeit des KIM Versands sowie verschiedener dafiir nétiger Tl Funktionen durch ein
anderes System wie <%PROGNAME%>. Daher konnen wir fiir die Tl und KIM Funktionen
keine Funktionsgarantie geben.

Dabei setzt RheMIT einen vorhandenen KIM Client im lokalen Netzwerk voraus. Im Prinzip ist KIM
mit normalem Mailversand zu vergleichen, hat aber zwei entscheidende Unterschiede:

Wahrend Sie bei Ublichen Maildiensten direkt mit einem Mailserver im Internet kommunizieren und
die lesbaren Inhalte dorthin tbertragen, arbeitet bei KIM der Client als Mailserver in Ihrem lokalen
Netzwerk, verschlisselt und signiert die Inhalte und Ubertragt diese dann weiter an den eigentlichen
KIM Dienst auBerhalb der Praxis. Damit ist eine hohe Sicherheit gewabhrleistet.

Zusatzlich stellt die Tl den Zugang zu einem Verzeichnisdienst zur Verfiigung, in dem alle
Teilnehmer an KIM registriert sind und gefunden werden kénnen. Dieser wird innerhalb des RheMIT-
Arztverzeichnisses genutzt, um die KIM Adresse fir einen Adressaten nachzuschlagen.

Wichtiger technischer Hinweis bei Parallelbetrieb zum PVS:
RheMIT liest aus KIM nur Elemente mit den Dienstkennungen:
e Arztbrief:VHitG-Versand;V1.2

e Arztbrief;VHitG-Versand;V1.0

e Arztbrief,Eingangsbestaetigung;V1.2

e Arztbrief,;Eingangsbestaetigung;V1.0

Damit ist sichergestellt, dass RheMIT beim parallelen Betrieb zu einem Praxissystem diesem keine
Nachrichten wie z.B. Riickmeldungen zu eAUs wegschnappt, da diese andere Dienstkennungen
haben. Es ist natlrlich auch wichtig, dass das Praxissystem umgekehrt so konfiguriert ist, dass es
keine der obigen Dienstkennungen aus den Warteschlangen |6scht, um umgekehrt auch RheMIT
keine Nachrichten wegzuschnappen.

Da die Kommunikation tber die Tl lauft, bendtigt RheMIT fir einen erfolgreiche Kommunikation
mit der KIM Schnittstelle unbedingt zunachst die korrekte Konfiguration zum Tl Konnektor unter
Telematik Infrastruktur/z5]
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RheMIT Schnittstellen

B} xDT Pvs-Schnittstelle
B} PVS Direktzugriff
8} LDT Laborabruf

RheMIT kann (iber einen KIM-Dienst eArztbriefe versenden und empfangen. Uber den Verzeichnisdienst kiinnen
Kin Adressen nachgeschlagen werden.

B} ITC-Connect (KIS/Labor) Meben Zugdngen zu einem KIM Fachdienst bendtigen Sie in Ihrem Netzwerk einen sogenannten KIM-Client lhres
B} Doppler via SonoGDT Tl bzw. Fachdienstproviders. Tragen Sie bitte auch fir jeden KIM-Mutzer unter Administration|Benutzer dessen
B! Telematik Infrastruktur KIM-Anmeldedaten ein, damit dieser die KIM Schnittstelle nutzen kann.
LIH IV eArztbriefe ,
B eGK Kartenlesegerst KIM-Client DNS Name/IP ||0ca|host
1 L .
By FAX-Gateway KIM-Client SMTP Port B4 ssL/Tige. [] sTARTTLS
B} ITC-Kamera Gateway 9
B} EMIL Plattform API KIM-Client POP3 Port Bd ss [ starTis
B} SMS Erinnerungen :
B} Externe Systeme KIM Fachdienst SMTP MTA Name/IP:Port |ma|I.wurst.sa|at |
B} RheCORD o

i : mail. wurst.salat
: : P KIM Fachdienst POP3 MTA Mame/IP:Port |

] ! Helmsauer Care Manager o
! d Verzeichnisdienst Konnektor-Port E LDAPS D Konnektor Zertifikat nutzen

Verzeichnisdienst-Test

Abbruch 6 i

Unter (1) ist die Adresse oder der Netzwerkname des KIM Clients im lokalen Netzwerk anzugeben.

Um Bereich (2) kdnnen Sie die Ports der Fachdienste eingeben und die entsprechenden
Verschlisselungsmethoden (3). Dariiber kann Ihnen die Person Auskunft geben, die den KIM Client
eingerichtet hat. Diese muss auch alle KIM Mailadressen mit den Karten fir die Signaturen im KIM-
Client konfigurieren. Unter (4) ist der eigentliche Fachdienstprovider anzugeben, der innerhalb der
Tl bereitgestellt wird. Dieser ist nicht notwendigerweise identisch mit dem KIM-Client in lhrem
Netzwerk und muss ebenfalls von der Person erfragt werden, die den KIM-Client eingerichtet hat.

Unter(5) tragen Sie Port und Verbindungssicherheit des Verzeichnisdienstes ein, der vom Tl
Konnektor und nicht vom KIM Client bereitsgestellt wird. Die einstellung befindet sich hier, da sie
thematisch zur eArztbrief-Kommunikation passt. Es kann erforderlich sein, dass die Verbindung tber
das Konnektor-Zertifikat hergestellt wird. In diesem Fall ist (6) anzuhaken.

Der Verzeichnisdienst kann Uber (7) getestet werden und sollte dann funf beliebige Eintrage liefern:

A RheMIT VZD Testabfrage

Ergebnis der Testabfrage (fiinf beliebige Eintrdge)

Mustermann, Peter
Praxis Dr. Meier
Testpraxis

Praxis Mustermann
Praxis Dr. Mustermann

Achtung: Damit ist KIM noch nicht betriebsbereit, da benutzerspezifische Daten erforderlich
sind.
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Die benutzerspezifischen Daten zu KIM werden in der Benutzerverwaltung unter Administration|
Benutzer eingetragen:

hte auf Feldebene Rechte auf Berichte

Voller Mame |Programmaclministrator

I MNeues Kennwort (nur bei Anderung) | |

Automatisch sperren ab (Datum) | |

KIM Email-Adresse |hans.wurst@kim.ganztoll.de

KIM Absendername |DI'- Hans Wurst
KIM-Client Kennwort |3923083ijjEW8j| e |

Zugeordnete Rollen (Die den Rollen zugeordneten Rechte finden sich unter den ar

E Arzte mit Daten-Management Rechten
[{ piabetes Dmp

Geben Sie unter (1) ihre persdnliche KIM Emailadresse ein und unter (2) den Absendernamen, unter
dem die Dokumente versendet werden. Diese Angaben werden nur innerhalb des Versandvorgangs
genutzt und soiegeln sich nicht in die Dokumente! Unter (3) geben Sie bitte das Kennwort zu lhrem
Kim-Client Postfach an. Auch hier erhalten Sie die Angaben von der Person, die den KIM Client
eingerichtet hat.

13.9 GDT Briefiibergabe

Die GDT Brieflibergabe ermdglicht es, Briefe aus RheMIT mit der Freigabe automatisch direkt in die
Akte des Praxissystems zu Ubergeben. Diese kdnnen dann zum einen dort eingesehen und auch tber
KIM abrechenbar versendet werden. Das tbergebene PDF folgt dem PDF/A-2B Standard, damit es
ohne weitere Bearbeitung im Praxissystem elektronisch signiert und per KIM versendet werden kann.
Sie wird unter Administration|Schnittstellen eingerichtet:

¥ i .
By xDT PVS-Schnittstelle In Umgebungen, in denen Briefe entweder grundsatzlich an das Praxissystem Gbergeben werden sollen oder aus

'
B3 PVS Direkizugriff technischen Griinden der KIM Versand iber das Praxissystem erfalgen muss, kann RheMIT auf Knopfdruck ein K
B} LDT Laborabruf versandfahiges, signierbares PDF an die Praxissystem-Akte versenden,
B} ITC-Connect (KIS/Labar)
B! Doppler via SonoGDT Bitte konsultieren Sie die Kontexthilfe oder das Handbuch zu weiteren Details.
81} Telematik Infrastruktur
B} KIM earzthriefe E GDT Briefibergabe an das Praxissystem aktivieren (deaktiviert FAX und KIM Schnittstelle!)
n
B} eGK Kartenlesegert Ubergabeordner fiir die PDF und GDT Datei aus Client-Sicht.
B} FAX-Gateway |s:\transfer
B} EMIL Plattform AP
! SMS Erinnerungen
! Externe Systeme Weitere Einstellungen (Bitte nur anpassen, wenn dies explizit erforderlich ist)
! RheCORD
! Scorecheck Inhalt fir Feld 8315 |PRAX_EDV |
'
'

Helmsauer Care Manager
g Inhatt fir Feld 8316 [EMILPDF |

Inhalt fiir Feld 8402 |ALLGOO |

Abbruch Hilfe

. 4

Bitte beachten Sie folgende Punkte bei Benutzung dieser Schnittstelle:
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e Das Praxissystem muss in der Lage sein, eine GDT 2.1 Nachricht mit dreistelliger numerischer
Endung mit PDF/A-2B Anlage per Ubergabe in den angegebenen Ordner zu verarbeiten. Dazu
muss es diesen Ordner selbsttatig auf neue Dateien prifen und bei Vorhandensein solcher aktiv
werden. Diese Funktionalitat ist in den meisten Praxissystemen vorhanden und wird auch
asynchrone GDT-Schnittstelle oder GDT-Server genannt.

¢ Das Praxissystem muss nach Verarbeitung der Daten die GDT-Datei und idealerweise auch die
PDF-Anlage I16schen, damit es nicht nach Nutzung der im GDT Standard mdglichen 999 Dateien
zu einem Uberlauf kommt. Diese L&schung nach Verarbeitung ist auch aus Datenschutzgriinden
sinnvoll und wichtig und kann nicht von RheMIT aus geschehen, da auf RheMIT-Seite nicht
bekannt ist, wann die Datei verarbeitet wurde.

e Die Aktivierung dieser Schnittstelle deaktiviert sowohl die FAX- als auch die KIM-Schnittstelle in
RheMIT, auch wenn diese korrekt konfiguriert sind. Grund: Eine parallele Nutzung des Versands
Uber das Praxissystem und am Praxissystem vorbei fuhrt irgendwann zu Inkonsistenzen und
widerspricht dem Single Point of Truth Prinzip von RheMIT.

e Die GDT-Ubergabe erfolgt mit der Praxissystem-ID, dem Vornamen, Nachnamen und dem
Geburtsdatum des Patienten. Ohne diese Daten ist keine Ubergabe/Freigabe méglich.

e Die Ubergabe an das Praxissystem erfolgt automatisch mit der Freigabe eines Dokuments in
RheMIT. Es kdnnen daher nur Dokumente an das Praxissystem Ubergeben werden, bei denen die
Freigabefunktion aktiv ist (idealerweise in der Dokumentvorlage aktivieren).

e Das Zusammenspiel dieser Schnittstelle mit der PVS-Rickgabe bei Aufruf von RheMIT aus dem
Praxissystem muss fur jedes Praxissystem gepriift werden, da es sehr von der Implementierung auf
dieser Seite abhangt. Fur die PVS-Rickgabe kann in der Regel auch die asynchrone GDT-
Schnittstelle genutzt werden, was eventuell ein Umkonfigurieren des Aufrufs aus dem
Praxissystem[22 erfordert. Es sollte dann unbedingt ein anderer Basisname als pvsemil.nnn
genutzt werden.

Dateien im Zielordner:
e pvsemil.001, pvsemil.002, ..., pvsemil.999: GDT Nachricht als Datei

e pvsemil001.pdf, pvsemil.002.pdf, ..., pvsemil999.pdf: Dazugehdrende Dokumentanlage im PDF/A
Format

Namensfindung: RheMIT sucht nach der ersten nicht vorhandenen Datei pvsemil.<nnn> (beginnend
mit 001) und beschreibt diese. Eine eventuell noch existierende Dateianlage dazu wird
uberschrieben! Vorhandene GDT-Dateien werden aber nie Uberschrieben, weshalb es unerlasslich
ist, dass das Praxissystem diese nach Verarbeitung 16scht!

Dateiinhalt einer GDT Datei s:\transfer\pvsemil.123

Zur besseren Lesbarkeit wurden zwischen Langenangabe, Feldkennung und Inhalt Leerzeichen
eingeflgt.

013 8000 6310

014 8100 00320

017 8315 PRAX_EDV
017 8316 EMIL_PDF
010 9206 3

014 9218 02.10
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018 0102 itc-ms.de
014 0103 EMIL

016 0132 4.78.67
013 3000 PVS2

016 3101 Granger
017 3102 Hermione
017 3103 02051962
015 8402 ALLGOO
017 6200 12022024
014 6302 151_1
012 6303 PDF

030 6304 EMIL Arztbrief #151_1
036 6305 s:\transfer\pvsemil.123.pdf

13.10 Externe Systeme (+)

Seite 241

RheMIT kann bis zu drei externe Systeme optional mit einem patientenspezifischen Kontext
aufrufen. Dazu mussen diese unter Administration|Schnittstellen|Externe Systeme konfiguriert werden.

EMIL Diabetes Plus

Einfugen
Patientenfoto

Zum PVS

Ein Icon flr ein eternes System wird nur angezeigt, wenn mindestens die Kommandozeile (1)

definiert ist.
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B} xDT PVS-Schnittstelle

c . . Sie kénnen hier bis zu drei externe Systeme definieren, die sich aus der EMIL-Patientenakte aufrufen lassen. Dabei
By PVS Direktzugriff

kénnen Sie in der Aufruf-Kommandozeile und/oder in einer Steuerdatei patientenspezifische Infos mitgeben. Die

L]
! : LDT Laborabruf dazu zur Verfugung stehenden Variablen finden Sie in der Dokume ion unter Hilfe.
B; ITC-Connect (KIS/Labor)
B} Doppler via SonoGDT System 1 Kommandozeile |c:\dictate\dictator.exe ‘
B(} Telematik Infrastruktur P PrErEie Sk | ‘

B} KIM eArztbriefe S o "
B! eGK Kartenlesegerst Titel im Mentiband 2 |:| Patientenspezifisch Vorlage bearbeiten

B FAX-Gateway

B} ITC-Kamera Gateway System 2 Kommandozeile |c:\arch\'vearchiver.exe /id=3$KIK Q |
B} EMIL Plattform API

Ausgabe Steuerdatei | |

B} SMS Erinnerungen .
[ ] : Externe Systeme Titel im Meniiband 4 |Z Patientenspezifisch Vorlage bearbeiten
System 3 Kommandozeile |c:\notepad.exe c\temp\wurst.txt |

Ausgabe Steuerdatei |c:\temp\wu rst.ixt |

Titel im Menuband |:| Patientenspezifisch Vorlage bearbeiten

Das erste System ist ein einfacher Aufruf, der auch bei geschlossener Akte verfligbar ist und keine
weiteren Parameter bendtigt. Unter (1) ist die Kommandozeile dazu eingetragen und unter (2) der
Titel im Menlband. Dieser sollte kurz gehalten werden.

Das zweite System zeigt beispielhaft einen Aufruf, der Uber Aktivieren von (4) nur bei einer offenen
Patientenakte verflugbar ist, da als Parameter in der Kommandozeile (3) der Wert $KIK angegeben
ist (siehe Tabelle unten).

Das dritte System demonstriert die Nutzung einer Steuerdatei, die als Kommandozeilenparameter
Ubergeben wird. Diese wird aus einer Volage erzeugt und unter dem in (5) angegebenen Namen
abgelegt. Dle Vorlage kénnen Sie Uber Vorlage bearbeiten (6) anpassen.

Sie kdnnen das Symbol jedes der drei Programmaufrufe nattrlich anpassen, in dem Sie auf das
Symbol (7) klicken und ein passendes Symbol aus dem RheMIT-Fundus auswahlen

Verfiigbare Variablen fiir Kommandozeilen und Steuerdatei-Vorlage:

Die folgenden Variablen stehen sowohl in der Kommandozeile als auch in der Steuerdatei-Vorlage
zur Verfugung. Sie sind nattrlich nur im Umfeld einer ge6ffneten Patientenakte verfligbar und nur
dann gefillt, wenn das entsprechende Item in RheMIT ausgefillt ist.

Variable Inhalt

$ID RheMIT Patienten-ID

$GEB Geburtsdatum Patient im Format JJJJMMDD
$KID Klinik-ID wie in der Akte erfasst

$KI0 Klinik-1D ohne fiihrende Nullen

$PID Praxissystem-ID wie in der Akte erfasst
$PIO Praxissystem-ID ohne flihrende Nullen
$VO Vorname Patient

$NA Nachname Patient

$US Angemeldeter RheMIT-Benutzer
$ABT Abteilung/Station (aktuellstes Item)
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$FNR Fallnummer (aktuellstes Item)

13.11 RheCORD Schnittstelle

Die Kommunikation mit dem RheCORD PRAX System erfolgt verschlisselt Gber das HTTPS-
Protokoll. Zur Kommunikation ist der URL zur RheCORD-seitigen Schnittstelle erforderlich . Dieser
wird unter (3), siehe in Abbildung unten, eingetragen. Es ist immer der komplette URL
erforderlich, die Angabe einer Adresse oder eines Namens reicht nicht aus! Uber (5) kénnen Sie
eine Dummy-Berechnung bei RheCORD beauftragen und bekommen eine Hinweis-Toastnachricht
Uber Erfolg oder Misserfolg.

Hier ein Beispiel: Der RheCORD Server ist unter 10.11.12.13 erreichbar und der Port ist auf 4434
festgelegt. Dann missten Sie unter (3) folgenden URL eingeben:

https://10.11.12.13:4434/orderService/requestOrder

Wenn der RheCORD Server die Namensauflosung per WINS oder DNS bedient, also auch unter
seinem Namen erreichbar ist, kdnnen Sie in RheMIT auch statt der IP Adresse auch den Namen
verwenden. Hier ein weiteres Beispiel.

https://RheCORDServer:4434/orderService/requestOrder

Hinweis: Die genauen Daten wie IP-Adresse, Name und Port kann Ihnen nur die Person geben, die
den RheCORD-Server eingerichtet hat. Wenn dennoch keine Verbindung aufgebaut wird, kann es
notig sein, den RheCORD Port in Firewalls zum Client zu 6ffnen, was auch Aufgabe Ihrer
Infrastruktur/Netzwerkbetreuung ist.

RheMIT Schnittstellen

¥ .
By xDT PVS-Schnittstelle Die RheCORD Schnittstelle erfordert ein funktionales RheCORD System, das nicht von ITC bereitgestellt wird.

B} PVS Direktzugriff RheMIT kommuniziert mit diesem System via Netzwerk. Bitte beachten Sie, dass ITC keinen Service fiir die
B} LDT Laborabruf RheCORD-Anhindung leisten kann, wenden Sie sich dazu an den dortigen Service,

i} ITC-Connect (KIS/Labar)
B} Doppler via 50noGDT
] : Telematik Infrastruktu |https://localhost:rLtiBri/orderSer'.ficefrequestOrder | B : Priifen
B} KIM earztbriefe

B} eGK Kartenlesegerat E RheCORD Schnittstelle zur Score-Nachberechnung Maximale Wartezeit auf Antworten in s
Abruf) 6

B} FAX-Gateway
B} EMIL Plattform API o E RheCORD Schnittstelle zu mobilen Bogen E Protokoll zur Fehleranalyse (nur lokaler

= .
B’y SMS Erinnerungen W DAutomatisches Abrufen von RheCORD im Hintergrund (auf dem RheMIT Server)

Kompletter URL zur RheCORD Schnittstelle (z.B. https://10.11.12.13:4434/orderService/requestOrder)

B} Externe Systeme
LM RheCORD E Medikation einlesen und RheCORD Medikationsfeld in der Akte einblenden (erfordert RheCORD APl 2.1)

B} scoreCheck L . - .
: Identifikation der Patienten in Richtung RheCORD ber (Hilfe beachten!) |Interne RheMIT Mummer v|
B’y Helmsauer Care Man

E Benachrichtigung iiber neu eingelesene Bégen bei Offnen der Akte anzeigen.

Hinweis: Es kann entweder die RheCORD oder die Scorecheck-Schnittstelle aktiv sein! Aktivierung der einen
deaktiviert die andere.

Abbruch Hilfe

. 4

Unter (1) und (2) kénnen Sie die zwei Schnittstellen zum RheCORD-System aktivieren.

Uber (9) kann zusatzlich die 2023 hinzukommende Ubertragungsméglichkeit von Medikationsdaten
aktiviert werden, die auch das entsprechende Feld RheCORD Medikation in der Akte und die
dazugehorige Funktionalitat einschaltet. Diese Option ist nur vorhanden, wenn die verbundene
RheCORD-Version diese Funktionalitdit anbietet.

Fiir die Bogenbeauftragung ist die korrekte Einstellung der Option (4) sehr wichtig, da sie
bestimmt, Uber welches Merkmal Patienten in RheMIT mit denen in RheCORD verknilipft werden.
Wenn Sie bereits aus Rheumadok-Zeiten Datenbestande in einem bestehenden RheCORD-System
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haben, sollten Sie hier die PVS-ID einstellen, da Rheumadok die Praxissystem-IDs 1:1 aus dem
angebundenen Praxissystem Ubernommen hat. Bei einem Neustart kdnnen Sie eine beliebige
Option verwenden, wobei die interne RheMIT-Nummer garantiert eindeutig ist und eine sichere
Wahl fir eine zuverlassige Verknupfung ist. Diese Einstellung sollte nach Inbetriebnahme und
Ubertragung der ersten Bogen keinesfalls mehr gesindert werden, da es sonst zu
Fehlzuordnungen kommt.

Uber (7) kénnen Sie das automatische Einlesen im Hintegrrund einstellen. Stellen Sie dazu sicher,
dass auch der RheMIT Server den RheCORD Dienst iiber den unter (3) angegebenen URL
erreichen kann! Das Symbol (5) zeigt an, ob der RheCORD Server erreichbar ist und arbeitet, in
dem eine Testnachrechung eines Scores geprift wird.

(8) erméglicht die Anzeige eines Hinweises zu neu eingelesenen Bégen beim Offnen des Patienten.

Wenn beim Abrufvorgang ein seltsames Verhalten auftritt oder dieser ungewdhnlich lange dauert,
kdnnen Sie Uber (10) ein Protokoll fir den manuellen Abruf erzeugen, das zum einen mit
Zeitstempeln die jeweiligen Aktieonen anzeigt und auch die kompletten Daten beinhaltet, die tUber
die Schnittstelle beim Bogenabruf ausgetauscht werden. Bitte beachten Sie, dass

e das Protokoll nur beim manuellen Abruf geschrieben wird, nicht beim Hintergrundprozess

e das Protokoll lokal am PC angelegt wird und personenbezogene Daten beinhaltet, es kann tber
Hilfe|Client-Log eingesehen werden.

¢ Diese Option nicht dauerhaft eingeschaltet sein sollte, da sie groBe Datenmengen in das Log
schreibt.

Ist die Schnittstelle zu Questionnaires aktiv, erscheint beim nachsten Start von RheMIT unter
Management die Option, RheCORD B&gen anzurufen. Damit kdnnen ausgefiillte, bereitstehende
Bdgen und - wenn eingeschaltet und von RheCORD unterstitzt - auch Medikationsdaten abgerufen
werden:

"% Datei Start ESENELEGENIE Administration  Hilfe

{‘_ Kennwort
v

L _Sicherun
RheCORD | Einstellungen 5 9
ommunikation Persénliches

Zuriick | EMILdmp Listen
= Evaluation Org

Die Scorenachberechnung[2% in RheCORD priift von RheMIT berechnete Scores mit den gleichen
Eingangsdaten gegen Ergebnisse von RheCORD. Dazu wird der Vergleichswert auf die in RheMIT
eingestellte Nachkommastellenzahl gerundet und dann verglichen.

13.12 ScoreCheck Schnittstelle

RheMIT kann Questionnaires aus Systemen empfangen, die das seinerzeit fir ScoreCheck
entwickelte Format unterstitzen. Diese Schnittstelle arbeitet bidirektional mit CSV-Dateien in einem
Ubergabeordner. Diese Schnittstelle ist serverseitig umgesetzt.

Die Scorecheck® -Bogenschnittstelle ist eine historische Kommu sschnittstelle via CSV Dateien, dber die
Questionaires beafutragt und wieder eingelesen werden kiinne

E Scorecheck® Schnittstelle zu mobilen Frageb&gen aktivieren

Ubergabeordner

. A !
{aus Serversicht) ctemphcs I

|:| Bearbeitete bzw. fehlerhafte Dateien aus Ubergabeordner lGschen (fir Produktivbetrieb empfohlen)
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Die CSV-Schnittstelle wird (iber (7) aktiviert. Unter (8) wird der Ubergabeordner zwischen
Tabletsystem und RheMIT aus Sicht des Server (nicht des Clients!) eingegeben. Der gesamte Prozess
lauft auf der Serverseite ab und erfordert neben der Beauftragung der Bogen keine weiteren
manuellen Interaktionen.

Bitte beachten Sie, dass der unter (8) eingegebene Pfad unbedingt AUS SERVERSICHT
erreichbar sein muss. Eine Priifung, ob dieser Pfad com Client aus erreichbar ist, reicht nicht
aus!

Nach einer Testphase konnen Sie die Option (9) aktivieren, welche dann zukiinftig bearbeitete
Dateien aus dem Ubergabeordner I&scht.

13.13 Helmsauer Schnittstelle

RheMIT kann Abrechnungsdaten erfassen und in Helmsauer Care Manager synchronisieren. Wenn
Sie die Schnittstelle Uber (1) aktivieren, werden Felder fir den abrechnenden Arzt und die
Leistungserfassunglzi eingeblendet.

RheMIT kann Helmsauer Care Manager automatisch starten, wenn die Synchronisation durchgefihrt
wird. Dazu muss der korrekte Pfad unter (3) eingetragen werden. Uber (2) kénnen Sie den Pfad (iber
die Eintrdge suchen, die Helmsauer Care Manager bei der Installation auf dem PC vornimmt. Wenn
er nicht installiert ist, beispielsweise nur dahin kopiert wurde, kann RheMIT den Pfad nicht finden
und der Pfad muss manuell unter (3) eingegeben werden. Uber (4) aktivieren Sie, dass RheMIT
Helmsauer Care Manager automatisch beim Synchronisieren startet, wenn er noch nicht gestartet
wurde. Diesen Start kdnnen Sie mit (5) testen.

RheMIT Schnittstellen
» . _ -

By Praxissystem (xDT) Die Schnittstelle zu Helmsauer Care Manager ermdglicht die elektronische Ubertragung der Patientendaten,
¥ Laborabruf (LDT) Einschreibungen und Leistungsdaten aus RheMIT.

B} ITC-Connect (HL7/HCM)
B} SonoGDT (GDT)
! Telematik Infrastruktur

] c
. . BRI I E Schnittstelle zuHelmsauer Care Manager aktivieren 0
B Kartenlesegerat (eGK)

B} FAX-Gateway (PDF) RheMIT kann Helmsauer Care Manager automatisch starten, wenn eine Ubertragung ansteht. Dazu muss
B : ITC-Kamera (Foto) Installationspfad bekannt sein, den Sie Gber den Button "Pfad suchen” automatisch ermitteln kénnen.

]
B3 EMIL Plattform API Helmsauer Care Manager Installationsverzeichnis

B} RheCORD (HTTPS)
: ScoreCheck (C5V) |C:\Rheuma Selekt 0 | Pfad suchen

] .
LM Helmsauer Care Manager|

Achten Sie bitte darauf, dass an jedem Arbeitsplatz Helmsauer Care Manager eingerichtet und das API in den
Einstellungen aktiviert ist! Alle Arbeitsplatze missen identisch konfiguriert sein!

E Helmsauer Care Manager automatisch starten, wenn es nicht bereits 1auft (empfohlen) Start testen

Verbinﬂgsdqaten {bitte nur Andern, wenn der Standardwert im Helmsauer Care Manager gedndert wé
IP Adresse |127.0.067 | port [23328 | o

Die Angaben unter (6) sind nur zu andern, wenn diese explizit auch auf Helmsauer Care Manager
Seite verandert wurden.

13.14 eGK Kartenlesegerat

Um mit RheMIT ein Kartenlesegerat fir die eGK zu verwenden, muss dieses flr den Arbeitsplatz
eingerichtet werden. Dies geschieht unter Schnittstellen|Kartenlesegerat. Bitte beachten Sie, dass
diese Einstellung lokal fir den jeweiligen Arbeitsplatz gilt und an anderen Arbeitsplatzen, welche
ein Kartenlesegerat nutzen, ebenfalls ausgefihrt werden muss.
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EMIL 5 Schnittstellen

¥ -
Bls Praxissystem (xDT) EMIL 5 kann die elektronische Gesundheitskarte von vielen gangigen Lesegeraten lesen, wenn diese direkt am PC

B} Laborabruf (LDT) angeschlossen sind. Mit Plus-Modul werden auch Lesegerste unterstiitzt, die in der Telematik-Infrastruktur
B} ITC-Connect (HL7/HCM) eingebunden sind und auf die nicht direkt zugegriffen werden kann.

B} SonoGDT (GDT)

B} Telematik Infrastrukiur Wahlen Sie bitte bevorzugt Gerate oberhalb der gestrichelten Linie in der Liste, diese werden iiber moderne

B! KIM eArzibriefe (PDF) Treiber_angesprochen. Dapeben wird a_uch_noch C_TAPI L:lnters was z.B. fiir das Cherry IP Gateway nutzbar ist.
5! [E——— Wenn eine Karte gesteckt ist, kdnnen Sie die Konfiguration te

B} FAX-Gateway (PDF)
B} ITC-Kamera (Foto) Telematik-Infrastruktur-Lesegerat v|

B} EMIL Plattform AP o Test
Part (nur in Einzelfallen bei CTAPI Geraten erforderlich) D

é

Unter (1) kdnnen Sie eines der unterstiitzten Gerate auswahlen. Mit (2) konnen Sie das gewahlte
Gerat testen, wenn eine Karte eingesteckt ist. Fir manche altere Gerate kann unter (3) eine
Portangabe ungleich 1 erforderlich sein, darauf weisen die Hersteller aber in aller Regel hin.

Mit dem Plus-Modul kdnnen Sie auch Gerate ansprechen, die in der Telematik Infrastruktur
eingebunden sind (7) und die nicht direkt angesprochen werden kénnen. Dazu ist eine komplette
Konfiguration der Telematik Infrastrukturl2) unter Schnittstellen erforderlich.

gesteckt ist, kénnen Sie die Konfiguration testen.

PCSC Identiv uTrust 2700 R Smart Card Reader 0

Telematik-Infrastruktur-Lesegerat
PCSC Identiv uTrust 2700 R Smart Card Reader 0

CTAPI Cherry Gerat (auch via LAN-Proxy)

CTAPI Orga Lesegerat
1 CTAPI Hypercom medcompact 5

CTAPI Hypercom medmobile v

Wenn |hr Gerat Uber das Betriebssystem angesprochen werden kann, erscheint es oben in der Liste
vor dem Trennstrich mit dem genauen Namen (5). Sie sollten bevorzugt diese Variante auswahlen,
da dafir auch keine weitere Treiberinstallation erforderlich ist. Im anderen Fall finden Sie die
unterstitzten CTAPI Treiber unterhalb des Trennstrichs (6). Bei CTAPI Geraten kann - vor allem wenn
mehrere Gerate am PC angeschlossen sind - eine spezielle Portangabe erforderlich sein.

Die Option Telematik-Infrastruktur-Lesegerdt ist nur verfigbar, wenn RheMIT mit dem Plus-Modul
ausgestattet ist.

13.15 EMIL Api

RheMIT ermdglicht es, von auBerhalb des Systems auf die RheMIT-Datenbank zuzugreifen. Dazu ist
fur Statistiker die Query-Schnittstelle verfigbar. Einstellungen dazu werden unter werden
Administration|Schnittstellen unter dem Punkt EMIL Plattform APl vorgenommen. Flr diese
Funktionen ist keine Plus-Funktionalitat erforderlich.
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RheMIT Schnittstellen X

i} Praxissystem (xDT)

Das EMIL Plattform-API erméglicht zum einen das direkte Abrufen von Daten mit Statistiksystemen wie R und auch das
B(} Laborabruf (LDT) 9 Y

- Andocken externer Systeme zum Datenaustausch. Fir den Datenabruf fur Statistiksysteme wird ein Token benétigt, das
A5 RheCORD (REST) hier angezeigt wird. Ohne dieses Token ist kein Zugriff méglich.
B(} Scorecheck (CSV)

e . @
ily ITC-Connect (HL7/HCM) Aktuelles Abfragetoken 8nsxpg3h66ig82ks Neues Token generieren

B} SonoGDT (GDT)

B! Telematik Infrastruktur
B! KIM eArztbriefe (PDF) Externe Systeme, die Uber das EMIL Plattform-API an RheMIT andocken, missen hier zunéchst freigegeben werden, um

B KIM Verzeichnisdienst einen unelzutori.sier‘ten Zug.rif'f auf RtheMIT zu verh.indern. Um in der untensteh.enden I:iste u ersch.ei.nen.. muss das extern.e
B! FAX-Gateway (PDF) System sich mindestens einmal mit RheMIT verbinden. So lange das System in der Liste nicht aktiviert ist, wird der Zugriff

- verweigert.
LIH EMIL Plattform API

|:| Wambuba 2.0 von BestSystems Inc.

& Jojo Anamnese System von Gaga Systems GmbH

Abbruch Hilfe

Die Query-Schnittstelle ist flir Massendatenabfragen vorgesehen und wurde fiir das Statistiksysteme
wie R, SAS oder SPSS optimiert. Um diese Schnittstelle nutzen zu kdnnen, muss der Administrator
das Abfragetoken (1) an den Statistiker weitergeben. Besteht der Verdacht, das Token ware in
falsche Hande geraten, kann jederzeit mit (2) ein neues generiert werden.

Unter (3) kdnnen Sie das EMIL Plattform API[=2! fir eine Anwendung freigeben. Ohne Ihre explizite
Freigabe kdnnen keine Systeme von auBen auf diese Schnittstellen nicht zugreifen. Das Plattform
API bietet anderer Software die Mdglichkeit, Daten mit RheMIT direkt auszutauschen und ist hier[=2]
ausfuhrlich beschrieben.

Wichtiges zur Datenstruktur

Um sinnvoll mit der Query-Schnittstelle zu arbeiten, ist ein Verstandnis der RheMIT-Datenstrukturen
sehr wichtig. Dies gilt gleichermalen als Grundlage fur die Nutzung der Abfrageschnittstelle und fiir
das API fir Softwareentwickler. Grundprinzip der Datenhaltung ist das Single Point of Truth Prinzip.

Datenbereiche
RheMIT teilt die Daten in drei Datenbereiche ein.

e Stammdaten sind zusammen mit dem Patienten (Subject) in einer Tabelle gespeichert und haben
vorwiegend informativen und identifizierenden Charakter. Beispiele sind Wohnord, Name,
Telefonnummer

¢ Feste Daten sind Daten, die pro Patient nur einmal vorkommen. Sie haben deshalb auch kein
Datum. Beispiele sind Anamnese, Geschlecht, Geburtsdatum, Krankenversicherung.

¢ Verlaufs- und Labordaten sind Daten, die pro Patient mehrfach vorkommen kénnen. Dabei gilt,
dass eine Information zu einem Patient und einem Zeitpunkt immer nur einmal existiert. Obwohl
dies selbstverstandlich klingt, erlauben viele andere Systeme, die selbe Information an
verschiedenen Stellen zu speichern und erlauben damit widersprichliche Datensituationen.
Beispiele fur Verlaufs- und Labordaten sind Bludruck, behandelnder Arzt, CRP, HbA1C.

Da sich feste Daten von den Verlaufs- und Labordaten nur insofern unterscheiden, dass sie kein
Datum haben, werden sie technisch gemeinsam als Items betrachtet. Items in RheMIT kdnnen
verschiedene Datentypen beherbergen wie Zahlenwerte, Text, Listen, Datumsangaben und auch
Formulare.
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Formulare ermdglichen es, zu einem Item mehrere Detailinformationen zu speichern. Das Item
WHO?S beispielsweise, reprasentiert einen Score als Iltemwert. Die Fragen, aus denen dieser Score
berechnet wird, machen das Formular aus und werden technisch als Subitems betrachtet. Sie
werden am Item in einer JSON Datenstruktur gespeichert. Fir die Query-Schnittstelle werden diese
Subitems in eine zusatzliche Tabelle ausgelagert, da Statistiksysteme erfahrungsgemafB mit JSON
Werten in Tabellenspalten nicht gut umgehen kénnen.

Daten abfragen
Anfragen werden Uber den REST-URL

https://<RheMIT-Server>:8443/query/<token>/<study.1l>+<<study.2>+...
+<study.n/<item.1>+<item.2>+...+<item.m>

gestellt.

Beachten Sie unbedingt die Netzwerkhinweise unter Netzwerk, DMZ und Firewall[-%3 wenn der
Zugriff von auBerhalb des lokalen Netzwerks erfolgen soll.

Abfragen kdnnen nicht nur Uber ein Statistiksystem wie R geschehen, sondern auch mit einem
Webbrowser*. Das Token kann der RheMIT-Administrator tber die Schnittstellen Konfiguration
ermitteln, die IDs der gewtinschten Studien und Items kdnnen nach dem unter Reterenz[erung|2_52'1
angegebenen Schema ermittelt werden. Soll nicht nach Studien selektiert werden, kann statt der
StudienlIDs all angegeben werden. Bei Priifung einer Studienzugehdrigkeit wird auf das Merkmal
Einwilligung (Consent) geschaut, nicht auf das Vorliegen einer Einschreibung. Ohne Angabe von
Items werden nur Stammdaten zurlickgeliefert.

Beispiel fur Abfrage Daten fir Patienten in Studien 1002 und 1003 mit vorliegender Einwilligung
(auch wenn sie nicht mehr eingeschrieben sind) fiir die Items 104, 52190 und 10080:

https://<RheMIT-Server>:8443/query/oweuhfwonu7z47/1002+1003/104+52190+10080

Beispiel fur Abfragen alle Patienten ohne Priifung einer Studienzugehdrigkeit fir das Item 103 und
104:

https://<RheMIT-Server>:8443/query/oweuhfwonu7z47/a11/103+104

Eine Abfrage liefert als Ergebnis ein komprimiertes ZIP Archiv mit mehreren Tabellen. Aus
Effizienzgrinden werden Daten nicht im Wide-Format, sondern verteilt auf mehrere Tabellen in
Long Format geliefert. Es werden Patientenakten mit ihren Stammdaten sowie die im URL
angegebenen Items zuriickgeliefert. Die Dekodierung kodierter Items ist unter Referenzierungl2s2\
beschrieben, zudem werden die Dekodierungen in der Tabelle codes mitgeliefert.

Die Abfrage kann je nach Datenbestand und abgefragtem Umfang einige Zeit in Anspruch
nehmen, bitte haben Sie daher bei einer groBen Anzahl von Patientenakten in RheMIT Geduld.
Dies gilt insbesondere bei Abfragen Questionnaires mit Unterstrukturen.

Ausgabedaten

Das Zip-Archiv enthalt fiinf Tabellen im CSV-Format mit Tab als Trennzeichen (ASCIl Code 9) und
ohne Quote-Character:

Name Schliisselfeld Inhalt

subjects.csv subjectid Patientennamen mit SUBJECT ID,
Geschlecht und Geburtsdatum,
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Studienzugehorigkeiten und
weiteren Stammdaten

items.csv itemid Itemdaten mit Itembezeichnung,
Referenzdatum und Wert. Items
aus den festen Daten, die nur
einmal pro Patient auftreten,
werden mit leerem
Referenzdatum ausgegeben.

Wichtiger Hinweis:
Datumsangaben werden als
yyyy-mm-dd bzw. als yyyy-mm
oder yyyy bei unscharfen
Angaben ausgegeben! Bei
Visitzeitpunkten ist zusatzlich
eine Zeitangabe enthalten.

Bei ungenauen numerischen
Angaben wird der Wert in der
angegebenen Form (z. B. "< 20")
ausgegeben.

Bei Questionnaires wird hier der
in der Zelle sichtbare Text
ausgegeben, z.B der Score oder
eine textuelle
Zusammenfassung.

