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1 Heilmittelverordnung

Ab dem 01.01.2017 sind Arzte gesetzlich verpflichtet eine zertifizierte Software bei der Verordnung
von Heilmitteln zu nutzen (§ 73 Abs. 8 SGB V). CGM ALBIS hat alle Anforderungen umgesetzt und
zertifizieren lassen, damit Sie gemal dergesetzlichen Vorgabe verordnen kénnen. Mit dem CGM ALBIS
Update Q1/2017 (12.40) stellenwirlhnendiese zurVerfiigung.

ZielderUmsetzungin CGM ALBISist es, Sie bei derkorrekten Verordnung von Heilmitteln zu
unterstiitzen, dadie vielen und teils komplexen Regelungen schwer Giberschaubarsind.
Ungenauigkeiten oder Fehler beim Ausstellen von Verordnungen kénnten die Folge sein, welche
wiederum zu Riickfragenvon Therapeutenin der Praxis filhren. Die Neuregelung gilt bundesweit fiir
alle Arzte, die Heilmittel mittels Praxissoftware verordnen.

Hinweis:
Wer Vordrucke per Hand ausfiillt, weiler nursehr wenige Heilmittelverordnungen ausstellt, kann dies
auch weiterhintun.

Folgende Anforderungen wurden fiir Sie umgesetzt:

11 Wichtigen Informationen der Heilmittel-Richtlinie

CGM ALBIS enthaltalle Informationen der Heilmittel-Richtlinie inklusive des Heilmittelkatalogs —und
zwar immerauf dem aktuellen Stand.

1.2 Friihe Fehlerwarnung

CGM ALBIS priift die Plausibilitat der eingegebenen Verordnungsdaten und gibt Ihnen einen Hinweis,
wenn das Formularunvollstandigist. Zudem erhalten Sie Hinweise, wenn beispielsweise die
eingegebeneVerordnungsmenge zu hoch istoderbei einerVerordnungaulRerhalb des Regelfalls die
medizinische Begriindung fehlt.

13 Anzeige eines besonderen Verordnungsbedarfs

Ebenfalls wird Ihnen angezeigt, wenn die Verordnung einen besonderen Verordnungsbedarf
(Praxisbesonderheiten) oder langfristigen Heilmittelbedarf begriindet. So gleicht die Software den
oderdie eingegebenen ICD-10-Code/s mit dem eingegebenen Indikationsschliissel und gegebenenfalls
noch mitdem Alterdes Patienten oderdem Verordnungszeitraum ab und zeigt an, wenn diese Daten
einen besonderen Verordnungsbedarf begriinden.
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14 Schutz im Falle von Wirtschaftlichkeitspriifungen

Ein besondererVerordnungsbedarf und ein langfristiger Heilmittelbedarf schiitzen Sie, weil solche
Verordnungenim Falle einer Wirtschaftlichkeitsprifung aus lhrem Verordnungsvolumen
herausgerechnet, beziehungsweise gar nicht erst bericksichtigt werden.

(Quelle: http://www.kbv.de/media/sp/2016 11 17 Praxisinformation Heilmittelverordnung.pdf)

Bitte beachten:

Das Anklicken solcher Verknipfungen (wie z.B.

http://www.kbv.de/media/sp/2016 11 17 Praxisinformation Heilmittelverordnung.pdf) fihrt—
sofernvorhanden und korrekt konfiguriert —ggf. zum Aufbau einerInternetverbindung und zum Start
eines Internetbrowsers. Bei Internetverbindungen beachten Sie bitte die Einhaltung notwendiger
SicherheitsmalBnahmen. Kompetente Beratung erhalten Sie hierzu durch lhren zustandigen CGM ALBIS
Vertriebs- und Servicepartnerund derlhnen bekannten Hotlinenummer.

15 Neue Vordrucke fiir die Verordnungen von Heilmitteln

Ab dem 1. Januar 2017 gelten neue Formulare firdie Verordnung von Heilmitteln; die alten Vordrucke
sind dann nicht mehrgiiltig. Die neuen Vordrucke enthalten ein zweites Feld fiirden ICD-10-Code. Die
AnderungderVordrucke stehtim Zusammenhang mit einer Neufassung der Diagnosenliste der
bundeseinheitlichen Praxisbesonderheiten fir Heilmittel. Die Liste heiltab 2017 Besondere

Verordnungsbedarfe. Siesieht zur Berticksichtigung der Heilmittelverordnungals ,,besonderer
Verordnungsbedarf" teilweise einen zweiten ICD-10-Codevor.

1.6 Formular Muster 13a - Heilmittelverordnung

Sie 6ffnendas FormularMuster 13a - Heilmittelverordnungwiebishergewohntbei
geoffnetem Patienten entweder iberden Mentpunkt Formular Hei Imittelverordnungen
13a - HMV Phys. Therapie.., alternativmitderTastenkombination STRG+SHIFT+3 oder

Uberdas #a Symbolin lhrer Funktionsleiste. Nach dem Arztwahldialog 6ffnet sich das Formular:
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Frankenhanrs bao, Kartentriger

AOK Rheinl.-Pfalz/Saarl. 01
T reor

qeb.am

23.09.1982
Maria Trost 21 UK qilti bir
D 56070 KEoblenz

Heilmittelverordnung 13

talnahmen der
Phwyzik alizchen Therapie/
Podologizchen Therapie

Hartentrigerhennung  Verrizhertan-He. Er

v H
107310373 | 2156713609 |1

(®) Physikalische Therapie

Btrickrrtitten-Hr. EratHr. Diatur,

181111100 | 999999301 |Uﬁ.Ul.ZUlT

() Podologische Therapie

i i Unkallf
Gebiihr-  [— Giebilhr
ol e ] Ol

falgen

Werordnung nach b algabe des Kataloges [Regelfall)

Erat- Folge- erardnung auberhalb
® O @ des Regelfalles

verordnung verordnung

Hausbezuch

(la (@ Mein

Werordnungs-
menge

Ausnahme-
genehmigung
[ — [ | Langfristiger Heilmittelbedarf

Besonderer Verardnungsbedarf

Ik ations-

[C]BvE [ Arbeitsunal

Behandlungsbeginn
spatest. am:

Gruppen-
heepie ||

Therapiebericht

Ola (®) Nein

Anzahl  Anmerk

]
L]

Heilmittel nach Malhgabe des Kataloges pro o

Genehmigt bis: Bemerkung zur Genshmigung:

Akutereignis am l:l

Diagnose mit Leitzpmptomatik, gaf. wesentliche Befunde

schliiszel

ICD-10 - Code

ICD-10 - Code

Gaf. Spezifizierung der Therapieziels

Medizinizche Bearlindung bei Yerardnunagen aulerhalb des Regelfalles (oof. Beiblatt]

|Drucken| | Spooler | | Speichern

| Abbruch | | Standard | |.~’-\Ite Daten|

Der Cursorist nach Offnen des Formulars auf das Feld Indikationsschlissel gesetzt, sodass
Sie direkt mitder Funktionstaste F3den CGM Hei Imittelkatalog 6ffnenkonnen. Es erscheint

folgenderDialog:
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n.] CGM HEILMITTELKATALOG = =
Weiterfihrende Informationen
“IVerordnung

VERORDNUNGSTYP
@ Erstverordnung () Folgeverordnung () Auberhalb der Regelverordnung

Medizinische Begriindung bei Verordnung auBerhalb des Regelfalles
HAUSBESUCH
O 1a ® Mein
THERAPIEBERICHT
O . ® MNein
GRUPPENTHERAPIE
) a @ Nein
BEHANDLUNGSBEGINN
spatestens am

ZURDCK m ABBRECHEMN

1.6.1 CGM Heilmittel Katalog—Verordnung

Im Bereich Verordnungstyp haben Sie die Moglichkeit zwischen Erst-und Folgeverordnung zu
wahlen. Setzen Siedie Auswahl bei AuBerhalb der Regelverordnung, wirddasFeld
Medizinische Begrindung bei Verordnung aulerhalb des Regelfallesaktiv
undSie kdnnen dorteine entsprechende Begriindung erfassen. In den Bereichen Hausbesuch,
Therapiebericht und Gruppentherapie haben Sie jeweils die Wahl zwischen den Optionsfeldern Ja
und Nein. Setzten Sie hier bitte dieentsprechende Markierung. Im Bereich Behandlungsbeginn
kénnen Sie mit einem Klick auf das Kalendersymbol = das Datumsfeld aktivieren bzw. es auch wieder
deaktivieren. Ist das Datumsfeld aktiv, kbnnen Sie den spatesten Behandlungsbeginn tGiber die Ziffern
auf derTastatur oder Giberden hinterlegten Kalender auswahlen.
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BEHANDLUNGSBEGINN

spatestens am
16.01.2017 w
*« Januar, 2017
Mo Di Mi Do Fr
26 27 28 29 30
2 3 4 5 ]
9 10 11 12 13
17 18 19 20
23 24 25 26 27