Enthalt ein Item mehrere
Exemplare eines Questionnaire
(z.B. Medikationsangaben), so
werden mehrere Zeilen in der
Tabelle erzeugt, jeweils eines fir
jedes Exemplar. Da die interne
ItemID fir diese Elemente gleich
ist, fugt der Export zur
Unterscheidung dort einen
laufenden Index mit Unterstrich
an.

Diese Tabelle kann leer sein,
wenn keine Items abgefragt
werden.

subitems.csv subitemid Diese Tabelle referenziert ein
Item Uber die Itemid und enthalt
alle Questionnaire-Felder mit
ihren Werten.
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Diese Tabelle kann leer sein,
wenn keine Questionnaire-ltems
abgefragt werden.

Die Zuordnung der Subitems zu
den Formularfeldern ist unter

Reterenzierung|2_52'1 beschrieben.

Diese Tabelle kann leer sein,
wenn keine Formulare abgefragt
werden.

codes.csv code Diese Tabelle kann leer sein,

wenn keine kodierten Items
abgefragt werden.

Beispiel fiir das System R

Um Daten mit R abzufragen, gehen Sie so vor:

1.

Installieren Sie das Paket httr, wenn es noch nicht in Threm R System vorhanden ist:
install.packages ("httr")

Aktivieren Sie es fur die Sitzung mit
require (httr)

Schalten Sie fir diese Sitzung die Priifung von SSL Zertifikaten aus, da im lokalen Netzwerk

mangels Domanennamen keine verifizierbaren Zertifikate eingesetzt werden:
httr::set_config(config(ssl_verifypeer = OL))

Erzeugen Sie den fir die Abfrage passenden URL (siehe oben):
url = "https://emilserver:8443/query/8nsxpg3h66iq82k9/al1/100+101+104+10190"

Fragen Sie den gewlnschten Daten von RheMIT ab:
GET (url,write_disk("data.zip",overwrite=TRUE))

Extrahieren Sie die Tabellen aus dem Datenpaket
subjects <-
read. table (unz ("data.zip", "subjects.csv") ,header=T,sep="\t" ,quote="")

items <- read.table(unz("data.zip","items.csv") , header=T,sep="\t", quote="")
subitems <-

read. table (unz ("data.zip", "subitems.csv") ,header=T,sep="\t",quote="")

codes <- read.table (unz("data.zip","codes.csv") header=T,sep="\t",quote="")

. Sie konnen die Tabellen Uber ihre Schlissel zusammenfihren, R erkennt automatisch diese

Verknupfungen anhand der Schlisselnamen, die in den jeweiligen Tabellen identisch sind. Ein
Beispiel:
merge (subjects,items)
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@ RStudio

File Edit Code View Plots Session Build Debug Profile Toals Help

e - ._“' _U Go to file/function ~ Addins ~

Console  Terminal Jobs
R R4.10 - ~/
> merge(subjects,items)

subjectid lastname firstname birthdate gender vip_flag kis_ident pvs_ident dmp_ident timestamp itemtypeid itemtitle itemvalue itemjson
1 2 Granger Hermione 1978-05-02 F N 11111 22222 DMP2 100  Geschlecht $F NA
2 2 Granger Hermione 1978-85-82 F N 11111 22222 DMP2 2019-87-03 00:00 10198 Behandler %3 NA
3 2 Granger Hermione 1978-85-82 F N 11111 22222 DMP2 2019-11-25 00:00 10190 Behandler $4 NA
4 2 Granger Hermicne 1978-05-82 F N 11111 22222 DMP2 101 Geburtsdatum 1978-85-02 NA
5 2 Granger Hermicne 1978-85-82 F N 11111 22222 DMP2 2020-12-02 00:00 10198 Behandler %002 NA
6 2 Granger Hermicne 1978-85-82 F N 11111 22222 DMP2 2020-11-18 60:00 10198 Behandler %002 NA
7 2 Granger Hermicne 1978-85-82 F N 11111 22222 DMP2 2019-12-12 60@:00 10190 Behandler $417 NA
8 2 Granger Hermicne 1978-85-02 F N 11111 22222 DMP2 2020-11-11 00:@Q 10190 Behandler $4 NA
9 2 Granger Hermione 1978-053-02 F N 11111 22222 DMP2 2021-04-06 00:00 10190 Behandler $417 NA
1@ 2 Granger Hermione 1978-03-02 F N 11111 22222 DMP2 2019-02-13 00:00 10190 Behandler $4 NA
11 2 Granger Hermione 1978-03-02 F N 11111 22222 DMP2 2020-02-02 00:00 10190 Behandler $417 NA
12 2 Granger Hermione 1978-03-02 F N 11111 22222 DMP2 2019-07-04 00:00 10190 Behandler $418 NA
13 2 Granger Hermione 1978-03-02 F N 11111 22222 DMP2 2021-09-12 00:00 10190 Behandler 417 NA
14 2 Granger Hermione 1978-05-02 F N 11111 22222 DMP2 2021-09-01 00:00 10190 Behandler %005 NA
15 4 Helfer-Bakker Lore 1972-07-09 F N NA 2019-11-25 090:00 10190 Behandler 34 NA
16 4 Helfer-Bakker Lore 1972-07-09 F N NA 2019-07-83 00:00 10190 Behandler $3 NA
17 4 Helfer-Bakker Lore 1972-07-09 F N NA 101 Geburtsdatum 1972-87-09 NA
18 4 Helfer-Bakker Lore 1972-87-09 F N NA 2019-62-13 00:00 10190 Behandler $4 NA
19 4 Helfer-Bakker Lore 1972-87-09 F N NA 100 Geschlecht $F NA
20 5 Krutzerback Haralda 1942-86-21 F N KisNeu 815 2019-11-25 90:00 10190 Behandler %4 NA

Die Subitems - hier am Beispiel des Itemtype 104 - geben die Inhalte des Questionnaires exakt
wieder:

@ RStudio

File Edit Code View Plots Session Build Debug Profile Tools Help

S -G’ ._’.'" _IJ Go to file/function = Addins =
Console  Terminal Jobs
R R410 - ~/

> SUDLTEmMs <- read.Table(Unz{ Qata.zlp , SUDITEmsS.CsSV J,neadsr=l,!
> subitems

subjectid timestamp typeid subitem subvalue
1 2 184 cmbAccount (515]
2 2 104 edIK 181575519
3 2 184 cmbInsurance 181575519
4 2 104 edInshum M123456789
5 2 104 edvValidFrom
6 2 184 edValidThru
7 2 104 edWOP
8 2 104 edInsKind
9 2 104 edPersGrp
10 2 104 edDMP

Die Zuordnung der Subitems zu den RheMIT-Questionnaire Feldern ist unter Daten-
Referenzierung|2_551 beschrieben. Bitte beachten Sie, dass bei Checkboxen, woraus die meisten
Questionnaires bestehen, nur die angekrezuzten Felder als Subitems libertragen werden!

*Bei Abrufen des ZIP-File mit einem Browser erhalten Sie eine Zertifikatwarnung. Diese riihrt daher,
dass es in lokalen Netzwerken in der Regel nicht méglich ist, Zertifikate zu erzeugen, die eine
Identtitdtspriifung erlauben, da dort in aller Regel keine registrierten Domcdnennamen verwendet werden.
Die Verschliisselung funktioniert mit diesen dort zum Einsatz kommenden, selbst signierten Zertifikaten
exakt genauso, wie mit den offiziell ausgestellten, nur erlauben selbst signierte Zertifikate keine Priifung
der Identtitdt des Servers. Wéihrend diese Priifung im Internet absolut wichtig ist, damit Dienste nicht
gefélscht werden kdnnen, ist dies im lokalen Netzwerk weniger wichtig, da die Systeme dort unter
eigener Kontrolle sind.
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13.16 Daten-Referenzierung

Da RheMIT ein stark parametrierbares System ist, das sich laufend weiterentwickelt und mit den
Plus-Funktionen auch vom RheMIT-Administrator selbst um eigene Strukturen erweitert werden
kann, ist es nicht mdglich, alle Datenstrukturen vorausschauend fest zu dokumentieren. Wir haben
das System daher stattdessen selbstdokumentierend konzipiert, was bedeutet, dass die Hinweise
und Anleitungen im Folgenden fir alle aktuellen, zukiinftigen und auch fir selbst angelegte
Strukturen gelten. In den vorhergehenden Beschreibungen der Query-Schnittstelle und der
bidirektionalen Schnittstelle wurde daher iberall, wo Daten aus RheMIT zu referenzieren sind, auf
diesen Abschnitt verwiesen.

Grundsatzliche Hinweise

Alle Entitaten in RheMIT haben intern eindeutige IDs (Primarschlissel), die automatisch generiert
werden und keinen weiteren semantischen Inhalt haben. Alle Selektionen und Referenzierungen
geschehen Uber diese IDs, da eine Referenzierung Uber Klarname z.B. das Problem unterschiedlicher
Schreibweisen und Dubletten beinhaltet, zudem eine Reihe von Entitaten in RheMIT im Dictionary
von Anwendenden umbenannt werden kdnnen. Zudem sind Referenzierungen iber numerische I1Ds
in Datenbanken auch am schnellsten. Kodierte Items in RheMIT speichern ebenfalls keinen Klartext
in der Datenbank, sondern nur Codes, um eine Umbenennung ohne Datenverlust zu ermdglichen.

Referenzierung von Patienten

Patienten werden Uber ihre interne SUBJECT_ID referenziert. Diese findet sich in der Patientenakte
als interne ID:

= 4 - | ' ) |__— . . |
Zuriick  Test-1 | Offnen SchlieBen Riicksetzen eGK - EMail
Dashboard Patientenakte Clipbo

= #2 : Hermione Granger
= Uberblick
72\ Feste Daten Titel Namenzus

(@ Verlaufsdaten Vorname [Hermione
- & Labordaten lvon und zu
B Rorichia Vorsatzwort

Referenzierung von ltems

Alle Daten auBer Stammdaten sind in Items gespeichert, die nach dem Single Point of Truth Prinzip
nur einmal

e pro Patient
e pro Zeitpunkt (Visit), feste Daten wie Hauptdiagnose grundsatzlich nur einmal
e pro Itemtyp

auftreten konnen. Items enthalten als Payload alle erforderlichen Daten. Das kann ein Zahlenwert
sein oder auch eine JSON Struktur, wenn es sich im einen Questionnaire handelt.

Um ein Item zu spezifizieren, ist neben Patient und Zeitpunkt die sogenannte TypID erforderlich,
welche die Art des Items beschreibt. Diese findet sich in RheMIT bei Rechtsklick auf eine Zelle mit
dem gewdlnschten Item unter (1):
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[:] Cyclophosphamid 33 mg 2x Azathioprin 33 mg 2x taglich sei
taglich seit 2.12.2021 4.8.2021; D-Penicillamin
Menii schlieen ab 6.12.2021

nde 11.2020.
onaquivalenz 33

6 Monate-Mittel: 66) ak
Intraartikuldre Injektion

Zellinhalt I6schen
Audit-Trail (Anderungshistorie zum Feld)..
Rechtschreibprifung Spalte

Rechtschreibmarkierungen entfernen acinolon. Intraartikulire
Vollstéandigkeit Exportquartal. von Dexametason.
1 MR (verzégertes
Type 52008, Visit 139816, Item 2190494
| Vi I\I.JIIII‘{Ip)

Referenzierung von Studien

Auch Studien werden intern Uber eindeutige IDs referenziert. Diese IDs sind bei
Versorgungsvertragen Uber alle Instanzen gleich, bei selbst angelegten Studien aber
einrichtungsspezifisch! Die ID einer Studie kann man Uber das Studienpanel in den Stammdaten
eines beliebigen Patienten durch Rechtsklick auf die Studie (1) in der Titelleiste des Mendis (2)
ermitteln.

8 v'd. 0 2

VIP D Testpatient

Versargungsvertrdge-Plausibilitdt |Letztes Quartal

¥ |studie/versorgungsvertrag atienten-1D St
Kerndokumentation 0:

1!

h'd Menii schlieBen (STUDYID=5001) 1:
(/] 2(
o | Unterschiebenes Einverstandnis liegt vor o
il Mimmt an Machnix Forte teil Py
o Einschreibedatum ... 0:
| Vollstandigkeit Exportquartal... 0
— Hinterlegte Plausibilitdtsregeln... =

Teilnehmerliste...

Referenzierung der Codes kodierter Items

Einfach- und Mehrfachauswahlitems werden grundsatzlich kodiert in der Datenbank gespeichert,
um den Anzeigetext ohne Datenverlust gegebenenfalls Gbersetzen, korrigieren und anpassen zu
kdnnen.

Wenn Daten Uber die Query-Schnittstelle abgerufen werden, erhalten Sie eine mit Semikolon
separierte Liste der Codes (bei Mehrfachauswahl) oder nur einen Code und kdnnen dartber Uber
die mitgelieferte Tabelle codes den entsprechenden decode ermitteln.

In RheMIT existieren verschiedene Standardkodierungen fir bestimmte haufig auftretende
Feldtypen, die nicht explizit in den Codelisten zu finden sind.

Itemtyp Optionen
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Diagnosesicherheit G = Gesichert

V = Verdacht
Seite L = Links

R = Rechts
Positiv/Negativ P = Positiv

N = Negativ
Ja/Nein Y =Ja

N = Nein
Ja/Nein/Unbekannt Y =Ja

N = Nein

0 = Unbekannt

Geschlecht

F = Weiblich
M = Mannlich
D = Divers

X = Unbestimmt
U = Unbekannt

Die folgende weitere Beschreibung gilt nur fir die Nutzung der bidirektionalen Schnittstelle:

Wenn mehrere Codes in einem Item zutreffen, werden diese in einer durch $ getrennten Kette
gespeichert. So reprasentiert beispielsweise "$001$002$ABC" bei einer Mehrauswahl die Optionen

mit den Codes 001, 002 und ABC.

Um sicher zu stellen, dass man korrekt vergleicht, sollte immer ein Vergleich der Art

"$<gesuchter code>$" gegen "<codeliste>$"

vorgenommen werden. Ansonsten wird potenziell in $012 falschlicherweise auch der code $01

erkannt.

Die Codes und Decodes von Items findet man im Datendictionary unter Administration|

Datendictionary.
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\% Datei Start Management [MI«{UEI Administration  Hilfe

ﬁ ! % Neuer ltemtyp oNeue Gruppe | @ Suchen

4temtyp Ischen Gruppe l&schen QWeitersuchen

Zuriick | Speichern Umbenennen

Dashboard ltemtyp Gruppe Suche
Fest —
Verlauf Feldtitel (Maske, Briefe) |V|5|tgrunde
Visit Feldtyp Liste mit Mehrfachauswahl
Hallo otto
o [ In der Patientenakte anzeigen
Private Notizen [X] Feld darf exportiert werden (zB. im DS-GVO Expart)
KIS Fallnummer
Oberarzt ‘Q e v ‘ VI~ | Al | @ Aktiv/Wahlbar (& Unverinderbarer Systemeintrag
izf:a.rdler - Angezeigter Wert Datenbank Coc
© ung:f ation &/ |Einzelschulung z
Deeskalation
AU Bogen (V] Schwangerensprechstunde '
Rheuma One (Modul 1) @ = FremmilbzuTes F
Alter bei Visit & | & |Konsiliarbesuch K
Rheumadauer bei Visit o Ereignis E
Befunde Akutvorstellung A
Tests @ | & [Teilstationar v
Untersuchungen [ Rezept R
Therapie (/] Schulung Typ 2 mit Insulin 2
Impfungen @ |8 |Daten vor Dokumentationsbeginn BEFORE
Erfraqt

Bei kodierten Items (1) erscheint rechts die Liste der verfligbaren Codes (2). Bitte beachten Sie, dass
nur die Codes, die unter (3) mit einem Schloss versehen sind, in allen Installationen der jeweiligen
Indikation sicher vorhanden sind, andere sind variabel oder sogar kundenspezifisch.

So wiirden die angezeigten Visitgrinde "Einzelschulung, Rezept" kodiert den Wert "$Z$R"
aufweisen.

Referenzierung von Subitems (Elemente in Questionnaires)

Questionnaires werden in der Datenbank als JSON Strukturen direkt mit dem jeweiligen Item
gespeichert. Die einzelnen Elemente liegen nicht als einzelne Spalten in der RheMIT-Datenbank vor,
sondern mussen aus der JSON-Struktur entnommen werden. Bei der Query-Schnittstelle fur
Statistiker werden diese Strukturen in Subtabellen Ubersetzt, da eine Verarbeitung von JSON
Strukturen in Tabellenspalten in den meisten Statistiksysteme wie auch R recht komplex ist. Bei der
bidirektionalen Schnittstelle, die fir Softwareentwickler vorgesehen ist, werden direkt die
beschriebenen JSON Strukturen ausgetauscht.

Uber die Namen der Subitems kénnen Sie die jeweilige Information in der JSON Struktur
referenzieren. Dies gilt sowohl fiir das Lesen von Detaildaten als auch fiir die Ubermittlungen
ausgefullter Formulare.

{

"edIK": "101575519",

}

Werte werden grundsatzlich als Strings in der JSON Struktur gespeichert. Checkboxen in
Questionnaires werden immer mit dem Wert "1" ausgegeben, wobei nur angekreuzte Checkboxen
in die JSON Struktur Ubertragen werden. Inhalte sogenannter Comboboxen werden intern auch
kodiert gespeichert.

Die Namen der Subelemente sowie die bei Drop-Down-Boxen hinterlegten Codes und Decodes fiir die
Standardquestionnaires finden sich durch Einschalten des Entwickler-Modus in den Einstellungen unter
Management. Dann wird das Subitem mit einer evt. Kodierung beim Uberfahren mit der Maus
angezeigt.
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Ermitteln unterstiitzter Einheiten

Die folgende Beschreibung ist fur die Query-Schnittstelle irrelevant, da RheMIT immer in der aktuell
eingestellten Einheit ausgibt und diese auch bei den jeweiligen Items angibt, z.B. CRP (mg/L). Bei
der bidirektionalen Schnittstelle erfolgt die Ausgabe in der in RheMIT eingestellten Einheit.
Empfangsseitig kann aber jede beliebige der von RheMIT unterstitzten Einheiten verwendet
werden und RheMIT rechnet Werte bei Bedarf in die eingestellte Einheit um.

Die unterstitzten Einheiten eines Itemtyps lassen sich bequem im Datendictionary einsehen. Bei
numerischen Werten gibt es das Feld Einheit, das beim Aufklappen alle unterstiitzten Einheiten
anzeigt, beim CRP sind es sogar sieben verschiedene.

a Datei Start Management [MlalsLERM Administration  Hilfe

MNeue Gruppe

ﬁ H Neuer ltemtyp

ltemtyp lGschen Gruppe l&schen

Zuriick | Speichern Umbenennen
Dashboard ltemtyp Gruppe
....... Fest
Ve Feldtitel (Maske, Briefe) |CRP
o Labor Feldtyp Zahlen

------ Entziindung
...... BSG

[ CRP E Feld darf exportiert werden (z
...... AntikﬁrpEr\
------ Stoffwechsel Einheit  |mg/dL v
------ Blutbild

...... Leberwerte Oberer
------ MNierenwerte

E In der Patientenakte anzeigen

nmal/L

Unterer g mg/dL
mg/100mL
mg%
pg/mL

g/L

------ Sonstiges Labor
------ Endo. Fkt.Tests
...... Blut

Die eingehende Funktion setitem unterstitzt im Feld unit alle Einheiten, die hier aufgefihrt sind und
rechnet eingehende Werte bei Bedarf automatisch in die in RheMIT fir dieses Item eingestellte
Einheit um. Auch wenn nur eine Einheit angegeben ist, ist diese zwingend anzugeben.

13.17 Hinweise zu OSX und Linux

Beim Betrieb von RheMIT unter Linux bzw. OSX auf Apple mussen bei Einrichtung der Schnittstellen
Besonderheiten beachtet werden.

Bitte beachten Sie auch, dass die Inbetriebnahme auf nicht-Windows Plattformen
aufwandiger ist, als unter Windows und Service dazu grundsatzlich kostenpflichtig ist. Auch
kann keine grundsatzliche Funktionsgarantie iibernommen werden, da RheMIT auf diesen
Plattformen von der Zwischenschicht Crossover abhangig ist, welche nicht von ITC entwickelt
und vertrieben wird.

Bei Verwendung des Produkts Crossover wird unter OSX das Laufwerk Y angelegt, das in das OSX
Benutzerverzeichnis gemappt wird. Dieses eignet sich nach Anlage von Unterverzeichnissen ideal
fir die GDT Ubergabedateien.

Da es nicht trivial ist, RheMIT auf OSX mit Kommandozeilenparametern aufzurufen, gibt es die
Sonderoption bei der RheMIT-GDT Schnittstelle:
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RheMIT Schnittstellen

PVS (GDT/BDT) Labor (LDT) Mobil (C5V)

|:] GDT Anbindung STANDARD (Praxissystem ruft RheMIT auf: client.exe bdt=<Ubergabedatei>)
E GDT Anbindung SPEZIAL (RheMIT liest beim Aufruf eine vorhandene GDT Datei und I&scht sie dann)

|:] BDT Anbindung (Praxissystem schreibt eine BDT Ubergabedatei per Einzelexport)

El Letzte Ubergabedatei fiir Analyse lokal aufbewahren Letzte Ubergabedatei anzeigen

Maximale Zeit, die versucht wird, die Ubergabedatei zu &ffnen (in Sekunden)

GDT Ubergabedatei vom PVS |y:\inbound\gdt.gd‘l |

GDT Riickgabedatei zum PVS |y:\outb0und\gdt-gdt ]

GDT Riickgabe Kategorie |Befund (Standard ist ALLGOO)

Abbruch Hilfe

Mit dieser Option kann RheMIT ohne Kommandozeilen aufgerufen werden und liest/beschreibt die
angegebenen GDT Dateien, die in das Betriebssystem gemappt werden.

Bitte beachten Sie, dass bei dieser Konfiguration eine Fehlermeldung beim manuellen Aufruf von
RheMIT eine Fehlermeldung erscheint, wenn keine GDT Datei angelegt ist, da diese bei jedem Start
gelesen wird.

Weitere Details:

Dateipfade in Unix-basierten Betriebssystemen nutzen zum einen als Pfad-Trenner den normalen
Slash (/) anstatt des Backslash (\) unter Windows. Des Weiteren wird in dieser Umgebung zwischen
GroB- und Kleinschreibung unterschieden, sodass z.B. /Hallo/Temp ein anderer Pfad ist,

als /hallo/temp. Beim Betrieb von RheMIT auf Unix basierten Systemen kommt die Zwischenschicht
WINE (auch Basis des Produkts CROSSOVER) zum Einsatz. Diese Ubersetzt die Kommunikation
zwischen RheMIT und dem Betriebssystem und simuliert so weitgehend eine Windows-Umgebung.

Pfade aus der Unix-Welt werden in Richtung RheMIT auch (ibersetzt. Basis der Ubersetzung ist der
Installationspfad von RheMIT. Weiterhin kann RheMIT nicht auf Systempfade auBerhalb des eigenen
Bereichs zugreifen. Daher ist es wichtig, Ubergabepfade z.B. fir GDT oder LDT Dateien im
jeweiligen Installationspfad des WINE Systems anzulegen.

Unter OSX wird die Arbeitsplatzinstallation in einen Ordner wie z.B.

/Users/Benutzer/Library/Application Support/Crossover/Bottles/RheMIT-
setup.exe/drive c

installiert. Sie kdnnen diesen Ordner ermitteln, in dem Sie die Crossover-App 6ffnen, dort die
Flaschen anzeigen und fir die RheMIT Installation das Laufwerk C: anzeigen.
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20 ® CrossOver — rhemit-setup.exe
t i = = M e v Q
Programme

Alle Flaschen

- o
| \"1;:" ‘\ @
' rhemit—setup.exe i } RhaMIT Befehl ausfihren...

Duplizieren “rhemit-setup.exe”..

“rhemit-setup.exe” umbenennen...
Léschen “rhemit-setup.exe”..

Laufwerk C: offnen

Exportieren der Flasche “rhemit-setup.exe” in ein Archiv... @
Veroffentlichen von “rhemit-setup.exe"..

start simulieren

Einstellungen »

Software installieren in "rhemit-setup.exe”..

Wenn dieses angezeigt wird, klicken Sie einen Ordner an und 6ffnen durch Rechtsklick dort ein
Terminal. Geben Sie dort einfach

pwd

ein und der komplette Pfad zu drive_c wird angezeigt. Dies ist der Basisordner. Legen Sie dort z.B.
den Ubergabeordner GDT an. Bei Serverinstallationen unter Linux wurde der Ort fir drive_c bei der
Serverinstallation festgelegt.

Wichtig ist, dass dieser Pfad zuklinftig auf OSX/Linux Seite verwendet wird, er aber in RheMIT
anders angesprochen wird.

Beispiel fir OSX Pfad

/Users/Benutzer/Library/Application Support/Crossover/Bottles/RheMIT-
setup.exe/drive c/gdt/*.gdt

Ubersetzt sich fiir RheMIT in
c:\gdt
13.18 DRFZ Transition

Mit der Funktion DRFZ Trans konnen Sie vom DRFZ bereitgestellte Daten aus der
Kinderrheumatologie fiir einen Patienten in das Erwachsenen-RheMIT einlesen. Diese werden auf
die RheMIT Felder abgebildet und finden sich dann in den Verlaufs- und Labordaten. Diese
Funktion setzt voraus, dass RheMIT transparent auf das Internet zugreifen kann. Wenn dies
durch lhre IT geblockt wurde, konnen die Daten nicht transferiert werden.

RheMIT Plus
Sonag & DRFZ Trans 29
Einfligen ng Digitales Diktat B
Patientenfoto Schnittstellen Extern
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Wenn eine Akte gedffnet ist, konnen die Daten in die gedffnete Akte eingelesen werden. Ist keine
Akte gedffnet, legt RheMIT eine neue Akte an, in der Sie bitte noch die Stammdaten erganzen
mussen, da diese Daten in den vom DRFZ bereitgestellten Daten nicht vorhanden sind.

Transition vom Kinder- zum Erwachsenenrheumatologen

Wenn ein Patient bei lhnen vorstellig wird, der einen Transitions-Code vom DRFZ mitbringt, so
kénnen Sie die verschllsselten, vom DRFZ bereitgestellte Daten einlesen,

Geben Sie unten den mitgebrachten Code (oooo-woos-ooos) ein oder lesen Sie den QR-Code
auf dem Schreiben mit einem geeigneten Scanner in das Feld ein,

Weitere Informationen finden Sie in der Hilfe,

Abbruch Hilfe

., A

Schliissel zu den Daten ist der Code, den der Transitionspatient mit in die Praxis bringt. Uber diesen
wurden die Daten verschlUsselt auf einem Server in der Cloud abgelegt und kdnnen wieder gelesen
und entschlisselt werden. Der Code ist ausschlieBlich dem Patienten bekannt, der ein Dokument wie
dieses vom DRFZ bekommt:
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VERTRAULICH

Liebe Patientin, lieber Patient,

um lhre Daten in das RheMIT-System des Rheumatologen zu dbertragen, missen Sie lhrer neuen
rheumatologischen Praxis dieses Dokument vorlegen. Diese kann dann mit dem folgenden Code lhre Daten aus
der Cloud einlesen und entschlisseln.

Bitte behandeln Sie dieses Dokument vertraulich und bewahren Sie es so lange sicher auf, bis der Einlesevorgang
stattgefunden hat, denn es gibt aus Sicherheitsgriinden weder eine Kopie des Dokuments noch eine des Codes,
mit dem die Daten verschlisselt sind. Mach dem Einlesevorgang ist der Code verbrannt und kann kein zweites hal
zum Entschliisseln Ihrer Daten verwendet werden. Das Dokument kann dann vernichtet werden,

Hallo rheumatologische Einrichtung,

mit dem auf diesem Dokument kiinnen Sie Daten des vorstelligen Patienten in lhr RhebIT System einlesen.
Zwingende Voraussetzung ist, dass lhre RhebIT Installation auf das Internet zugreifen kann, um die verschlisselten
Daten aus der Cloud zu lesen. Der auf diesem Dokument enthaltene Code (unten) ermdglicht den Zugriff und das
Entschliisseln dieser Daten, um damit einen neuen Patienten in RheMIT anzulegen und mit den historischen Daten
zu befiillen.

Wahlen Sie dazu bitte in RhebIT die Funktion DRFZ-Trans im Start-Menidband (Abschnitt Schnittstellen) aus und
folgen Sie den dortigen Anweisungen, um die Daten mit dem Code unten in RhebAIT einzulesen.

!
[w]35 P

XT7R-D23W-We6eX

Sie kdnnen wahlweise den QR-Code (1) mit einem geeigneten Scanner in das Code-Feld des
Dialogs einscannen oder den Code (2) manuell dort eingeben.

AnschlieBend werden Download und Entschllsselung gestartet und nach einer Sicherheitsrickfrage
werden die Daten in die RheMIT Akte eingelesen.

Auf Grund ihrer Struktur kdnnen nicht alle Daten des DRFZ 100% auf RheMIT abgebildet werden.
Die folgenden Informationen werden daher in Freitextfelder ibernommen:

1. Glukokortikoide, NSAR und Thalidomit werden in das Feld Weitere Medikamente (Text) im
Verlauf Ubernommen.

2. Beim ersten Import von Transitionsdaten wird das Feld Aktudiagnosen im Verlauf eingeblendet,
sofern es noch nicht sichtbar ist.

3. Der JADAS (Juvenile Arthritis Disease Activity Score) wird in das Feld Aktudiagnosen im Verlauf
Ubernommen.

4. Verlaufsdiagnosen wie Daktylitis, Enthesitis, Uveitis, Psoriasis etc. werden ebenfalls in das Feld
Aktudiagnosen im Verlauf Gbernommen, da diese in den Kinder-Rheumadaten im Verlauf
dokumentiert werden.
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14 Installation

RheMIT ist ein Client-Serversystem, das aus einer Serverkomponente und eon oder mehreren
Arbeitsplatzkomponenten besteht. Die Serverkomponente beinhaltet den Applikationsserver, der
viele zentrale Aufgaben Ubernimmt und einen SQL Datenbankserver, der sich ausschlieBlich um die
Datenbank kimmert. Arbeitsplatze greifen Uber die Arbeitsplatzkomponente (im folgenden auch
Client) auf den Server zu und bearbeiten so immer den selben Datenbestand.

Fir ein funktionierendes System ist daher immer aus eine Serverkomponente und mindestens eine
Arbeitsplatzkomponente erforderlich. Wenn Sie die RheMIT-Serverkomponente installieren, wird
automatisch auch eine Arbeitsplatzkomponente mit installiert, damit auch am Server ein Aufruf von
RheMIT - sei es zu Testzwecken - moglich ist. Diese Konstellation kann auch als
Einzelplatzinstallation und zu Testzwecken verwendet werden.

Bitte beachten Sie unbedingt folgende Punkte:

1. Beachten Sie bitte unbedingt die Nutzungsbedingungen und die Zweckbestimmung| 3] von
RheMIT, bevor Sie es einsetzen.

2. Wenn Sie eine Einzelplatzinstallation durchfiihren wollen, nutzen Sie bitte einfach die Installation
der Serverkomponente.

3. RheMIT erfordert keine Share, da RheMIT-Server und RheMIT-Arbeitsplatz ausschlieBlich tber
das Netzwerkporotkoll HTTPS verschlusselt kommunizieren.

4. Alle Aktualisierungenl 7 werden bei RheMIT nach der Installation tber einen Arbeitsplatz
vorgenommen und erfordern keine erneute Installation!

5. Die Aktivierung von Zusatzmodulen wie ITC-Connect und der Plus-Funktionalitat geschieht
ebenfalls einmalig von einem Arbeitsplatz aus.

6. Lediglich das Hinzuftigen der eDMP Funktionen von EMILdmp[z11 erfordert eine einmalige
Installation auf dem Server, da dieses Programm ein eigenstandiges und von der KBV
zertifiziertes System ist, das sich aber 100% in RheMIT integriert.

7. BITTE VERGESSEN SIE NICHT DAS PROGRAMM IN IHRE DATENSICHERUNGSROUTINEN [2#)
EINZUBEZIEHEN!

14.1 Systemanforderungen

RheMIT ist ein dreischichtiges System, das aus einem Datenbankserver (Firebird 3), einem
Applikationsserver (ITC Entwicklung) und den Arbeitsplatzclients (ebenfalls ITC Entwicklung)
besteht.

RheMIT kann in einer Einzelplatzinstallation oder als serverlose Mehrplatzinstallation installiert
werden, in welcher der Applikationsserver mit dem oder Client installiert wird und direkt Uber eine
eingebettete Version von Firebird 3 auf die Datenbank zugreift. Da diese Installationsart weniger
sicher und zuverlassig ist als die serverbasierte, sollten Sie wenn mdglich letztere wahlen, die auch
vollumfanglich vom Service unterstitzt wird.
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Systemanforderungen Client oder Einzelplatzinstallation. Rule of Thumb: Wenn MS Office gut
lauft, tut es der RheMIT Client auch!

e Windows 10 (32 oder 64 Bit), Windows 11. Clients sind auch auf Terminalserver/Citrix und generell
auf Windows-Serverversionen lauffahig.

e Bildschirmauflésung Full HD (1920 x 1280) bei Skalierung 100%. Bei Verwendung von
Skalierungen > 100% wird eine entsprechend héhere Auflésung empfohlen.

e Maus oder vergleichbares Zeigegerat (z.B. Touchpad) mit linker und rechter Maustaste.
e HDD Grundsystem 1 GB
e CPU I3 Klasse oder besser empfohlen

e Clientverzeichnis kann schreibgeschitzt werden, dann muss die IT Updates ausrollen. Siehe Shared
Clients, Citrix, Terminalserver[ril

e Clients brauchen keinen Laufwerkszugriff auf das Server-Installationsverzeichnis, da die gesamte
Kommunikation zwischen Client und Server tGber HTTPS ablauft.

e Die Windows Komponente WebView2 wird von RheMIT ab Version 4.50 fir die PDF Anzeige
bendtigt. Diese ist fester Bestandteil von Windows 11 und seit Mitte 2022 auch Windows 10. Fir
Umgebungen, in denen die Komponente nicht verflgbar ist, kdnnen Sie diese nachinstallieren:

https://developer.microsoft.com/de-de/microsoft-edge/webview?2/#download-section . Wenn

moglich, sollte die Evergreen-Version nachinstalliert werden, da diese anschlieBend mit Windows
Updates auch auf dem neusten Stand gehalten wird.

Systemanforderungen Serverseite (Mehrplatzbetrieb):

e Der vorhandene Windows Praxisserver kann in aller Regel problemlos mitgenutzt werden, RheMIT
beiBt sich mit keinem bekannten Praxissystem.

e Windows 10, Windows 11, Windows Server 2012 oder neuer (alle Auspragungen), naturlich auch
virtualisiert.

e Terminal Server und Citrix werden unterstutzt, ein Test in der jeweiligen Umgebung mit einer
aktuellen Version sollte unbedingt durchgefiihrt werden.

e Installation auf Server-lokales Laufwerk, vorzugsweise SSD, wenn verfligbar.

e Plattenplatz: Grundsystem 2 GB, Schatzwert fir Datenbank: 20.000 tber zehn Jahre dokumentierte
Patienten ca. 3 GB, Schatzwert fir Dokumente: 1000 Dokumente ca. 500 MB, Schatzwert fur Bilder:
1000 Bilder ca. 500 MB (sinnvolle Aufldsung), Schatzwert fur Scans: 1000 Scans ca. 2 GB.

e Memory: 8 GB ist gut ausreichend fir ein performantes System mit 20 simultanen Benutzern.

e CPU: I3 Leistungsklasse oder besser, bei Virtualisierung sollten mindestens zwei Cores zugewiesen
werden, da die EMIL Plattform mit Hintergrundprozessen arbeitet.

e Eine Fileshare ist nicht erforderlich, Clients und Server kommunizieren ausschlieBlich verschlisselt
per HTTPS.

Systemanforderungen Netzwerk:
e Bandbreite 50MBit oder besser. Weniger geht auch, kann aber zu erhéhten Antwortzeiten fihren.

e Firewalls: Der fur das System gewahlte TCP Port muss zwischen Client und Server durchgéangig
sein.
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e Zuverlassigkeit: Die Clients arbeiten weitestgehend asynchron und kdnnen nach einer
Netzwerkunterbrechung ohne Datenverlust wieder aufsetzen.

e Fur Online Updates und den Versand verschlusselter Exporte und Meldungen direkt aus dem
Programm muss ein Internet-Zugang bestehen.

e Es kann ein internes Proxy (zwischen Clients und RheMIT-Server) sowie ein externes Proxy
(zwischen Clients und Internet) definiert werden.

e Einin lhrer Einrichtung laufender RheMIT-Server baut keine Verbindungen ins Internet auf und
stellt dort auch keine Dienste bereit.

e Alternativ kann ITC gewartete RheMIT-Server Uber das Internet als Dienstleistung bereitstellen, auf
die bundesweit zugegriffen werden kann (erweiterbar auf andere Lander). In diesen Installationen
verwenden wir aus Sicherheitsgrinden zusatzlich zu Benutzer und Kennwort einen Einmalcode
(TOTP), das tber eine Authenticator-App generiert werden kann.

Hinweise zu Office-Formaten:

Verschiedene RheMIT-Funktionen exportieren Daten in Office-Formaten wie z.B. PDF und XLSX. Fur
diese Funktionalitat ist keine Installation von Microsoft Office oder einem anderen Officepaket
erforderlich. Ebenso ist flr die programminterne Anzeige und Druckfunktion erzeugter PDF Dateien
keine installierte PDF Anzeigesoftware erforderlich. Naturlich beiBt sich RheMIT nicht mit
derartigen installieren Programmen, es verwendet einfach nur bevorzugt die internen Funktionen
und ist nicht auf externe Software angewiesen.

14.2 Serverkomponente installieren

Wenn Sie RheMIT in einem Netzwerk im Mehrplatzbetrieb nutzen wollen, muss die
Serverkomponente zwingend auf einem zentralen Rechner installiert werden, der tiber Netzwerk
von allen Arbeitsplatzen aus erreichbar ist. Bei einer Einzelplatzinstalltion installieren Sie einfach die
Serverkomponente auf Ihrem Arbeitsplatz. Es wird imemr ein Arbeitsplatz mitinstalliert, sodass eine
Serverinstallation fir Einzelplatzbetrieb bereits ein funktionierendes System ist.

Sie bendtigen fir die Installation der Serverkomponente immer Administratorrechte, da die
Installation zwei Dienste installiert: Den Firebird Datenbankserver und den RheMIT
Applikationsserver. Starten Sie daher RheMIT-Setup.exe per Rechtsklick und mit der Wahl von Als
Administrator ausfiihren. Starten Sie die Installation auch direkt auf dem Server und versuchen Sie
nicht, die Serverkomponente Uber eine Fileshare von einem Arbeitsplatz aus zu installieren!
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* Setup - EMIL

Willkommen zum EMIL Setup-Assistenten

Dieser Assistent wird jetzt EMIL 4.19.86 auf Threm Computer
instalieren.

Sie solten alle anderen Anwendungen beenden, bevor Sie mit
dem Setup fortfahren.

"Weiter" zum Fortfahren, "Abbrechen” zum Verlassen.

Lesen und bestatigen Sie die Nutzungsbedingungen und wahlen Sie dann die Installationsart Server
aus:

¥

' Setup- EMIL
Installationsart. ﬂ
Bitte wahlen Sie, wie das System instaliert werden soll. —A

Das System besteht aus einer Server- und einer Arbeitsplatz-Komponente. Die
Serverkomponente wird zunachst einmalig auf dem zentralen Server installiert.
AnschlieBend ist die Arbeitsplatzkomponente ebenfalls mit diesem Setup-Programm
ginmalig auf jedemn Arbeitsplatz zu instalieren. Zukinftige Aktualisierungen werden dann
bequem Uber einen beliebigen Arbeitsplatz netzwerkweit und ohne
Betriebsunterbrechung eingespieft und erfordern kein weiteres Setup mehr

Bitte verwenden Sie die serverlose Option nur in Ausnahmefillen und in Absprache mit
dem ITC Service!