30 31 1

2

[}

So

15
22
29

Wurden alle benétigten Angaben erfasst, gelangen Sie auf die nichste Seitedes CGM
Heilmittelkataloges tiber den DruckknopfWeiter.

1.6.2 CGM Heilmittelkatalog- ICD 10 Diagnose

Es erscheintfolgender Dialog:
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Weiterfihrende Informationen

111} Online-Link zur Heilmittel-Richtlinie des G-BA

Info bes. Verordnungsbedarfe

Versionsinfo
Hilfe
1CD ys
‘% Diagnose
Letztes Akutereignis Diagnose
Die Angabe eines zweiten 1CD-10-GM- —
Codes ist Geltendmach: - .
h:s;;:he’:hg:;rnd:rern HER @ |ICD-JG Code Auswalh (Primdr) | ( ,__ /I |ICD-I|$‘ Code Auvswali (Sekundr)
Verordnungsbedarfe erforderlich hd -
Q SUCHBEGRIFF BITIE EINGEBENV
DIAGNOSEGRUPPE/INDIKATIONSSCHLUSSEL SO R RO D NUNGEE DA

LANGFRISTIGER HEILMITTELBEDARF Ot NEHMIGT
Arterielle GefaBerkrankungen

3

I> Lymphabflussstdrungen

[ Miss- und Fehlbidungen, Strukturschiden der Stitz- und Bewegungsorgane im S3uglings-, Kleinkind- und Kinde
I> Prostatitis, Adnexitis

> Schwindel unterschiedlicher Genese und Atiologie
I» Starung der Dickdarmfunktion
[> Stérungen der Atmung

| Stdrungen der Ausscheidung
I> Verletzungen/Operationen und Erkrankungen der Extremitdten und des Beckens
I Wwirbelsdulenerkrankungen

I» ZNS-Erkrankungen einschlieBlich des Rickenmarks

I chronifiziertes Schmerzsyndrom

I chronische Lymphabflussstarungen bei bosartigen Erkrankungen

I> periphere Mervenldsionen

I> periphere trophische Stdrungen

Leitsymptomatik

Spezifizierung der Therapieziele

Weiterfihrender Hinweis

ZURDCK - ABBRECHEN

1.6.2.1 Letztes Akutereignis

Uber das Kalendersymbol ™ wird das Feld fiir das Datum des letzten Akutereignisses aktiviert bzw.
deaktiviert. Ist das Datumsfeld aktiv, kdnnen Sie das entsprechende Datum liber die Ziffern auf der
Tastatur oder Giberden hinterlegten Kalenderauswahlen.
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Letztes Akutereignis
ME.01.2017 »| [
- Januar, 2017 L

Ma Di Mi Do Fr Sa 50
26 27 28 28 30 31 1
2 3 4 5 -] 7 g
9 10 11 12 13 14 15
16 17 18 15 20 21 P
23 24 25 25 27 28 29
30 31 1 2

wl
s
w

1.6.2.2 Diagnose

Im Bereich der Diagnosen stehen Ihnen iber die Auswahlliste £ - folgende Moglichkeiten zur

DiagnoselibernahmezurVerfligung:

Diagnose

rd ™~
Q—-— ICD-10 Code Auswaly (Primar) i) ICD-10 Code Auswahl {Sekundr)

- R

ICD-Code aus Stammdatei auswihlen

. ICD-Cod efilterter List shi
OtE 8US gETterter LISte suswanien BESONDERER VERORDMUNGSBEDARF/
ICD-Code aus Patientenakte auswihlen LAMGFRISTIGER HEILMITTELBEDARF

ICD-Code Auswahl aufheben

GENEHMIGT

1.6.2.3 ICD-Code aus Stammdatei auswahlen

Nach Klick auf den Meniipunkt 1CD-Code aus Stammdatei auswahlenoffnetsichfolgender
Dialog:

Stand Dezember 2016 Seite 11von 97



Sortiert nach ICD-Filter
(® Diaghoze () ICD (®) &lle Diagnosen () Facharzt

ICD: Motation: |—

Bestimmte infeklioze und parasitare Krankheiten

Heubildungen

Frankheiten dez Blutes und der blutbildenden Organe sowie bestimmte Stdrungen mit Beteil
Endokring, Ermahrungz- und Stoffwechzelkiankheiten

Pzychizche und Werhaltenzstorungen

Krankheiten des Mervensystems

Frankheiten dez Auges und der Augenanhangsgebilde

Krankheiten des Ohres und des Warzenfortzatzes

Frankheiten des Kreiglaufspstems

Krankheiten des Atmungssystems

Krankheiten des Werdauungssystems

Krankheiten der Haut und der Unterhaut Geschlecht: |— [Ubemwiegend)
Frankheiten dez Muskel-Skelett-Spstems und des Bindegewebes Aher [ausschlieBich) _
Frankheiten dez Urogenitalzpstems ) seltene Krankheit
Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett min: | Tage SchliiszelMr. belegt

¢ Jahie IS G-Meldung

Diagnosze:

| Kapitel... | | Suchen. .. |

| Thesaurus... | | Weitersuchen |

| ok | | Lse |

Hierstehen Ihnen die gewohnten Suchfunktionen von CGM ALBIS zur Verfligung. Nach Auswahl der

entsprechenden Diagnose kdnnen Sie Ihre Auswahl mit Klick auf den Druckknopf OKin den CGM
Heilmittelkatalog ibernehmen.

1.6.2.4 ICD-Code aus gefilterter Listeauswéahlen

Nach Klick auf den Mentipunkt ICD-Code aus gefilterter Liste auswdhlen, &ffnet
sich folgender Dialog:
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ICD-10-GM (giiltig ab 01.01.2017) “

Sartiert nach
(®) Diagnose () ICD ICD:; MOB.1- Motation: B asiszchllissel:
Suchtest:
A dulte Formn der Still-Krankheit
Adulte Form der Stil-Krankheit '\
Adulte Form der StillKrankheit: mehrere Lokalizationen Diagnose:

Adulte Form der Still-Krankheit: Schulterregion [Flavikula, Skapula, skramioklavikular-, Schulter-, Sternol
Adulte Form der Still-Krankheit: Oberarm [Humerusz, Ellenbogengelenk]

Adulte Form der Still-Krankheit, Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

Adulte Form der StillKrankheit: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knoch
Adulte Form der Still-krankheit: Beckenregion und Oberzchenkel [Becken, Femur, Gezalt, Hiifte, Hiiftge
Adulte Form der Still-Krankheit: Unterzchenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Adulte Form der Still-Krankheit: Knochel und Ful [Fulwurzel, Mittelful, Zeken, Sprunggelenk, zonstige [
Adulbe Form der Still-Erankheit: zonzstige Lok alizationen [Hals, Kopf, Rippen, Bumpf, Schadel, Wirbelzau
Adulte Form der StillKrankheit: nicht naher bezeichnete Lokalizationen

ddulte Form der Still-Krankheit

Geschlecht:

adultels] T-Zel-Lymphom/Leuk i (HTLY-1-assoziier) Feetles
Akute dizseminierte Demyelinization, nicht naher bezeichnet Alter [Liberwiegend] sellieris [Eoemlhal
Akute Ergthramie und Erpthroleuk amie ohne Angabe einer [kornpletten] Remizsion min: 15 Jahe .
Akute Ergthramie und Erpthraleuk amie in komplatter Bemizsion ¢ {35 ¥l SchlisselHr. belegt
ikute Ergthraleukamie 0 IFS5-Meldung
Akute LeukSmie nicht naher bezeichneten Zelllyps
Alkute Leukamie nicht naher bezeichneten Zelllyps ohne Angabe einer [kompletten] Remizsion v el Suchen..

Thesaurus... Weitersuchen

Hierstehen lhnen die gewohnten Suchfunktionen von CGM ALBIS zur Verfiigung. Nach Auswahl der
entsprechenden Diagnose ibernehmen Sie bitte Ihre Auswahl mit Klick auf den Druckknopf OKinden
CGM Heilmittelkatalog.