Bitte wahlen Sie die Installationsart aus.
(O arbeitsplatz (Server erforderlich)

© server (inlusive Shared Client)
() serverloser Installation fir Sonderfille

< Zurlick Abbrechen

Im nachsten Schritt legen Sie den Kommunikationsport fest, iber den die RheMIT Server- und
Arbeitsplatzkomponenten verschlisselt kommunizieren. Fir den Betrieb von RheMIT wird im
Gegensatz zu anderen Systemen keine Dateifreigabe bend6tigt. 8443 ist die Vorgabe fir den Port,
die auf den meisten Servern verfligbar ist. Ist dies bei Ihrem Server nicht der Fall, kdnnen Sie einen
anderen wahlen. Zur Auswahl empfehlen wir in Wikipedia die Liste der standardisierten Ports zu
konsultieren und dort einen auszusuchen, der nicht von einem potenziell genutzten System
verwendet wird.

Stellen Sie unbedingt sicher, dass dieser Port nicht durch unbedachte Portfreigaben in lhrer Firewall
ins Internet gedffnet ist, lesen Sie dazu die Hinweise unter Wichtiger Hinweis zur Firewall|27]!
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! Setup - EMIL

Netzwerkports. f ™
Bestimmen Sie den Kommunikations-Port. _--"J' »
=

Dig Arbeftsplatzkomponenten kommunizieren verschliisselt Gber einen TCP-Port mit der
Serverkomponente, es ist keine Dateifreigabe fir den Betrieb des Systems erforderlich.

DER GEWAHLTE PORT KEINESFALLS DURCH EINE
ZUM INTERMET FREIGEGEBEN IST!

BITTE STELLEM SIE SICHER, DA
PORTFREIGABE IM IHREM R

Port: fir Lsselte Dateniibertragung:

< Zuriick Abbrechen

\ 4

Hintergrund zum Port:

Ports sind mit den Wohnungen eines Mehrfamilien-Wohnhauses vergleichbar. Die Adresse des Hauses
entspricht dem Rechnernamen bzw. seiner IP Adresse und die Ports fiihren zu bestimmten Wohnungen.

RheMIT verwendet den Port fiir die verschliisselte Kommunikation zwischen Arbeitsplatz und ihrem
lokalen Server (iber Ihr Netzwerk, wobei die tiblichen starken Standardverschliisselungstechniken aus
dem Internet auch in ihrem lokalen Netzwerk zum Einsatz kommen.

RheMIT-Setup priift, ob der gewahlte Port bereits von einer anderen Anwendung auf dem Server
belegt ist und informiert Sie entsprechend. Sie kdnnen ansonsten den Port frei wahlen. Wichtig ist,
dass dieser auf dem Weg zu den Arbeitsplatzen nicht durch besondere Firewalls (Kliniknetzwerk)
blockiert wird.

AnschlieBend kdnnen Sie RheMIT Setup dazu veranlassen, in der Serverfirewall die gewéahlten Ports
zu 6ffnen. Dies ist erforderlich, damit Arbeitsplatze dann auf den RheMIT Server zugreifen kdnnen.

! Setup - EMIL

Windows-Firewall. ? \4
Windows-Firewall Ausnahmen fiir das Programm. .--“ »
=

Setup kann eine Windows-Firewal-Ausnahme fiir den gewsdhlten Kommunikationsport
hinzufiigen, damit ein Zugriff auf den Server Uiber diese Port von auié Y=erhalb Thres
Servers miglich ist. Sie kénnen dies auch im Anschluss an die Installation manuel tun.

BITTE STELLEN SIE ALF JEDEN FALL SICHER, DASS DER GEWAHLTE PORT MICHT
DURCH EINE PORTFREIGABE IN IHREM ROUTER ZUM INTERNET FRIEGEGEBEM IST!

Wahlen Sie eine Option aus.

B windows-Firewall Regeln fiir den zuvor gewshiten Port hinzufiigen.

< Zuriick Ahbrechen
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Im nachsten Schritt legen Sie das bevorzugte Einheitensystem fest, das in aller Regel von dem
Bundesland abhangt, in dem Sie tatig sind:

! Setup - EMIL

Einheitensystem. f ™
Legen Sie die Laboreinheitensysteme fest. _-"J' »
=

Bundeskndabhdngig werden in der Medizin und in Labors bevorzugt konventionelle
Einheiten (z.B. mg/dL} oder 51 Einheiten (z.B. mmol/L) verwendet.

Das Programm kann problemlos mit beiden Einheitensystemen umgehen, entscheidend
fiir z.B. die korrekte Berechnung von Scores ist, dass Sie von Beginn an das korrekte

Einheitensystern wihlen, in dem Sie die Laborwerte erfassen und in dem Werte tber
Schnittstellen einflieen.

© Konventionelle Einheiten (ma/dL, ma/L, U/L ...) [Alte Bundesknder]
() S-Einheitensystermn (mmol/L, /L, nmol/(sL) ...} [Meue Bundestinder]

< Zuriick Abbrechen

% o

Sie kdnnen spater in RheMIT fur einzelne Werte die Einheiten noch anpassen, sollten Sie fir manche
Werte konventionelle Einheiten und fur andere SI-Einheiten verwenden. Hier aber sollten Sie auf in
diesem Fall die Einstellung wahlen, die am ehesten auf Sie zutrifft.

Der nachste Installationsschritt erfordert die Festlegung des Anfangskennwortes, mit dem der
ADMIN Benutzer und auch die in RheMIT nach der Installation bereits angelegten Beispielbenutzer
ausgestattet werden. Notieren Sie dieses Kennwort!

 Setup - EMIL

Startkennwort. f ™
Bestimmen Sie das Anfangskennwort fiir Admin und Beispielbenutzer. .--"‘ =

=

Bitte legen Sie das Anfangskennwort fest, Uber das Sie sich im Anschluss an die
Installation im Programm anmelden kénnen.

Das gewdhlte Kennwaort wird fir ADMIN und auch die Beispielbenutzer LOWLEVEL,
HIGHLEVEL und READONLY gesetzt.

Bitte wahlen Sie ein sicheres Kennwort aus GrofB- und Kleinbuchstaben, Zahlen und
hinterlegen Sie es sicher.

ADMIN Kennwart:

Kennwortwiederholung:

< Zurlick Abbrechen

., A

Im nachsten Schritt wird das Installationsverzeichnis gewahlt. Dieses muss zwingend auf einem
lokalen Laufwerk liegen und kann nicht auf ein Netzwerkshare verlegt werden, da der
Datenbankserver hier die Datenbank anlegt und physische Plattenzugriffe benétigt (wie alle
Datenbankserver).
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 Setup - EMIL

Ziel-Ordner wihlen o ™
Wohin soll EMIL instaliiert werden? ,."J‘ —a
=

Das Setup wird EMIL in den folgenden Ordner instalieran.

Klicken Sie auf "Weiter", um fortzufahren. Klicken Sie auf "Durchsuchen”, falls Sie einen
anderen Ordner auswahlen machten.

c:\emil Durchsuchen ...

Mindestens 1.7 MB freier Speicherplatz ist erforderlich.

< Zurlick Abbrechen

i\ s

RheMIT-Setup zeigt lhnen im letzten Schritt die Installationsoptionen noch einmal an. Bitte prufen
Sie diese und notieren Sie unbedingt die Angaben zur Verbindung, da diese bei der Installation der
Arbeitsplatze bendtigt wird.

 Setup - EMIL

Bereit zur Installation. e )
Das Setup st jetzt bereit, EMIL auf Ihrem Computer zu installieran. .-"J' <
p—— ]

-

Klicken Sie auf "Instalieren”, um mit der Installation zu beginnen, oder auf "Zurlick”, um
Thre Einstellungen zu uberprifen oder zu andern.

BITTE NOTIEREN SIE UNBEDINGT DIESE VERBIMDUMGSDATEN:
DESKTOP-L9QKIS6:8443 oder alternativ 192.168.116.130:8443
Diese Angabe wird beim ersten Aufruf des Programms bendtigt!
- Installation Serverkomponente.
- Installation in c:\emil.
- Shared Client in c:\emil\client.

- Verschlisselte Datenkommunikation auf Port 8443.
- Konventionelle Einheiten (ma/dL, ma/L, U/L ...).

< Zuriick Instalieran Abbrechen

i\ s

In der Regel zeigt RheMIT-Setup zwei Alternativen an, einmal den Servernamen mit gewahltem Port
und auch die Adresse mit dem gewahlten Port (beides im Bild gelb markiert). Sollte die Variante
mit dem Namen nicht funktionieren, da z.B. die Namensauflésung in lhrem Netzwerk nicht korrekt
arbeitet, konnen Sie immer auf die zweite Variante mit der Adresse zurtickgreifen.

Nach Klick auf Installieren werden die Komponenten eingerichtet und der RheMIT-Server ist im
Anschluss betriebsbereit.

Gleichzeitig wurde ein Client mit installiert, Gber den Sie direkt die Installation testen kdnnen.
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14.3 Arbeitsplatze einrichten

Beim ersten Start eines Arbeitsplatzes bendtigen Sie die Verbindungsdaten zur Serverkomponente,
die bei deren Installation angezeigt wurde. Sie bestelt aus dem Rechnernamen oder dessen IP
Adresse und dem gewahlten Port. Diese Daten werden automatisch abgefragt, wenn der
Arbeitsplatz zum ersten Mal gestartet wird:

Zugangsdaten zum EMIL-5erver

Verbindung zum Server Y Proxy Verbindung Datenbankverschlisselung il

Um mit EMIL zu arbeiten, muss sich dieser Arbeitsplatz mit lhrem EMIL-Server verbinden. Dazu brauchen
Sie dessen Adresse und den Port, d i der Installation fir die verschlisselte Datenverbindung
festgelegt wurde. Der Vorgabew r den Port ist 8443,

IL-Servers mit Portangabe, z.B. praxisserver:8450
PPELPUMNKT ZWISCHEN MAME/ADRESSE UMD DER PORTMUMMER

MName oder IP Adresse |
BITTE ACHTEM SIE AUF

|'IQ2.'IGS.1 16.130:8443

Hinweis fiir die erste Anmeldung: Verwenden Sie den Benutzer ADMIN und das Kennwort,
das bei der Installation der Serverkomponente von EMIL festgelegt wurde.

Abbruch Hilfe

Weitere Arbeitsplatze in einer Mehrplatzinstallation kénnen Gber das Setup-Programm hinzugefiigt
werden, in dem es auf dem jeweiligen Arbeitsplatz gestartet und die Installationsvariante
Arbeitsplatz gewahlt wird.

F

¥ Setup - EMIL

Installationsart. -
Bitte wahlen Sie, wie das System installiert werden soll. -

Das System besteht aus einer Server- und einer Arbeitsplatz-Komponente. Die
Serverkomponente wird zundchst einmalig auf dem zentralen Server installiert.
AnschlieBend ist die Arbeitsplatzkomponente ebenfalls mit diesem Setup-Programm
einmalig auf jedem Arbeitsplatz zu instalieren. Zukiinftige Aktualisierungen werden dann
bequem tber einen beliebigen Arbeitsplatz netzwerkweit und ohne
Betriebsunterbrechung eingespielt und erfordern kein weiteres Setup mehr!

Bitte verwenden Sie die serverlose Option nur in Ausnahmefillen und in Absprache mit
dem ITC Servica!

Bitte wahlen Sie die Instalationsart aus.
© Arbeitsplatz (Server erforderlich)

) Server (inlusive Shared Client)

() Serverloser Installation fiir Sonderfille

S

< Zuriick Abbrechen

Alternativ kdnnen Sie den beim Server mitinstallierten Client verteilen, in dem Sie den Unterordner
client der Serverkomponente (z.B. c:\RheMIT\client) auf die Arbeitsplatzen nach c:\RheMITclient
kopieren und eine Verknlpfung zu client.exe herstellen.

Der mit der Serverkomponente installierte Client kann auch Uber eine Fileshare als Shared-Client
freigegeben werden. Bitte sehen Sie dazu das Kapitel Citrix und Terminalserverfzf]
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Alle Arbeitsplatze mussen einmalig installiert werden. Dazu benétigen Sie wieder das
heruntergeladene RheMIT_setup.exe und mussen es an jedem Arbeitsplatz einmalig ausfihren.
Wahlen Sie hier Arbeitsplatzkomponente aus (RheMIT-Setup sollte dies bereits fir Sie ausgewahlt
haben, wenn Sie es auf einem Arbeitsplatzrechner ausfiihren):

& Setup - RheMIT

Installationsart. =
Bitte wiahlen Sie, wie RheMIT instaliert werden soll. .--““: e
g1

RheMIT besteht aus einer Server- und einer Arbeitsplatz-Komponente. Die
Serverkomponente wird zundchst einmalig auf dem zentralen Server installiert.
AnschlieBend ist die Arbeitsplatzkomponente ebenfalls mit dieserm Setup-Programm
einmalig auf jedem Arbeitsplatz zu instalieren. Zukiinftige Aktualisizrungen werden dann
beguem liber einen beliehigen Arbeitsplatz netzwerkweit und ohne
Betriebsunterbrechung eingespielt und erfordern kein weiteres Setup mehr!

Alternativ kann das System z.B. zum Ausprobieren als reine Einzelplatzversion auf einemn
lokalen Rechner instaliert werden.

Bitte wahlen Sie die Installationsart aus.

(®) RheMIT Arbeitsplatz (Server oder Master muss instaliert sein)
(O RheMIT Server (Zentrale Datenbank und Applikationsserver)
() RheMIT Einzelpatz oder Master (Fir serverlose Urngebungen)

< Zuriick Ahbrechen

Im nachsten Schritt ist der Installationsordner zu wahlen. Wenn Sie in C\ kein Recht haben, einen
Installationsordner anzulegen, weicht RheMIT-Setup auf lhren Benutzerordner aus.

Wichtig: Es wird dringend empfohlen, die Arbeitsplatzkomponente nicht auf ein gemeinsam
benutztes Netzwerklaufwerk oder ein gemeinsames Terminalserver-Laufwerk zu installieren, da
dadurch die Aktualisierungsfunktionalitdt von RheMIT negativ beeinflusst wird und es zu
Fehlermeldungen kommen kann. Da jeder Arbeitsplatz auch in Terminalserver-Umgebungen tber
ein arbeitsplatzspezifisches Verzeichnis oder Laufwerk verfugt, sollte die Installation unbedingt in
dieses erfolgen!
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& Setup - RheMIT

Ziel-Ordner wahlen g'_ \.,
Waohin soll RheMIT instaliert werden? .v"l —
g1

Das Setup wird RheMIT in den folgenden Ordner installieren.

Klicken Sie auf "Weiter”, um fortzufahren. Klicken Sie auf "Durchsuchen”, fals Sie einen
anderen Ordner auswahlen michten.

c:" rhemitclient] Durchsuchen ...

Mindestens 2.0 MB freier Speicherplatz ist erforderlich.

< Zuriick Abbrechen

Durch klicken auf Weiter wird der Arbeitsplatz eingerichtet, es wird ein Icon fir RheMIT auf dem
Desktop und auch ein Startmeni-Eintrag angelegt.

Klicken Sie doppelt auf das Icon. Nach kurzer Zeit sehen Sie ein Fenster, das die bei der Installation
der Serverkomponente notierte Verbindungsinformation abfragt.

/' Werbindung zum Server Y Proxy Verbindung Datenbankverschlisselung |

Um mit RheMIT zu arbeiten, muss sich dieser Arbeitsplatz mit lhrem RheMIT-Server verbinden, Dazu
brauchen Sie dessen Adresse und den Port, der bei der Installation fiir die verschlisselte
Datenverbindung festgelegt wurde, Der Vorgabewert fir den Port ist 8443,

Mame oder [P Adresse lhres RheMIT-Servers mit Portangabe:
(Beispiele: praxisserver:8443 oder 192.168.1.1:8443)

|praxisser\rer:8843

| Hinweis fiir die erste Anmeldung in RheMIT: Verwenden Sie den Benutzer ADMIN und das
Kennwort, das bei der Installation festgelegt wurde.

Abbruch Hilfe

Bitte geben Sie diese Information exakt unter (1) ein.

Fir den seltenen Fall, dass in Ihrem Netzwerk ein Proxyserver zwischen Arbeitsplatz und Server
geschaltet ist, kdnnen Sie dessen Daten unter dem Reiter (2) eingeben. Hier kann lhnen Ihr Praxis-
oder Klinikservice weiterhelfen. In aller Regel wird hier kein Proxy bendétigt.

Unter (3) kann die optional von ITC erhaltliche Datenbankvollverschlisselung initialisiert werden.
Dies ist ein kostenpflichtiges Zusatzprodukt und ist dann sinnvoll, wenn lhr Server in einer
Umgebung betrieben wird, in der Sie nicht die volle Kontrolle Giber Zugriffe haben. Durch die
Vollverschlisselung kann ein Serveradministrator keine Daten von RheMIT lesen, da diese auch auf
dem Server verschlisselt sind und nicht nur auf dem Weg dorthin. Die Vollverschlisselung ist nur auf

Anfrage Uber service@itc-ms.de erhaltlich.
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Die Datenlbertragung zwischen Arbeitsplatz und Server ist immer nach aktuellen
Sicherheitsstandards (TLS 1.2, AES, RSA, CBC, SHA) verschlisselt.

14.4 Shared Clients, Citrix, Terminalserver

Ublicherweise hat jeder RheMIT einen eigenen Client und volle Schreibrechte auf dieses Verzeichnis.
RheMIT kann mit einem Shared-Client betrieben werden und dieser kann zudem fir Anwendende
schreibgeschitzt werden. So ist der Betrieb unter Citrix und auch auf einem Terminalserver
problemlos moglich.

Nicht schreibgeschiitzter Shared-Client

Um zu verhindern, dass bei einer Shared-Client Installation jeder Arbeitsplatz nach einer
Aktualisierung selbst eine Clientaktualisierung startet, sollte bei Shared-Clients in der Datei client.ini
folgender Eintrag eingestellt werden:

[admin]

sharedclient=1

In diesem Fall kommuniziert RheMIT die aktuelle Version zwischen client.exe (Bootstrap/Update
Programm) und clientrun.exe (eigentliche Anwendung) lber die Datei client.ini und nicht Gber die

Registry des Endgerates. Sobald der Shared-Client von einer beliebigen Station aktualisiert wurde,
versuchen es andere Stationen nicht mehr.

Schreibgeschiitzter Shared-Client

In Umgebungen, in denen der Shared-Client zusatzlich schreibgeschutzt werden soll, sollte in der
Datei client.ini unbedingt der Eintrag noupdates=1 erganzt werden, um zu verhindern, dass bei
normalen Benutzern ein Update versucht wird.

[admin]
sharedclient=1

noupdates=1
Schreibgeschiitzten Shared-Client aktualisieren

Bei einem schreibgeschitzten Shared-Client findet nach einem Systemupdate keine
Clientaktualisierung statt. Ein Administrator mit entsprechenden Zugriffsrechten auf das
Shared-Client Verzeichnis kann die Aktualisierung des Shared-Clients erzwingen, in dem er den
Client auf der Kommandozeile so aufruft:

c:\emilclient>client /forceupdate

14.5 EMILdmp hinzufiigen

EMILdmp ist ein Zusatztool fiir die eDMP Dokumentation und firr Diabetes Typ 1, Typ 2,
Rheumatoide Arthritis, KHK sowie Asthma Bronciale und COPD bei er KBV zertifiziert. Es erfordert
eine kostenpflichtige Zusatzlizenz. Ohne eine glltige EMILdmp-Lizenz kdnnen Sie immer nur drei
Dokumentationen exportieren und einreichen.

EMILdmp wird ganz einfach durch einmalige Installation auf dem RheMIT-Server hinzugefigt.
EMILdmp kann gleichermaBen zur RheMIT-Basisversion als auch zu RheMIT mit Plus-Modul
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hinzugefugt werden und hat in allen Varianten den selben Funktionsumfang. Es integriert sich so in
RheMIT, dass Sie die Dokumentationen direkt in der RheMIT-Patientenakten und das
Kontrollzentrum im Management Meni finden. Die gesamte Bedienung ist 100% identisch zur
Stand-Alone Version und im Kapitel eDMP Dokumentationl+ofl genau beschrieben.

Fiur die Installation rufen Sie einfach das Installationsprogramm von EMILdmp auf dem Server auf,
auf dem RheMIT installiert ist. Geben Sie als Installationsziel das Installationsverzeichnis von RheMIT
an. Bitte beachten Sie, dass auf RheMIT-Arbeitsplatzen nichts weiter installiert werden muss!

WICHTIG: Damit die EMILdmp Erweiterung nach der Installation sichtbar wird, miissen sich
alle Arbeitsplatze einmal abmelden und neu anmelden. Wenn automatische Anmeldung aktiv ist,
reicht es oft nicht, RheMIT zu beenden und neu zu starten. Sind die EMILdmp Funktionen nach der
Installation von EMILdmp bei Clients nicht sichtbar, beendet man RheMIT Uber Datei|Abmelden und
Abbruch im Login Dialog und startet es neu und meldet sich neu an.

%4 Setup - EMILdmp

Willkommen zum EMILdmp Setup-Assistenten

Dieser Assistent wird jetzt EMILdmp 4.16.84 auf Threm
Computer installieren.

Sie soliten alle anderen Anwendungen beenden, bevor Sie mit
dem Setup fortfahren.

"Weiter" zum Fortfahren, "Abbrechen” zum Verlassen.

Beispiel: RheMIT ist in d:\itcserver installiert. Geben Sie als Ziel genau diesen Pfad an d:\itcserver
und fuhren die Installation von EMILdmp komplett durch.

r
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%4 Setup - EMILdmp

Ziel-Ordner wihlen ﬁ
Wohin soll EMILdmp installiert werden?

Das Setup wird EMILdmp in den folgenden Ordner instalieren.

Klicken Sie auf "Weiter”, um fortzufahren. Klicken Sie auf "Durchsuchen”, falls Sie ginen
anderen Ordner auswahlen madchten.

d:\itcserver Durchsuchen ...

Mindestens 154,2 MB freier Speicherpltz ist erforderlich.

Iitc Setup
< Zuriick Abbrechen

Das Installationsprogramm von EMILdmp legt kein Symbol an, wenn Sie es zu RheMIT hinzufligen.

Sie kdnnen den Erfolg der Installation prifen, wenn Sie RheMIT an einem beliebigen Arbeitsplatz
neu starten und eine Patientenakte 6ffnen, erscheint zum einen EMILdmp in der Akte, Uber das Sie
die EMILdmp Dokumentationsbdgen dieses Patienten erreichen.

el Management  Administration  Hilfe

ﬁ oNeu " Speichern alL"

Schliefen Ricksetzen

= Patientena Clipboard

- : Hermione Granger

i ’;\ Feste Daten Titel N
= - ur. amenz
i @ Verlaufsdaten
- 4 Labordaten Vorname |Herm|'cme
i % e Vorsatzwort |1mr1 und zu
# & EBerichte
[ Bilder Machname |Granger
i s Scans Geborene(r) |Hu||enberger—2uppel|'n
= @ Sono Strale |Rhemft—Remin5kj—w:agE
= & anlagen
# = Dokumente Adr.-Zusatz. |
] G Land/PLZ/Ort D |[35039 ||Marburg

Wiedervorlage |Medikat|'cm prifen

BlAchetnr Tarmin |k’n|'r1 Tarmin

Im Management-Men findet sich nach erfolgreicher Installation von EMILdmp das
Kontrollzentrum.

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Installation Seite 274

Datei  Start QEEELELEGEIE eDMP  Administration  Hilfe

ﬁ e B

) ' [2:] List
Zuriick EMILdmp  Exporte Kalender

Evaluation Orgar

e Hermione Granger #2 : Hermione Granger *20.0

R

Bitte fahren Sie Kapitel eDMP Dokumentation[ ot fort, um EMILdmp kennenzulernen. EMILdmp
integriert sich zwar nahtlos in RheMIT, ist aber in Bedienung und Funktionalitat exakt identisch mir
der dort beschriebenen Stand-Alone-Version.

14.6 Scans, Bilder und Dokumente verlegen (+)

Das Medienverzeichnis von RheMIT kann erheblichen Speicherplatz beanspruchen, wenn viele
Dokumente, Scans und Bilder gespeichert werden. Diese kdnnen auf ein anderes, glinstigeres
Speichermedium ausgelagert werden. Voraussetzung ist, dass dieses entweder Giber einen
Laufwerksbuchstaben oder einen UNC Pfad ansprechbar ist. Die Datenbank DATABASE.FDB kann
auf diesem Weg nicht verlegt werden!

Mit folgenden Schritten kdnnen die Medien verlegt werden. Das System muss flr die Dauer der
Verlegung auBer Betrieb gesetzt werden.

e Stoppen Sie den Dienst ITC Serverguard.

o Kopieren bzw. verschieben Sie den Inhalt des Ordners .\data\media inklusive aller
Unterverzeichnisse in die gewlinschte Position.

e Fugen Sie in der Datei config.ini unter [config] diesen Parameter hinzu (Beispiel):
MEDIAPATH=\\192.168.33.130\sharexy

e Priifen Sie, dass dieser Pfad exakt den Inhalt von .\data\media widerspiegelt. Befindet sich in
dem Pfad ein Unterordner Media mit den Daten, ist dieser unbedingt auch in dem Parameter
anzugeben, sodass die Angabe exakt das wiedergibt, was zuvor in \data\media gespeichert war.

e Benennen Sie zur Sicherheit das Quellverzeichnis .\data\media um oder |6schen Sie es, wenn es
leerist.

e Starten Sie den Dienst ITC Serverguard wieder.

e Starten Sie einen Client und priifen Sie, dass Patientenfoto und Medien, Scans und Dokumente bei
einer Beispielakte (z.B. #2) vorhanden sind und neue hinzugefiigt werden kdnnen.

e Vergessen Sie nicht, eine vorhandene Sicherung entsprechend anzupassen

14.7 Netzwerk, DMZ und Firewall

Wichtige Hinweise zum Netzwerk, zur Firewall und zur DMZ

RheMIT ist ausschlieBlich fir den Betrieb in einem lokalen und tber eine Firewall gegen das Internet
abgesicherten Netzwerk vorgesehen. Zugriffe auf RheMIT Uber das Internet dirfen nur Uber sichere
VPN Losungen zugelassen werden. Dies ist Ubrigens keine spezielle Eigenschaft von RheMIT,
sondern gilt als Best Practice fur alle Systeme dieser Art wie z.B. Praxisverwaltungssysteme und
Klinikinformationssysteme.

Der RheMIT-Server baut keine Verbindungen ins Internet auf, bendtigt keinen Internet-Zugang und
stellt dort auch keine Dienste bereit. Daher sollte der RheMIT-Server nur auf einer Maschine im
lokalen Netzwerk installiert werden, nicht in einer DMZ* und keinesfalls auf einer Maschine, die
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Dienste/Ports im Internet freigibt. Alle Kommunikationen wie z.B. der Versand verschlUsselter
Exportdaten im Rahmen von DMP oder Versorgungsvertragen sowie der Download von Online-
Aktualisierungen geschehen von RheMIT-Clients aus tber deren vorhandene Internetverbindungen.

Wenn das EMIL Plattform-API fur die Anbindung von Fremdsystemen genutzt wird, die in der DMZ
betrieben wird, darf keinesfalls der RheMIT-Port in die DMZ oder ins Internet freigegeben
werden, da dies ein erhebliches Sicherheitsrisiko erzeugen wiirde. Stattdessen muss ein in der DMZ
betriebenes System, einen zusatzlichen Dienst im lokalen Netzwerk schaffen, der mit RheMIT und
dem Fremdsystem in der DMZ kommuniziert.

Was ist die DMZ?

Die DMZ ist die sogenannte demilitarisierte Zone eines Netzwerks, in der man Dienste betreibt, die aus
dem Internet erreichbar sein muissen. Sie ist durch die Firewall vom lokalen Netzwerk getrennt. Nicht
Jedes Netzwerk hat eine DMZ. Sie ist nur erforderlich, wenn Dienste im Internet zur Verfiigung gestellt
werden, in dem Ports nach auBBen freigegeben sind (z.B. 80 und 443 bei einem Webserver,).

Man kann sowohl vom Internet als auch vom lokalen Netzwerk auf die DMZ zugreifen, nicht aber aus
der DMZ auf das lokale Netzwerk. Die DMZ schafft dadurch ein bedeutsames Stiick zusditzlicher
Sicherheit, weil bei einem Angriff und einer Ubernahme eines Dienstes in der DMZ trotzdem das lokalen
Netzwerk abgeschottet bleibt. Man kann sich dies wie eine weitere Sicherheitstiire vorstellen. Das
Offnen eines Ports vom lokalen Netzwerk in die DMZ wiirde diese Tiire erheblich schweéichen und das
Konzept partiell ad absurdum fiihren.

Die folgende Grafik erlautert den Ublichen Aufbau in einem Netzwerk, das auch Dienste nach aul3en
freigibt. >%PROGNAME%> ist auf dem internen Server zu installieren, Prozesse, die Services im
Internet freigeben, in der DMZ. An den roten Pfeilen sieht man, dass keinesfalls der RheMIT-Port in
diese Richtungen freigegeben werden darf. Die Leserichtung der Pfeile ist Zugriff von->auf.
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Webserver 0.A.

DMZ
Internsat

Firewall

Interner Server
Lokales Netzwerk

B | nbedingt gesperrt
Je nach Erfordernis
Nur, wenn unbedingt erforderlich

B Nur das wirklich Erforderliche (Proxy)

Arbeitsplatz

Lassen Sie lhr Netzwerk immer nur von einem wirklich kompetenten Berater konfigurieren,
um sicher auszuschlieBBen, dass Daten unbemerkt nach auBen freigegeben sind. Lassen Sie
keine Schnellschiisse zu, in denen ein Port tempordr ge6ffnet wird, um etwas zum Laufen zu
bringen.

14.8 Mehrere Serverinsztanzen

In RheMIT kdnnen auf einem Server mehrere Mandanten mit getrennten Datenbestdnden
abgebildet werden. Dazu werden zusatzliche Instanzen des RheMIT-Applikationsservers mit eigener
Datenbank installiert werden. Dies ist ressourcenschonend mdéglich, da alle weiteren Instanzen den
Datenbankserver der ersten Instanz mit verwenden kénnen und die Applikationsserver nur geringe
Ressourcen erfordern. Damit konnen alle Instanzen komplett unabhangig voneinander konfiguriert
werden, verwenden komplett getrennte Datenbanken und kdnnen nicht auf Daten der anderen
zugreifen.

Erstellen weiterer Instanzen auf dem selben Server:
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Im folgenden Beispiel liegt die Hauptinstallation in c:\emil und die zweite Installation soll in c:
\emilzwei installiert werden. Passen Sie die Pfade entsprechend Ihrer Policies an. Sie kdnnen auf
diesem Weg naturlich auch mehr als zwei Instanzen erzeugen.

o Auf einem Arbeitsplatzrechner: Installieren Sie eine aktuelle Version als Einzelplatzinstallation,
kopieren Sie daraus die Datei \data\database.fdb in ein temporares Verzeichnis auf dem Server
und deinstallieren Sie die lokale Version wieder.

Auf dem Server: Offnen Sie eine Konsole als Administrator.

Erzeugen Sie auf dem Server das Verzeichnis c:\emilzwei fir die zweite Instanz und kopieren Sie
aus dem Installationsordner der ersten Instanz c:\emil folgendes in der gleichen Struktur:

o Alle Dateien im Verzeichnis selbst.

o Das binXXXXXX Verzeichnis mit der hochsten Zahl.

Legen Sie dann die Verzeichnisse c:\emilzwei\data und c:\\emilzwei\data\media an.

Kopieren Sie die zuvor aus der lokalen Installation gesicherte database.fdb nach c\emilzwei\data.
e Offnen Sie die Datei c:\emil5\firebird\databases.conf und fligen Sie eine Zeile an

emilzwei = c:\emilzweildata\database.fdb

e Fir die zweite Instanz missen Sie einen anderen Port festlegen. Offnen Sie dazu die Datei c:
\emilzwei\config.ini und modifizieren Sie die Zeile httpsport. Geben Sie einen Port an, der sich
von allen anderen Instanzen unterscheidet und der auch nicht von anderen Prozessen auf dem
Server verwendet wird, z.B. 8444, 8445 ...

[network]

httpsport=8444

e Installieren Sie nun den Service fir die zweite Instanz

c:\emilzweilserverGuard /install /name emilzwel

e Offnen Sie das Windows-Dienste-Applet tGber Start, suchen Sie den neuen Dienst ITC Server Guard
(emilzwei), stellen Sie diesen auf Autostart und starten sie ihn.

e Ab da sollte es moglich sein, mit RheMIT Arbeitsplatzen auf die neue Instanz zuzugreifen.
Vergessen Sie nicht, die Arbeitsplatze fir die zweite Instanz tGber das Zahnradchen entsprechend
fur den korrekten Port zu konfigurieren.

14.9 Mehrere Client-Instanzen

Fur Sonderfalle ist es moglich, dass man an einem Arbeitsplatz mehrere Clients gleichzeitig 6ffnen
kann. Ublicherweise wird beim Aufruf des Icons bei bereits laufendem RheMIT-Client kein neuer
gestartet, sondern die laufende Instanz reaktiviert.

Mit dem Kommandozeilenparameter /multi kann dieses Verhalten ausgeschaltet werden, sodass ein
erneuter Aufruf ber das Icon eine weitere Instanz startet.

Bitte beachten Sie, dass diese Option nicht mit der Anbindung an Praxiscomputersysteme
kombiniert werden kann, sondern nur fiir Anwendungsfille vorgesehen ist, wo RheMIT immer
liber das entsprechende Icon gestartet wird.

Um den Parameter einzufihren, klicken Sie bitte mit der rechten Maustaste auf das RheMIT-lcon
und wahlen Sie Eigenschaften:
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[

Eingabe

Als Administrator ausfiihren
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Dateipfad &ffnen
An "Start” anheften
Zu Favoriten hinzufligen

In ZIP-Datei komprimie

S D SR

Als Pfad kopieren Strg+Umschalt+C

Eigenschaften Alt+Eingabe

OneDrive

TortoiseGit

h 2 0 S

WinMerge

el

Weitere Optionen anzeigen Umschalt+F10

Flgen Sie dann unter Ziel hinter client.exe mit einem Leerzeichen abgetrennt den Schalter /multi
ein.

Sicherheit Details Vorgangerversionen
Allgemein Verknupfung Kompatibilitat
cﬁ EMIL
A
Zieltyp: Anwendung
Zielort: _binEMIL
Ziel: C:_workemil_binEMIL \client exe /multi
Ausfihren in: C:5_workdemil_binEMIL

Tastenkombination: Keine

Ausfihren: MNomales Fenster b4
Kommentar:
| Dateipfad éffnen | Anderes Symbol.. | Erweitert...

[ 0K | Abbrechen = Dbemehmen
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Diese Option wirkt sich immer nur auf den Platz aus, an dem das Icon modifiziert wurde.

14.10 TLS Kryptoprotokolle

RheMIT verschlisselt die Verbindungen zwischen Clients und Server sogar im eigenen lokalen
Netzwerk, um ein erhohtes MaB an Sicherheit zu bieten, wahrend viele PVS und andere
Dokumentationssysteme Daten zwischen den Arbeitsplatzen und Server im lokalen Netz
unverschlisselt Ubertragen. Dabei kommt bei der RheMIT der Standard SSL/TLS zum Einsatz.
RheMIT ab Version 3.19.57 unterstutzt nur noch Krypto-Suiten mit A-Starke-Rating:

TLS 1.0:

e TLS_RSA_WITH_AES_128_CBC_SHA (rsa 4096) - A

e TLS_RSA_WITH_AES_256_CBC_SHA (rsa 4096) - A

TLS 1.1:

e TLS_RSA_WITH_AES_128_CBC_SHA (rsa 4096) - A

e TLS_RSA_WITH_AES_256_CBC_SHA (rsa 4096) - A

TLS 1.2:

e TLS_RSA_WITH_AES_128_CBC_SHA (rsa 4096) - A

e TLS_RSA_WITH_AES_128_CBC_SHAZ256 (rsa 4096) - A
e TLS_RSA_WITH_AES_128_GCM_SHA256 (rsa 4096) - A
e TLS_RSA_WITH_AES_256_CBC_SHA (rsa 4096) - A

e TLS_RSA_WITH_AES_256_CBC_SHAZ256 (rsa 4096) - A
e TLS_RSA_WITH_AES_256_GCM_SHA384 (rsa 4096) - A

Bei neuen Installationen ab Version 3.19.57 sind TLS 1.0 und 1.1 per Vorgabe deaktiviert, langer
bestehende Systeme unterstiitzen aus Kompatibilitatsgriinden moglicherweise noch TLS 1.0 und 1.1.
Dort konnen diese Protokolle es nach einem Update aller Clients auf eine Version nach 3.0.6 leicht
deaktiviert werden, in dem man auf der Serverseite im RheMIT-Verzeichnis in CONFIG.INI den unten
gezeigten Parameter setzt:

B *Config.ini - Editor

Datei Bearbeiten Format Ansicht Hilfe
[network]

httpsport=8443

tlsi2only=1

[CONFIG]
JWTSALT=7UtAVeY9PDXACFNRXEPKWBFmMK
DBPW=HINEXNEVIJOASTK/Psg/ug==
LASTSALTRENEWAL=44584

Nach einem Neustart des Applikationsservers tber Neustart des Dienstes ITC Serverguard sind TLS
1.0 und 1.1 abgeschaltet.
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14.11 Datensicherung!

Fur die manuelle Sicherung steht die Ad-Hoc-Datensicherung im Management-Menu zur
Verfligung. Es sollte aber bevorzugt immer eine automatisierte Sicherung eingerichtet werden, die
nicht vergessen werden kann. Die folgende Anleitung erfordert Kenntnisse und Zugriffrechte im Bereich
Serveradministration und kann in der Regel nicht von Laien umgesetzt werden.

Da es sich bei der Datenbank um ein SQL-Serversystem handelt, das wahrend der Laufzeit die
Datenbankdatei permanent ge6ffnet hilt, besteht beim einfachen Kopieren der Datei im
laufenden Betrieb das Risiko, dass der Datenbankserver wahrend des Kopiervorgangs bereits
kopierte Bereiche der Datei aktualisiert und man so ein inkonsistent oder gar korrupte
Datenbank-Kopie erhilt. Daher sollten die folgenden Hinweise unbedingt beachtet werden.

Wenn der Server nicht durch Imaging der gesamten Maschine gesichert wird, muss ein Script
eingerichtet werden, der die Datenbank per online Backup sichert und diese Dateien ins Ziel
kopiert. Die Software selbst kann problemlos neu installiert werden und muss daher nicht
gespeichert werden.

Der folgende Beispielscript backup.cmd ist fir die Speicherung und den Aufruf aus dem RheMIT
Server Installationsverzeichnis konzipiert und kann nach lhren Bedurfnissen angepasst werden. Er
kopiert die Datenbanksicherung, das Protokoll sowie die Mediendateien in das Beispielziel c:
\temp\copydest :

cd /D "%~dp0"

if exist data\backup.log del data\backup.log

firebird\gbak -b -user SYSDBA -pas kwamplan localhost/5833:default data\database.fbk
-v -y data\backup.log

(f not exist c:\temp\copydest mkdir c:\temp\copydest

if not exist c:\temp\copydest\media mkdir c:\temp\copydest\media

xcopy data\database.fbk c:\temp\copydest /y

xcopy data\backup.log c:\temp\copydest /y

xcopy data\media\*.* c:\temp\copydest\media /s /y

Statten Sie Automatismen unbedingt mit einer Priifung sowohl der Scriptausgabe selbst als
auch der erzeugen backup.log-Datei auf Fehler aus, um zu bemerken, wenn hier etwas schief
geht. Ohne eine solche Priifung ist eine Sicherung ein Blindflug. Testen Sie die erstellte
Sicherung regelmdBig durch Riickspielen in eine frische Testinstallation.

Riickspielen einer Sicherung im Bedarfsfall

Um eine so erstellte Datensicherung in eine frische RheMIT-Installation zuriick zu spielen, gehen Sie
bitte so vor:
e Stoppen Sie die Serverdienste ITC Serverguard Firebird in dieser Reihenfolge.
e Kopieren Sie den Inhalt von copydest in das Installationsverzeichnis in den Ordner data und
Uberschreiben Sie dabei vorhandene Dateien.
e Benennen Sie data\database.fdb in data\database.old um.
e Fihren Sie im Installationsverzeichnis in einer Konsole folgendes Kommando aus

firebird\gbak -r -user SYSDBA -pas kwamplan data\database.fbk localhost/5833:default -v
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Achten Sie dabei auf eventuelle Fehlermeldungen.

e Priifen Sie den Port in config.ini gegen den in der gesicherten config.ini-Datei und passen Sie
ihn wenn erforderlich an.

e Starten Sie die Services Firebird und ITC Serverguard in dieser Reihenfolge.

e Damit sollte das System exakt wieder im Zustand der Sicherung sein.

Hinweis zum sichtbaren Firebird Kennwort: Da der Firebird Server der EMIL Plattform Systeme seine
Dienste nur lokal auf der Servermaschine dem Plattform Applikationsserver zur Verfligung stellt und
von auBen Uber das Netzwerk nicht erreichbar ist, bedeutet die Kenntnis des Firebird Kennworts kein
Sicherheitsrisiko.

14.12 Installations-Checkliste

Die folgende Checkliste soll helfen, vor der produktiven Verwendung RheMIT korrekt einzurichten
und bereits bei der Installation wichtige Werte fur die Hinterlegung zu dokumentieren. Tragen Sie
die Daten bitte nur in eine Kopie dieser Seite ein, nicht in ein gedrucktes Handbuch und halten Sie
diese Daten wegen des Kennworts unter Verschluss!

1. Installation der Serverkomponente

Installationsverzeichnis

Verbindungsdaten
(Servernamel|IP:port)

Festgelegtes Admin Kennwort

2. Konfiguration
[ ] Datensicherung fir RhneMIT eingerichtet und getestet.

[ ] Einheiten aller Laborwerte in der Akte auf Korrektheit geprift und ggf. im Dictionary korrigiert
(Administration|Dictionary).

[ ] Grundlegende Systemeinstellungen gepruft und ggf. vorgenommen (Administration|
Systemeinstellungen).

[ ] Erforderliche Rollen mit Rechten anhand der Organisationsstruktur angelegt (Administration|
Benutzer, Reiter Rollen).

[] Fur jeden RheMIT Benutzer eine Benutzerkennung mit Kennwort angelegt (Administration|
Dictionary, Reiter Benutzer).

[] Alle Mitarbeiter, die in der Dokumentation vorkommen, definiert, LANR von Arzten eingetragen
(Administration|Mitarbeiter).

[ ] Bei bestehender Internet-Verbindung automatische Priifung auf Aktualisierungen aktiviert
(Management|Lokale Einstellungen).

3. Anbindung an Praxissystem

[ ] RheMIT BDT oder GDT Schnittstelle eingerichtet und getestet.

Ubergabedatei Spezifikation
(xDT)
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Rickgabedatei Spezifikation
(GDT)

4. Anbindung an Labor
[] RheMIT LDT Schnittstelle eingerichtet und getestet.

Betriebsmodus [ 1Auftrage einscannen [ ] Uber Name zuordnen

Verzeichnis mit LDT Dateien

15 Datenimport

RheMIT kann aus verschiedenen verbreiteten Systemen Daten importieren. Wenn das Quellsystem
nicht direkt unterstitzt wird, konnen Sie den jeweiligen Hersteller bitten, eine Schnittstelle zum EMIL
Platform API[=3 zu entwickeln, tiber das von Fremdsystemen Daten in RheMIT eingefiigt werden
kdnnen.

Sie finden die Importfunktionen unter Administration|Datenimport.

Sofern nicht anders angegeben, kdnnen Datenimporte grundsatzlich mehrfach ausgefiihrt werden,
um inkrementell Daten einzulesen. So kénnen Sie einen Stand zum Zeitpunkt t1 importieren und
prufen und spater den Import wiederholen, wobei RheMIT nur die zwischenzeitlich neu
hinzugekommenen Daten einliest. Das genaue diesbezligliche Verhalten findet sich in der
jeweiligen Beschreibung.

Um nach Experimenten in einer Installation ganz frisch starten zu kdnnen, ohne bereits
vorgenommene Einstellungen zu verlieren, konnen Sie die Option Vorhandene Daten [6schen. Diese
|6scht Patientendaten, beldsst aber andere Einstellungen und Definitionen.

Detaillierte Hinweise zu den einzelnen Systemimporten finden sich in den jeweiligen Abschnitten.

15.1 Konfiguration (+)

Die Plus Funktionalitat figt Funktionen hinzu, um die Systemkonfiguration bzw. Teile davon zu
exportieren und in eine andere RheMIT-Instanz wieder zu importieren. Die Funktionen finden Sie
unter Administration|Datenbank.

Adrministration

= D -
o @ Datenbank E g- I
. . Datenbank-Meni schlieBen 1
Mitarbeiter
ang Protokolle...
Datenbankpflege...

- Patientendubletten finden und zusammenfihren... I

serfallig (sei| pjroyt per SQL auf die Datenbank zugreifen...

'Ll <y stemkonfiguration bzw. Teile davon speichern...

Systemkonfiguration bzw. Teile davon einlesen...
imt Volls =

Bitte beachten Sie unbedingt die folgenden Punkte:
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¢ Importierte selbst angelegte Items erhalten andere IDs und andere Variablennamen, wenn
es bereits selbst angelegte Felder im Zielsystem gibt.

e Dann kénnen importierte eigene Berichte, Vorlagen und Abfragen, welche mit diesen
Variablen arbeiten, falsche Daten anzeigen und miissen dahingehend gepriift werden.

Beim Export konnen Sie wahlen, ob welche Aspekte der Konfiguration Sie exportieren ebenso beim
Import.

Systemkonfiguration einlesen

Mit dieser Funktion kéinnen Sie eine fremde Systemkonfiguration ader Teile
davon einlesen. Wahlen Sie die aus der Exportdatei einzulesenden Aspekte, es
werden nur die angezeigt, die darin vorhanden sind.

D Selbst angelegte Items aus dem Export

E Abfragen, Export- und Grafikdefinitionen
I:l Eigene Berichte
E Dokumentvorlagen (ohne evt. verwendetes Briefpapier)

Bitte beachten Sie unbedingt die Hinweise in der Hilfe!

QK Abbruch Hilfe

i A

Importierte Elemente werden in eine Gruppe bzw. Kategorie Importiert eingefligt, und missen nach
dem Import entsprechend eingefligt werden.

15.2 EMILE Import

Diese Funktion ermdéglicht den Umstieg von EMIL4 auf RheMIT unter Ubernahme des
Datenbestandes. Durch die Anpassbarkeit des EMIL4 Datendictionary kénnen Situationen entstehen,
in denen die Daenlibetragung scheitert. Wenn Sie Einheiten im Dictionary bei nicht eigenen
Datentypen verandert haben, kann dies einen Import verhindern, da eine Umrechnung fiir RheMIT
nicht mdglich ist. Des Weiteren konnen fehlerhafte Einstellungen im EMIL4 Dictionary zu
fehlerhafter Ubernahme fiihren.

Beim Import mit einer EMIL Version vor 5.x.x konnten Probleme mit den HbA1c Wertem
sowie FuBbefunden auftreten. Da intern gegeniiber EMIL 4 die IDs der HbA1c Werte in % und
mmol/mol getauscht wurden, konnte es zu falscher Zuordnung der HbA1c Werte an
Schnittstellen, Rundungsfehlern bei der Dateniibernahme durch mehrfache Umrechnung
sowie nicht kompletter Ubernahme der FuBbefunde kommen. Fiir diese Fiille haben wir
einen Nachimport fiir diese Felder als Option zur Verfiigung gestellt. Hier werden diese
Daten neu importiert und die Charts korrekt konfiguriert. Neu eingegebene HbA1c Werte
und FuBbefunde werden nicht modiiziert, in EMIL 4 vorhandene HbA1C Werte und
FuBbefunde werden auf die Werte in EMIL 4 zuriickgesetzt. Chartkonfiguration und die
Schnittstellenzuordnung miissen manuell korrigiert werden. Hier hilft der ITC Service.
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Priifen Sie daher nach dem Import mindestens an einem vollstandig dokumentierten
Patienten die korrekte Ubernahme aller Felder, bevor Sie den Produktivbetrieb mit dem neuen
RheMIT fortsetzen.

Bitte beachten Sie auch die folgenden Punkte:

e Der Importvorgang kann bei groBen Datenbanken einige Zeit (Stunden) in Anspruch nehmen, da
verschiedene Daten konvertiert werden mussen, um die neuen Features von RheMIT nutzen zu
kdnnen. Auf einem Xeon E5 Server mit 16 GB und Serverplatten lauft ein groBer Import von 20.000
Patientenakten, 100.000 Dokumenten, 100.000 Bildern und 100.000 Scans (ca 35GB Datenumfang )
ca 6 h, wenn beide Systeme auf der selben Maschine installiert sind. Das Quellsystem wird dabei
nicht besonders stark belastet, da die Hauptarbeit in der Konvertierung und nicht im Lesen der
Datenbank liegt.

e Mit der ersten Verwendung des EMIL4 Import werden alle bestehenden Patientendaten aus
RheMIT geldscht, da diese Funktion ausschlieBlich fiir den Ubertrag eines EMIL 4 Datenbestandes
zu RheMIT gedacht ist. Dadurch bleiben auch Patientennummern anch der Ubertragung erhalten.

e Es werden nur Daten eingeblendeter Felder ibernommen, ausgeblendete Felder werden auch
nicht im Dictionary angelegt.

¢ Bei einem Nachimport werden zwischenzeitlich in RheMIT gedanderte Dokumente,
mitbehandelnde Arzte und Patienten auf den Stand von EMIL 4 gebracht. In RheMIT neu
angelegte Patienten, Mitbehandelnde Arzte, Dokumente oder Vorlagen werden uberschrieben, da
diese Objekte mit ihrer internen ID Uberfihrt werden. Sie miissen daher neue oder gednderte
Vorlagen in RheMIT vor dem Nachimport sichern und anschlieBend wieder einspielen.

e Ausgeblendete Kodierungen werden nur dann Gbernommen, wenn sie irgendwann in den
vorhandenen Daten verwendet wurden.

e Der Import kann ohne Betriebsunterbrechnung von EMIL4 im Hintergrund laufen, wahrend in
EMIL4 weitergearbeitet wird. Zwischenzeitliche Anderungen gehen nicht verloren, sondern kénnen
in einem weiteren Importlauf nachgetragen werden. Dieser ist erheblich schneller, da nur Daten
importiert werden, die seit dem letzten Import in EMIL4 neu angelegt oder gedandert wurden.

e Dies gilt nicht fir das Verlegen und Loschen von Visits. Diese Visits werden unter Umstanden in
RheMIT dann doppelt bzw. ungeldscht erscheinen, da im Rahmen des Imports keine Daten
geldscht werden. Vermeiden Sie daher Loschungen und Verlegungen wahrend der Import lauft.
Da das Verlegen oder Loschen von Visits aber relativ selten vorkommt, sollte dies kein relevantes
Problem darstellen.

e Die Mdglichkeit, mehrere Visits zum selben Datum ohne Uhrzeit anzulegen, wurde in RheMIT
entfernt, da dies dem in RheMIT konsequent umgesetzten Single Point of Truth Prinzip
widerspricht. Naturlich kdnnen mehrere Zeitpunkte an einem Tag definiert werden, die dann mit
der Uhrzeit versehen werden mussen. Importerte Visit-Dubletten werden sauber getrennt
importiert und statt mit den laufenden Nummern 1-20 mit der Uhrzeit 1:00 Uhr ... 20:00 Uhr
versehen.

e Daten aus dem EMIL4 Audit-Trail werden beim Import nicht in RheMIT bernommen, dort startet
mit dem Import ein frischer Audit-Trail. Wenn Sie auf Audit-Trail-Angaben in Altdaten zugreifen
mussen, sollten Sie die EMIL4-Installation aufbewahren, um das dort bei Bedarf nachzusehen!

e Ein kleiner Fehler in der Berechnungsformel des HAQ bei der Frage Kénnen Sie Fleisch schneiden in
EMIL4 (Optionen 2/3 wurden vertauscht behandelt) kann in Einzelfallen zu kleinen Unterschieden
im HAQ-Score zwischen EMIL4 und RheMIT fihren.
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15.3 DocuMed.Rh Import

RheMIT kann Daten aus DocuMed.Rh importieren. Das Importmodul liest ein von den DocuMed.Rh-
Betreibern auf Anfrage zur Verfligung gestelltes Zip-Archiv ein, in dem entsprechende Exporte der
Dokumentation sowie der Stammdaten enthalten sind. Das Modul liest nur Daten ein, die in RheMIT
eine Entsprechung haben und Uberschreibt keine vorhandenen Daten.

Bitte beachten Sie, dass durch die groBBen Architekturunterschiede zwischen DocuMed.Rh und
RheMIT technisch kein 100% akkurater und vollstiandiger Import maglich ist. Sie miissen
daher importierte Daten kritisch priifen und gegebenenfalls manuell ergianzen bzw.
korrigieren, bevor Sie damit weiterarbeiten.

Der Import versucht, bereits manuell eingegebene Patienten im RheMIT Datenbestand anhand der
sonstigen Identifikation oder Vorname, Nachname und Geburtsdatum zu erkennen, da die
Kollisionswahrscheinlichkeit bei einem begrenzten Patientenkollektiv einer Einrichtung extrem
gering ist. So werden Dubletten vermieden.

RheMIT Import DocuMed.Rh

Dieser Assistent hilft Innen, DocuMed.Rh Daten in RheMIT zu importieren. Der Prozess wird durch die Auswahl eines
Exportarchivs gestartet und lauft anschlieBend im Hintergund ab, da er - abhangig von der GréBe des Doculed.Rh
Datenbestandes - mehrere Stunden dauern kann. Sie kénnen nach dem Start RheMIT beenden oder darin andere Aktionen
durchfihren.

WICHTIG: Wenn Sie eine Einzelplatz-Installation verwenden oder dieser Arbeitsplatz gleichzeitig ihr RheMIT
Server ist, diirfen Sie diese Maschine nicht herunterfahren, bis der Import abgeschlossen ist.

Der Import flgt nur ltems (Verlaufsdaten) an, die noch nicht vorhanden sind und tGberschreibt keine vorhandenen Daten. Bei den
Medikamenten werden nur diese importiert die eine Dosis-Angabe haben (auBer bei anderer Medikation).

Die Verkntpfung zwischen RheMIT und DocuMed.Rh geschieht tber die DocuMed.Rh-ID, die in einem verstecktem Feld in RheMIT
hinterlegt wird. Sie kénnen dennoch bei der Patientauswahl weiterhin mit Ihrer Documed-1D Patienten selektieren.

dingt die Hinweise in der Hilfe bzw. im Handbuch bevor Sie den Import verwenden.

n bei bereits in RheMIT dokumentierten Patienten mit den Daten aus DocuMed.Rh tiberschreiben.

D Auch vorhandene manuell eingegebene Daten mit DocuMed.Rh Daten zum gleichen Zeitpunkt Gberschreiben (VORSICHT!)

Import abon Importprotokoll .HINWE!S: Sjie kénnen diesen Dialog wéhrend des Impor‘tf schli?ﬁen und
jederzeit wieder aufrufen, um den Stand des Imports zu Gberprifen.

SchlieBen Hilfe

Import l&uft (2148 von 9430)

Der Import wird Uber (1) gestartet und ermdglicht die Auswahl eines DocuMed.Rh-Archivs, das
dann auf den RheMIT Server hochgeladen wird und dort im Hintergrund verarbeitet wird. Uber (2)
wird der Fortschritt angezeigt. Der Importdialog kann bei laufendem Import auch geschlossen und
der RheMIT-Arbeitsplatz sogar beendet werden, da der gesamte Prozess nach dem Start
ausschlieBlich auf lnrem RheMIT-Server lauft.

Normalerweise werden bei bereits vorhandenen Patientenakten die Stammdaten nur dann erganzt,
wenn diese aktuell leer sind (dies gilt pro Feld, z.B. Telefonnummer). Mit der Option (4) werden
vorhandene Daten auch mit denen aus DocuMed.Rh Gberschrieben.

Ebenso erkennt RheMIT, ob vorhandene Items durch einen DocuMed.Rh Import eingelesen wurden
oder handisch eingegeben wurden und tastet manuell eingegebene oder angepasste
Questionnaires nicht an. Auch das kénnen Sie ausschalten, in dem Sie die Option (5) aktivieren.
Dann werden vorhandene Items mit denen aus dem Import immer tberschrieben.
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Wie werden Daten iibernommen?

Die Datenstrukturen von RheMIT und DocuMed.Rh unterscheiden sich erheblich, daher ist eine 1:1
Dateniibernahme nicht méglich. Vielmehr missen die Daten aus DocuMed.Rh in die RheMIT
Strukturen Uberfuhrt werden. Bei Questionnaires ist dies durch die feste Struktur relativ
unproblematisch, anderen Strukturen erfordern teilweise ein Mapping auf die strengen Strukturen in
RheMIT. Die Ubernahme erfolgt bei Verlaufsdaten zum Eintragdatum, RheMIT erzeugt fiir jedes
gefundene Datum einen Visit.

Wenn zu einem Zeitpunkt mehrere Angaben zur gleichen Information vorliegen, wird nur die erste
gefundene Angabe ibernommen, alle weiteren werden ignoriert. Dies ist z.B. bei CRP und BSG der
Fall, die sowohl im DocuMed.Rh-Labor-Export vorkommen und auch im DocuMed.Rh-DAS Export
vorhanden sind. Wir behandeln die Daten aus de DAS Export priorisiert, damit die berechneten
Scores Ubereinstimmen.

Es kann zu Abweichungen der Scores kommen, da RheMIT alle Scores etc. neu berechnet, sollte in
DocuMed.Rh eine andere Berechnungsformel zur Anwendung kommen.

Ubernommene Questionnaires
e BASDAI

e BASFI

e BASMI

e BVAS

e Gelenke (aus DAS)
e DLQI

e ECLAM

e EQ5D

e FFbH

e HAQ

e PASI

e RADAI

SLEDAI

Weitere libernommene Daten
¢ Name, Vorname, Adresse, Geschlecht, Geburtsdatum
e Dauerdiagnose in Dauerdiagnosen (da keine ICD10 Kodierung)

e DMards, Biologika und Glukokortikoide (letztere in Sontige Medikation, da strukturell nicht im
RheMIT Glikokortikoide-Dialog sauber abbildbar)

e Kerndoku 2019 Daten, die in RheMIT Entsprechung haben, aufgeteilt in die neue Struktur Fest und
Verlauf

e Laborwerte, die in RheMIT Entsprechung haben. Dabei bevorzugt Daten aus dem DAS Export

e Aktivitat und Gesundheitszustand, auch hier bevorzugt Daten aus dem DAS Export
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15.4 Rheumadok Import

RheMIT kann Daten aus Rheumadok importieren. Das Modul wurde fir die Rheumadok Versionen
6.6 - 6.8 entwickelt. Die mit Version 6.8 eingefiihrten Praparate Filgotinib und Upadacitinib werden
Ubernommen, wenn diese in der Rheumadok Version vorhanden sind (was nicht in allen 6.8x
Versionen der Fall ist). Der Import aus neueren Versionen als 6.8 ist ebenfalls grundsatzlich moglich,
jedoch kann nicht in die Zukunft geschaut werden, ob elementare Strukturen verandert bzw.
Kodierungen modifiziert werden, was zu Fehlinterpretationen fihren kdnnte.

Bitte beachten Sie, dass durch die groBBen Architekturunterschiede zwischen Rheumadok und
RheMIT technisch kein 100% akkurater und vollstandiger Import méglich ist. Sie miissen
daher importierte Daten kritisch priifen und gegebenenfalls manuell ergianzen bzw.
korrigieren, bevor Sie damit weiterarbeiten. Bitte priifen Sie auch anhand des Zeitpunkts der
Dateniibernahme (iiber das Importprotokoll) ob Sie durch einen Nachimport von den am Ende
dieses Abschnitts Optimierungen und Korrekturen profitieren kénnen.

Bei der Entwicklung wurden 270 Rheumadok Testpatienten angelegt, in denen die importierten
Questionnaires in verschiedensten Konstellationen ausgefullt wurden, nach dem Import wurden die
Daten einem sorgfaltigen Vergleich zwischen Quelle und Ziel unterzogen. AuBerdem wurde mit
mehreren groBeren echten Datenbanken mit weit ber 5000 Patienten getestet. Trotzdem kdnnen
naturlich nicht alle in der Praxis vorkommenden Datenkonstellationen berlicksichtigt und getestet
werden, dies liegt in der Natur der Sache.

Der Import legt Patienten aus Rheumadok in RheMIT an, wenn diese nicht bereits bekannt sind. Aus
Rheumadok importierte Patienten werden tber die ID Feld "Sonst" auf der Stammdatenseite
verknipft. Des Weiteren wird die Rheumadok-ID als PVS-ID tGbernommen, da die Verknipfung zum
Praxissystem in Rheumadok tber diese ID erfolgt. Die Anbindung an das Praxissystem funktioniert
damit nahtlos weiter.
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RheMIT Import Rheumadok

Dieser Assistent hilft lhnen, Rheumadok Daten in RheMIT zu importieren. Der Prozess wird durch die

r Auswahl einer Rheumadok Datenbank gestartet und l5uft anschlieBend im Hintergund ab, da er - abhangig
K von der GriBe des Rheumadok Datenbestandes - mehrere Stunden dauern kann. Sie kénnen nach dem
/) Start RheMIT beenden oder darin andere Aktionen durchfihren.

WICHTIG: Wenn Sie eine Einzelplatz-Installation verwenden oder dieser Arbeitsplatz gleichzeitig ihr RheMIT
Server ist, dirfen Sie diese Maschine nicht herunterfahren, bis der Import abgeschlossen ist.

Der Import fiigt nur ltems an, die noch nicht vorhanden sind und Gberschreibt keine vorhandenen Daten.
Stammdaten werden nur fir vom Import neu angelegte Patienten aus Rheumadok dbernommen. Die
Werknipfung zwischen RheMIT und Rheumadok geschieht dber die Rheumadok Mr, die in dem ID Feld
"Sonst” in RheMIT abgelegt wird.

E DMards und Biologika nur dbernehmen, wenn explizit der Haken an "Verordnet” in Rheumadok gesetzt ist
Die folgenden Optionen erméglichen das Uberschreiben bestimmter Daten zu Korrekturzwecken (Siehe Dokumentation):
E Generell keine Daten dberschreiben, die manuell gedndert oder korrigiert wurden {verlangert Laufzeit u. U, deutlich)

I:l Vorhandene Medikationsangaben mit Rheumadok Daten Gberschreiben
I:l Vorhandene Anti_CCP_A, Anti_MCV_A, HLA_B27_Status, Rheumafaktor mit Rheumadok Daten (berschreiben
I:l‘\.-forhandene Hauptdiagnose und Kerndoku Diagnosesicherheit mit Rheumadok Daten dberschreiben

D Micht-Ubernahme bereits vorhandener Items protokollieren (verlangert die Laufzeit des Imports)

Bitte beachten Sieeedingt die HinweisGer Hilfe bzw. im Handbuch bevor Sie den Import verwenden.
[

HINWEIS: Sie kdnnen diesen Dialog wahrend des Imports schliefen und
jederzeit wieder aufrufen, um den Stand des Imports zu Oberprifen.

Import kann gestartet werden ;

SchlieBen Hilfe

Import starten Importprotoko

RheMIT legt standardmaBig nur neue Datensatze an. Wird also ein Patient beim Import bereits Gber
die ID "Sonst" identifiziert, werden noch nicht importierte Datenitems Gbernommen, jedoch keine
Stammdaten und keine vorhandenen Items Uberschrieben! Ein unterbrochener Import kann damit
zwar wiederholt und somit fortgesetzt werden, allerdings werden spatere Anderungen in
Rheumadok an bereits importierten Items nicht lbernommen.

Uber die folgenden Optionen kdnnen Sie das Importverhalten indern.

(1) Da Rheumadok in manchen Versionen die Medikamente mit Standarddosen belegt hat, kann
man Uber diese Option sicherstellen, dass nur Medikamente eingelesen werden, bei denen das
Hakchen Verordnet explizit gesetzt ist. Da aber sehr viele Rheumadok-Anwender dieses Hakchen
nicht gesetzt haben, sondern nur eine Dosis eingetragen haben, werden ohne diese Option dann
alle Medikamente eingelesen, da bei allen eine Dosis eingetragen ist oder ein "seit-Datum".

Bitte beachten Sie bei den folgenden Optionen (3), (4) und (5), dass diese entgegen dem
normalen Verhalten des Imports die Werte in RheMIT mit vorhandenen Daten aus
Rheumadok iiberschreiben. Daten in RheMIT, die nicht in Rheumadok vorhanden sind,
werden natiirlich nicht verdndert oder geloscht.

Uber die Option (2) kann im Fall des Uberschreibens sichergestellt werden, dass nur Eintrage
uberschrieben werden, die von Rheumadok importiert und danach nicht verandert wurden. Ohne
diese Option werden in Rheumadok existierende Items in RheMIT unabhangig davon
uberschrieben, ob diese bereits manuell verandert wurden.

Diese Option nutzt den RheMIT Audittrail, um diese Information Uber Items zu erhalten, was den
Import erheblich ausbremsen kann, da der Audittrail fir diesen Zweck nicht optimiert ist.
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(3) Uberschreibt die Medikationsangaben in Rheumadok und erméglichst so, nachtraglich von der
verbesserten Ubernahme (z.B. Ubernahme auch unvollstandiger Angaben, Ubernahme von nur
Jahreswerten, Bemerkungen bei friiheren Medikamenten, siehe Einstellung (1)) zu profitieren.

(4) Uberschreibt die angegebenen Labordaten mit den Werten aus Rheumadok und ermdglicht so,
nachtraglich einen Fehler in aus frihen Rheumadok-Importen zu korrigieren, der pos/neg Werte
vertauscht importierte.

(5) Uberschreibt die Hauptdiagnose mit neu gemappten Diagnosen und ermdglicht so eine
nachtragliche Korrektur fehlerhaften Mappings aus den ersten RheMIT-Versionen.

(6) erzeugt ein ausfihrliches Protokoll, was allerdings den Importprozess erheblich bremst.

Uber (7) kdnnen Sie eine Rheumadok Datenbank auswihlen, die importiert werden soll. Der Import
ladt eine Kopie der Datenbank auf Ihren RheMIT-Server und versucht, die Daten daraus zu
extrahieren und in RheMIT zu integrieren.

Der Prozess wird auf dem Fortschrittsbalken (9) angezeigt und lauft auch weiter, wenn Sie das
Fenster oder RheMIT schlieBen. Sie erhalten eine Nachricht in RheMIT, wenn der Prozess
abgeschlossen ist.

Sollte der Import auf einen Fehler laufen, kdnnen Sie im Importprotokoll (8) Hinweise dazu finden.
Welche Daten werden iibernommen?

Die Datenstrukturen von RheMIT und Rheumadok unterscheiden sich erheblich, daher ist eine 1:1
Datentibernahme nicht méglich. Vielmehr missen die Daten aus Rheumadok in die RheMIT
Strukturen Uberfuhrt werden. Bei Questionnaires ist dies durch die feste Struktur relativ
unproblematisch, anderen Strukturen erfordern teilweise ein Mapping auf die strengen Strukturen in
RheMIT. Die Ubernahme erfolgt bei Verlaufsdaten zum Eintragdatum, RheMIT erzeugt fiir jedes
gefundene Datum einen Visit.

Wenn zu einem Zeitpunkt mehrere Angaben zur gleichen Information vorliegen, wird die erste im
Importverlauf gefundene Angabe Gibernommen, alle weiteren werden ignoriert. Da Rheumadok
nicht das Konzept von Visits verfolgt, an denen Items zusammengehdrig angesiedelt sind, ist eine
Zuordnung der Daten fir Visit-orientierte Studien nur dann gegeben, wenn diese zum gleichen Tag
erfasst wurden (betrifft VERhO, PETRA und Kerndokumentation).

Aus den Erfahrungen der Anwender wurden seit Erscheinen der Importfunktion verschiedene
Optimierungen vorgenommen. Hinweise dazu am Ende dieses Abschnitts.

Konfiguration
e Betriebsstattennummer: Erste gefundene Angabe wird ibernommen.

e Behandelnde Arzte: Werden mit bereits in RheMIT konfigurierten Arzten zusammengefiihrt,
LANRs werden flr hinzugefugte tbernommen.

Allgemeine Stammdaten

Name, Vorname, Geschlecht, Geburtsdatum aus Stammseite.

Todesdatum aus Kerndoku Todeszeitpunkt.

Beschwerden seit aus Erkrankungsbeginn, wenn nicht vorhanden, aus Kerndoku Beginn der
Beschwerden.

Diagnose seit aus Kerndoku Diagnose seit.
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e Diagnosen werden wenn moglich auf die Liste der Rheumadok Hauptdiagnosen gemappt, wenn
dies fehlschlagt, wird die Diagnose in die Liste aufgenommen (gelernt) sofern sie mit einem ICD-
10 Code beginnt.

¢ Krankenversicherung: Liste der Rheumadok Textangaben wird giltigen IKs (Stand 1.7.2020)
zugeordnet. Es wird bei tbernommenen Kassen Primarversorgung als Abrechnungsbereich
vorbesetzt.

e Versichertennummer.
e Kerndoku-Einrichtungsnummer.

e GroBe aus Kerndoku GréBenangabe, wird bei Verlaufsdatenimport auf alle Visits angewendet, bei
denen eine Gewichtsangabe vorhanden ist.

Komorbiditat

Die Komorbiditaten werden auf Dauerdiagnosen mit ICD Code abgebildet und die Rheumadok-
Texte als Diagnosetext ibernommen.

e Anamie -> D64.-

e Gicht -> M10.-

e Chronische Atemwegserkrankung -> J44.-
e Chronischer Nierenschaden -> N17.-

e Chronisches Schmerzsyndrom -> M52.-

e Diabetes mellitus -> E14.-

e Gastritis -> K29.-

e Hypertonie -> 110.-

e Herzerkrankung -> 125.-

e Maligne Neoplasie -> C80.-

e Psychische Erkrankung -> F99

e Osteopenie -> M85.-

e Osteoporose mit Fraktur -> M80.-

e Osteoporose ohne Fraktur -> M81.-

e Degenerative Wirbelsaulenerkrankung -> M47 -
e Degenerative Gelenkerkrankung -> M19.-
e Fettstoffwechselstorung ->

e Magen-Darm -> K63.-

e Psoriasis -> L40.-

e Rheumaknoten -> M06.3

Schilddrusenerkrankung -> EQ7.-
e Schlaganfall -> 163.-
e Sjogren Syndrom -> M35.-
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e Verschlusskrankheit -> 170.-
Kerndoku Stammdaten
e Aktuelle und alte Kerndokunummer.

e Angaben zu Versicherungsart, Patientenorganisation, erste Behandlung, erster Visit,
Betreuungsbeginn.

¢ Angaben zu Schule, Ausbildung.

e Angaben zur WohnortsgroBe und raumlicher Distanz zum Rheumatologen.
VerHO Stammdaten

e Patient in Remission, Angabe zur Cortisongabe.

e Pseudonym.

e Erfassung USé6.

PETRA Stammdaten

e Teilnehmer-ID, Gruppe, Einzelfallstudienstatus.

e Angaben zur vorherigen Betreuung.

e Angaben zum Abbruch.

Medikation

e Angaben zur Kortisonbehandlung

e Sonstige Medikamente wird in Struktur der RheMIT Medikation Ubertragen

e DMards und Biologika wird in Struktur der RheMIT Medikation aktuell zum jeweiligen
Eintragdatum Ubertragen. Da mehrere Gaben dokumentiert werden kénnen, wird die Erste in der

Reihenfolge "x-mal taglich", "alle x Tage", "x-mal wochentlich" und "alle x Wochen"
ubernommen.

e Frihere Medikamente wird als abgesetzte Medikamente mit Grund und Hauptabsetzgrund
hinzugefugt. Das groBe Bemerkungsfeld wird in das Feld Sonstige Medikation unterhalb eventuell
vorhandener Zusatzangaben zu Medikamenten ibernommen.

e Rheuma One Angaben zur Eskalation/Deeskalation werden in Rheuma One Verlaufsbogen
uberfihrt.

¢ Rheuma One Angaben zur Einstellung/Umstellung und Biosimilar werden in das Rheuma One
Formular Uberfihrt. Da in Rheumadok keine Differenzierung zwischen Neueinstellung und
Umstellung erfolgt, werden in RheMIT beide Kastchen angekreuzt, wenn in RheumaDok eine
Umstellung/Neueinstellung angekreuzt ist, obwohl diese innerhalb RheMIT nur alternativ
auswahlbar sind. Dies ist erforderlich, um keine importierten Daten zu verfalschen.

Nebenwirkungen

e Beschreibung, Schwere, Beginn/Ende, Beginn/Ende Krankenhausaufenthalt, Folgen der
Nebenwirkung.

e Zusammenhange mit Praparaten.
e Ausgang der Nebenwirkung.

PETRA
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e Medikation Antidepressiva, Anxiolytika, Antipsychotika,Antiepileptika, Lithium Verordnungsstatus.

e Petra Termine, die zusammen mit Gewicht erfasst wurden -> Visitart. Da Rheumadok keinen
Startzeitpunkt TX kennt, wird dieser beim Import auf Zeitpunkt PETRA 0 angesetzt.

Befunde und Eigenbeurteilungen

e VAS Aktivitat und Schmerz (Patient) inkl. Umrechnung von mm in RheMIT Einheit, falls
abweichend.

¢ VAS Gesundheitszustand (aus Kerndokumentationsdaten) inkl. Umrechnung von mm in RheMIT
Einheit, falls abweichend.

e VAS Aktivitat (Arzt) inkl. Umrechnung von mm in RheMIT Einheit, falls abweichend.
e Gewicht in kg.
e CRP inkl. Umrechnung von mg/dL in die RheMIT Einheit, falls abweichend.

BSG inkl. Umrechnung von mm/h in die RheMIT Einheit, falls abweichend.
Anti MCV, Anti CCP, Ja/Nein Status Anti MCV und Anti CCP, HLA_B27 Status und Rheumafaktor.

Die VERhO Besuchsart findet sich in den Befunden und wird in den Visitgrund Gbernommen.

Raucherstatus aus Kerndokumentationsangaben.

GOT, GPT, GammaGT inkl. Umrechnung von U/L in die RheMIT Einheit, falls abweichend.

Bilirubin inkl. Umrechnung von mg/dL in die RheMIT Einheit, falls abweichend.
Kerndokumentation

e Fur die Kerndokumentation 2019 erforderlichen Angaben aus dem mehrteiligen
Kerndokumentation Fragebogen

Questionnaires

e DAS -> Gelenkebogen, (alle 78/80 Gelenke).
e DAS CRP, BSG, Aktivitat (Patient) -> Befunde, wenn nicht schon aus Befunden gelesen.
e FFBH

e FACIT

e ECLAM

e BASDAI

e BASFI

e EUROQOL

e DLQI

e WHO5

e RADAI

e PHQ-9

e PHQ-2

e RAID

ASDAS
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e HAQ
BASMI
e BVAS
SLEDAI
PsAID12
PSQl

e OENAT
e US6

e MASES
e LEI

e KOF

Scores

Alle Scores (auch die ohne eigene Questionnaires wie ASDAS, SDAI, CDAI etc.) werden nach dem
Import von RheMIT aus den importierten Daten neu berechnet. Dadurch kann es in Einzelfallen z.B.
aus folgenden Griinden zu Abweichungen kommen, abhangig von der fiur die Erfassung
verwendeten Rheumadok-Version:

e Da Rheumadok in manchen Versionen erlaubt, mehrere gleichartige Angaben zu einem Zeitpunkt
zu erfassen, konnten Scores, die weitere Werte mitverwenden (z.B. DAS28) mit einer anderen
Datenkonstellation berechnet sein, als diejenige, die zum Zeitpunkt des Imports besteht.

e Da Rheumadok in manchen Versionen nach Anderung von Eingangswerten wie CRP und BSG nicht
automatisch alle abhdngigen Scores neu berechnet, kdnnten somit Scores in Rheumadok
vorhanden sein, die nicht dem aktuellen Datenstand entsprechen und von den live berechneten in
RheMIT abweichen.

e Rheumadok erhoht manchen Versionen beim HAQ auch bei einer nicht beantworteten
Komponente (=missing) den entsprechenden Blockwert bei angegebenem Hilfsmittel. Dies kann
zu abweichenden Scores fihren.

e Rheumadok bewertet manchen Versionen im PSQI die Schlafdauer anders, hier wird immer ein
Punktwert von 3 fur diesen Bereich gesetzt, was zu abweichenden Scores fihren kann.

e Rheumadok zahlt in manchen Versionen die Frage "Wie Hilfsmittel mir helfen konnten" im OENAT
nicht mit, was zu abweichenden Scores fihren kann.

Optimierungen in Versionen nach 1.35.00 (ab 14.5.2020)

e Diagnosen mapping wurde optimiert: Wenn Diagnosen einer Hauptgruppe (z.B. M05.70) nicht in
der Liste der Hauptdiagnosen gefunden werden, werden diese nicht mehr als [Hauptgruppe].9
Ubernommen, sondern nur in die Dauerdiagnosen Ubertragen, wenn der betreffende ICD Code
dort nicht bereits vorhanden ist. Passende Codes werden gemappt, z.B. M05.0 auf M05.0 aber
auch M05.80 auf M05.8.

e Wenn keine Hauptdiagnose eingetragen ist, aber ein ICD Code fir die Kerndokumentation, wird
dieser als Hauptdiagnose genutzt, wenn dieser auf eine der Rheuma Hauptdiagnosen in der Liste
gemappt werden kann.
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e Die Diagnosesicherheit wird aus dem Hauptformular ibernommen. Wenn dort keine Angabe
vorliegt, wird in der Kerndokumentation nachgesehen. Dabei wird folgendes Mapping
angewendet:

Verdacht -> Verdacht
Gesichert -> Gesichert
Leer -> Gesichert
Ausschluss von -> Leer
Zustand nach -> Leer

e Wenn keine Angaben zu Cortison im Medikationsformular dokumentiert sind, wird das Item
Glukocortikoide auf Keine gesetzt.

e Wenn kein behandelnder Arzt in den Bogen zu einem Datum angegeben ist, wird als Vorgabe der
in den Vertragsstammdaten angegebene Arzt fur diese Visits ibernommen.

e Die Ubernahme von Gewicht aus Befundbogen wurde ergénzt.

e Das Mapping der Positiv/Negativ Werte bei Rheumafaktor, HLA B27, Anti-MCV und Anti-CCP
wurde korrigiert.

e Der Freitext fur Komorbiditaten wird ibernommen.

e Der FFBh Import tbernimmt nun auch Summenwerte und berechnet den Score, wenn der Bogen
nicht in Einzelfragen, sondern nur in den Summen fir 1, 2 und 3 ausgefllt ist (RheMIT FFbH wurde
um die Summenfelder erweitert).

e Die in Rheumadok Version 6.8 eingefiihrten Praparate Filgotinib und Upadacitinib mit den Codes
FIL und UPA unter tsDMards werden Gbernommen, wenn sie vorhanden sind. Damit bleibt der
Import aus 6.6 und 6.7 moglich.

Optimierungen in Versionen nach 1.50.00 (ab 15.7.2020)
e RAID und ASDAS werden Gbernommen.

e Massive Performancesteigerung durch Optionen zum Uberschreiben der zu korrigierenden
Sektionen statt Rickgriff auf den Audit-Trail.

e Einlesen von Angaben mit fehlender Monatsangabe.
e Einlesen unvollstandiger Medikationsangaben.

e Die Rheumadok Version 6.8E wird erkannt und fiihrt nicht zu einem Importfehler, da darin die
Praparate Filgotinib und Upadacitinib nicht enthalten sind.