Hinweis:
Nutzen Sie diesen Aufrufaus dem Feld ICD-10 Auswahl (Primér),wirdlhneneine Liste aller
Priméar-Codes angezeigt. Haben Sie einen priméaren ICD-10-Code ausgewahlt und nutzen diesen Aufruf

aus demFeld 1ICD-10 Auswahl (Sekundar), sowirdlhneneine Liste mitallen sekundaren ICD-
10-Codes ausgegeben, die passend zu dem zuvor ausgewahlten Primar-Code sind.

1.6.2.5 ICD-Code aus Patientenakte auswahlen

Nach Klick auf den Mentipunkt 1CD-Code aus Patientenakte auswahlenoéffnetsich
folgenderDialog:
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ICD-10 aus Patientenakte auswahlen:

ICD-10 Klartext

M47.80 Sonstige Spondylose: mehrere Lokalisationen der Wirbelsiule

Wurden bei dem Patientenin derKarteikarte bereits Diagnosen erfasst, konnen diese hierausgewahlt
und mit dem DruckknopfDiagnose tbernehmeninden CGM Heilmittelkatalog ibernommen
werden.

1.6.2.6 ICD-Code Auswahl aufheben

Nach Klick auf den Mentpunkt 1CD-Code Auswahl aufheben, kénnenSie die zuvor
ausgewadhlte undin den CGM Heilmittelkatalog ilbernommene Diagnoseauswahl entfernen. Nun steht
das Feld zurerneuten Befillung bereit.

1.6.3 CGM Heilmittelkatalog - Diagnosegruppe / Indikationsschliissel

In diesem Bereich stehen Ihnen die Indikationsschliissel zur Auswahl zur Verfligung.
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Q sy

. | BESONDERER VERORDMUNGSBEDARF/
DIAGMOSEGRUPPE/INDIKATIONSSCHLUSSEL LANGFRISTIGER HEILMITTELBEDARF GENEHMIGT

> Arterielle GefaBerkrankungen

: Lymphabflussstérungen

> Miss- und Fehlbidungen, Strukturschdden der Stitz- und Bewegungsorgane im Sauglings-, Kleinkind- und Kinde...

> Prostatitis, Adnexitis

> Schwindel unterschiedlicher Genese und Atiologie

> Stirung der Dickdarmfunktion

» Stdrungen der Atrnung

> Stdrungen der Ausscheidung

: Verletzungen/Operationen und Erkrankungen der Extremititen und des Beckens

> Wirbelsdulenerkrankungen

> ZMS-Erkrankungen einschlieBlich des Riickenmarks

> chronifiziertes Schmerzsyndrom

> chronische Lymphabflussstirungen bei bisartigen Erkrankungen

: periphere Nervenlasionen v
< >

Leitsymptomatik

Spezifizierung der Therapieziele

Weiterfihrender Hinweis

Sie kénnenimFeld mitder Q einen Suchbegriff eingeben um den gewiinschten Indikationsschlissel
zu finden. Beachten Sie bitte die Grol3- und Kleinschreibung. Alternativkénnen Sie lhre Auswahl auch
Uberdie angezeigte Liste manuell treffen. Wurde ein Indikationsschliissel von lhnen markiert, werden
die FelderLeitsymptomatikundSpezifizierung der Therapiezieleentsprechend
desgewahlten Indikationsschlussels befiillt. Im Feld Wel terfihrende Hinweisewerdenlhnen
spezielle Hinweise angezeigt. Diese Hinweiserichten sich jeweils nach Ihren vorhergehenden
Einstellungen, wie derfolgende Dialog zeigt:
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Weiterfihrende Informationen
it Online-Link zur Heilmittel-Richtlinie des G-BA
Info bes. Verordnungsbedarfe
Versionsinfo
Hilfe
Ico g
‘% Diagnose
Letztes Akutereignis Diagnose
E | 50 {Chronische Instabilitat des Kniegelenkes: mehrere | isationen); Z98.8 (Sonstige néher bezeichnete Zustdnde nach chirurgischen Eingriffen) |
Die Angabe eines zweiten 1CD-10-GM-
Codes ist nur zur Geltendmachung
bestimmter besonderer @ |M2.’:‘.50 | @ |ZHE'8 |
Verordnungsbedarfe erforderlich hd hd
Q exz
BESOMNDERER VERORDNUNGSBEDARF/
DIAGNOSEGRUPPE/INDIKATIONSSCHLUSSEL LAMGFRISTIGER HEILMITTELEEDARF GEMEHMIGT
EXla
EXib
EXic
EX2a BVB
Ex2b BVB
BEXQc BVB
Ex2d BVE
EX3a BVB
EX3b BVE
BEXGc BVB
ExX3d BVE
4 \Wirbelsulenerkrankungen
WS51a
Ws1b v
< >
Leitsymptomatik
‘ Gelenkfunktionsstérungen, Bewegungsstorungen, Kontrakturen W |
Spezifizierung der Therapieziele
‘ Wiederherstellung, Besserung der gestérten Beweglichkeit v |
Weiterfihrender Hinweis
BVB: Léngstens 6 Monate nach Akutereignis/ Voraussetzung fir die Anerkennung als besonderer Verordnungsbedarf ist die Angabe beider ICD-10-Diagnoseschliissel ‘
ZURDCK m ABBRECHEMN