Optimierungen in Versionen nach 1.60.00 (ab 12.8.2020)

e Korrektur kleiner Mappingfehler bei Sonstiger Medikation.

e Verbesserung Ubernahme DAPSA.

e Verbesserung Ubernahme teilweise ausgefiillter Glukokortikoide Sektionen

e Optimierungen in Versionen nach 1.66.00 (ab 31.8.2020)

e Dateniibernahme aus teilweise ausgefullten Glukokortikoide Sektionen

e Verbesserung DAPSA-Ubernahme

Optimierungen in Versionen nach 1.70.00 (ab 15.9.2020)

e Rheumadok ECLAM, SLEDAI und BVAS werden auch vollig leer mit Score=0 tbernommen.

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Datenimport Seite 295

e Verbesserter Import von VERhO Gruppe und Strategie.
e Einfacher Nachimport ohne weitere Optionen aus Rheumadok tragt fehlende Daten nach.
Optimierungen in Versionen nach 2.17.00 (ab 6.3.2021)

e Option zur Wahl, ob Biologika und DMards ohne oder mit explizitem Hakchen "Verordnet"
Ubernommen werden

e Option wieder eingefihrt zur Priifung zu Gberschreibender Items darauf, ob sie seit Import aus
Rheumadok manuell geandert wurden.

Optimierungen in Versionen nach 2.18.00 (ab 10.3.2021)

¢ Option zum Neueinlesen von Medikamenten ohne Anderung bereits manuell korrigierter Items
Optimierungen in Versionen nach 2.18.88 (ab 1.4.2021)

e MASES, LEI und KOF werden mit importiert

15.5 Bulkimport fiir Medien (+)

Der Bulk-Import (Plus Funktionalitat) fir Medien ermdglich es, PDF- und RTF Dokumente sowie
Bilder in den Formaten JPEG, PNG und TIFF aus einer Verzeichnisstruktur einzulesen und Patienten
wahlweise zuzuordnen. Dabei wird von einer Verzeichnisstruktur ausgegangen, welche sich in einem
beliebigen Wurzelordner befindet, der beim Import angegeben wird. Sie finden die Funktion unter
Administration|Datenimport|Bulk-Import Medien.

Bitte lesen Sie sich diese Anleitung komplett durch, bevor Sie Medien auf diesem Weg
importieren!

RheMIT Medien-Bulk-Import

Dieser Assistent hilft lhnen, Medien wie Scans und Bilder sowie RTF Dokumente patientenspezifisch in den Scan und
Bilder-Bereich von RheMIT zu importieren. Bitte beachten Sie unbedingt die Dokumentation zu dieser Funktion '
unter HILFE aufrufen kdnnen.

D PNG und JPEG Bilder in SCANS umwandeln, statt sie unter BILDER abzulegen (JPEG und PNG sind meist Fotos)

E TIFF Bilder in SCANS umwandeln, statt sie unter BILDER abzulegen (TIFF Bilder sind meist von Scannern) Q

[ Impaort starten ]0

Noch kein Import gestartet

SchlieBen Hilfe

Fur Bilddateien konnen Sie entscheiden, ob diese in den BILDER-Bereich importiert werden und
dort auch mit der in RheMIT integrierten Bildbearbeitung weiterverarbeitet werden kdnnen, oder ob
diese auch in PDF-Dokumente umgewandelt und unter SCANS abgelegt werden. Da JPEG und PNG
Bilder oft von Kameras stammen, ist die Vorgabe unter (1) fur diese Dtaeien, sie in den
Bilderbereich einzulesen. Da TIFF Dateien oft von Scannern produziert werden, ist die Vorgabe fur
diese Dateien, diese in PDF zu wandeln und unter SCANS abzulegen (2). Sie konnen diese Vorgaben
aber andern.

Mit (3) wird der Import gestartet, der zweistufig ablauft. Nach Auswahl eines Wurzelverzeichnisses
der zu importierenden Struktur startet die erste Phase.
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Ordner suchen

Wahlen Sie bitte das Wurzelverzeichnis der PDF-Ordnerstruktur

~ B Windows (C)
> SWINDOWS,~BT
v _DEMIL-Import
> Gottlieb Anders-Wieder
lvette Abt
Lisketh Achatzinger
Ringo Amon
_buildlogs
» a_ _docs
» _grafik
» _itcmsde
» . _itc-shared

Meuen Ordner erstellen Abbrechen

b A

In dieser Phase priift RheMIT zunéachst, ob alle angegebenen Patienten eindeutig zugeordnet
werden kdnnen. Fir den Fall, dass

e Ein entsprechender Patient in RheMIT nicht gefunden oder
e Ein entsprechender Name nicht nur einmal in RheMIT auftaucht

wird der Import nicht gestartet und eine entsprechende Meldung angezeigt. In diesen Fallen
mussen Sie diese Ordner beseitigen und die darin befindlichen Dokumente manuell einfliigen.

Tipp: Wenn z.B. Daten zu Hans Muller importiert werden sollen, und dieser Name mehrfach
auftaucht, kann man fir die Dauer des Imports den richtigen Hans Miiller wie auch den betreffenden
Ordner z.B. in Hans Miillerxyz umbenennen und nach dem Import den Namen des Patienten einfach
wieder korrigieren.

Fehler!
Der Import kann nicht durchgefiihrt werden.

Gottlieb Anders-Wieder ist unbekannt.
Ivette Abt ist mehrfach vorhanden.

Kénnen alle Ordner zugeordnet werden, kann der Import nach einer letzten Sicherheitsabfrage
gestartet werden.
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Bitte bestéitigen:
Alle Ordner auf der ersten Ebene konnten Patienten eindeutig

zugeordnet werden. Der Import kann nun starten,

Wollen Sie die Mediendateien nun importieren?

Da im Rahmen des Imports Konvertierungen durchgefiihrt und Miniatur-Abbilder fir die Vorschau
generiert werden und die Daten auf den RheMIT-Server hochgeladen werden missen, kann dieser
Vorgang einige Zeit in Anspruch nehmen, in der diese RheMIT-Instanz belegt ist, da dieser Vorgang
nicht im Hintergrund ablauft.

Wie muss die Ordnerstruktur aussehen?

w _DEMIL-Import

w Gottlieh Anders-Wieder ‘
w Anderes
e wiurst B
salat
w Befunde
Ganz Alte Befunde

Mittelalte Befunde
Meue Befunde
Briefe
Gutachten
lvette Abt
Lisbeth Achatzinger

Ringo Amon

e Der Wurzelordner (1) kann beliebig heilen und auch beliebig verortet sein, so lange RheMIT
lesenden Zugriff darauf hat.

o Auf der ersten Unterebene (2) befinden sich die Patientenordner. Diese missen genau den
Patientennamen entsprechen, beispielsweise "Hermione Granger". Vorname - Leerzeichen -
Nachname. Titel, Namenszusatz und Namensvorsatzworte werden hier nicht berlcksichtigt! Der
Ordner fir einen Prof. Dr. Dr. Graf Hans von und zu Wurst ist hier auch als Hans Wurst anzulegen.

e Alle Dateien innerhalb der Patientenordner (2) werden eingelesen, so lange sie von RheMIT
verarbeitet werden kdnnen (PDF, RTF, JPG, PNG, TIF und TIFF). Dateien, die sich direkt im
Patientenordner befinden, werden in den Vorgabeordner in RheMIT Ubertragen
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e Fir alle anderen werden die Ordner der ersten Unterebene unterhalb des Patientenordners (3)
angelegt und alle darin befindlichen Dateien (auch uns unter- und unter-unter-Ordnern...) dort
hinein importiert.

Bitte beachten Sie, dass alle Ordner auf der Ebene unterhalb des Patientenordners bei allen

Patienten angelegt werden, da RheMIT eine globale und keine patientenspezifische

Ordnerstruktur hat! Priifen Sie daher die Struktur VOR dem Import und benennen Sie

gegebenenfalls Ordner hier vorher um um nicht zu viele verschiedene Ordner in den Bereichen

Bilder und Scans zu erhalten, die sich schwer wieder beseitigen lassen, ohne Strukturen zu
verlieren.

16 Hilfe und FAQ

In diesem Kapitel finden Sie Hilfe fir den Fall, das etwas mit RheMIT nicht so lauft, wie es soll.

Inhaltliche Fragen oder Verbesserungsvorschlage richten Sie bitte an den BDRh Service unter
it@bdrh-service.de.

Bei technischen Fragen schauen Sie zuerst im vorliegenden Kapitel nach.

Wenn Sie hier nicht findig werden, finden Sie weitere Antworten im ITC Serviceportal unter

https://service.itc-ms.de.

Bitte beachten Sie, dass ITC nur technischen Service anbietet und, dass dieser nicht kostenfrei ist,
wenn er Uber die Unterstltzung bei Programmfehlern hinaus geht.

lhre technischen Serviceanfragen kdnnen bequem Uber das Portal bei Mitteilung an ITC eingereicht
werden. Alternativ kdnnen Sie lhre Anfrage per EMail an service@itc-ms.de senden. Dort wird |hre
Anliegen immer sofort von Marvin, dem ITC Robot angenommen, quittiert und unmittelbar an den
nachsten verfligbaren kompetenten und natirlich menschlichen Kollegen weitergeleitet, der sich
schnellstmdglich mit Thnen in Verbindung setzt.

16.1 Fernservice

ITC kann Sie direkt an Ihrem Arbeitsplatz unterstiitzen. Nach expliziter Zustimmung durch Sie
kdnnen wir uns auf lhren Arbeitsplatz aufschalten und dann so helfen, als saBen wir direkt neben
lhnen!

Dazu ist im HilfemenU der Punkt Fernservice zu finden:

™ Datei Stat Management Administration

n | il ») Programmbhistorie o ¥+ Fernschulung
Uber RheMIT | Handbuch @ Nutzungsbedingungen Fernservice\

nformationen Dokumentation 2Eervice

Es wird von unserem Webserver geladen, da es nicht Bestandteil der Installation ist und
anschlieBend ausgefiihrt. Nach kurzer Wartezeit erscheint eine ID fur die Session.
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ITC Fernservice basiert auf Immense Remotely X

,(fj' ITC Fernservice

=

lhre ID: Bitte teilen Sie dem
ITC Service die ID

698 986 968 nur telefonisch mit.

p iy

Das Fernservicemodul verfligt nur tGber eine ID, die bei jeder Sitzung neu vergeben wird. Da
Remotely immer lhr explizites Einverstandnis einholt, bevor ein Zugriff moglich ist, benétigt es kein
zusatzliches Kennwort. Vielmehr verleitet die ID/Kennwort Kombination dazu, den Arbeitsplatz mit
gestartetem Zugriffmodul anderer Hersteller offen zu lassen und die Zugangsdaten per EMail zu
senden, was ein hohes Datenschutzrisiko darstellt.

Verbindungsanfrage

'0 michael@itc-ms.de mochte sich auf lhren Rechner aufschalten.
. 4
Wollen Sie dies zulassen?
Bitte antworten Sie nur dann mit Ja, wenn Sie sicher sind, dass Sie mit

dem ITC Service sprechen und Sie auch Unterstitzung angefordert
haben!

Ja Mein

Die Nutzung der Fernwartung geschieht beim ITC Service ausschlieBlich im Kontext eines
telefonischen Servicefalls, der von Ihnen initiiert wurde. Niemand von ITC wird sie jemals ohne
diesen Kontext auffordern, ihm Zugriff auf lhren Rechner zu geben. Wenn so etwas passiert oder
lhnen irgend etwas anderes nicht geheuer ist, lassen Sie bitte keinesfalls Zugriff zu und sprechen
Sie uns oder eine andere kompetente Person zu dem Vorfall an.

Alle ansonsten erforderlichen Schritte erfahren Sie im Telefonat mit dem ITC Service.
Lizenzhinweise:

Unser Fernservice basiert auf der fantastischen Open Source Immense Remotely, deren Quellcode
man auf GitHub unter https://github.com/immense/Remotely finden kann. Das System steht unter
der GPL 3 Lizenz, die sowohl eine Anpassung an eigene Zwecke als auch eine kommerzielle
Nutzung erlaubt. Wir haben natiirlich ein paar Anderungen vorgenommen, um Remotely optimal an
unsere Bedrfnisse anzupassen. GPL 3 konform kdnnen Sie den Quellcode unserer gednderten
Version unter https://files.itc-ms.de/remotely_itc_source.7z herunterladen.

Unsere Systeme laden den ITC Remotely Client von unserer Webseite bei Bedarf herunter und
fuhren ihn aus. Er ist nicht mit diesen Systemen verlinkt oder gebiindelt, daher wirkt sich die GPL 3
von Remotely nicht auf den Quellcode der EMIL Plattform Systeme aus.
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16.2 RheMIT umziehen

Wenn ein Server getauscht wird, oder eine zuvor als Einzelplatz installierte Installation in eine
Mehrplatzinstallation verwandelt werden soll, muss die Installation umgezogen werden. Dies ist in
diesem Kapitel schrittweise beschrieben.

Die Durchfiihrung der folgenden Schritte setzt IT Know-How und administrativen Zugriff auf die
beteiligten Maschinen voraus. Wenn Sie dabei unsicher sind, sollten Sie diese Schritte unbedingt
von lhrem Praxis- oder Klinik-IT Service durchfiihren lassen, der wahrscheinlich so wie so die
hardwareseitigen Veranderungen durchfihrt.

1. Installation im Ziel

Installieren Sie im ersten Schritt die RheMIT Serverseite auf der Konsole des Zielservers. Sie sollten
dafir die aktuellste Version verwenden, diese kann problemlos neuer sein, als die umzuziehende
Version. Hinweise zur Installation finden Sie hier[21l

Wenn nicht explizite Griinde vorliegen, sollten Sie die selben Ports fiir die neue Installation verwenden,
die auch in der alten Mehrplatz-Installation eingestellt sind.

Bei einer Mehrplatzinstallation mussen die Clients NICHT neu installiert werden. Naturlich muss die
Clientinstallation auf neu hinzukommenden Arbeitsplatzen im Anschluss an den Umzug
nachgezogen werden, wie dies ebenfalls hier[=1] beschrieben ist.

2. Stoppen der RheMIT Dienste am Zielserver

Rufen Sie auf dem Zielserver, auf dem Sie RheMIT frisch installiert haben Dienste/Services auf und
stoppen Sie folgende Dienste

e ITC Server Guard

e Firebird Guardian - foRheMIT

e Firebird Server - foRheMIT (sollte durch Stoppen des Guardians bereits stoppen)
3. Lokalisieren Sie die ALTE Installation

Rufen Sie an einem RheMIT Arbeitsplatz die Informationen ab Uber Administration (1), Datenbank

(2):
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onsgen: 1 V.

-a «Datenban & E B [ Rheumadok *

| AA B
lenutzer Mitarbeiter Dictionary Befundzuordnung Aktualisierung
waltung =

Direct SQL Applikationsserver-Lo il
Applikationsserver: Neustart Datenbankserver: Indexstatistiken
Client Version 1.31.09 a
Client Installationsordner C\rhemitlocaly,
Client Temporérer Ordner C:\Windows\Temp\
II Server Version 1.31.09
i Applikationsserver Adresse Lokale Installation
Server Rootordner C\rhemitlocaly q
Aktueller Server Ordner C\rhemitlocal\bin013709\
Server Temp-Ordner C\Windows\Temp\itctmp 1\
Applikationsserver -> Firebird Lokale Installation
rmer bes. _ kairebird SQL-Engine Version 3.04
—_______GroBe SQL-Datenbank 19,472 KB
Grt‘:Be Mediendateien 31 KB
al ® Letzt
Rheima

Unter (3) finden Sie den Ordner, in dem die RheMIT Serverseite bzw. bei einer lokalen Installation
das gesamte System installiert ist. Beachten Sie bitte, dass sich diese Angabe bei einer
Serverinstallation (Mehrplatz) auf die Sicht auf Serverseite bezieht, nicht auf die Sichtweise
des Clients (in Bezug auf Laufwerksmappings).

4. Alte Installation anhalten

Es ist nun Zeit, die alte Installation anzuhalten. Dazu missen bei einer Mehrplatzinstallation alle
Anwender RheMIT verlassen. AnschlieBend stoppen und deaktivieren (!) Sie auf dem alten RheMIT
Server auf der Konsole die folgenden Dienste Giber Dienste/Services:

e ITC Server Guard

e Firebird Guardian - foRheMIT

e Firebird Server - foRheMIT (sollte durch Stoppen des Guardians bereits stoppen)
Bei einer Einzelplatzinstallation ist RheMIT einfach zu beenden.

5. Daten iibertragen

e Benennen Sie in der neuen Installation den Ordner data um in data_org

e Kopieren Sie den data-Ordner aus der alten Installation in die neue Installation
6. Neue Installation in Betrieb nehmen

Starten Sie auf dem neuen Server die folgenden Dienste Uber Dienste/Services:

e Firebird Guardian - foRheMIT

e Firebird Server - foRheMIT (sollte durch Starten des Guardians bereits starten)
e ITC Server Guard

7. Clients verbinden
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Wenn Sie von einer Einzelplatzinstallation kommen, installieren Sie bitte die Clients wie unter
Installationl =t beschrieben.

Bei einer Mehrplatzinstallation miissen Sie bei Anderung des Servernamens oder der Server-IP-
Adresse diese an allen Clients einmalig eintragen. Starten Sie dazu jeden Client einmal und passen
Sie die Verbindungsdaten uber das Zahnrad (1) im Login-Dialog an. Tragen Sie die korrigierte
Adresse mit dem bei der Installation des neuen Servers gewahlten Port unter (2) ein.

Willkommen bei RheMIT

Bitte melden Sie sich an.

Die Nutzung von RheMIT erfolgt unter den Bedingungen, die Sie Gber den Knopf
"Nutzungsbedingungen” unten anzeigen, lesen und drucken k&nnen. Mit der
Anmeldung in RheMIT erkennen Sie diese an.

Benutzerkennung |admin | Verbindung

Kennwort |“°"‘ | ¢o

g Anmeldename merken und bei nachster AVALEREENEFITLRG N TRV

E Heute angemeldet bleiben, bis ich mich e] / Verbindung zum Serv '/ Proxy Verbindung Datenbankverschlsse 118

Um mit RheMIT zu arbeiten, muss sich dieser Arbeitsplatz mit lhrem RheMIT-Server verbinden. Dazu brauchen
Sie dessen Adresse und den Port, der bei der Installation fir die verschliisselte Datenverbindung festgelegt

wurde. Der Vorgabewert fir den Port ist 8443.

Name oder IP Adresse Ihres RheMIT-Servers mit Portangabe:
(Beispiele: praxisserver:8443 oder 192.168.1.1:8443)

https:// |fblocal:443 e

Die Datenlibertragung zwischen Arbeitsplatz und Server ist nach aktuellen Sicherheitsstandards (TLS 1.2,
AES, RSA, CBC, SHA) verschlisselt.

Damit sollte RheMIT auf dem neuen Server arbeiten.

16.3 Programmfehler

Keine Software der Welt ist fehlerfrei. Daher kann es passieren, dass Sie auf einen trotz
umfangreicher Tests durchgerutschten Fehler stol3en.

Wenn RheMIT auf einen solchen Laufzeitfehler lauft, wird ein Bericht generiert, der den Entwicklern
hilft, das Problem (1) zu lokalisieren und die Ursache zu finden. Diesen Bericht konnen Sie Uber (3)
an die Entwickler senden, was bei der kontinuierlichen Produktverbesserung hilft.
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Oops, das hiatte nicht passieren sollen!

Haben Sie die aktuelle RheMIT-Aktualisierung eingespielt?
Maglicherweise wurde die dieses Problem bereits behoben!

Sie kénnen helfen, RheMIT zu verbessern, in dem Sie mit dem Button
unten einen Bericht an den ITC Service senden. Dieser Bericht enthalt
technische Details zum Kontext des Fehlers, die bei der Analyse und
Beseitigung helfen!

Wiederholen Sie dann die fehlgeschlagene Aktion. Sollte der Fehler
gleich wieder auftreten, starten Sie bitte RheMIT neu.

TestException o
OK Bericht senden e RheMIT neu starten

Da erkannte Programmfehler sehr zeitnah durch Aktualisierungen beseitigt werden, lohnt es sich
immer, bei Auftreten eines Fehlers zu priifen, ob man wirklich die letzte Aktualisierung in RheMIT
eingespielt hat.

Sie kdnnen zunachst versuchen, die Aktion zu wiederholen, die zu dem Fehler gefihrt hat (2). Tritt
der Fehler wieder auf, sollten Sie den RheMIT Arbeitsplatz neu starten (4).

Uber (3) zeigt Ihnen RheMIT zunéchst den Bericht an, der an den ITC-Service (ibertragen werden
kann (5). Bitte prifen Sie, dass dort keine personenbezogenen Daten enthalten sind, leider kdnnen
wir nicht 100% garantieren, dass nicht einmal ein Name im Fehlerbericht tbernommen wird, da
Fehlerberichte generell ja in unerwarteten Situationen erzeugt werden. Ersetzen Sie bitte
personenbezogene Daten in (5) durch xxxxxxxxxx. Es ist hilfreich, wenn Sie einmalig unter (6) eine
eMail-Adresse eintragen, unter der wir Sie bei Riickfragen kontaktieren dirfen. Mit (7) wird der
Fehlerbericht verschlisselt direkt online in unser Servicesystem Ubertragen.

Falls Sie diese Ubertragung nicht durchfiihren kénnen, steht der Fehlerbericht auch in der
Zwischenablage zur Verfigung und kann mit [STRG]+[V] in eine eMail an service@itc-ms.de
eingefligt werden.
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Fehlerbericht an den ITC Service senden

Bitte priifen Sie den unten stehenden Fehlerbericht auf personenbezogene Daten und ersetzen Sie diese bitte durch
"oooo. Es wire nett, wenn Sie eine EMail-Adresse fiir Riickfragen angeben. Falls Sie den Bericht nicht direkt senden
kdnnen, steht er in der Zwischenablage zum Einfiigen in ein EMail an service@itc-ms.de zur Verfiigung.

Wielen Dank fir Ihre Unterstiitzung!

0S: Windows 10 Pro 19041

Screen: 1220 1080

CPU: Intel(R) Core(TM) i3-8950HK CPU @ 2.90GHz

Exception: Elnvalid TCGridOperation

Gitterindex auferhalb des zuldssigen Bereichs
ulTCGrid.InvalidOp$qqrx20System.UnicodeString (Line 780, "ulTCGrid.pas" + 2) + $0
UITCGrid. TITCCustomGrid.SetColwWidths (Line 4559, "ulTCGrid.pas" + 4) + $10
ufrmPatGrid. TirmPatGrid.FormResize (Line 1383, "ufrmPatGrid.pas" + 8) + $3B
ufrmPatGrid. TirmPatGrid.OpenfFile (Line 1037, “ufrmPatGrid.pas" + 89) + $6
ufrmPatArea. TirmAreaPat.OpenFile (Line 257, "ufrmPatArea.pas” + 59) + 526
ufrmMain.TirmMain.OpenMewPat (Line 1493, "ufrmMain.pas” + 12) + $10
ufrmDashboardTodo. TirmDashboardTodo ViewerHotSpotClick (Line 383, "ufrmDashboardTodo.pas” + 17) + $10
HtmlWiew. THtmIViewer. HotSpotClickHandled (Line 1873, "HtmlView.pas" + 3) + $11
HtmlWiew. THtmIViewer.UrlAction (Line 1898, "HtmlView.pas" + &) + $6

HtmlView. THtmIViewer HTMLMouseUp (Line 2335, "HtmlView.pas" + 91) + §3

"12:16:21: Opening File 3128 *

EMaiI—Adﬂ‘Ur Rickfragen des Service |hans@wurst.de e |

16.4 System ist langsam

Wenn das RheMIT System gefuhlt vor allem bei Laden und Speichern langsam wird, kénnen
verschiedene Griinde dafir verantwortlich sein:

1. Wenn Sie im Server ein sogenanntes RAID-Array einsetzen (Mehrere Festplatten sind so
kombiniert, dass der Ausfall einer Festplatte keinen Datenverlust verursacht), konnte ohne lhr
Wissen eine Platte ausgefallen sein. Abgesehen davon, dass das Array ab dort nicht mehr
fehlertolerant ist (der néchste Plattenausfall flihrt zu Datenverlust), werden RAID Arrays bei
Ausfall einer Platte oft auch sehr viel langsamer. Wie dies zu prifen und zu beheben ist, kann
Ihnen der Hardwarelieferant Ihres Servers beantworten.

2. Die Akten sind im Umfang gewachsen, dadurch missen mehr Daten zwischen Client und Server
ausgetauscht werden. Hier kann nur eine schnellere Netzwerkverbindung oder ein schnellerer
Server helfen. Auch hier kann lhnen der Hardwarelieferant Ihres Servers weiterhelfen. Bevor Sie
dies jedoch in Erwagung ziehen, sollten Sie den letzten Punkt der Liste ausprobieren.

3. Ein Virenscanner auf dem Server scannt permanent die Datenbankdatei und bremst so das
System erheblich herunter. Wenn dies der Fall ist, ziehen Sie eine Ausnahme fur die
Datenbankdatei DATABASE.FDB im RheMIT-Unterverzeichnis DATA in Betracht.

4. Manchmal hilft es nachhaltig, wenn die Datenbankdatei reorganisiert wird. Uber die
Monate/Jahre kann diese erheblich anwachsen, vor allem durch den mehrfachen Import aus
einem anderen System, da fiir einige Operationen teilweise erheblicher temporéarer
Speicherplatz benétigt wird. AuBerdem kdnnen sogenannte Nachschlageindexe in der
Datenbank mit der Zeit unbalanciert und dadurch Suchvorgange langsamer werden. Fur die
Reorganisation der Datei muss leider das RheMIT-System zeitweise auBer Betrieb genommen
werden. Die Schritte im Folgenden sichern die Datenbank und spielen sie in eine neue Datei
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zurlick. Dabei werden freie Bereiche abgestreift, Daten werden wieder zusammenhangend
gespeichert und die Suchindexe werden neu aufgebaut. Die Schritte kdnnen bei einer groferen
Datei durchaus im Bereich einer halben Stunde dauern.

Sie mussen dazu auf der Server-Konsole arbeiten. Dies erfordert eine gewisse IT Erfahrung.
e Stoppen Sie die Dienste ITC Server Guard und Firebird Guardian foRheMIT
e Offnen Sie eine Konsole (Start/cmd)

e Wechseln Sie in das RheMIT Installationsverzeichnis und dort in den Ordner data. Prifen Sie mit
dir, dass sich die Datei DATABASE.FDB in diesem Ordner befindet.

e Fertigen Sie eine Datensicherung an und spielen Sie diese wieder zuriick, in dem Sie folgende
Kommandos eingeben (ersetzen Sie in e Kommando unten jjjjmmdd durch das aktuelle Datum.
Fahren Sie nicht fort, wenn eines der Kommandos einen Fehler anzeigt!

..\firebird\gbak -user SYSDBA database.fdb database-jjjjmmdd. fbk
ren database.fdb database-7jjjjmmdd.fdb
..\firebird\gbak -r -user SYSDBA database-jjjjmmdd.fbk database.fdb

e Starten Sie die Dienste ITC Server Guard und Firebird Guardian fbRheMIT wieder.

Die Reorganisation ist damit abgeschlossen. Es kann bei den ersten Aufrufen von RheMIT sein, dass
das System langsam antwortet, da im Datenbankserver erst Zwischenspeicher gefillt werden
mussen. Es sollte sich aber beim Aufruf der dritten oder vierten Patientenakte eine signifikante
Geschwindigkeitssteigerung ergeben.

16.5 Verbindungsunterbrechung

Es kann vorkommen, dass die Netzwerkverbindung zwischen Ihrem Arbeitsplatz und Ihrem RheMIT
Server kurzzeitig unterbrochen ist. In diesem Fall wird folgende Nachricht angezeigt:

Die Verbindung zum Server ist unterbrochen!

\\ Dies kann passieren, wenn kurzfristig eine Stérung im lokalen
Netzwerk vorliegt oder Ihr RheMIT-Server wegen einer Wartung oder
einer Aktualisierung zeitweise nicht zur Verfigung steht.

Wiederholen Sie einfach den fehlgeschlagenen Vorgang in ein einigen
Sekunden noch einmal. Scllte der Fehler wieder auftreten, priifen Sie
bitte die Funktion des Netzwerks und lhres RheMIT-Servers.

Bericht senden RheMIT neu starten

Dies kann auch dann passieren, wenn der RheMIT Serverprozess im Rahmen einer Aktualisierung
neu gestartet wird, was nur eine Sekunde dauert, und Sie genau in diesem Moment versuchen,
Daten zu speichern.

Es gehen aber keine Daten verloren, da Sie in solchen Fallen einfach mit OK bestatigen und den
Speichervorgang wiederholen kénnen.

Wenn diese Meldung nicht verschwindet und nach einem RheMIT Neustart an dem Arbeitsplatz
diese Fehlermeldung (1) bei der Anmeldung erscheint, liegt wahrscheinlich eine dauerhafte
Netzwerkunterbrechung oder ein Problem auf dem Server vor.
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% - o x|
Willkommen bei RheMIT

Bitte melden Sie sich an.

Die Nutzung von RheMIT erfolgt unter den Bedingungen, die Sie tiber den Knopf
"Nutzungsbedingungen” unten anzeigen, lesen und drucken kénnen. Mit der
Anmeldung in RheMIT erkennen Sie diese an.

Benutzerkennung |admin ] Verbindung

Kennwort |ococc- | ¢ e

g Anmeldename merken und bei nachster Anmeldung wieder einfillen

E Heute angemeldet bleiben, bis ich mich explizit abmelde (Datei/Abmelden)

o I Die Verbindung zum RheMIT-Server konnte nicht hergestellt werden!

OK Abbruch Nutzungsbedingungen

Wenn das Problem nach einer Anderung im Netzwerk (z.B. Serverumzug, Umbenennung,
Infrastrukturanderung) auftritt, bitten Sie bitte denjenigen, der diese Anderungen durchgefiihrt hat,
die Verbindungsdaten unter (2) zu priifen und ggf. anzupassen.

Ist das Problem unmittelbar im Zusammenhang mit einer Aktualisierung aufgetreten, gehen Sie
bitte die Schritte im Abschnitt Wenn eine Aktualisierung fehlschlagt[« durch. Ansonsten finden Sie
Hilfestellung in der Fehlerbehebungs-Checkliste[ =

16.6 Wenn eine Aktualisierung fehlschlagt

Das Aktualisierungssystem ist sehr sicher und zuverlassig, da alle RheMIT Releases immer durch ein
automatisiertes System laufen, das neben einer Vielzahl Tests auch priift, ob eine Vorversion
fehlerfrei auf die neue Version aktualisierbar ist. Dennoch kann im Fall der Falle einmal etwas
schiefgehen, was nicht einmal an RheMIT liegen muss, sondern auch durch aulere Umstande - z.B.
eine durch ein Windows Update entstandene Unvertraglichkeit ausgel6st wird.

Wenn eine Aktualisierung fehlschlagt und die vorherige Version weiterlauft, informieren Sie bitte
den Service. Sie kdnnen aber wie gewohnt weiterarbeiten und mussen sich keine Gedanken machen.

Sollte nach einer Aktualisierung der Server nicht mehr verflgbar sein, ist dies auch kein Grund zur
Panik, da mit einem Handgriff die vorherige Version wieder reaktiviert werden kann.

e Schalten Sie sich dazu auf den Server und wechseln Sie in das RheMIT Server
Installationsverzeichnis.

e Lokalisieren Sie die Datei CONFIG.INI und fertigen Sie eine Kopie davon an.
e Offnen Sie dann CONFIG.INI mit einem Editor.

8 “Config - Editor

Datei Bearbeiten Format Ansicht Hilfe

[logging]
level=debug

[server]
version=001268
updatedfrom=081267

[CONFIG]
JUTSALT=gTomAAUNFqyMX3shL8Y2wWsch
DBPW=HINExnEVIJOASTK/Psg/ug==

L ACTE A TROMMLIATL ATaAT
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e Kopieren Sie den Wert hinter updatedfrom=, I6schen Sie den Wert hinter version= und fiigen Sie
den kopierten Wert ein.

B ~Config - Editor

Datei Bearbeiten Format Ansicht Hilfe
[logging]

level=debug

[server]

version=081267
updatedfrom=801267

[CONFIG]

JWTSALT=gLomAAUNFqyMX3shLBY2wWsch
DEPW=HINExnEVIJOASTK/Psg/ug==

L ACTO A TROMILIATL AT0AT

Bitte nehmen Sie nicht die Werte aus den Screenshots, diese sind nur exemplarisch. Nehmen Sie
unbedingt die aus lhrer Version.

e Starten Sie Dienste auf dem Server, lokalisieren Sie den ITC Server Guard und starten Sie diesen
Dienst neu.

Danach sollte die vorherige Version wieder laufen und Sie kdnnen weiterarbeiten. Bitte informieren
Sie den ITC Service , bevor Sie einen weiteren Aktualisierungsversuch unternehmen.

16.7 Fehlerbehebungs-Checkliste

Wenn das RheMIT-System nicht arbeitet, kann lhnen diese Checkliste helfen, das System rasch
wieder auf die Beine zu bringen.

Gehen Sie die Checkliste im Fehlerfall bitte Schritt fir Schritt durch. Fir manche Schritte bendtigen
Sie Serverzugriff und unter Umstanden Unterstltzung lhrer IT-Betreuung.

Tritt das Verbindungsproblem an allen Arbeitspldtzen auf?

Wenn NEIN:
e Priifen Sie die Netzwerkverbindungen der betroffenen Arbeitsplatze.

e Priifen Sie Uber das Zahnrad am RheMIT-Login Dialog, ob dort eventuell Anderungen
vorgenommen wurden. Vergleichen Sie die Angaben dort mit Arbeitsplatzen, auf denen RheMIT
funktioniert.

Lésung: Der RheMIT Serverprozess lduft, das Problem liegt nicht in RheMIT, sondern in der Konnektivitdt
der betroffenen Arbeitsplditze.

Wenn JA:

Konnen Sie auf andere Anwendungen zugreifen, die auf dem gleichen
Server laufen, z.B. Praxissystem?

Falls Sie mehrere Server haben, Ihre IT kann Ihnen beantworten, welche Systeme zusammen mit RheMIT
auf einer Maschine liegen

Wenn NEIN:

e Priifen Sie den Status des betreffenden Servers, seine Netzwerkverbindungen und starten Sie ihn
als letztes Mittel gegebenenfalls neu. Hier sollten Sie lhre IT Unterstiitzung ins Boot holen.
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Lésung: Das Problem liegt an der Servermaschine oder ihrer Netzwerkkonnektivitdt.

Wenn JA:

Konnen Sie sich als Administrator auf den betreffenden Server
aufschalten?

Wenn NEIN:

e Hier muss lhre IT helfen, da auch ITC keinen Zugriff auf lhren Server hat. Diese kann dann ab dann
bei Ja fortfahren.

Losung: Das Problem liegt an der Servermaschine oder ihrer Netzwerkkonnektivitdit.

Wenn JA:

e Wenn Sie direkt an der Serverkonsole sind (nicht Gber Remotezugriff), verwenden Sie [SHIFT]
+[STRG] +[ESC] um den Taskmanager zu starten

e Wenn Sie Via Remotezugriff auf den Server zugreifen, starten Sie den Taskmanager Uiber das
Startmen.

e Sortieren Sie nach Name durch Anklicken der ersten Spaltentberschrift (1) und suchen Sie die
Anwendung SERVER.EXE mit einem blauen Icon (2)

Task-Manager

Datei Optionen  Ansicht

Prozesse |eistung App-Verlauf Autostart Benutzer Details Dienste

o .
Mame Status

*  [#2] Runtime Broker

»  [#5] Runtime Broker (2) A

B Serverexe (32 Bit)

> B serverguard.exe (32 Bit)
> @* Service Application

> @* Service Application

e Markieren Sie diesen Prozess durch Anklicken und dricken Sie auf den Button Task Beenden unten
rechts.

e Der Prozess sollte nach kurzer Zeit wieder erscheinen.

e Ist dies nicht der Fall, wurde vielleicht der Dienst ITC Serverguard deaktiviert. Prifen Sie dies unter
Dienste und starten Sie den Dienst gegebenenfalls neu.

Konnen Sie sich nach dem Restart von SERVER.EXE in RheMIT an
Arbeitspldtzen wieder anmelden?
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Wenn JA:

Losung: Das Problem ist beseitigt.

Wenn NEIN:

e Bitte starten Sie die Servermaschine neu, wenn dies im Rahmen anderer Anwendungen darauf und
der Arbeitssituation moglich ist. Holen Sie sich hier ggf. Hilfe lhrer IT Betreuung.

Konnen Sie sich nach dem Restart der Servermaschine in RheMIT an
Arbeitspldtzen wieder anmelden?

Wenn JA:

Lésung: Das Problem ist beseitigt.

Wenn NEIN:

e Ab hier ist etwas mehr IT Know-How erforderlich. Hinweise auf das Problem finden sich meist in
den Protokollen, die als LOG-Dateien vorliegen. Da diese chronologisch sortiert sind, sollten Sie
zunachst am Ende schauen und rickwarts prifen, dabei das Datum vorne im Blick behalten:

server.log [x]
6a 29.11.202
& 29.11.
66 30.11.
67 30.11.
68 30.11.
0.11.

30.11.
30.11.
30.11.

o Offnen Sie die Datei server.log im RheMIT Installationsordner auf dem Server und scrollen Sie
ganz ans Ende. Prifen Sie dort auf Fehlermeldungen, die einen Hinweis auf die Ursache geben
kdnnen.

e Beseitigen Sie Ursachen, auf die Log-Eintrage hinweisen und beenden Sie mit dem Taskmanager
den Prozess SERVER.EXE, der automatisch vom SERVERGUARD wieder gestartet wird.

Konnen Sie sich nach Beseitigung der Ursachen in RheMIT an
Arbeitspldtzen wieder anmelden?

Wenn JA:

Lésung: Das Problem ist beseitigt.

Wenn NEIN:
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o Offnen Sie die Datei firebird/firebird.log im RheMIT Installationsordner auf dem Server und
scrollen Sie ganz ans Ende. Prifen Sie dort auf Fehlermeldungen, die auf ein Datenbankproblem
hinweisen kénnen.

Database: C:\rhemit‘firebird\..\data\database.fdb
internal Firebird consistency check (partner index description not found (175), file: idx.cpp line: 1273)

e Wenn es Hinweise auf strukturelle Probleme gibt (z.B. Consistency Check), konnte durch einen
Stromausfall, Betriebssystem- oder Plattenfehler oder auch Eingreifen eines Virenscanners (der
eine Ausnahme fur zumindest die Datenbankdatei haben sollte) die Datenbank beschadigt sein.
Sie kdnnen dann die Datenbank prifen und reparieren. Dazu missen Sie auf der Konsole arbeiten.

e Stoppen Sie die Dienste ITC Server Guard und Firebird Guardian foRheMIT
¢ Offnen Sie eine Konsole (Start/cmd)

e Wechseln Sie in das RheMIT-Installationsverzeichnis und dort in den Ordner data. Prifen Sie mit
dir, dass sich die Datei DATABASE.FDB in diesem Ordner befindet.

¢ Sichern Sie UNBEDINGT als erstes den aktuellen Stand der Datenbank, ersetzen Sie im
Kommando unten jjjjmmdd durch das aktuelle Datum. Diese Kopie sollten Sie auf jeden Fall
aufheben, da sie fur die Ermittlung der Ursache hilfreich sein kann.

copy database.fdb database-jjjjmmdd. fdb
e Geben Sie das unten angegebene Kommando ein. Wenn es eine oder mehrere Fehlermeldungen

anzeigt, wiederholen Sie das Kommando so lange, so lange sich Fehlermeldungen
verandern/verringern.

..\firebird\gfix -v -full -user SYSDBA database.fdb

Bitte beachten Sie, dass dieses Kommando bei groBen Datenbanken durchaus einige Minuten
fiir seine Arbeit benétigt und in dieser Zeit keine Riickmeldung gibt. Brechen Sie den Vorgang
nicht mit STRG-C ab.

e Wenn Fehler angezeigt werden, sollten Sie das Kommando ein zweites Mal laufen lassen.
AnschlieBend konnen Sie die Dienste /TC Server Guard und Firebird Guardian fbRheMIT wieder
starten.

Konnen Sie sich nach dem DB-Fix in RheMIT an Arbeitspldtzen wieder

anmelden?

Wenn JA:

Lésung: Das Problem ist beseitigt.

Wenn NEIN:

Wenn durch die vorhergehenden Schritte die Datenbank nicht repariert werden konnte, kann eine
Sicherung und ein Zurlickspielen der Datenbank das Problem I&sen. Bitte beachten Sie, dass diese
Kommandos bei groBen Datenbanken durchaus einige Minuten fiir ihre Arbeit benétigen, in
der manchmal iiber ldngeren Zeitraum keine Ausgabe erfolgt. Brechen Sie den Vorgang nicht
mit STRG-C ab.
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e Stoppen Sie die Dienste ITC Server Guard und Firebird Guardian foRheMIT, falls Sie wieder
gestartet wurden.

e Fuhren Sie eine Datensicherung der Datenbank durch:
..\firebird\gbak -b -v -user SYSDBA database.fdb database.backup

e Wenn diese nicht fehlerfrei durchgefiihrt werden kann, geben Sie bitte das unten angegebene
Kommando ein. Es versetzt die Datenbank auch dann in einen funktionsfahigen Zustand, wenn
durch die Beschadigung Strukturen zerstort sind, in dem es diese aus der Sicherung ausklammert.
In diesem Fall kdnnten eventuell auch benutzte Bereiche der Datenbankdatei betroffen sein.

..\firebird\gfix -mend -user SYSDBA database.fdb

Bitte beachten Sie, dass dieses Kommando bei groBen Datenbanken durchaus einige Minuten
fiir seine Arbeit ben6tigt und in dieser Zeit keine Riickmeldung gibt. Brechen Sie den Vorgang
nicht mit STRG-C ab.

e Fuhren Sie dann noch einmal eine Datensicherung der Datenbank durch:
.. \firebird\gbak -b -v -user SYSDBA database.fdb database.backup

Bitte beachten Sie, dass dieses Kommando bei groBen Datenbanken durchaus einige Minuten
bei einem Schritt verharren kann. Brechen Sie den Vorgang nicht mit STRG-C ab.

e Wenn diese erfolgreich durchgefiihrt werden konnte, fihren Sie bitte die folgenden Schritte
durch:

ren database.fbd database.old
..\firebird\gbak -r -v -user SYSDBA database.backup database.fdb

Bitte beachten Sie, dass dieses Kommando bei groBen Datenbanken durchaus einige Minuten
bei einem Schritt verharren kann, insbesondere bei der Erstellung und Aktivierung der Indexe.
Brechen Sie den Vorgang nicht mit STRG-C ab.

e Starten Sie die Dienste ITC Server Guard und Firebird Guardian fbRheMIT wieder.

Konnen Sie sich nach der DB-Reparatur in RheMIT an Arbeitspldtzen
wieder anmelden?

Wenn JA:

Lésung: Das Problem ist beseitigt. Sie sollten aber den Datenbestand kritisch priifen und auch die
angefertigte Kopie und die letzte Sicherung unbedingt aufbewahren

Wenn NEIN:

e Als letzte Option bleibt immer das Zurlickspielen einer Datensicherung, was im folgenden
Kapitel[s1 beschrieben ist. Hier kann auch der ITC Service ggf. kostenpflichtig helfen.

16.8 Sicherung zuriickspielen

Das Riickspielen einer Sicherung ist nicht nur der Rettungsanker bei einer beschadigten Datenbank,
es kann auch genutzt werden, um z.B. ein Testsystem mit einer Kopie der Daten aus dem
Produktivsystem zu bestlicken.

Sicherheitshalber sollten Sie die folgenden Schritte nur durchftihren, wenn Sie (iber eine aktuelle
Sicherung des Systems verfiigen.
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Bitte beachten Sie, dass fiir das Riickspielen einer Sicherung das jeweilige RheMIT System
kurzzeitig auBer Betrieb genommen werden muss.

Die folgenden Schritte sind auf dem RheMIT Server durchzufihren.

e Stellen Sie zunachst sicher, dass die Dienste ITC Server Guard und Firebird Guardian foRheMIT
gestoppt sind.

e Erzeugen Sie eine Kopie des kompletten Ordners data im RheMIT Installationsverzeichnis inklusive
aller Unterordner. Dieser Schritt ist extrem wichtig. Fahren Sie nicht fort, wenn dieser Schritt
nicht korrekt durchgefiihrt ist.

Nun sind zwei verschiedene Falle zu unterscheiden.
Einspielen einer iiber RheMIT erstellten Sicherung

e Packen Sie aus dem Sicherungs-ZIP die Datei database-copy.fdb aus und kopieren Sie diese in den
data Ordner des RheMIT Installationsordners unter dem Namen database.fdb. Benennen Sie
vorher die Originaldatei database.fdb um.

e Wenn das ZIP keine Datei database-copy.fdb enthalt, befindet sich eine Sicherungsdatei mit der
Endung .fbk darin. unter RheMIT—Datensicherung@ finden Sie die Schritte, diese zurlickzuspielen.

e Wenn auch Medien (Dokumente/Bilder etc) zurlickgespielt werde sollen, kopieren Sie die Dateien
aus dem Zip (data\media) in den RheMIT-Ordner data/media und Uberschreiben Sie vorhandene
Dateien.

Einspielen einer durch Kopieren bei gestoppten Diensten erstellen Sicherung

e Extrahieren Sie den Ordner data aus der Datensicherung und spielen Sie den Inhalt in den data
Ordner ein.

Starten Sie im Anschluss die Dienste ITC Server Guard und Firebird Guardian foRheMIT wieder.
Einspielen einer per Script im laufenden Betrieb erstellten Sicherung im fbk Format:

Die Schritte dafiir finden Sie im Kapitel RheMIT-Datensicherung]zs]

Starten Sie im Anschluss die Dienste ITC Server Guard und Firebird Guardian foRheMIT wieder.

16.9 Plus-Funktionalitdt testen

Sie kdnnen in einer RheMIT-Installation das Plus-Modul einmalig vollig kostenfrei und unverbindlich
fur 45 Tage testen. So lange keine Plus-Lizenz (aktiv oder abgelaufen) im System vorhanden ist und
die Testphase noch nie gestartet wurde, findet sich unter Datei|Aktivierung eine Moglichkeit, die
Testphase zu beginnen (1).
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Bitte beachten Sie, dass anders als beim Ablauf einer regularen Plus-Lizenz alle Plus Funktionen
nach Ablauf der Testphase deaktiviert werden und auch nicht mehr auf Plus-Daten (z.B. Bilder,
Scans, Dokumente, Abfragen etc.) zugegriffen werden kann, die mit Plus Funktionen erzeugt
wurden.

Beim Ablauf einer regularen Plus-Lizenz werden hingegen die Plus-Funktionen zwar auch
abgeschaltet, es kann aber uneingeschrankt auf die mit dem Plus erzeugten Daten zugegriffen
werden: Dokumente, Bilder, Scans etc. kdnnen weiterhin gedruckt und exportiert werden, nur die
Bearbeitungsfunktionen des Plus-Moduls sind deaktiviert.

Die Testphase wirkt sich auf alle RheMIT-Arbeitsplatze aus, die Funktionen sind an allen
Arbeitsplatzen verfugbar. Ein Test an nur einem Arbeitsplatz ist in einer Mehrplatzversion nicht
moglich. Bei Erwerb einer Plus-Lizenz innerhalb der Testphase, wird diese natirlich beendet und
durch die Lizenz ersetzt.

17 Datenschutzkonzept

Das RheMIT Datenschutzkonzept umfasst die Bereiche
e Schutz personenbezogener Daten

e Datenintegritat

e Datensicherheit

Die folgenden MaBnahmen beschreiben eine Client-Server Installation. Das System kann in
Ausnahmefallen und zu Testzwecken auch im Einzelplatz- oder Peer to Peer Modus betrieben
werden. In diesem Modus greifen nicht alle genannten MalBnahmen, die bevorzugte und
grundsatzlich fir den vollen Datenschutz empfohlene Installationsweise ist immer die Client-Server
Installation mit einem geschtitzt aufgestellten Server.
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Schutz personenbezogener Daten
Fur den Schutz personenbezogener Daten sind im System folgende MalBnahmen getroffen:

¢ Alle RheMIT Daten liegen nur inhouse auf dem RheMIT-Server. Es werden grundsatzlich keine
Daten auBBer Haus gespeichert. Der Server stellt keine Dienste im Internet zur Verfligung und baut
auch keine Verbindungen ins Internet auf.

e Der Server wird grundsatzlich in der Einrichtung selbst gehostet und ist dort durch technische und
organisatiorische MaBnahmen des Betreibers entsprechend abzusichern (nicht im Scope dieses
Konzepts).

e Auf RheMIT-Clients werden keine personenbezogenen Daten abgelegt. Nur lokale
Arbeitsplatzeinstellungen werden dort gespeichert.

e Die Weitergabe von Daten (z.B. im Rahmen von DMP, Studien oder Versorgungsvertrage) an
Datenstellen erfolgt ausschlieBlich von clients aus mit einer Public-Key Verschlisselung. Dabei
kommen ausschlieBlich Standardmethoden wir GPG bzw. das Kryptomodul der Kassenarztlichen
Bundesvereinigung zum Einsatz.

e Die Datenubertragung zwischen Clients und Server erfolgt HTTPS verschlisselt und erfolgt auf
einem frei wahlbaren TCP Port. Clients bendtigen keinen weiteren Zugriff auf den Server (keine
Fileshares).

e Zugriffe auf die Daten Uber das EMIL-Plattform-API sind ebenfalls HTTPS verschlisselt und
mussen vom RheMIT-Administrator zugelassen werden, sodass ein unautorisierter Datenzugriff
Uber dieses API nicht mdglich ist. Der Administrator kann diese Zulassung auch jederzeit wieder
entziehen.

e Dokumente, Scans und Bilder (mit Plus Modul) werden ebenfalls Gber HTTPS vom Server geladen
und im Programm nur im Hauptspeicher verarbeitet, um das Hinterlassen von Spuren
personenbezogener Daten in Form temporarer Dateien zu vermeiden.

Datenintegritat und Datensicherheit

e Das System verwendet neben strenger Objektorientiertheit intern Model-View-Controller
Konzepte und verflgt tUber ein Patientenaktenobjekt, das intern alle Berechnungen (Scores etc)
immer automatisch bei Anderung einer abhingigen Komponente auffrischt, sodass zu keinem
Zeitpunkt in Bezug auf Werte inkonsistente Daten vorhanden sein kdnnen, unabhangig davon, aus
welcher Quelle Daten einflieBen (manuelle Eingabe, serverseitige Schnittstellen).

e Alle Daten, auBer Dokumenten und Bildern, werden in einer in den Applikationsserver
eingebetteten SQL Datenbank abgelegt. Diese ist fur die RheMIT Anwendung optimiert und
konsequent durch generierte Primarschlissel und Fremdschlissel- sowie weitere Constraints
gegen Inkonsistenzen abgesichert.

e Der SQL Server-Prozess lauft als abgeschotteter Dienst unabhangig vom Applikationsserver und
ist daher auch immun gegen eventuelle Fehlfunktionen und Neustarts des Appliationsservers z.B.
bei Aktualisierungen.

e Weder der Applikationsserver noch Clients haben im Betrieb Dateizugriff auf die Datenbank. Der
Applikationsserver verfligt Uber eine Wartungsfunktion, mit der physikalische Bereinigung und
Kompression der Datenbank mdglich ist, diese ist aber nur Administratoren zuganglich und nicht
Bestandteil des Normalbetriebs.
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e Zu nahezu allen Tabellen wird Uber Datenbanktrigger auf unterster Ebene ein Audittrail mit
Zeitstempel, Herkunft (Schnittstelle, Client...) vorherigem Wert, Benutzer, Arbeitsplatzname und IP
Adresse geschrieben, sodass jede Anderung auf Feldebene nachvollziehbar ist.

e Fur die Sicherung des Systems ist der Betreiber verantwortlich, hier ist eine einfache Einbeziehung
in vorhandene Sicherungskonzepte anderer Systeme mit SQL Datenbanken maglich, z.B. Imaging
oder Sicherung des Servers tUiber GBAK im laufenden Betrieb.

18 Nutzungsbedingungen und Zweckbestimmung

Die folgenden Nutzungsbedingungen inklusive Zweckbestimmung und Haftungsbeschrankung sind
Bestandteile des rechtlich bindenden Vertrags ("Nutzungsvereinbarung") zwischen lhnen (als
naturlicher Person oder als einer Organisation) und dem Anbieter dieser Software (“Anbieter”)
hinsichtlich des oben aufgefihrten Softwareproduktes (" RheMIT"), inklusive sonstiger Software,
Medien und einer schriftlichen oder online zur Verfigung gestellten begleitenden Dokumentation.

Wenn Sie die Software installieren, vervielfaltigen oder auf sonstige Art und Weise nutzen,
verpflichten Sie sich damit, alle Bedingungen dieser Nutzungsbedingungen und Zweckbestimmung
zu beachten.

Mit Annahme der nachfolgenden Bedingungen gewahrt Ihnen der Anbieter das Recht, die Software
RheMIT zu den folgenden Bestimmungen zu benutzen.

18.1 Aligemeine Nutzungsbedingungen

Der Anbieter gewahrt Ihnen als Individuum eine personliche, nicht ausschlieBliche Lizenz, RheMIT zu
installieren und fir die unter Zweckbestimmung beschriebenen Zwecke zu benutzen.

Die Riickiibersetzung oder Anderung am Programmcode von RheMIT sind nur insoweit zuléssig,
soweit sie zur Herstellung der vertragsgemaBen Funktion in einer vom Anbieter spezifizierten
Betriebsumgebung erforderlich sind und der Anbieter trotz Einrdumung einer ausreichenden Frist
diese nicht herstellen kann. Sie erkennen an, dass es sich bei RheMIT um ein nach den
Urheberrechten geschiitztes Werk und Betriebsgeheimnisse des Anbieters handelt.

RheMIT ist ein unterstiitzendes Werkzeug und entbindet Sie keinesfalls von bestehenden
Aufzeichnungs- und Archivierungspflichten auf Papier oder anderen Medien. Alle mit der Software
erzielten Ergebnisse mussen von Ihnen auf Plausibilitat gepriift werden, um eine korrekte
Arbeitsweise in der gewahlten Betriebsumgebung sicherzustellen. Dies gilt insbesondere fiir
integrierte Datensicherungsfunktionen, die in jeder Betriebsumgebung regelmaBig gepruft werden
mussen.

Durch die weitreichenden Konfigurationsmdglichkeiten von RheMIT, insbesondere durch die
Tatsache, dass RheMIT auf einem Datendictionary basiert, der angepasst werden kann, kénnen und
mussen Programmfunktionen auf die Bedirfnisse des Anwenders abgestimmt werden. Es obliegt
dem Anwender, die RheMIT Installation auf seine Bedirfnisse anzupassen und als Gesamtsystem auf
korrekte Arbeitsweise hin zu verifizieren.

Die Qualitatsrichtlinien, unter denen RheMIT entwickelt wird, stellen eine weitestgehend fehlerfreie
und unterbrechungsfreie Funktion der unter ZWECKBESTIMMUNG beschriebenen
Anwendungsgebiete sicher.
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18.2 Zweckbestimmung

RheMIT ist als reines Dokumentations- und Auswertungssystem kein Medizinprodukt und verfiigt
daher nicht Uber eine CE Kennzeichnung. Die Zweckbestimmung von RheMIT ist die Uber einen
Audit-Trail nachvollziehbare und datenschutzkonforme Speicherung eingegebener und importierter
medizinischer Daten zur Nutzung bei der wissenschaftlichen Auswertung von Patientenkollektiven
und pseudonymisierten bzw. anonymisierten Datenexporten fiir wissenschaftliche Studien, die
Teilnahme an Modellversuchen und epidemiologische Erhebungen.

Weitere Zweckbestimmung ist die Unterstlitzung der Einrichtung bei Briefschreibung und
organisatorischen Ablaufen, die keinen medizinischen Charakter haben, z.B. Kalender,
Schulungsorganisation, ad Hoc Berichte und Fall Statistiken (nur bestimmte Ausbaustufen).

Um Patientengruppen als Basis fur Studien nach bestimmten Kriterien bilden zu kdnnen, finden
innerhalb der Dokumentation Berechnungen (z.B. Scores) statt, die zusammen mit den erhobenen
Daten angezeigt und gespeichert werden. Diese dienen als Auswahlkriterien fir eine
Kollektivbildung, kdnnen im Programm statistisch ausgewertet und auch in projektbezogene
Kollektiv-Exporte einbezogen werden.

Fur Forschung, Publikations- und Schulungszwecke stehen in bestimmten Ausbaustufen von RheMIT
Funktionen zur Verfiigung um Daten grafisch visualisieren und Bildspeicherung sowie -Bearbeitung
erlauben.

Da manche Programmfunktionen von RheMIT (z.B. Scores) durch ihren informativen
Charakter potenziell geeignet sind, auch auBerhalb der oben genannten Zweckbestimmungen
verwendet zu werden, schlieBt diese Zweckbestimmung die Nutzung von RheMIT-Funktionen
fiir die Erkennung, Verhiitung, Uberwachung, Behandlung oder Linderung von Krankheiten
bei Patienten sowie jeden anderen Verwendungszweck, der Medizinproduktstatus erfordert,
explizit aus.

18.3 Service, Interoperabilitat und Updates

Durch die Vielzahl der Betriebsumgebungen und sonstigen Softwareprodukten kann eine
Interoperabilitat mit allen Betriebsumgebungen nicht garantiert werden. Ein Recht auf die
Herstellung der Interoperabilitat mit einer bestimmten Betriebsumgebung besteht nicht, zumal die
Software kostenfrei und unverbindlich vor dem Produktiveinsatz getestet werden kann. Gleiches gilt
fur die Importschnittstelle fir Daten aus anderen Systemen.

18.4 Gewadhrleistung

Mangel der gelieferten Sache bzw. Software einschlieBlich der Dokumentation werden vom
Anbieter innerhalb der gesetzlichen Gewahrleistungsfrist nach entsprechender schriftlicher
Mitteilung durch den Benutzer behoben. Dies geschieht nach Wahl des Anbieters durch kostenfreie
Nachbesserung oder Ersatzlieferung.

Solange der Anbieter seinen Verpflichtungen zur Behebung der Mangel nachkommt, hat der
Benutzer kein Recht, Herabsetzung der Vergltung oder Riickgangigmachung des Vertrages zu
verlangen, sofern nicht ein Fehlschlagen der Nachbesserung vorliegt. Bei Fehlschlagen der
Nachbesserung oder Ersatzlieferung ist der Vertragspartner berechtigt, Herabsetzung des
Kaufpreises (Minderung) oder Riickgangigmachung des Vertrages (Wandlung) zu verlangen.

Von einem Fehlschlagen der Nachbesserung ist erst auszugehen, wenn dem Anbieter hinreichende
Gelegenheit zur Nachbesserung oder Ersatzlieferung eingerdumt wurde, ohne dass der gewlinschte
Erfolg erzielt wurde, wenn die Nachbesserung oder Ersatzlieferung unmaoglich ist, wenn sie vom
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Anbieter verweigert oder unzumutbar verzégert wird, wenn begriindete Zweifel hinsichtlich der
Erfolgsaussichten bestehen oder wenn eine Unzumutbarkeit aus sonstigen Griinden vorliegt.

Der Benutzer ist verpflichtet, die gelieferte Sache auf offensichtliche Mangel, die einem
durchschnittlichen Kunden ohne weiteres auffallen, zu untersuchen. Offensichtliche Mangel,
insbesondere das Fehlen von Datentragern oder Dokumenten, soweit diese zum Lieferumfang
gehoren, sowie erhebliche, leicht sichtbare Beschadigungen des Datentragers, sind beim Anbieter
(innerhalb der Gewahrleistungsfrist) innerhalb von zwei Wochen nach Lieferung schriftlich zu riigen.

Mangel, die nicht offensichtlich sind, mulssen (innerhalb der Gewahrleistungsfrist) innerhalb von
zwei Wochen nach dem Erkennen durch den Benutzer schriftlich gerligt werden.

Bei Verletzung der Untersuchungs- und Rigepflicht gilt die Lieferung in Ansehung des betreffenden
Mangels als genehmigt.

Der Vertragspartner ist vor Durchfiihrung der Gewahrleistung verpflichtet, dem Anbieter die Priifung
des reklamierten Gegenstands zu gestatten, und zwar nach Wahl des Anbieters entweder beim
Kaufer oder beim Anbieter. Verweigert der Vertragspartner die Uberpriifung, dann wird der
Anbieter von der Gewahrleistung frei. Die Gewahrleistung umfasst nicht die Beseitigung von
Fehlern, die durch auBere Einflisse oder Bedienungsfehler entstehen. Gewahrleistungsanspriiche
bestehen ferner nicht, wenn der Vertragspartner Betriebs- oder Wartungsanweisungen des
Anbieters nicht befolgt oder der Vertragspartner oder hierzu nicht berechtigte Dritte in die
Vertragswaren eingegriffen haben oder hieran Anderungen vorgenommen haben, oder
Betriebsbedingungen verwandt worden sind, die nicht den Spezifikationen des Anbieters
entsprechen. Gleiches gilt im Falle von Schaden, die durch den Betrieb der Software zusammen mit
solchen Geraten entstehen, deren Kompatibilitat der Anbieter nicht ausdriicklich schriftlich zugesagt
hat.

Handelt es sich bei der Version um eine BETA- oder TESTVERSION, dann sind alle
Gewahrleistungsanspriiche ausgeschlossen. Sie erkennen das Vorliegen einer Betaversion an dem
Zusatz ,Beta” in der Versionsnummer des Programms, die im Eingangsbildschirm der Installation
oder in der Titelleiste des laufenden Programms angezeigt wird.

18.5 Mitwirkungspflicht

Der Auftraggeber bzw. Benutzer wird den Anbieter unverziglich und kostenlos mit allen
Informationen versorgen, die zur Erbringung von Leistungen durch den Anbieter erforderlich sind.
Insbesondere sind dem Anbieter alle notwendigen Testdaten und Maschinenzeiten zur Verfiigung
zu stellen.

Der Auftraggeber bzw. Benutzer tragt den Mehraufwand, der dem Anbieter dadurch entsteht, dass
Arbeiten durch unrichtige oder unberechtigte Angaben des Benutzers wiederholt werden mussen.

Der Benutzer erklart ausdricklich, regelmaBig Datensicherungen (unter anderem auch vor
Aufspielen eines Updates) anzufertigen und zu archivieren und kennt seine diesbezigliche
Mitwirkungspflicht zum Schutz vor Datenverlust.

18.6 Haftung und Schadenersatz

Wird vom Anbieter eine vertragswesentliche Pflicht verletzt oder eine schriftlich gegebene
Eigenschaftszusicherung nicht eingehalten, so ist die Haftung des Anbieters der Hohe nach auf das
Uberlassungsentgelt der Software beschréankt.

Alle weitergehenden Rechte und Anspriche des Vertragspartners gegenuber dem Anbieter,
unabhangig von deren Rechtsgrund, wegen Mangeln oder Fehlern der Software sind
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ausgeschlossen oder, wenn ein Ausschluss unzuldssig ist, ebenfalls auf das Uberlassungsentgelt
begrenzt. Dies gilt auch fir den Ersatz mittelbarer Schaden (Folgeschaden, entgangener Gewinn,
einschlieBlich des Ersatzes von solchen Schaden, die nicht an den Vertragswaren selbst, sondern
durch ihre Benutzung, ihre Unbrauchbarkeit oder in anderer Weise an anderen Geraten, Sachen oder
Personen entstanden sind). Ferner ausgeschlossen bzw. bei Unzulassigkeit eines Ausschlusses auf
das Uberlassungsentgelt begrenzt sind Anspriiche aufgrund der Verletzung nebenvertraglicher
Pflichten, insbesondere Beratungs- und Aufklarungspflichten, einschlieBlich eines Verschuldens bei
Vertragsabschluss und Anspriiche aus unerlaubter Handlung und leichter Fahrlassigkeit.

Die vorgenannten Haftungsausschlisse gelten nicht, sofern dem Anbieter oder seinen
Erflllungsgehilfen Vorsatz oder grobe Fahrlassigkeit zur Last fallt.

Sie sind allein dafir verantwortlich, dass die Software Ihren speziellen Anforderungen und
Bedurfnissen entspricht. Der Anbieter Gbernimmt keinerlei Verantwortung fir die Auswahl der
Software oder die Ergebnisse, die sich mit der Software oder den damit zusammen benutzten
Gegenstanden erzielen lassen.

18.7 Rechte Dritter

Der Anbieter wird Sie von Anspriichen Dritter wegen Verletzung eines gewerblichen Schutzrechtes
oder Urheberrechtes freistellen, sofern der Vertragspartner den Anbieter von solchen Anspriichen
unverziglich schriftlich benachrichtigt hat und der Anbieter alle erforderlichen rechtlichen und
technischen AbwehrmaBnahmen, insbesondere Anderung oder Austausch gelieferter Ware,
ermdglicht hat. Weitergehende Anspriiche des Vertragspartners, gleich aus welchem Rechtsgrund,
sind ausgeschlossen.

Sie verpflichten sich, im Falle eines Exports der Vertragswaren die Bestimmungen des deutschen
AuBenwirtschaftsrechts zu beachten. Dies gilt gleichermaBen fiir die Lieferung in Lander, an
Empfanger oder zu Zwecken, von welchen der Vertragspartner weil3 oder wissen muss, dass sie der
auBenwirtschaftsrechtlichen Kontrolle unterliegen.

18.8 Vertraulichkeit und Datenschutz

Die Vertragsparteien werden ihnen im Rahmen der Geschaftsbeziehung bekannt gewordene
Betriebs- und Geschaftsgeheimnisse der anderen Vertragspartei auch nach Beendigung der
Geschaftsbeziehung vertraulich behandeln. Der Anbieter wird bei Nutzung der aus der
Geschaftsbeziehung mit dem Vertragspartner bekannt gewordenen personenbezogenen Daten die
Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes beachten.

18.9 Schlusswort

AusschlieBlicher Gerichtsstand ist, soweit es sich bei dem Auftraggeber/Benutzer um einen
Vollkaufmann handelt, Sitz des Anbieters. Dieser ist auch berechtigt, am Sitz des Benutzers Klage zu
erheben. Nebenabreden bestehen nicht. Anderungen bzw. Ergénzungen des Vertrages bedirfen der
Schriftform. Sollten einzelne Bestimmungen Vertrages ganz oder teilweise unwirksam sein, so
berihrt dies die Wirksamkeit des Vertrages im Ubrigen nicht. Anstelle der unwirksamen
Bestimmung tritt eine solche, die ihrem wirtschaftlichen Sinn am nachsten kommt.

19 Technisches

In diesem Kapitel finden sich technische Informationen und Referenzen, die vorwiegend fiir
fortgeschrittene Anwendende und Techniker relevant sind.
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19.1 Unterstiitzte xDT Kiirzel

Im folgenden finden sich die xDT Kiirzel , die von den RheMIT BDT/LDT/GDT Schnittstellen
ausgewertet werden.

Die Verarbeitung der Werte hangt teilweise von der Ausbaustufe des Systems ab, Daten
kénnen natiirlich nicht eingelesen werden, wenn z.B. die entsprechenden Zielfelder nicht
vorhanden sind.

Kdrzel Inhalt

Stammdaten

3000 Praxissystem-ID

3100 Namenszusatz (Patient)

3101 Nachname (Patient)

3102 Vorname (Patient)

3103 Geburtsdatum (Patient)

3119 Versichertennummer (Patient)

3112 PLZ (Patient)

3113 Ort (Patient)

3106 Alternativ Ort bzw. PLZ Ort (Patient)
3107 StralBe (Patient)

3108 Versichertenart (eGK)

3110 Geschlecht (Patient)

3116 WOP (Patient)

3626 Telefonnummer (Patient)

3627 Staatsangehorigkeit (Patient)

4104 Kassennummer (nicht IK!) (eGK)
4110 Gultig bis (eGK)

4133 Glltig ab (eGK)
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4111 IK (eGK)

3114 Wohnsitz-Landercode (Patient)

3115 Adress-Zusatz (Patient)

3120 Vorsatzwort (Patient)

4106 Versicherungsart (KV)

4131 Besondere Person (eGK)

4132 DMP Kennzeichen (eGK)

6200 Behandlungszeitpunkt (fur Verlaufsdaten)

5000 Abrechnungszeitpunkt (fir Verlaufsdaten,
alternativ)

6310 Briefempfanger

Befunde

8432 Befunddatum

8410 Befundident

8411 Befundbeschreibung

8420 Wert

8421 Einheit

8460 Normalbereich

8470 Hinweise zum Laborauftrag, wird als Wert
verwendet, wenn 8420, 8480 und 8490 leer

8480 Befundtext, wird zum 8420 hinzugefiligt, meist
ist dieses Feld aber alternativ zu 8420

8490 Hinweise zum Laborwert, wird als Wert
verwendet, wenn 8420 und 8480 leer

3622 KorpergroBe (alternativ zu Befund)

3623 Korpergewicht (alternativ zu Befund)
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6230 Blutdruck (wird gespalten in SYS/DIA)

6220 Textbefunde

Diagnosen

3649 Diagnosedatum

3676 Diagnosetext

3673 ICD Code

3674 Diagnosesicherheit (optional)

3650 Alternativ Diagnose inkl. ICD Code

6000 Abrechungsdiagnose (in Akutdiagnosen)

6001 ICD 10 Code dazu

6003 Diagnosesicherheit. Wenn nicht [G] oder [Z]
wird die Diagnose nicht eingelesen!

6005 Diagnosedatum

6007 (1) zeigt an, dass diese Diagnose eine
Dauerdiagnose ist. Diese wird dann in die
Dauerdiagnosen statt Akutdiagnosen reroutet.
Nicht xDT Standard, wird aber von manchen
PVS verwendet.

6205 Aktutdiagnose (zum 6200
Behandlungszeitpunkt) im Freitext

Medikation

6210 Rezeptzeile
3651 Verordnungen
3652 Verordnungen
0950 Verordnungen

Freie Kategorien

6336 Freie Kategorie Ident, taucht in der
Befundzuordnung als Laborident auf
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6337

Freie Kategorie Wert

Die genaue Semantik folgt den Vorgaben der KBV.

19.2 eDMP Zulassungsnummern

EMILdmp ist kein Standardbestandteil von RheMIT, sondern muss hinzuinstalliert und auch

zusatzlich lizensiert werden!

Aktuell ist EMILdmp fur folgende Indikationen von der KBV zertifiziert und zugelassen:

KBV Zulassungsnummer | Laufzeit von

X/100/2303/37/748
X/102/2303/37/748
X/103/2303/37/748
X/104/2303/37/748
X/105/2303/37/748

X/110/2303/37/748

01.03.2023

01.03.2023

01.03.2023

01.03.2023

01.03.2023

01.03.2023

Laufzeit bis

31.03.2026

31.03.2026

31.03.2026

31.03.2026

31.03.2026

31.03.2026

Indikation

DMP-Diabetes mellitus Typ 2
DMP-Koronare Herzkrankheit
DMP-Asthma bronchiale
DMP-Diabetes mellitus Typ 1
DMP-COPD

DMP-Rheumatoide Arthritis

Weitere Indikationen werden sukzessive bei entsprechender Nachfrage hinzugenommen. Bei
Interesse melden Sie sich bitte Uber service@itc-ms.de.

19.3 EMIL Plattform API

Das EMIL Platform API ist eine HTTP/POST basierte Schnittstelle, die Fremdsystemen eine direkte
Kommunikation mit dem RheMIT-Applikationsserver ermdéglicht. Die Funktionsreferenz finden Sie

hierf =8

Beachten Sie unbedingt die Netzwerkhinweise unter

Netzwerk, DMZ und Firewall[>%] wenn der

Zugriff auf das RheMIT-API von auBBerhalb des lokalen Netzwerks erfolgen soll!

Einstellungen dazu werden unter werden unter Administration|Schnittstellen unter dem Punkt EMIL
Plattform APl vorgenommen. Fiir diese Funktionen ist keine Plus-Funktionalitat erforderlichten.
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RheMIT Schnittstellen X

B(} Praxissystem (xD
- Y D) Das EMIL Plattform-API ermdéglicht zum einen das direkte Abrufen von Daten mit Statistiksystemen wie R und auch das

'
. : ~ASEEinuf LT Andocken externer Systeme zum Datenaustausch. Fir den Datenabruf fur Statistiksysteme wird ein Token benétigt, das
A5 RheCORD (REST) hier angezeigt wird. Ohne dieses Token ist kein Zugriff méglich.

B(} Scorecheck (CSV) 9
" ’—"_‘
ily ITC-Connect (HL7/HCM) Aktuelles Abfragetoken 8nsxpg3h66ig82ks Neues Token generieren

B} SonoGDT (GDT)

B! Telematik Infrastruktur
B! KIM eArztbriefe (PDF) Externe Systeme, die Uber das EMIL Plattform-API an RheMIT andocken, missen hier zunéchst freigegeben werden, um

B KIM Verzeichnisdienst einen unelzutori.sier‘ten Zug.rif'f auf RtheMIT zu verh.indern. Um in der untensteh.enden I:iste u ersch.ei.nen.. muss das extern.e
B! FAX-Gateway (PDF) System sich mindestens einmal mit RheMIT verbinden. So lange das System in der Liste nicht aktiviert ist, wird der Zugriff

- verweigert.
LIH EMIL Plattform API

|:| Wambuba 2.0 von BestSystems Inc.

& Jojo Anamnese System von Gaga Systems GmbH

Abbruch Hilfe

Fur die Nutzung des APl bendtigt man ein fir jedes Fremdsystem erstelltes und eindeutiges Token),
das ausschlieBlich von ITC ausgestellt wird. Es ist nicht zu verwechseln mit dem Abfragetoken der
der Query Schnittstelle (1)!. Anwendungen, die tUber das APl andocken wollen, missen zudem
sicherheitshalber explizit vom RheMIT-Administrator einmalig freigegeben werden um zu
verhindern, dass unbemerkt andere Systeme auf RheMIT zugreifen und Daten lesen, &ndern oder
hinzuflgen.

Wichtiges zur Datenstruktur

Um sinnvoll mit der Query-Schnittstelle zu arbeiten, ist ein Verstandnis der RheMIT-Datenstrukturen
sehr wichtig. Dies gilt gleichermalen als Grundlage fur die Nutzung der Abfrageschnittstelle und fiir
das API fir Softwareentwickler. Grundprinzip der Datenhaltung ist das Single Point of Truth Prinzip.

Datenbereiche
RheMIT teilt die Daten in drei Datenbereiche ein.

e Stammdaten sind zusammen mit dem Patienten (Subject) in einer Tabelle gespeichert und haben
vorwiegend informativen und identifizierenden Charakter. Beispiele sind Wohnort, Name,
Telefonnummer

¢ Feste Daten sind Daten, die pro Patient nur einmal vorkommen. Sie haben deshalb auch kein
Datum. Beispiele sind Anamnese, Geschlecht, Geburtsdatum, Krankenversicherung.

¢ Verlaufs- und Labordaten sind Daten, die pro Patient mehrfach vorkommen kénnen. Dabei gilt,
dass eine Information zu einem Patient und einem Zeitpunkt immer nur einmal existiert. Obwohl
dies selbstverstandlich klingt, erlauben viele andere Systeme, die selbe Information an
verschiedenen Stellen zu speichern und erlauben damit widersprichliche Datensituationen.
Beispiele fur Verlaufs- und Labordaten sind Bludruck, behandelnder Arzt, CRP, HbA1C.

Da sich feste Daten von den Verlaufs- und Labordaten nur insofern unterscheiden, dass sie kein
Datum haben, werden sie technisch gemeinsam als Items betrachtet. Items in RheMIT kdnnen
verschiedene Datentypen beherbergen wie Zahlenwerte, Text, Listen, Datumsangaben und auch
Formulare.

Formulare ermdglichen es, zu einem Item mehrere Detailinformationen zu speichern. Das Item
WHO?S beispielsweise reprasentiert einen Score als ltemwert. Die Fragen, aus denen dieser Score
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berechnet wird, machen das Formular aus und werden technisch als Subitems betrachtet. Sie
werden am Item in einer JSON Datenstruktur gespeichert. Fir die Query-Schnittstelle werden diese
Subitems in eine zusatzliche Tabelle ausgelagert, da Statistiksysteme erfahrungsgemaRB mit JSON
Werten in Tabellenspalten nicht gut umgehen kénnen.

Fur die Entwicklung allgemeingultiger Schnittstellen, die in ein Produkt integriert werden sollen,
sollte als Referenzsystem eine aktuelle aber nicht mit eigenen Strukturen angepasste Version
verwendet werden, damit man nur Strukturen referenziert, die verlasslich in allen Systemen
vorhanden sind. Entwickelt man hingegen eine einrichtungsspezifische Schnittstelle, sollte dies
natlrlich gegen ein Entwicklungssystem geschehen, das die gleichen Datenstrukturen aufweist, um
alle Daten referenzieren zu kdnnen.

Auditing

Alle Uber diese Schnittstelle geschriebenen Daten werden im RheMITAudit-Trail protokolliert. Dazu
wird fir jedes APl Token im System ein interner Benutzer angelegt, unter dem diese Anderungen im
Audit-Trail ganz klar dem jeweiligen System zugeordnet werden kénnen (1) - hier der Systemname
API-Developing. Als Quellrechner wird immer der RheMIT-Server angegeben (2).

#3 : Petra Petralinsky

Titel I:I Namenzus. l:l Geboren 7

Varname |Petra | Geschlecht Staatsangehﬁrigkeit

Vorsatzwort Telefan

Nachname Audit-TraiI subject/lastname

Geborene(r)

Strafie

Adr.-Zusatz.

Land/PLZ/Ort |:||:|[
—

Die bidirektionale Schnittstelle wird Uber den URL

https://<RheMIT-Server>:8443/api

Oben in der Liste befindet sich der aktuelle Stand.
beichert wurden.

Der Audit-Trail zeigt alle Anderungen in diesem Feld seit Beginn ag
Bitte beachten Sie, dass nur Inhalte angezeigt werden, die berei 1

Gespeichert Benutzer S\ Rechner/Herkunft
Petralinsky 28122021 16:46:02 API-AP| Developing SERVER/127.0.0.1
28.12.2021 16:45:04 Programmadministrator  |LAPTOP-TG2BT4B0/172.30.20

Petralinski

angesprochen. Wurde der RheMIT-Serverport verandert, so gilt hier der gleiche Port, der fiir den
Client festgelegt wurde. Er kann im Zweifelsfall aus der Datei CONFIG.INI im RheMIT-
Serververzeichnis entnommen werden. Anfragen werden als Multipart-Form gestellt und generieren
entweder HTTP-Fehler oder eine JSON Antwort. Die Zeichenkodierung ist durchgangig UTF-8.

Die Anfrage benotigt immer zwei Felder im Multipart-Form:
e token -> Das von ITC zugeteilte Token (base64)

e payload -> Die Anfrage an den RheMIT-Applikationsserver in JSON

Token

Das Token wird von ITC an den Hersteller ausgegeben. Die Token sind grundsatzlich ein Jahr giltig.
Systeme, die das Token verwenden, sollten einen Updatemechanismus fir das Token
beriicksichtigen. In jedem Fall wird das Token nur auf der Seite des andockenden Systems
gebraucht. Es gibt drei verschiedene Tokenarten

e Entwicklertoken (Schutzgebuhr).
Kann nur mit einer benannten RheMIT-Instanz und einer fiktiven, von ITC zugeteilten BSNR
betrieben werden.
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e Kundentoken (Jahrliche Lizenzkosten, fur eigene Schnittstellenkreationen in einer Einrichtung).
Kann nur mit einer benannten RheMIT-Instanz und einer realen BSNR betrieben werden.

e Systemtoken (Jahrliche Lizenzkosten, fur Systeme, die an beliebige RheMIT-Instanzen andocken
sollen).
Kann mit beliebig vielen unterschiedlichen RheMIT-Instanzen betrieben werden. Ist fir die
Integration in Systeme gedacht, die dauerhaft mit RheMIT kommunizieren.

Die BDRh Service GmbH entscheidet Uiber die Zuteilung eines Tokens (AuBer Entwicklertoken). Ohne
ihre Zustimmung stellt ITC keine Produktiv-Token fir RheMIT aus. Technische Fragen und Fragen zu
Lizenzgebuhren richten Sie bitte an service@itc-ms.de.