Wurdenvon lhnen alle gewiinschten Angaben erfasst, gelangen Sie auf die nachste Seite des CGM
Heilmittelkataloges Giberden DruckknopfWe i ter.

1.6.4 CGM Heilmittelkatalog - Heilmittelauswahl

AufdieserSeite des CGM Heilmittelkataloges kénnen Siedie vorrangigen, optionalen und erganzenden
Heilmittel auswahlen. Die Auswahl der Heilmittel variiert je nach gewahltem IndikationsschlUssel. Es
erscheintfolgender Dialog:
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Weiterfihrende Informationen
Online-Link zur Heilmittel-Richtlinie des G-BA

Info bes. Verordnungsbedarfe

Versionsinfo
Hilfe
@ Heilmittelauswahl
Diagnosegruppe: Verletzungen/Operationen und Erkrankungen der Extremitdten und des Beckens
Indikationsschliissel: Ex2a
Ein vorrangiges/optionales Heilmittel oder ein oder mehrere Heilmittel einer standardisierten Heilmittelkombination auswahlbar
MENGE  FREQUENZ BEZEICHNUNG PREIS GRUPPE ANMERKUNG
O =2 w|KG (A), Vorrangig ja
O -2 w|MT (A), Vorrangig nein
i ~|2 v | Ubungsbehandlung (B}, Optional hEl
Ein erganzendes Heilmittel auswahlbar
MENGE  FREQUENZ BEZEICHNUNG PREIS GRUPPE ANMERKUNG
1 ~|2 w | Wirmetherapie mittels Ultraschall (C), Erganzend
O =2 w | Elektrotherapie (C), Erginzend
i -2 w | Elektrostimulation (C), Erganzend

ZURUCK BNl ABBRECHEN

Um ein Heilmittelflrdie Verordnung auszuwahlen, setzen Sie bitte die Markierung vor der
entsprechenden Zeiledurch Klickin das entsprechende Kastchen. Fiir die Eingabe der
Verordnungsmengestehtlhnenin dem Feld MENGE eine Auswahlliste zur Verfligung. In dem Feld
FREQUENZ steht Ihnen ebenfalls eine Auswabhlliste mit Frequenzempfehlungen zur Verfiigung.
Zusitzlichistdie Eingabe eines Freitextes moglich. MitKlick auf den Druckknopf UBERNEHMEN
werden Ihre erfassten Angaben auf das Heilmittelformular ibernommen. Mit dem Druckknopf
ZURUCK gelangen Sie auf die vorherigen Seiten des CGM Heilmittelkatalogs und kénnen hier ggf.
Anderungen vornehmen. Mitdem Druckknopf ABBRECHEN schlieRt sich der CGM Heilmittelkatalog
und lhre Angaben werden nicht ibernommen.

1.6.5 CGM Heilmittelkatalog - Weiterfiihrende Informationen

Auf jederSeite des CGMHeilmittelkataloges stehen Ilhnen obenrechts die Verweise zu folgenden
Informationen zur Verflgung:
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Weiterfihrende Informationen

1.6.6 Ubernahme auf das Formular

Waurde die Erfassung lhrer Datenim CGM Heilmittelkatalog mit dem Druckknopf UBERNEHMEN
beendet, werden lhre Daten auf das Formular ibernommen.
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Krankenkarre bao, Karrentriqer

AOE Bheinl.-Pfalz/Saarl. 01

Trame, Yarmame dos forzicherton
Rastlos ack.am

Rita 23.09.1982
Maria Trost 21 UK qilti bir

D 56070 Koblenz

Kartentrigerkonnung  Verrizherton-Hr. Enanur

107310373 | 2156713609 |1

Btrickrrtitten-Hr. EratHr. Diatur,

181111100 | 999999901 | ¥/ 06.01.2017

T i Unfallf
Eﬂebum ﬁ:ibum [ ] Unal [eve [] Arbeitzurfal
: folgen

Werordnung nach b algabe des Kataloges [Regelfall)

Erst- Falge-
verordnung verardnung

erardnung aulerhalb
des Regelfalles

Hausbezuch

Ja @ Nein

Werordnungs-
menge Heilmittel nach Malhgabe des Kataloges

B kG
E Warmetherapie

Ausnahme-
genshmigung

D_

Genehmigt bis:
Langfristiger Heilmittelbedarf

+| Besonderer Verardnungsbedarf

Indik ations- Diagnose mit Leitsprmptomatik, gaf. wesentliche Befunde

Heilmittelverordnung 13

talnahmen der
Phwyzik alizchen Therapie/
Podologizchen Therapie

(®) Physikalische Therapie
() Podologische Therapie

Behandlungsbeginn

spatest. am:
Gruppen-
therapie  16.01.2017

Therapiebericht

CINEY Mein

Anzahl  Anmerk
pro o,

23 ]
2 =

Bemerkung zur Genshmigung:

Akutereignis am; 05.01.2017

schliizzel

ICD-10 - Code

Gelenkfunktionsstbungen, Bewegungsstdrungen, Kontrakiuren

M23.50 M23.50 [Chronische Instabilitdt des Kniegelenkes: mehrere Lok alisationen); £98.8 [Sonstige naher

bezeichnete Zustinde nach chiruwrgizchen Eingriffen);
ICD-10 - Code
2388

Gaf. Spezifizierung der Therapieziels

‘whederherstellung, Besserung der gestirten Beweglichkeit

Medizinizche Begriindung bei Yerardnungen aulerhalb des Regelfalles [gof. Beiblatt]

|Drucken| | Spooler | | Speichern | |Abbruch|

Standard

Die nichtausgegrauten Felderwie Diagnose mit Leitsymptomatik,ggf. wesentliche

Befunde,ggf. Spezifizierung der TherapiezieleundMedizinische

Begrundung bei Verordnungen auferhalb des Regelfalleskoénnenvonlhnenbei
Bedarfangepasstwerden.
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Mb&chten Sie Anderungenandem Indikationsschlissel, ICD-10-Code 1oder2 sowie an
derVerordnungsmenge,derAnzahl pro WocheoderdemHei Imittel selbstvornehmen,
kénnenSie erneut mitder Funktionstaste F3 den CGM Heilmittelkatalog 6ffnen und die gewiinschten
Anderungenvornehmen.

Anmerkung zu Heilmittel nach MaRgabe des Kataloges
Am Ende jeder Heilmittelzeile steht lhnen in derSpalte Anmerk ein Kastchen zur Verfiigung.

Yerordnungs- b | Anmerk
menge Heilmittel nach Maligabe des Kataloges P b O
5 kG 2-3
g Wi drmetherapie 2

Nach Klick auf dieses Kastchen 6ffnet sich derfolgende Dialog:

Anmerkung H

HierhabenSie die Moglichkeitindividuell zu jedem (ibernommen Heilmittel eine Anmerkung fiir Ihre
Dokumentation zu erfassen. Bitte beachten Sie, dass diese Anmerkung nicht auf das Formular
gedrucktwird. Wurde eine Anmerkung hinterlegt, wird diese durch die 11 I auf dem Kastchen
signalisiert.

Werordhungs- Anzahl  Aprerk

menge Heilmittel nach Mabgabe des Kataloges pri o,
5 kG 23 n
5 wlarmetherapie 2
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1.6.7 Physikalische - / Podologische Therapie

Im oberen Bereich des Formulars kdnnen Sie die Einstellung tatigen ob es sich bei derVerordnungum
eine Physikalische- oder Podologische Therapie handelt.