Payload

Alle relevanten Daten einer Anfrage an den RheMIT-Applikationsserver sind in der payload JSON
Struktur kodiert. Werden nicht bendtigte Felder in der JSON Struktur angegeben, so werden diese
ignoriert. Im Folgenden findet sich eine Spezifikation aller mdglichen Anfragen jeweils mit einem
Beispiel. Parameter wir Type-IDs etc. sind vor der Konstruktion einer Abfrage Uber die unter
Referenzierung[z2 beschriebenen Methoden zu ermitteln. Sofern es sich nicht um kundenspezifische
Items (Selbst angelegte Items, selbst definierte Studien) handelt, kann man sich dabei darauf
verlassen, dass diese ID und Codes fur alle RheMIT-Instanzen durchgangig gleichermalen guiltig
sind.

Die payload-Struktur sieht grundsatzlich so aus. Der request Parameter ist immer erforderlich, die
anderen richten sich nach der Art der Anfrage, dort ist jeweils angegeben, ob ein Parameter
optional oder erforderlich ist.

{

"request": "getchanged",

"fromdate": "2021-12-10T13:45:00.000z",
"enrolled": "1001,1002",

"checkitems": "101,102,104"

}
Die Antwort auf diese Anfrage konnte so aussehen:
{
"subjectids": "1,2,444,665,43,567,678,7,888,23123,33,4454,3322",

}
Ein weiteres Beispiel fur die Aktualisierung eines Questionnaires, hier Versichertendaten (TypID 104)
fur Patient 33647 zum Zeitpunkt 10.12.2021:
{

"request": "setitem",

"subjectid": 33647,

"refdate": "2021-12-10T00:00:00.0002z",

"typeid": 104,

"textvalue": "Techniker Krankenkasse",

"questionnaire": {

"cmbAccount": "00",

"edIK": "101575519",
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"cmbInsurance": "101575519",
"edInsNum": "M123456789",
"edvValidFrom": "",
"edvValidThru": "",
"edwop": "",
"edInsKind": "",

wn

"edPersGrp": ,

"edDMP" H mwn

}

Alle Angaben innerhalb der Questionnaire-Struktur sind optional und kdnnen - wenn sie leer sein
sollen - weggelassen werden. Wichtiger Hinweis: Es konnen immer nur gesamte Items
liberschrieben werden, da diese immer einen Itemzustand reprdsentieren und dieser Stand
mit dem Autor im Audittrail protokolliert wird. Um ein einzelnes Subitem, z.B. die
Versichertenart im KV-Questionnaire zu aktualisieren, muss der aktuelle Inhalt zundichst
gelesen werden, die Information im gelieferten JSON aktualisiert und das Item wieder
zuriickgeschrieben werden.

Zeitzone von Datums- und Zeitangaben

Das EMIL Plattform-API erwartet und Ubertragt alle Datums- und Zeitangaben in der lokalen
Zeitzone, da davon auszugehen ist, dass beide Systeme immer in der gleichen Zeitzone betrieben
werden.

Aus dem 5.7.2019 12:15 Uhr wird also "2019-07-05T12:15:00.0Z" und umgekehrt.

Funktionsreferenz
Die Funktionsreferenz des API finden Sie unter Technisches/API Funktionsreferenz/ s\

Fehlerbehandlung

Grundsatzlich werden alle Anfragen verarbeitet und mit dem HTTP Ergebniscode 200 quittiert. Tritt
dabei ein Fehler auf, wird eine Nachricht in form eines JSON Objekts zurtickgeliefert. Nur dann,
wenn der Fehler eine Antwort des Applikationsservers verhindert, wird HTTP Fehler 500 geliefert. In
diesem Fall kann die Ursache des Fehlers im RheMIT-Applikationsserverprotokoll nachgesehen
werden. Ubliche Fehler fiihren zu dieser zu einer giiltigen JSON Struktur mit Informationen (iber den
Fehler:

{
"errorcode": 1011,

"errordetails": "lastname exeeds length (max 69)"

RheMIT 5.17.78 © Berufsverband Deutscher Rheumatologen e.V.



Technisches Seite 327

Errorcode ist einer der Codes in der folgenden Tabelle. Bei manchen Codes werden Details zur
Eingrenzung des Fehlers im Feld errordetails geliefert. Errordetails ist nur vorhanden, wenn es einen
Inhalt hat.

Code Bedeutung

1000 Es wurde eine unglltige Anfrage gestellt: Das
Feld request ist nicht vorhanden oder mit einem
unglltigen Wert gefillt.

1001 Es wurde kein Token Uibergeben.

1002 Das Token ist ungiltig oder wurde manipuliert.

1003 Es wurde kein gultiges JSON als payload
ubergeben.

1004 Das Token ist giltig, aber der Zugriff nicht

zugelassen, da der RheMIT-Administrator fir
diese Anwendung den Zugriff (noch) nicht
zugelassen hat. Dieser weitere Schritt ist aus
Sicherheitsgriinden nétig, um unzuldssige
Zugriffe Uber andere Applikationen
auszuschlieBen. Der RheMIT-Administrator kann
das System unter Schnittstellen/EMIL-API

zulassen.
1005 Das Token ist abgelaufen.
1006 Das Token hat einen ungtiltigen Typ.
1007 Das Token ist fur eine andere Instanz gultig.
1008 Nicht alle Pflichtparameter wurden angegeben.
1009 Fehler in einem Parameter, Details finden sich in
errordetails.
1010 Die Anfrage hat einen Fehler ausgeldst, der eine

Verarbeitung des Anfrage verhindert, jedoch
eine Antwort des Servers ermdglicht. Daher
kommt nicht HTTP Fehlercode 500 sondern eine
JSON Antwort. Details zur internen
Fehlernachricht finden sich in errordetails.

1011 Die maximal zuldssige Anzahl Zeichen in einem
Feld wurde Uberschritten. Details finden sich in
errordetails.
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1012 Der Bereich, in dem ein Item gedndert werden
soll, ist durch den Administrator durch eine
Aktensperre gesperrt.

1013 Es wurde versucht, auf einen Itemtyp zu
schreiben, der nicht beschrieben werden kann
(z.B. kalkulierter Score).

19.4 API Funktionsreferenz

Versionen und Historie abfragen - getversion

Sowohl RheMIT als auch das EMIL-Plattform-API unterliegen einer stringenten Versionskontrolle. Da
sich nicht mit jeder neuen RheMIT-Version diese Schnittstelle verandert, haben wir fir das API eine
gesonderte Versionsfiihrung etabliert. Versionen sind grundsatzlich abwartskompatibel, sodass
sicher gestellt ist, dass Systeme, die auf eine altere API-Version aufsetzen, garantiert mit neueren
API Versionen auch arbeiten kdnnen.

Anfrage:
Parameter Datentyp Inhalt Pflicht
request Text getversion X
Riickgabe:
Parameter Datentyp Inhalt
progversion Text Aktuelle RheMIT-Version, z.B.
"3.39.04"
apiversion Text Aktuelle API Version, wird
getrennt nur bei Anderungen
am API selbst verandert, z.B.
II'I.3II
apihistory Array of Text Versionshistorie, z.B.
[
"1.0 Initial release”,
"1.1 Added getvisits",
"1.2 Fixed setitem”,
"1.3 Added getversion”
]

Ubersetzung von IDs - convertid
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Grundsatzlich erfolgt die sichere und eindeutige Identifikation einer Patientenakte in RheMIT Uber
die SUBJECT-ID, die in RheMIT der Primarschlissel der Patiententabelle ist. RheMIT fihrt aber fr
Schnittstellen noch weitere IDs. Diese Funktion dient dazu, eine Fremdsystem-ID in eine RheMIT-ID
oder umgekehrt zu konvertieren.

Anfrage:
Parameter Datentyp Inhalt Pflicht
request Text convertid X
input Text Zu konvertierende ID | X
conversiontype Integer Durchzufiihrende X

Konvertierung:

1 = RheMIT-ID zu
RheMIT-PVS-I1D

2 = RheMIT-PVS-ID
zuRheMIT-ID

3 = RheMIT-ID zu
RheMIT-KIS-ID

4 = RheMIT-KIS-ID zu
RheMIT-ID

5 = RheMIT-ID zu
RheMIT-DMP-ID

6 = RheMIT-DMP-ID
zu RheMIT-ID

7 = RheMIT-ID zu fir
RheCORD
konfigurierter RheMIT-
Identifikation

8 = Fir RheCORD
konfigurierte RheMIT-
Identifikation zu
RheMIT-ID

Es die IDs sind in
RheMIT als Attribute
hinterlegt und kdnnen
unter Umstanden fir
einen Patienten
verandert werden,
beispielsweise durch
die Korrektur einer
vorherigen
Fehlzuordnung.
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Riickgabe:
Parameter Datentyp Inhalt
id Text Konvertierte ID. Wird nichts
gefunden, wird ein leerer String
zurlickgegeben.

Neue bzw. geanderte Patientenakten seit - getchanged

Diese Funktion ermittelt Patienten, bei denen Stammdaten und/oder mindestens eins der
angegebenen Items seit dem angegebenen Datum verdandert wurden. Sie kann gut fir regelmaBige
Synchronisationen verwendet werden, um nur die Anderungen seit der letzten Abfrage zu ermitteln.

Bitte beachten Sie, dass diese Abfrage komplex ist und Last erzeugt, insbesondere, wenn
items abgefragt werden, da dies iiber den RheMIT-Audittrail geschieht. Sie ist nicht dafiir
geeignet, in Dauerschleife in kurzen Abstinden aufgerufen zu werden.

Anfrage:

Parameter Datentyp Inhalt Pflicht

request Text getchanged X

fromdate Timestamp Zeitstempel X

checkitems Text Komma separierte Liste
der Items, den neben
den Stammdaten auf
Anderungen (iberpriift
werden sollen. Wenn
alle gepruft werden
sollen, ist statt dessen all
anzugeben. Sollen nur
Stammdaten geprift
werden, kann der
Parameter leer sein oder
weggelassen werden.

enrolled Text Komma separierte Liste
der Studien-IDs, in zu
selektierende Patienten
eingeschlossen sein
missen. Wenn leer,
erfolgt keine Filterung.

Hilfreich fur die
Selektion z.B. von
Mitgliedern in
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bestimmten
Versorgungsvertragen.
Ermitteln der Studien-
IDs siehe

Relerenzierung 252|

consented Text Komma separierte Liste
der Studien-IDs, in den
zu selektierende
Patienten ihren Consent
gegeben haben mussen.
Wenn leer, erfolgt keine

Filterung.
Riickgabe:
Parameter Datentyp Inhalt
subjectids Text Komma separierte Liste der

RheMIT-Subject-IDs. Wird
nichts gefunden, wird ein leerer
String zurtickgegeben.

Existenz eines Patienten iiber Name/Geburtsdatum erfragen - getsubject

Diese Funktion ermittelt, ob in RheMIT ein oder mehrere Patienten mit dem angegebenen Vor- und
Nachnamen und dem angegebenen Geburtsdatum existieren. Der Namensvergleich erfolgt ohne
Beachtung von GroB3- und Kleinschreibung, bei der Datumsangabe wird nur Jahr, Monat und Tag
verglichen, eine Zeitangabe wird weggerundet.

Anfrage:
Parameter Datentyp Inhalt Pflicht
request Text getsubject X
firstname Text Vorname X
lastname Text Nachname X
birthdate Timestamp Geburtsdatum (ohne | X

Zeit)

Riickgabe:

Parameter Datentyp Inhalt
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subjectid

Text

Komma separierte Liste der
RheMIT-Subject-IDs. In aller
Regel wird nur einer gefunden.
Wird keiner gefunden, wird ein
leerer String zurtickgegeben.

Patienten iliber Name/Geburtsdatum anlegen - createsubject

Diese Funktion legt einen Patienten an. Wenn bereits ein oder mehrere passende existieren, werden
deren IDs zurlickgeliefert, sonst die des neu angelegten Patienten. Der Namensvergleich erfolgt

ohne Beachtung von Grof3- und Kleinschreibung, bei der Datumsangabe wird nur Jahr, Monat und
Tag verglichen, eine Zeitangabe wird weggerundet.

Anfrage:
Parameter Datentyp Inhalt Pflicht
request Text createsubject X
firstname Text Vorname X
lastname Text Nachname X
birthdate Timestamp Geburtsdatum (ohne | X
Zeit)
Riickgabe:
Parameter Datentyp Inhalt
subjectid Text Komma separierte Liste der

RheMIT-Subject-IDs. Existiert
der Patient noch nicht, wird er
angelegt und die neue ID
zurlickgeliefert.

Stammdaten zu einem Patienten abfragen - getsubjectdata

Diese Funktion fragt die Stammdaten zu einem Patienten ab.

Anfrage:
Parameter Datentyp Inhalt Pflicht
request Text getsubjectdata X
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subjectid int64 RheMIT X
Patientennummer.
Riickgabe:

Parameter Datentyp Inhalt

enrolled Text Komma separierte Liste der
Studien-1Ds, in die der Patient
eingeschlossen ist

consented Text Komma separierte Liste der
Studien-IDs, in die der Patient
seinen Consent gegeben hat.

kis_ident Text Kliniksystem-1D

pvs_ident Text Praxissystem-ID

dmp_ident Text DMP-ldentifikation

country Text Land

title Text Akademischer Titel

name_header Text Namensvorsatz

firstname Text Vorname

name_add Text Namenszusatz

lastname Text Nachname

maidenname Text Geburtsname

street Text StraBe

address_country_code Text Wohnsitzlandercode

zip Text Postleitzahl

city Text Stadt

address_add Text Zusatzangabe zur Adresse

work Text Arbeitsplatz

job Text Beruf
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email Text Email-Adresse

phone Text Telefon

phone_work Text Telefon am Arbeitsplatz
vip_flag Boolean Patient ist VIP

relatives Text Angehdrige

Stammdaten zu einem Patienten aktualisieren - setsubjectdata

Diese Funktion aktualisiert die Stammdaten zu einem Patienten. Es sind nur die zu aktualisierenden
Felder anzugeben. Eine Aktualisierung fir einen nicht existenten Patienten verursacht keinen Fehler,
sondern wird ignoriert. Werden Felder mit NULL oder Leerstring angegeben, wird deren Inhalt
geloscht, sollen Felder unveriandert bleiben, sind diese in der Anfrage nicht anzugeben.

Anfrage:
Parameter Datentyp Maximale Lange | Inhalt Pflicht
request Text n/a setsubjectdata X
subjectid int64 n/a RheMIT X
Patientennummer.
country Text 10 Land (Code, z.B.
DE fur
Deutschland)
title Text 30 Akademischer
Titel, z.B. Prof. Dr.
name_header Text 40 Namensvorsatz,
z.B. Grafin
firstname Text 70 Vorname, z.B.
Hermione
name_add Text 70 Namenszusatz,
z.B.von und zu
lastname Text 70 Nachname, z.B.
Granger
maidenname Text 70 Geburtsname, z.B.
Flotzinger
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street Text 70 StraBBe
address_country_c | Text 10 Wohnsitzlanderco
ode de
zip Text 20 Postleitzahl
city Text 70 Stadt
address_add Text 120 Zusatzangabe zur
Adresse
work Text 70 Arbeitsplatz
job Text 70 Beruf
email Text 70 Email-Adresse
phone Text 70 Telefon
phone_work Text 70 Telefon am
Arbeitsplatz
relatives Text 1024 Angehorige
Riickgabe:
keine

Visits eines Patienten abfragen - getvisits

Diese Funktion fragt alle Visits zu einem Patienten aus einem Bereich ([V]erlauf/[L]abor) ab und gibt
ein Array der Referenz-Zeitstempel zurtick.

Anfrage:
Parameter Datentyp Inhalt Pflicht
request Text getvisits X
subjectid int64 RheMIT X
Patientennummer.
area char L fur Labor, V far X
Verlauf
Riickgabe:
Parameter Datentyp Inhalt
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visits Array of timestamp Zeitstempel der Visits des
Patienten aufsteigend sortiert.

Dictionary Typen abfragen - gettypes

Diese Funktion fragt alle Visits zu einem Patienten aus einem Bereich ([V]erlauf/[L]abor) ab und gibt
ein Array der Referenz-Zeitstempel zuriick.

Anfrage:
Parameter Datentyp Inhalt Pflicht
request Text gettypes X
subjectid int64 Type-ID, wenn nicht
ubergeben, werden
alle Dictionary Items
ausgegeben
Riickgabe:
Parameter Datentyp Inhalt
types Array of objects Die zurlickgegebenen Typen
werden als Objekte in diesem
Array zurlickgegeben.
Items in array types:
Parameter Datentyp Inhalt
typeid int64 interne ID des Dictionary Items
title Text Name des Items, wie er in der
Akte angezeigt wird
longtitle Text Langname bei manchen Types
kind Text Art des Datenfeldes:
number. Zahl
calc: Berechnetes Feld (nicht
Uberschreibbar)
calcform: Berechneter
Questionnaire
date: genaues Datum
dd.mm.yyyy
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datefuzm: Datum dd.mm.yyyy
oder mm.yyyy

datefuz: Datum dd.mm.yyyy,
mm.yyyyy oder yyyy

form: Formular(Questionnaire)
slist: Einzelauswabhlliste

mlist. Mehrfachauswahl-Liste
text: Freitext

textdiag: Freitext mit
Diagnosenerweiterung im
Dialog

textcure: Freitext mit
Heilmittelerweiterung im
Dialog

textsupply: Freitext mit
Hilfsmittelerweiterung im
Dialog

textline: Einzeilige Texteingabe

textdrug: Freitext mit
Medikationserweiterung im
Dialog, ggf. Tabelle mit #200
Zeichen abgetrennt

custform: Kundenspezifisches
Formular/Questionnaire

custhform: Kundenspezifisches
Formular/Questionnaire als
Liste

decimals integer Anzahl Dezimalstellen bei
numerischen Angaben. Fir die
Anzeige, bei berechneten
Feldern wird auf diese
Nachkommastellenzahl
gerundet.

units Text Unterstlitzte Einheiten als
Komma separierte Liste

area Char Bereich des Datentyps:
Labor/Verlauf haben immer
ein Refdate, Feste Daten nicht.
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coding Text Komma separierte Liste der
decodes/codes in der Form

decodel: $codel,decode2:
$code?, ..., decoden: $coden

Datenitem zu einem Patienten abfragen - getitem

Diese Funktion fragt den Wert eines Item zu einem bestimmten Datum an. Felder, die zum
jeweiligen Datettypen nicht passen, sind in der JSON Struktur nicht vorhanden.

Anfrage:

Parameter Datentyp Inhalt Pflicht

request Text getitem X

subjectid int64 RheMIT X
Patientennummer. Diese
kann manuell im System
ermittelt sein oder aus
den Rickgabewerten
der Methoden
createsubject/getsubject

refdate Timestamp Referenzdatum, optional | Nur bei Verlauf- und
mit Zeit, da Visits in Laboritems
RheMIT auch einen
Zeitpunkt tragen
kdnnen.

tolerance integer Wenn hier ein Wert x <> | Nur bei Verlauf- und
0 angegeben wird, sucht | Laboritems
RheMIT im Bereich +/- x
Tage um das
Referenzdatum herum
den dichtesten Wert

typeid int64 ID des gesuchten Items, | X
siehe Referenzierungl =2\

Riickgabe:
Parameter Datentyp Inhalt
textvalue Text Anzeigewert des Items wie in

RheMIT. Bei unscharfen
Zeitpunkten (z.B. 2000 oder
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5.2022) oder Zahlenbereichen
(z.B. 4-8 oder <5b) ist dieser Wert
auszuwerten. Entfallt nur, wenn
kein Satz gefunden wurde.

refdate Timestamp Refdate ist immer das Der
Visitzeitpunkt des
zurlickgelieferten Items.

Wenn eine Toleranz im
Parameter tolerance angegeben
wurde, kann es sein, dass das
gelieferte Item nicht genau vom
gesuchten Zeitpunkt stammt.
Dies ist hilfreich, wenn ein
vorhandener Wert wieder Uiber
setitem aktualisiert werden soll.
Entfallt, wenn kein Satz
gefunden wurde.

coded Text Bei kodierten Items die Kette der
Codes, eingerahmt in $-Zeichen
als Trenn und
Begrenzungszeichn. Uberfiihrung
der Codes in Decodes und
umgekehrt siehe
Reterenzierungh_szbl Entfallt bei

nicht kodierten Items.

numvalue Float Numerischer Wert bei
Zahlenwerten, wenn dieses einen
definierten Wert hat. Entfallt bei
nicht numerischen Items und
auch dann, wenn ein
numerisches Item z.B. den Wert
"<5" hat.

unit Text Die in RheMIT fir den
Zahlenwert eingestellte Einheit.
Entfallt, wenn keine Einheit
definiert.

datetime Timestamp Datumsangabe, wenn es sich um
ein definiertes Zeititem handelt.
Entfallt bei nicht Zeitangaben
und auch, wenn diese keinen
tagesgenauen Zeitpunkt
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definieren wie z.B. 2000 oder
5.2022.

guestionnaire Text JSON Struktur bei
Questionnaires. Dies ist wieder
eine eigene JSON Struktur.
Hinweise dazu und zum
Auslesen der einzelnen
Questionnaire-Elemente siehe
Reterenzierung@ Entfallt bei

nicht Questionnaires.

Datenitem zu einem Patienten anlegen - setitem

Diese Funktion legt ein Item zu einem Patienten an. Wenn zum angegebenen Zeitpunkt bereits
eines existiert, wird es mit dem neuen Wert iiberschrieben. Die Anlage/Anderung wird im Audittrail
mit dem Uber das Token definierte System vermerkt. Berechnete Werte wie z.B. BMI oder solche, fir
die in RheMIT eine Formel hinterlegt ist, konnen nicht Uberschrieben werden. Der Versuch, ein
solches Item zu Uberschreiben, erzeugt einen Fehler.

Bitte beachten Sie, dass das Einfiigen von Daten Uiber diese Funktion, die Berechnungsgrundlage fiir
Scores oder Formeln sind, nicht zu einer unmittelbaren Liveberechnung der kompletten Patientenakte
und damit der abhdingigen Scores fiihrt, da dies bei jedem Aufruf zu einer erheblichen Systemlast fiihren
wiirde. Dies geschieht automatisch beim ncichsten Offnen der jeweiligen Patientenakte und spéitestens
bei der ndchtlichen Datenbankwartung.

Anfrage:
Parameter Datentyp Inhalt Pflicht
request Text setitem X
subjectid int64 RheMIT Patientennummer. X
refdate Timestamp | Referenzdatum Nur bei
Verlauf- und
Laboritems
typeid int64 ID des gesuchten Items, siehe Referenzierunglz:) X
textval Text Einzufigender Wert. Abhdngig vom Itemtyp X (auBer bei
e Textangaben bei Freitextfeldern . Ql;est|onna|r
es
e Ein Code (Einfachauswahl) oder eine Codekette
(Mehrfachauswahl) in der Form $<code-
1>$<code-2>..$<code-n>$ bei kodierten
Feldern
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e Eine Datumsangabe im Format dd.mm.yyyy bei
Datumsfeldern
e Eine unscharfe Datumsangabe im Format
dd.mm.yyyy oder mm.yyyy oder yyyy abhangig
von der erlaubten Unscharfe des jeweiligen
Datentyps. Eine unscharfe Angabe fir ein Feld,
das genaues Datum erfordert, fuhrt zur
Ablehnung.
e Ein Zahlenwert mit Komma oder Punkt als
Dezimaltrenner ohne Tausendertrennzeichen
e Bei Questionnaires kann dieser Parameter
entfallen, da er durch das Questionnaire
Kalkulationsmodul Gberschrieben wirde
Die Angabe eines Leerstring oder Null als Textval
[6scht das Item.
unit Text Name der Einheit. Leerzeichen sind zu vermeiden. Bei allen
Die Einheit muss eine von RheMIT unterstitzte Zahlenwerten
Einheit sein. Unter Reterenzierung|2_sz'1 ist ,diein
beschrieben, wie man fur ein Item die unterstitzten | RheMIT eine
Einheiten ermitteln kann. Einheit haben
(auch wenn
es nur eine
ist).
questionnaire [ JSON JSON Struktur mit den Questionnaire-Inhalt. Bei
Beispiel fir Typ 104 (Krankenversicherung): Questionnair
es

{

"cmbAccount": "00",

"edIK": "101575519",
"cmbInsurance": "101575519",
"edInsNum": "M123456789",
"edvalidFrom": "",
"edvalidThru": "",

"edwop": "",

"edInsKind": "",
"edPersGrp": "",

"edDMP": "V

}

Leere Angaben (wie edValidFrom oder
edValidThru) sollten weggelassen werden und nicht
wie im Beispiel mit Leerstring angegeben sein.
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Nicht vorhandene JSON Elemente sind im Form leer
und werden auch sonst als leer interpretiert.

Bei Checkboxen ist es ganz entscheidend, dass
nur die angekreuzten Elemente mit dem Wert
"1" tibergeben werden und die nicht
angekreuzten nicht im JSON vorhanden sind. Die
Checkbox-Mechanismen in RheMIT suchen im JSON
nur nach dem Vorhandensein eines Check-
Elementes, nicht nach seinem expliziten Wert und
setzen es bei Fund.

Des Weiteren fiihrt RheMIT keine
Plausibilitatskontrolle der iibergebenen
Questionnaire Inhalte durch. Wird aus dem
Questionnaire ein Score berechnet, fiihren
fehlerhafte Forminhalte (z.B. mehrere Optionen
einer Auswabhl, in der nur eine Option gesetzt sein
darf) moglicherweise zu einem vollig unsinnigen
Score, da innerhalb RheMIT solche Eingaben nicht
moglich sind.

Namen der Felder in der JSON Struktur finden sich
unter Reterenzierung|2_52'1

Riickgabe:
keine
Entwickler-Tipp zu Questionnaires:

Eine gute Arbeitsbasis fir die Arbeit mit Questionnaires ist, zunachst in RheMIT mehrere davon
auszufillen und diese dann Uber diese Schnittstelle abzufragen, um eine Basisstruktur zu haben.
Dies gilt insbesondere bei Questionnaires mit sich wiederholenden Unterstrukturen wie z.B.
Medikation.

19.5 EMIL Plattform Scripting (+)

RheMIT kann mit dem Plus-Modul an vielen Stellen durch Scripting stark individualisiert und
funktionell erweitert werden. Wie man solche Scripte erzeugt, ist im Folgenden beschrieben.

Wichtiger Hinweis: Wenn Sie hier (iberfordert oder unsicher sind, ist dies keine Schande! Das
Erstellen von Scripts erfordert ein deutliches Mal3 so zu denken, wie Computer arbeiten (dennim
Gegensatz zu lhnen kdnnen die nicht denken). Das ist zwar keineswegs IT Spezialisten vorbehalten
aber auch absolut nicht jedermanns Ding. ITC bietet daher Trainings zum Scripting aber auch die
komplette Erstellung von Scripten fur Ihre Wiinsche als Dienstleistung an. Wenden Sie sich bei
diesem Thema bitte an service@itc-ms.de. Da das Thema sehr vielfiltig ist, ist Scripting kein
Bestandteil des kostenlosen ITC Service.

Was zur Holle ist iiberhaupt ein Script ?

Scripte sind kleine Computerprogramme, die von RheMIT ausgefiihrt werden und entsprechende
Kommandos ausfiihren. Man kann sie durchaus mit einem Filmscript vergleichen, der beschreibt,
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wer was wann und wie machen muss. So, wie beim Filmscript die Kulisse vorgegeben ist, ist auch
der Handlungsspielraum der Scripte in RheMIT so eingegrenzt, dass man damit nur erwlinschte
Funktionen ausfiihren und so nicht wie ein Computervirus in die Grundfunktionen eingreifen und
Schaden anrichten kann.

So kann ein RheMIT-Script in z.B. die Werte aus verschiedenen Quellen (z.B. Feldern eines
Formulars) ermitteln, damit etwas ausrechnen und dieses Ergebnis dann wieder einem Zielwert
zuweisen. An anderen Stellen wie z.B. Berichten, kann eine Datenmenge (das ist eine Liste aus der
Datenbank nach bestimmten Kriterien abgefragter Zeilen) durchgehen und daraus ein Dokument
erzeugen, in dem Inhalte berechnet, zusammengestellt und an bestimmte Stellen im Dokument
ausgegeben werden. Bei der Verarbeitung von Schnittstellendaten sucht der Script in den
empfangenen Quelldaten nach Informationen an bestimmten Stellen, bereitet diese auf und
Ubertragt diese in die Datenbank.

Grundaufbau eines Scripts

Scripte werden in Pascal Script erstellt. Diese Scriptsprache folgt der Syntax der
Programmiersprache Pascal. Hier wird bei Identifiern (also Variablennamen, Kommandos etc.) nicht
in der Schreibweise unterschieden, sodass fur Pascal Script Hallo und hAlLo identisch sind. Dennoch
sollte man zugunsten einer guten Lesbarkeit eine einheitliche Schreibweise verwenden. Umlaute
und Leerzeichen dirfen nur innerhalb von Zeichenkettenvariablen vorkommen. Sonderzeichen wie
+, -, %,/ und Klammern werden als Rechenoperatoren interpretiert und sind naturlich in
Variablennamen auch nicht zuldssig. Man sollte sich generell bei Identifiern auf Buchstaben und
Zahlen beschranken. Jede Variable muss zwingend mit einem Buchstaben beginnen.

Jeder Script besteht grundsatzlich aus zwei Blocken, die zwingend in der folgenden Struktur
abzubilden sind:

var

. Variablendefinitionen ...
begin

. Programmcode ...
end.

Kommandos und Definitionen sind immer mit einem Semikolon abzuschlieBen.
Variablen

Pascal Script erwartet, dass alle Variablen, die im Verlauf des Scripts bendtigt werden, definiert sind
und vermeidet so, dass man z.B. einer Variablen einen Wert zuweist, aber durch einen Schreibfehler
mit einer anderen weiter rechnet. Auch wird verhindert, dass man versehentlich einer numerischen
Variable einen Textwert zuweist. Zur besseren Lesbarkeit empfiehlt sich das CamelCasing oder zu
Deutsch der Binnenmajuskel: HalloErna oder WertVorAenderung. Manche aber bevorzugen eine
Schreibwise mit Underscores: hallo_erna oder wert_vor_aenderung. Beides ist giiltig und einfach nur
Geschmackssache. Die Variablendefinitionen hinter var kdnnen verschiedene Datentypen
definieren:

var
Anzahl: Integer;
Score: Double;
Name: String;

Als Variablentypen stehen String, Integer, Double zur Verfligung.

e Integer ist ein Ganzzahlentyp, der Werte zwischen -2.147.483.648 und 2.147.483.647 speichern
kann.
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e Double kann eine FlieBkommazahl zwischen etwa +/- 103%° mit einer Genauigkeit von 15-16
Dezimalstellen darstellen. Wichtig bei der Arbeit mit FlieBkommazahlen ist, dass diese nicht
notwendigerweise exakt gespeichert werden. So kann ein Wert 5.768 intern z.B. als
5.76800000000000001 vorliegen. Das muss man bei der Prifung auf Gleicheit beachten und man
sollte diese immer fir die Ausgabe runden. Datumsangaben (mit oder ohne Zeit) werden in
Scripten immer als Double verarbeitet und reprasentieren die Anzahl der Tage seit dem
30.12.1899, wobei der Teil hinter dem Komma den Bruchteil der 24h eines Tages und damit den
Zeitanteil reprasentiert.

e Strings (das sind hier weder kosmische Phanomene noch spezielle Unterhosen, sondern einfach
Zeichenketten) konnen zwischen 0 und rund zwei Milliarden Zeichen fassen. Grenzen setzt der
Hauptspeicher des Systems.

Der eigentliche Script wird innerhalb des begin/end Blocks erwartet. Der Punkt hinter dem letzten
end ist erforderlich, da dieses end das Ende des Scripts signalisiert. begin/end-Blocke kdnnen
verschachtelt werden. Alle Bl6cke innerhalb des Haupt-Blocks miissen wie Kommandos mit ;
abgeschlossen werden:

begin

begin
end;

end.

Naturlich ergibt das Verschachteln von Bl6cken nur einen Sinn, wenn man z.B. Bedingungen oder
Schleifen einfuhrt. Eine der wichtigsten Operation ist die Zuweisung eines Werts an eine Variable
und die Berechnung. Zuweisungen geschehen zur Unterscheidung gegen Vergleiche mit dem
Operator :=:

var

a,b,c: Integer;
begin

a := 10;

b = -7;

c :=a * 12 - b;
end.

Der obige Beispielscript definiert die Variablen a, b und c als Ganzzahlen, weist den Variablen a und
b einen Wert zu und berechnet daraus den Wert c. Mit FlieBkommazahlen (double) lauft es
genauso, hier ist zu beachten, dass man immer den Dezimalpunkt verwenden muss:

var

a,b,c: Double;
begin

a := 10.6;

b := -7.35;

c :=a * 12.88 - b;
end.

Zeichenketten aka Strings kdnnen auch miteinander verkniipft werden. Hier ist zu beachten, dass nur
der + Operator zur Verfigung steht und Zeichenketten immer in einfache Hochkommata (auf der
Tastatur Shift-#) eingeschlossen sein mussen. GanseftBchen sind hier nicht zulassig.

var
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a,b,c: String;

begin

a := 'Hallo';

b := 'RheMIT';

c :=a+ " " + b;
end.

Je nach Kontext sind bereits Variablen vordefiniert. So stehen in den Scripten des
Fomulargenerators beispielsweise bereits alle numerischen Eingaben und alle Ankreuzfelder fir die
Berechnung zur Verfligung, ohne, dass diese explizit definiert werden mussen. Das erledigt RheMIT
vor Aufruf des Scripts. Ebenso sind im Bereich ITC-Connect Schnittstelle und Berichtegenerator
bereits eine Vielzahl Dinge vordefiniert, die dann einfach direkt und ohne vorherige Definition
genutzt werden kdnnen.

Hinweis zur Division: Bei FlieBkommawerten ist der Operator / flr die Division zu verwenden,
wahrend Integer (also Ganzahlwerte) immer mit dem Operator div geteilt werden.

Funktionen verwenden

Neben den standard Operatoren stehen zusatzliche Funktionen zur Verfligung, um Variablen
bestimmten Operationen zu unterwerfen. Diese sind aber vom jeweiligen Kontext abhangig und
nicht notwendigerweise in jedem Kontext verfligbar. Sie finden sich in den jeweiligen
Funktionsreferenzen. So kann man beispielsweise bei der Scoreberechnung im Formulargenerator
einen FlieBkommawert Gber eine Funktion Format runden und in einen fir die Ausgabe bendtigten
Text umwandeln:

var
a: double;
b: String;

begin
a := 3.5537 * 12.77 - 0.56473;
b := Format(a,3):;

end

Nachdem der Score in a berechnet wurde, wird er mit der Format-Funktion auf drei Stellen
gerundet[ und als Zeichenkette der Variablen b zugewiesen.

Funktionen konnen einen Wert zurlickliefert (wie Format im Beispiel) oder auch einfach nur eine
Funktion ausfiihren. Letztere nennt man in der Sprache Pascal Prozeduren. Man kann aber auch
Funktionen aufrufen, ohne den Riickgabewert zuzuweisen, was aber in den meisten Fallen wenig
Sinn ergibt.

Im Umfeld der Berichtegenerators beispielsweise kommt diese Prozedur zum Einsatz, um eine Zeile
in das Berichtsdokument auszugeben:

PrintContent ('Gewicht (kg)', '99.66', true);

Diese Prozedur hat drei Parameter, die mit Komma getrennt als sogenannte Argumente anzugeben
sind. In der jeweiligen Referenz findet sich eine

procedure PrintContent(const alabel, aContent: String; AltColors: Boolean);
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Aus der Erklarung in der Referenz ist zu entnehmen, dass man ein Label und einen Inhalt in Form
von Strings angibt. Das kdnnen feste Strings wie im Beispiel aber auch Variablen sein. Als drittes
Argument ist ein Wahrheitswert (true/false) anzugeben, der hier bestimmt, ob die Ausgabezeilen
mit abwechselnder Farbhinterlegung ausgegeben werden sollen.

Funktionen im Script erstellen

In manchen Scripten, insbesondere bei Berichten, missen im Script bestimmte Funktionen erstellt
werden, die dann von RheMIT aufgerufen werden. Die Erstellung eines Berichts arbeitet im
gegensatz zur Scoreberechnung néamlich in mehreren Schritten. Wahrend die Scoreberechnung bei
Klick auf den OK Button des Formulars getriggert wird, sind beim Breicht diese Phasen vorhanden:

1. Maske fur die Berichtparameter aufbauen DefineParameters()
2. Eingegebene Berichtparameter priifen CheckParameters()
3. Eigentlichen Bericht generieren CreateContent ()

Eine solche Funktion wird so erstellt und muss innerhalb des duBersten begin end Blocks definiert
sein:

procedure defineParameters;
var
x: integer

begin

end;

Funktionen bzw. Prozeduren kdnnen eigene var Definitionen haben. Die dort definierten Variablen
sind nur innerhalb des begin end Blocks der jeweiligen Funktion oder Prozedur gultig und auBerhalb
nicht verfigbar. Sie kdnnen auch gleiche Namen haben, wie auBerhalb definierte Variablen, dies
kann aber zu Verwirrung flihren, daher sollte man die Benennung in Scripts zugunsten der
Verstandlichkeit besser grundsatzlich eindeutig machen.

Funktionen und Prozeduren kdnnen Ubrigens auch fir eigene Zwecke in allen Scripts definiert und
verwendet werden. Die Erstellung einer Funktion ist immer dann sinnvoll, wenn man einen
identischen Code-Block mehrfach bendtigt:

begin
function doSomething(x: integer): integer;
begin
result := (x * 15 + 12 - 66) div 2;
end;
z := doSomething(564);
v := doSomething (653);
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end.

Hier sieht man, wie man einer Funktion ein Ergebnis zuweist: Jede Funktion hat die vordefinierte
Variable result, die den fur die Riickgabe definierten Datentypen hat (hier Integer).

Bedingungen

Die bisherigen Beispiele wurden einfach zeilenweise vom Begin zum End ausgefihrt. Ein Script kann
aber noch mehr. Man kann zum Beispiel bestimmte Aktionen von Bedingungen abhdngig machen.
Dazu dient die Dirketive if:

if (a > 6) or (b = 0) then

begin

c :=16;

d := 'Hallo';
end
else
begin

c = -33;

d := 'Otto';
end;

Hier kommen Vergleichsoperatoren wie =, <>, > und < sowie <= und >= zum Einsatz. Diese
kdnnen Uber and und or miteinander verkniipft werden. Obiges Beispiel fragt daher ab, ob a groéBer
als sechs oder b gleich Null ist.

Der else-Zweig ist optional, denn man kann auch einfach einen Block nur aus fihren oder nicht.
Ebenso kdnnen if Bedingungen verkettet werden.

if (a > 6) then
text := 'groBer sechs'

else 1if (a > 2) then

text := 'groRer zwei'
else
text := 'kleiner oder gleich zwei';

Man sieht in diesem Beispiel neben der Verkettung mehrerer if Direktiven auch, dass man bei
einzeiligen Blocken das begin end weglassen kann. Eine Besonderheit von Pascal Script ist, dass man
das Semikolon von dem else immer weglassen muss. Ist einfach so.

Bei Double Werten ist auf Grund der wenn auch hohen, aber begrenzten Genauigkeit zu beachten,
dass eine Abfrage auch Gleicheit besser durch einen solchen Konstrukt ersetzt wird:

if (abs(f - 1) < 1E-13) then ...
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Der Ansatz hier ist, die Differenz zwischen den zwei zu vergleichenden Zahlen zu bilden, das
Vorzeichen von der Differenz zu beseitigen und zu prifen, dass diese Differenz kleiner ist, als ein
wahlbares Epsilon, das z.B. mit 1E-13 (=10""*) sinnvoll gewahlt werden kann. Hier machen selbst
vermeintlich erfahrenere Programmierer sehr oft den fatalen Fehler, FlieBkommazahlen direkt mit =
zu vergleichen und erzeugen somit sporadisch ebenso fatale Programmfehler. Die im Beispiel
verwendete Funktion Abs entfernt das Vorzeichen des numerischen Arguments und gehért zum
Standard-Funktionsumfang der Pascal Script Sprache.

Schleifen

In Berichten oder an Schnittstellen ist es erforderlich, Blocke mehrfach, zum Beispiel fir jeden
selektierten Datensatz, auszufihren. dies ist bei Berichten erforderlich, um jeden der selektierten
Datensatze in das Dokument zu Ubertragen. Es gibt verschiedene Schleifentypen im Scripting, von
denen aber heir die While-Schleife zum Einsatz kommt:

var
ds: TDataset;

begin
ds := getDataset('... Abfrage',[]);
while not ds.eof do

begin

ds.next;

end;

Hier wird ein (im Berichtescripting, aber nicht bei der Scoreberechnung) verfligbares Dataset, also
eine Uber eine SQL Abfrage erzeugte Datenmenge ds erzeugt und gedffnet. Dann wird der begin
end Block so lange ausgefiihrt, bis diese Datenmenge am Ende angekommen ist, um alle
Datensatze abzuarbeiten. Innerhalb jeder Ausfiihrung des Blocks wird Uber ds.next jeweils der
nacste Datensatz angewahlt. ds.eof (EOF steht fur End Of File) ist zundchst true und wird bei
erreichen des Endes der Datenmenge false, was die Ausfiihrung der while Schleife dann auch
beendet.

Fehlerbehandlung

Nicht immer kann man sicher stellen, dass ein Block fehlerfrei ausgefihrt wird. Im Fall eines Scripts
wirde dies dazu fuhren, dass der Fehler an den Aufrufer und damit an die Funktionalitat in RheMIT
weitergereicht wird, die den Script aufruft. Diese scheitert dann und erzeugt ihrerseits eine
Fehlermeldung. Bei der Scoreberechnung beispielsweise fihrt ein Laufzeitfehler dann zur Anzeige
von Error statt des Scores.

Es ist essentiell, dass man zum einen daran denkt, dass Fehler auftreten kdnnen und auch dass man
diese adaquat behandelt.

Pascal scripting bietet dazu den Try/Except Mechanismus an.

try
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// Block, der fehlschlagen kann
except
// Block der nur ausgefithrt wird, wenn etwas fehlschléagt

end

Wichtige Standardfunktionen im RheMIT-Scripting
Folgende Funktionen sind unabhangig vom Kontext im Scripting vorhanden:

IntToStr(integer): string
Wandelt einen Integer in einen String um

StrTolnt(string): integer
Wandelt einen String in einen Integer um, kann fehlschlagen!

StrTolntDef(string, integer): intger
Wandelt einen String in einen Integer und liefert den zweiten Parameter als Vorgabe, wenn es
fehlschlagt

StrToFloat(double): string
Pendant zu StrTolnt fir FlieBkommazahlen.

FloatToStr(double): string
Pendant zu IntToStr fir FlieBkommazahlen.

Pos(string,string): integer
Priift, ob der zweite Parameter im ersten vorkommt und liefert die Position 1..n und 0 wenn nicht
gefunden

Copy(string,integer,integer): string
Extrahiert einen teil des ersten Parameters ab Zeichen zweiter Parameter und mit der Lange dritter
Parameter

UpperCase(string): string
Wandelt den Parameter in GroBbuchstaben um. Achtung: Umlaute werden nicht beachtet, daftr ist
die Funktion sehr schnell

LowerCase(string): string
Pendant zu UpperCase mit Kleinbuchstaben.

AnsiUpperCase(string): string
Wandelt den Parameter in GroBbuchstaben um, beachtet Umlaute.

AnsiLowerCase(string): string
Pendant zu AnsiUpperCase mit Kleinbuchstaben.

Trim(string): string
Entfernt fihrende und nachfolgende Leerzeichen aus einem String

Sin(double): double
Sinusfunktion auf Basis von 2 PI fir einen Vollkreis
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Cos(double): double
Cosinusfunktion auf Basis von 2 PI fir einen Vollkreis

Pi: double
Konstante PI

Sqgrt(double): double
Quadtartwurzel

Round(double): integer
Rundet einen FlieBkommawert zum nachsten Ganzzahlwert

Trunc(double): integer
Schneidet die Nachkommastellen eines FlieBkommawerts ab und gibt den Ganzzahlanteil zurtick

Abs(double): double
Beseitigt das Vorzeichen einer Zahl

19.6 Berichte Funktionsreferenz (+)

Im folgenden finden Sie eine Referenz der in Berichtsdesigner zur Verfligung stehenden Funktionen
fur Scriptentwickler.

Allgemeine Berichtfunktionen
procedure initReport(const aHeader, aFooter, aSubHeader: String; landscape: Boolean);

Initialisiert die Berichteengine fiir einen neuen Bericht mit Uberschriften und FuBzeile im
gewlinschten Papierformat.

procedure setTabs(const aTabs: array of byte);

Setzt Tabulatoren fir den Bericht, um tabellarische Berichte umzusetzen.
procedure printTabHeader(const Content: String);

Erzeugt eine Titelzeile im Seitenkopf fur tabellarische Berichte.

procedure PrintSubHeader(const Content: String; centered: Boolean);
Erzeugt eine Zwischeniberschrift zur Abtrennung von Unterbereichen in Berichten.
procedure PrintContent(const aLabel, aContent: String; AltColors: Boolean);

Gibt eine Druckzeile mit fettem Titel aus. Mit altColors kann ein gestreiftes Layout zur besseren
Lesbarkeit erzeugt werden.

procedure AddToWorkList(const aText: String; ald: int64);

Flgt aus dem Bericht einen Eintrag zur Arbeitsliste hinzu. Diese wird mit jedem Bericht geleert und
neu beflllt, um Patienten im Bericht aus der Liste direkt durch Anklicken 6ffnen zu kénnen.

Berichtparameter und SQL

procedure AddReportParam(const aTitle, aVarname, aPreset: String; aType: Char; aList:
TStringList);

Flgt einen Berichtsparameter hinzu, der im Berichtcode bei der Ausfiihrung Gber ihren Namen
aVarname mit GetParam erfragt werden. aTitle ist der Titel, unter dem der Parameter vom Benutzer
abgefragt wird. Der Parametertyp kann Gber aType festgelegt werden, hier stehen [S]tring, [F]
lieBkommawert, [IInteger (Ganzzahl), [L]iste und [M]ehrfachauswahl-Liste zur Verfiigung. Bei
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Verwendung von Listen ist die Auswahlliste als Stringliste mit Items der Form Option+#255+Wert
anzugeben oder kann per SQL aus der Datenbank mit GetCodelList gefillt werden.

procedure SetNewList(const aParam: String; aList: TStringList);

Tauscht die aktuelle Liste eines Parameters aus. Dies ist hilfreich, wenn sich Listen gegenseitig
bedingen.

function GetParam(const aName: String): String;

Fragt bei der Reportausfiihrung einen Parametercode ab, der zuvor mit AddReportParam
hinzugefligt wurde.

function GetParamDecode(const aName: String): String;
Ermittelt zu einem Listenparameter den sprechenden Namen zur Anzeige.
function lowestDateFrom(const s: string): TDateTime;

Ermittelt das kleinste Datum einer unscharfen Angabe wie z.B. "2000" -> 1.1.2000 oder "5.2010" ->
1.5.2010

function highestDateFrom(const s: string): TDateTime;’)

Ermittelt das groBte Datum einer unscharfen Angabe wie z.B. "2000" -> 31.12.2000 oder "5.2010" ->
31.5.2010

function getDataset(const aSQL: String; aParams: array of variant): TDataset;

Erzeugt und 6ffnet eine Datenmenge aus dem angegebenen SQL Kommando mit den
angegebenen Parametern.

function ProfileSQL(const aAlias: String): String;

Ermittelt where Klausel zum Ausfiltern Indikationsfremder Eintrage der EMIL Plattform.
Dictionary-bezogene Funktionen

function GetTypeUnitName(id: int64): String;

Ermittelt den aktuell eingestellten Einheitenbezeichner fiir einen Dictionary-Datentypen mit der
angegebenen id.

function GetTypeCodelist(id: int64): TStringList;

Ermittelt die Code-Liste fir den Dictionary-Datentypen mit der angegebenen id. Kann fir
AddReportParam verwendet werden.

function GetTypeTitle(id: int64): String;
Ermittelt den aktuell eingestellten Titel fiir einen Dictionary-Datentypen mit der angegebenen id.
function GetTypeTitleWithUnit(id: int64): String;

Ermittelt den aktuell eingestellten Titel inklusive eingestellter Einheit flr einen Dictionary-
Datentypen mit der angegebenen id.

Entwicklungssupport
procedure Debug(content: Variant)

Gibt einen Wert zu Entwicklungs/Fehlersuchezwecken auf der Konsole aus.
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19.7 ITC-Connect Funktionsreferenz
Grundsitzliche Verarbeitung

Die Verarbeitung einer Inbound-Nachricht im Script erfolgt in einer Schleife tber alle Segmente.

var
aSegment: String;
begin
While NextSegment (aSegment) do begin
if aSegment="'msh' then begin
. Bearbeitung des Segments
end;
end;
end.
Uber die debug Direktive kann in der Testumgebung tberall im Script eine Ausgabe erfolgen. Diese
Ausgabe erfolgt nur im Kanaleditor in die Konsole.

debug (aSegment) ;

Um Ausgaben im Produktivsystem zu machen, die dann im Protokoll erscheinen, ersetzen Sie debug
durch writeln.

writeln (aSegment) ;

Patientenakte suchen oder anlegen

Um Daten einer RheMIT-Patientenakte zuordnen zu kdnnen, die evt. bereits existiert, bendtigt man
die ID des Sendenden Systems (hier immer KIS-ID) und die Angaben Vorname, Nachname und
Geburtsdatum. Diese mussen zunachst imit GetData aus dem passenden Nachrichtensegment
gelesen werden:

aPID:=GetData('3-1-1-1");

alastName:=GetData ('5-1-1-1");

aFirstname:=GetData ('5-1-2-1");

aBirthDate:=StrToDateTime (GetData ('7-1-1-1"), 'yyyymmdd') ;
Datumsangaben werden im Script als FlieBkommazahlen (Double) verarbeitet und kdnnen mit der
Funktion StrToDateTime anhand einer Formatangabe konvertiert werden. Mit diesen Daten kann nun
die Patientenakte in RheMIT lokalisiert oder angelegt werden. Da es sein kann, dass diese
Patientenakte gerade an einem Arbeitsplatz bearbeitet wird, wird versucht, sie zu sperren. Schlagt
das fehl, liefert die Funktion false zurtick und der Script wird ohne weitere Aktionen verlassen, die
Nachricht wird dann bei der nachsten Verarbeitung erneut aufgerufen und geht nicht verloren.

if not FindOrCreateSubject (aPID,aFirstname,alastname,aBirthDate) then exit;

Diese Funktion sucht zundchst nach einer RheMIT-Patientenakte, in der als KIS-ldent exakt die
angegebene PID eingetragen ist. ITC-Connect entfernt automatisch flihrende Nullen von KIS-Idents,
da diese in manchen Systemen in Nachrichten unterschiedlich mit und ohne fihrende Nullen
angegeben werden, was dazu fiihren wiirde, dass Nachrichten nicht zugeordnet werden. ITC-
Connect verarbeitet hier auch nicht numerische Identifikationen, die allerdings selten vorkommen.

Telefon ‘ |

Email ‘ |

KISID 47110815 pvsio| |
omeo [ s [ ][ e

LU

Wird eine Akte mit dieser Identifikation gefunden und weder Vor- noch Nachname stimmen
Uberein, wird diese Akte verworfen und -1 als Aktennummer zurtickgeliefert, da das Risiko dann sehr
groB ist, dass eine falsche Akte zugeordnet wird. Dieser Mechanismus greift deshalb nur bei
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unterschiedlichem Vor- und Nachnamen, damit eine Namensanderung z.B. durch Heirat nicht zur
Ablehnung der Zuordnung fuhrt.

Wird keine Akte mit dieser Identifikation gefunden, sucht ITC-Connect Uber Vorname, Nachname,
Geschlecht und Geburtsdatum. Da bei den Ublichen Patientenzahlen einer Einrichtung die
Wahrscheinlichkeit eines Dublette Uber all diese Parameter extrem unwahrscheinlich ist, wird diese
Zuordnung als gultig angenommen und diese Akte zudem mit der PID versehen, um sie im
Anschluss sicher Gber die PID zu finden.

Stammdaten aktualisieren

Wenn die Akte gefunden oder angelegt wurde, kdnnen die Stammdaten mit Daten aus der
Nachricht aktualisiert werden. Hier empfiehlt es sich, nicht mit leeren Angaben zu tberschreiben,
um manuell nachgetragene Daten nicht zu beseitigen. Dafir dient die Funktion setSubjectinfo:

if aLastName<>'"' then setSubjectInfo('lastname',alastName) ;

if GetData('l1l-1-3-1')<>"'"' then setSubjectInfo('city',GetData('11-1-3-1"));

Neben setSubjectinfo stehen noch folgende Funktionen zur Verfligung, die teilweise auch Items in
den festen Daten anlegen oder aktualisieren:

e setGender
e setBirthdate
e AddRelatives (fugt nur neue Informationen zum Stammdaten-Feld Angehérge hinzu)

e AddDiagnoses (figt Zeilen zu Dauerdiagnosen hinzu, wenn noch nicht vorhanden oder enthaltener
ICD-10 Code nicht bereits in den Dauerdiagosen enthalten ist

Krankenversicherungsdaten werden Uber eine spezielle Funktione hinzugefiigt. Diese ersetzt
vorherige Daten, sofern diese bereits vorhanden waren.

Setinsurance(IK, Nummer der Versicherung, Versichertennummer, Versichertenart, DMP-Kennzeichen,
Besondere personengruppe, WOP-Kennzeichen),

Diese Funktion ermittelt die Versicherung wahlweise iber das IK oder tiber die Nummer der
Versicherung und fullt auch den Namen aus, basierend auf den Daten der offiziellen Kostentrager
Stammdaten die in RheMIT vorhanden sind und mit den Programmaktualisierungen auch
aktualisiert werden.

Befunddaten

Befunddaten werden in ORU Nachrichten in OBR und OBX sowie NTE Segmenten Ubertragen. Da
auf ein Ergebnisfeld OBX auch mehrere NTE Freitextelemente folgen kdnnen, missen die Daten
gesammelt und dann bei Segmentwechsel oder am Ende der Verarbeitung an RheMIT Ubergeben
werden. Der folgede Scriptcode sucht das Befunddatum aus dem OBR Segment heraus und
sammelt dann die Befunddaten in den folgenden OBX und NTE Segmenten. Dabei wird zwischen
OBX Befund (in der Regel ein Zahlenwert) und NTE Segmenttext unterschieden.

else if aSegment='obr' then begin

// if we have previous data we have to write it to the database

if (aResultValue<>'"') then
SetOrLearnResult (aResultDate,aResultIdent, aResultValue,aResultRange,
aResultUnit, aResultTitle)

else 1f (aResultText<>'"') then
SetOrLearnResult (aResultDate,aResultIdent, aResultText, aResultRange,
aResultUnit, aResultTitle) ;
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aResultDate:=StrToDateTime (GetData ('7-1-1-1"), 'yyyymmddhhnn') ;
if aResultDate=0 then aResultDate:=StrToDateTime (GetData ('1l4-1-1-1"),
'yyyymmddhhnn') ;
if aResultDate=0 then aResultDate:=StrToDateTime (GetData ('22-1-1-1"),
'yyyymmddhhnn') ;
aResultValue:="";
aResultText:="";
end else if (aSegment='obx') and (aResultDate>0) then begin
// if we have previous data we have to write it to the database
if (aResultValue<>'"') then

SetOrLearnResult (aResultDate,aResultlIdent, aResultValue,aResultRange,
aResultUnit,aResultTitle)

else 1if (aResultText<>'"') then
SetOrLearnResult (aResultDate,aResultIdent, aResultText, aResultRange,
aResultUnit,aResultTitle);

aResultIdent:=GetData('3-1-1-1");

aResultValue:=GetData ('5-1-1-1");

aResultRange:=GetData ('7-1-1-1");

aResultUnit:=GetData('6-1-1-1");

aResultTitle:=GetData('3-1-2-1")+' '+GetData ('3-1-3-1")+' '+

+ +
GetData ('3-1-4-1")+"' '"+GetData ('3-1-5-1")+"' '+
GetData ('3-1-6-1"')+' '+GetData('3-1-8-1")
aResultText:="";
end else if (aSegment='nte') and (aResultDate>0) and
(GetData('3-1-1-1')<>"") then

aResultText:=aResultText+' '4+GetData ('3-1-1-1");
end;

Die Ausgabe und Ricksetzung erfolgt immer bei Start eines neuen OBR oder OBX Segmentes, dies
ist erforderlich, da mehrere OBX/NTE Gruppen auf ein OBR Segment folgen kénnen, beispielsweise,
wenn Ergebnisse gebiindelt zu einer Anforderung Ubertragen werden. Am Ende der
Verarbeitungsschleife muss ein eventuell offener Befund auch noch tbertragen werden!

Daten festschreiben und Nachricht aus Puffer l6schen

Wenn die Verarbeitung fehlerfrei erfolgt ist, werden am Ende des Scriptes die Daten in der
Datenbank festgeschrieben und die Nachricht wird aus dem Puffer gelscht.

SaveAndClose (debugging) ;

Mit dem Parameter debugging wird bewirkt, dass die Nachricht in der Scriptentwicklungsumgebung
nicht geldscht wird, da sonst nach jedem Lauf die Testnachricht wieder erneut eingelesen werden
musste.

Andere Formate

Die obige Beschreibung fir HL7 Kanale gilt analog fir HCM und auch xDT Daten, wobei die
Positionsangaben naturgemal andere sind und durch die passenden ersetzt werden mussen. Der
grundsatziche Aufbau und die Arbeitsweise sind aber identisch.

Referenz der zur Verfiigung stehenden Funktionen.

procedure First;

Setzt den Recordzeiger an den Anfang der Quelldatenmenge.

procedure SaveAndClose(keepMessage: Boolean);

Schreibt die Ergebnisse in die Datenbank und 16scht die Nachricht, wenn keepMessage false ist.

function Debugging: Boolean;
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Liefert in der Testumgebung (Client) true zurlick, um Testmodus vom Produktivbetrieb im Script
unterscheiden zu kénnen.

function NextSegment(var aName: String): Boolean;
Sucht das nachste Segment in der Quellnachricht mit der angegebenen Segmentidentifikation.
function GetData(const aPosition: String): String;

Liefert aus dem gelesenen Segment die Daten einer Position, die durch Feld-Subfeld... angegeben
wird.

procedure WriteLn(content: Variant);

Schreibt eine Zeile mit dem angegebenen Inhalt in die Log-Datei und Debug Ausgabe.
procedure Debug(content: Variant);

Schreibt eine Zeile mit dem angegebenen Inhalt nur in die Debug Ausgabe.

function StrToDateTime(const s, format: string): TDateTime;

Wandelt eine Zeitangabe im angegebenen format in einen Zeittypen um.

function Whichldentifier(const NewPID, OIdPID, firstname, lastname: String): String;

Hilfsfunktion, die bei Umstellung eines KIS-Systems mit neuen Patientennummern. Ist NewPID nicht
vorhanden, aber OIdPID, dann wird OIdPID zurlickgeliefert, sonst immer NewPID.

function FindSubject(const PID): Boolean;

Priift, ob es einen Patienteneintrag unter der angegebenen PID (KIS-ID) gibt. Wichtig fir die
Laborzuordnung, um keine unndtigen Satze anzulegen. Wenn die Funktion true liefert, arbeiten alle
folgenden Funktionen auf das gefundene Subject.

function FindOrCreateSubject(const PID, firstname, lastname: String; birthdate: TDateTime):
Boolean;

Sucht einen Patienteneintrag und legt ihn gegebenenfalls an. Alle folgenden Aktionen beziehen sich
auf diesen Patienten. PID ist die KIS-ID! Wenn die Funktion true liefert, arbeiten alle folgenden
Funktionen auf das gefundene Subject.

function FindOrCreateVisitWithTime(aTimeStamp: TDateTime): boolean;

Sucht oder erstellt einen Verlaufsdatenvisit zum aktuellen Patienten. Dieser ist anschlieBend Basis
fur alle Aufrufe von InsertOrUpdateltem, wenn dabei Verlaufsdatenitems angegeben werden. Hier
wird die Uhrzeit mit beachtet.

function FindOrCreateVisit(aTimeStamp: TDateTime): boolean;

Sucht oder erstellt einen Verlaufsdatenvisit zum aktuellen Patienten, wobei die Uhrzeit des
Zeitstempels nicht beachtet wird, sodass immer nur ein Visit am Tag entsteht. Dieser ist
anschlieBend Basis fur alle Aufrufe von InsertOrUpdateltem, wenn dabei Verlaufsdatenitems
angegeben werden.

procedure InsertOrUpdateltem(aTypelD: Int64; const aStringValue: String; updateExisting:
boolean);

Fugt ein Item ein oder aktualisert ein vorhandenes, wenn updateExisting wahr ist. Der Wert wird als
aStringValue angegeben und wird so behandelt, wie Eingaben Uiber das Eingabegitter in RheMIT.
Wenn das angegebene Item ein Feste Daten Item ist, wird es naturlich dort verortet und nicht am
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letzten, durch FindOrCreateVisit angelegten Visit. Labordatenitems werden hier ignoriert, da diese
Uber SetOrLearnResult anzulegen sind.

procedure AddRelatives(const Line: String);

Flgt eine Zeile zu den Angehdrigen hinzu.

procedure AddDiagnoses(const Line: String);

Flgt Diagnosen hinzu.

procedure SetSubjectinfo(const aField: String; aContent: variant);

Setzt verschiedene Felder des Stammdatenblattes Gber ihre Feldnamen.

procedure SetSubjectinfolfEmpty(const aField: String; aContent: variant);

Setzt verschiedene Felder des Stammdatenblattes Gber ihre Feldnamen, wenn das Feld leer ist.
procedure Setinsurance(const IK, alnsNum, MemberNum, InsKind, DMP, VIP, WOP: String);
Setzt die Versicherteninformtionen.

procedure SetGender(const aValue: String);

Setzt das Item Geschlecht.

procedure SetBirthDate(aValue: TDateTime);

Setzt das Item Geburtsdatum.

procedure SetOrLearnResult(aDate: TDateTime; const aldent, aValue, aRange, aUnit, aTitle:
String);

Setzt ein Befundergebis Uber ein Ident, wenn es keinem RheMIT-Feld zugeordnet ist, wird es
gelernt.

function RemoveText(const Source, ToBeRemoved: String): String;
Beseitigt Text aus einem String.
function ReplaceText(const Source, ToBeReplaced, ReplaceWith: String): String;

Ersetzt Text in einem String.

19.8 Formelfunktionen (+)

Im Datendictionaryl =1 kénnen berechnete Felder angelegt werden. Diesen stehen neben allen
erreichbaren Items auch eine Reihe Operationen und Funktionen zur Verfiigung.

Der Formelparser fir selbst erstellte Formelfelder beherrscht neben den Grundrechenarten wie
Addition, Subtraktion und Multiplikation sowie Division auch noch weitere Funktionen. Naturlich
kdnnen auch Klammern gesetzt werden.

Als Argumente konnen alle Variablen, die tber die Items zur Verfligung stehen, verwendet werden
aber auch Festwerte. FlieBkommazahlen missen immer mit dem Dezimalpunkt als Komma-
Trennzeichen und immer ohne Tausendertrennzeichen eingegeben werden.

3.45 ist gultig, 3,45 nicht. 345000 ist gultig, 345,000 nicht und 345.000 wiirde als Wert 345
interpretiert.

Neben den Grundrechenarten werden trigonometrische Funktionen sowie der natirliche
Logarithmus LN, der dekadische LOG10 und der zur Basis 2 LOG2 unterstitzt. Dabei ist immer ein
Argument in Klammern anzugeben, das wieder eine Formel sein kann, z.B. In(gewicht+1)
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Zum Abschneiden von Nachkommastellen kann die Funktion TRUNC eingesetzt werden, FLOOR
liefert den nachsten ganzahligen Wert, der kleiner ist, CEIL den nachsten, der gréBer ist.

Um Formeln abzubilden, die Abhangig von Geschlecht oder anderen Parametern verschiedene
Koeffizienten verwenden, stehen diese Funktionen zur Verfligung:

e sex(<wert fir mannlich>,<wert fir nicht mannlich>)

e black(<wert fir schwarze Hautfarbe>,<wert fiir nicht schwarze Hautfarbe>)
-> Da dieser Paramter 6fter Verwunderung erzeugt: Er wird z.B. in der eGFR CDK-EPI Formel
verwendet und hat keinen rassistischen Hintergrund.

e kreahigh(<Wert fur erhdhtes Kreatinin>,<Wert fur nicht erhdhtes Kreatinin>)
Hier kommen diese Werte als Grenzwerte zum Einsatz
Mannlich 0.9 mg/dL bzw. 79.2 mmol/L
Nicht mannlich 0.7 mg/dL bzw. 61.6 mmol/L

e percentile(<Nummer der Perzentile>,<wert>)
Hier stehen verschiedene Perzentilekurven zur Verfligung, die eine textuelle Ausgabe erzeugen,
auf welcher oder zwischen welchen Perzentilen der angegebene Wert liegt. Der Wert kann
naturlich eine Variable wie z.B. das Gewicht sein. Diese Funktion kann nur in den Verlaufsdaten
eingesetzt werden und greift auf das Alter beim Visit und das angegebene Geschlecht zurlick. Die
Nummer der Perzentilekurve kann Gber den Button Variablen in die Formel eingefligt werden.

percentile (3,gewicht) als Formel erzeugt z.B. die Ausgabe zwischen P50 und P75.

Die verflugbaren Perzentile decken nur den Altersbereich von Kindern und jungen Erwachsenen
ab.

1=Lange (liegend)

2=Lange (stehend)

3=Gewicht

4=BMI

5=Kopfumfang

e percrrsys(<kdrpergroBBe>,<wert>)
Berechnet die Perzentilen fir den systolischen Blutdruck P50, P75, P95, P99 und P99+5

e percrrdia(<kérpergrofBBe>,<wert>)
Berechnet die Perzentilen fir den diastolischen Blutdruck P50, P75, P95, P99 und P99+5

Quellen:

e Referenzperzentile flir anthropometrische MalBzahlen und Blutdruck aus der Studie zur Gesundheit
von Kindern und Jugendlichen in Deutschland (KiGGS) des Robert Koch Institutes (2. erweiterte
Auflage)

e Prader A, Largo RH, Molinari L, Issler C. Physical growth of Swiss children from birth to 20 years of
age. First Zurich longitudinal study of growth and development. Helv Paediatr Acta Suppl. 1989
Jun;52:1-125.
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19.9 Architektur

RheMIT ist ein dreischichtiges System. Die Datenhaltung erfolgt im Open Source SQL-Server
Firebird 3, der in einer angepassten Version mitinstalliert wird und auf einem eigenen internen Port
operiert, sodass er nicht mit anderen Anwendungen auf dem Server kollidiert, auch wenn diese
ebenfalls einen Firebird Server verwenden. Der SQL-Server baut keine Verbindungen nach auBen
auf, sondern nur zum RheMIT Applikationsserver.

Der RheMIT Applikationsserver stellt den Client Daten aus der Datenbank, Dokumente und Services
zur Verfligung und kann Hintergrundprozesse ausfihren. Die Verbindung zwischen Client und Server
ist per HTTPS verschlusselt, asynchron und erfolgt Gber die Authentifizierung mittels JSON Web
Token. Das Secret, auf dem das JWT basiert wird jede Nacht um 0:00 Uhr erneuert, um bei einem
Serverneustart Uber den Tag bestehende Verbindung nicht invalide zu machen.

Aktualisierungen werden zweistufig eingespielt: Der Client |adt ein Aktualisierungspaket aus dem
Internet herunter und Ubertragt dieses an den Server. Dieser erzeugt eine Kopie von sich selbst und
spielt dort die Anderungen aus dem Aktualisierungspaket ein. So kénnen Dateien aktualisiert
werden, die im laufenden Betrieb im Zugriff sind. Der Betrieb wird dabei nicht unterbrochen.

AnschlieBend wird der Serverguard Uber die neue Version informiert und startet den neuen Server.
Es entsteht eine sehr kurze Betriebsunterbrechung, die wegen des asynchronen
Verbindungscharakters maximal dazu fihren kann, dass ein zuféllig in diesem Moment an einem
Client ausgefuhrter Speichervorgang scheitert und wiederholt werden muss. Der Datenbankserver
lauft durchgangig weiter.

Mit der Aktualisierung wird auch immer ein passendes Aktualisierungspaket fur den Client
ausgeliefert. Dieser erhalt bei Vorliegen einer neueren Version eine Meldung und informiert den
Benutzer daruber, dass dieser RheMIT neu starten sollte, um in den Genuss der Aktualisierung zu
kommen.

Client-Aktualisierungen werden beim Start des RheMIT Clients automatisch installiert.
RheMIT Server

RheMIT legt auf dem Server drei Dienste an:

£ Dienste = (m] x
Datei  Aktion  Ansicht 7

e @B HE » o0

" Dienste {Lokal)

Geriatezuordnungsdienst Mame . Beschreibung "

Den Dienst beenden
Den Dienst neu starten

Beschreibung: 0} Firebird Guardian - fbrhemit Firebird Server Guardian - www firebirdsql.org
Erméglicht die Kopplung zwischen

dem System und verkabelten Geraten
oder Drahtlosgeraten.

0 Firebird Server - fbrhemit Firebird Database Server - www firebirdsql.org

“ELITC Server Guard

it SO ... 0. TR O 55.)

< 2>

Erweitert A Standard

Der Firebird Guardian startet und Uberwacht den Firebird SQL Server, der die Datenbankschicht des
Systems reprasentiert. Der ITC Server Guard startet und tGberwacht den RheMIT Server, der die
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Dienste zum Client zur Verfigung stellt und Hintergrundaufgaben durchfihrt. Alle drei Dienste
mussen laufen, um ein funktionsfahiges RheMIT System zu betreiben. Dies gilt naturlich nur fir die
Mehrplatzinstallation.

Lokale Einzelplatzinstallation

Die lokale Einzelplatzinstallation besteht ebenfalls aus Server und Client, der Server verbindet sich
allerdings direkt mit der lokalen Datenbank (ohne Firebird-Server) und der Server wird vom Client
mit gestartet. Eine solche Installation kann mit wenigen Schritten[s0 in eine serverbasierte
Installation umgewandelt werden, wobei alle Daten mitgenommen werden.

Scripting

Um eine maximale Flexibilitat auch bei komplexen und nicht vom Anwender beeinflussbaren
Funktionen zu erreichen, wurden verschiedene Funktionen in Scripts ausgelagert, die
Installationsbezogen angepasst werden kdnnen. Dadurch wird erreicht, dass im Kern des Systems
nicht alle moglichen Auspragungen berticksichtigt werden mussen (was in der Regel tberhaupt
nicht mdglich ist) und dennoch eine Anpassung an spezielle Situationen und Umgebungen mdglich
ist.

Dies ist besonders bei der HL7 Schnittstelle, Plausibilitatspriifungen und bei den Berichten hilfreich,
da so nahezu alles umgesetzt werden kann, ohne das Grundsystem aufzublahen.

19.10 Datenbank

Alle Systeme, die Daten speichern, verfligen Uber eine Art Datenbank.

Die RheMIT Datenbank ist eine SQL-Server Datenbank auf Basis des populdren und zuverlassigen
Firebird 3 Open Source SQL Servers. Firebird ist leistungsfahig, hat einen sehr kleinen Footprint und
erzeugt keinerlei Lizenzkosten. In EMIL® und einigen anderen von itc-ms.de entwickelten
Industrieanwendungen hat sich Firebird in rund 20 Jahren als duBerst zuverldssige und auch
performante Basis bewahrt.

Eine Datenbank ist aber nicht allein durch die eingesetzte Technik robust und zuverlassig.
Ebenso wichtig ist das Datenbank-Design. RheMIT verwendet konsequent ein sehr streng an
den SQL Design-Standards orientiertes Datenbankmodell.

SQL-Datenbanken speichern Daten in verschiedenen Tabellen, die miteinander verknipft sind. So
hat RheMIT z.B. eine Tabelle fiir Patienten (SUBJECT), eine fiir Visits (VISIT) und eine fir die
Datenitems (ITEM). Jedem Patienten konnen beliebig viele Visiten zugeordnet werden. Jeder Visite
kdnnen beliebig viele Items zugeordnet werden, das sind z.B. Blutduck, Gewicht etc. Es ergibt
naturlich keinen Sinn, bei jedem Visit wieder alle Stammdaten des Patienten oder mit jedem Item
wieder das Datum und die Visit-Art zu speichern, daher teilt man dies auf getrennte Tabellen auf
und verknipft diese dann untereinander lber sogenannte Primarschlissel. Dies ist Teil der
sogenannten Normalisierung.

Primarschlissel sind in RheMIT grundsatzlich automatisch generierte Zahlenwerte, die einen
Datensatz in einer Tabelle eindeutig kennzeichnen, man sollte diesen keinen Informationsgehalt
geben. Verknipfungen anderer Tabellen verweisen auf diese Primarschlissel und sorgen so fir eine
zuverlassige Verknipfung. RheMIT verwendet durchgangig 64Bit Integer fir Primarschlissel, so dass
es auch bei sehr groBen Datenbanken nicht zu einem Uberlauf bei vielen Datensitzen kommen
kann.

Damit diese Verknlpfungen konsistent bleiben, werden in der RheMIT Datenbank durchgédngig
sogenannte Fremdschlissel Constraints eingesetzt. Diese verhindern zum einen, dass es ungultige
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Verknupfungen gibt (z.B. ein Visit ist mit einem nicht existenten Patienten verkniipft). Zum anderen
stellen sie sicher, dass kein Datensatz gel6scht werden kann, mit dem ein anderes Objekt verkniipft
ist. Man kann also bereits in der Datenbank keinen Patienteneintrag [6schen, wenn diesem ein oder
mehrere andere Objekte, z.B. Visits zugeordnet sind.

Diese Mechanismen greifen auf einer Ebene unterhalb der eigentlichen Anwendung. Damit ist auch
dann die Konsistenz gewahrleistet, wenn ein Fehler in der Anwendung versucht, inkonsistente Daten
zu schreiben. Die Datenbank quittiert dies dann mit einer Fehlermeldung und verhindert das
Anlegen inkonsistenter Daten.

Beim RheMIT Datenbankdesign wurden noch weitere Schritte gegangen, um die Sicherheit zu
erhohen, z.B. Uber Trigger.

Uber sogenannte Datenbanktrigger kénnen auf unterster Datenbankebene bei jedem Einfligen,
Andern oder Léschen Aktivitdten ausgefiihrt werden. In der RheMIT Datenbank werden diese

genutzt, um jede Anderung zusammen mit Zeitpunkt, angemeldetem Benutzer und vorherigem
Wert zu protokollieren. Daraus gewinnt RheMIT z.B. die Audittrail-Anzeige in der Patientenakte.

Weiterhin werden von RheMIT Patientendaten grundséatzlich nicht geldscht, vielmehr werden sie
durch das Setzen einer Markierung deaktiviert und gehen so nie verloren.

Die ganzen MaBBnahmen sind natiirlich nur wirksam, wenn Sie als Anwender auch regelmaBige
und zuverladssige Datensicherungen anfertigen. Denn wenn die Datenbank durch einen
Computerfehler, Stromausfall oder Ahnliches beschidigt oder zerstért wird, sind Daten in
Gefahr.

19.11 Entwicklung

Softwareentwickler und Autor der Dokumentation ist itc-ms.de, das freundliche Ingenieurbiiro aus
Marburg.

Die Entwicklung von RheMIT erfolgt mit dem hochmodernen Entwicklungssystem Idera Delphi 11.3
Enterprise, das die Programmiersprache Object Pascal verwendet.

Zur Qualitatssicherung wurde flr Grundfunktionen, die an vielen Stellen im System zum Einsatz
kommen, der Test Driven Development Ansatz gewahlt, der mit dem DUnitX Testframework
umgesetzt ist.

Als Quellcodeverwaltung kommt GIT zum Einsatz, als System fir Issue Tracking und Continuous
Integration wird das System Gitlab verwendet, das verschiedene virtuelle Server fir Unit Tests und
Tests der Kompilate und Updates anspricht (Cl/CD).

Eine Vielzahl selbst entwickelter und zugekaufter langjahrig erprobter Bibliotheken kommen zum
Einsatz. Dazu gehdren die bekannten WPTools (Dokumente/PDF Generierung und Anzeige), und
eine Reihe TMS Komponenten (Formelberechnungen, Remote Database tiber HTTPS). Als Setup-
System wird das bekannte und sehr flexible Produkt INNO Setup (auch in Delphi entwickelt)
verwendet.

Fur die in RheMIT scriptgesteuerten Bereiche (Berichte, Plausibilitatsprifungen, ITC-Connect etc.)
verwenden wir das Open Source System Pascal Script von RemObjects, das es uns ermdglicht, einen
groBen Teil der Machtigkeit unserer Entwicklungssprache nahtlos in den flr kundenspezifische
Anpassungen verwendeten Scripts zu verwenden. Pascal Script wird auch in INNO-Setup intensiv
genutzt.
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Die RheMIT zugrunde liegende EMIL® Plattform, das unterbrechungsfreie Aktualisierungssystem
und die skalierbaren, augenfreundlichen Benutzeroberflachenkomponenten sind eine
Eigenentwicklung von itc-ms.de, die seit vielen Jahren in den Systemen EMIL® und EMILdmp sowie
verschiedenen Spezialentwicklungen fiir Pharma- und andere Industriebetriebe im Einsatz ist.

Fur die optionale Datenbankvollverschlisselung mit AES wurde eine Company License des Firebird
Encryption Frameworks von der auf Firebird spezialisierten Firma IBSurgeon mit Quellcode
erworben.

Fur Ende zu Ende verschllsselte Datentbertragung in Modellversuchen und DMP kommen das
Kryptomodul der KBV oder GPG (die Kernkomponente von GPG4WIN) mit den 6ffentlichen
Schlisseln der Datenempfanger zum Einsatz.

Zur Pflege und Bereitstellung der Dokumentation als Kontexthilfe, Handbuch und Webversion wird
das geniale Standardsystem Help & Manual von EC Software aus Osterreich (die tibrigens auch in
Delphi entwickeln) eingesetzt.

Fur ein durchgangiges grafisches Design wurden grafische Elemente/Symbole tber ein Icons8 Abo
erworben. Abbildungen wurden - soweit nicht selbst erstellt - von Fotolia/Adobe Stock erworben
(z.B. die Mannchen).

Warum entwickelt itc-ms.de eigentlich in Delphi?

itc-ms.de hat in der langjahrigen Tatigkeit fur viele Auftraggeber auf Kundenwunsch mit nahezu
allen Entwicklungsumgebungen gearbeitet, darunter Visual Studio (BASIC, C#, C++), Java, Javascript
Frameworks und PHP. Im Vergleich zu all diesen Frameworks und Entwicklungsumgebungen war
Delphi immer die mit Abstand produktivste und die jenige mit den besten, fir mittelgroBe
Anwendungen bendtigten Komponentensets, erzeugt pfeilschnelle Anwendungen und hat sich auf
ganzer Strecke Uber viele Jahre bewahrt.

Da Delphi Anwendungen Betriebssystem-Nativ sind und keine Laufzeitumgebungen benétigen wie
z.B. Java Anwendungen, sind diese auch recht immun gegen Betriebssystemanderungen und
Updates. AuBBerdem sind Delphi Anwendungen im Vergleich zu z.B. Java Anwendungen in vielen
Beklangen erheblich schneller. Das ist bei hochkomplexen Systemen wie RheMIT relevant, wo viele
Dinge hinter der Blihne ablaufen.

Ansonsten sind Programmiersprachen Werkzeuge. Ebensowenig, wie sich der Kunde des Tischlers
dafir interessiert, mit welcher Sage etwas zugeschnitten wurde, sondern nur die Beschaffenheit der
Holzkante eine Rolle spielt, achten nach unserer Erfahrungen Kunden darauf, was die Software kann
und wie gut, flott und verlasslich sie das tut.
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