Heilmittelverordnung 13

b aldnahmen der
Phyzik.alizchen Therapied
Podologizchen Therapie

(®) Physikalizche Therapie
() Podologische Therapie

Je nach Auswahl der Therapie wird die Auswahl der Indikationsschlisselim CGM Heilmittelkatalog
entsprechend angepasst.

Hinweis:

Sollten Sie bereits ein Formular zur Ganze befiillt haben und @ndern anschlieBend von Physikalischer
Therapie auf Podologische Therapie oderumgekehrt, wird das Formularvollstandig geleert, dafir
beide Therapiearten unterschiedliche Bedingungen gelten.

1.6.8 Ausnahmegenehmigung

Liegt Ihnenflirdiesen Patienten eine Ausnahmegenehmigungvor, kdnnenSie diese direkt auf dem
Formularerfassen.

Auznahime-
genehmigung Genehmigt big: Bemerkung zur Genehmigung:

— |+ Lanafriztiger Heilmittelbedart

Besonderer Werordnungsbedarf

Wenn Sie flrdie Erfassung einer Genehmigung den Haken bei Ausnahmegenehmigung, gesetzt
haben, werden die beiden FelderGenehmigt bis: undBemerkung zur Genehmigung: aktiv
und Sie kdnnen das entsprechende Datum sowie die Bemerkung erfassen.

Hinweis:

Die eingetragene Genehmigunggiltfiir die zuvor erfasste Kombination aus Indikationsschliissel,
Diagnose und Heilmittel.
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169 Standard Reiter

Fiir dieses Formularstehtlhnen auch die CGMALBIS Funktion der Standard-Reiter zur Verfligung. Um
einen Standard zu definieren, erfassen Sie in dem entsprechenden Formular die Daten sowie sie
nachherlberStandardregisteraufrufbarsein sollen. AnschlieRend klicken Sie bitte auf den Druckknopf

Standardundes erscheintfolgender Dialog:

Standard fiir Formulare bearbeiten H

Sie hinterlegen die erfazzten Werte jetzt ale Standard in der
gewahlten Registerk arte.

Bezeichnung dez Standards in der Reqisterkarte:

[]Register an Anfang stellen

Abbrechen

Hierwird die Bezeichnung des Standards eingegeben, welche obenin der Registerkarte erscheinen
soll.

DMeufleer| 15C1-B94| 22N1-T905

1.6.10 Alte Daten

Uber den Druckknopf Al te Daten, am unteren Ende des Formulars, kdnnen Sie bereits fiirdiesen
Patienten verordnete Daten auswahlen. Es erscheint folgender Dialog:
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8§ x VWarmetherapie
15.12.2016 E-VO, WS1a

G x KG

8§ x VWarmetherapie

Ok | | abbuch

Nach Auswahl dergewtinschten Altverordnung und Klick auf den Druckknopf OK werden die
ausgewadhlten Daten auf das aktuelle Formular Gbernommen. Diese kénnen bei Bedarf von Ihnen
angepasst, gedruckt, gespeichert, gespoolt oderals Vorlage flireinen Standard-Reiter verwendet
werden.

1.7 Formular Muster 14a - Heilmittelverordnung

Das FormularMuster 14a - HeilmittelverordnungoffnenSie, wiebishergewohnt,bei
geoffnetem Patienten entweder iber den Mentpunkt Formular Hei Imittelverordnungen
14a - HMV Logopadie..,alternativmitderTastenkombination STRG+SHIFT+4 oder Giberdas

fra Symbolin lhrer Funktionsleiste. Nach dem Arztwahldialog 6ffnet sich das Formular:
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Erankenkarre bau. Kertentriqer
|:AOK Bheinl.-Pfalz/Saarl. 01 Heilmittelverordnung 14

Hame, Yarname dor orrichorten

Rastlos ack.am M alnahmen der Stimm-, Sprech- und 5 prachtherapie
Rita 23.09.1982
Maria Trost 21 W gidltia bir “Werardnung nach Malkaabe des Kataloges [Regelfal]
D 56070 Koblenz Erst-
Wartentrigerhennung | Verrizherten-tir Shatur (O] 4
107310373 | Z156713608 |1 VTR
Betrickrrtitten-Hr. Arzk-Hr.

Dt
181111100 | 999999901 |06.Ul.201?II

Folge- “erord. aul
O verordnung O d. Regelfalles

Hauzbesuch
Gebiih Gebiih Unfall Arbeits- PIORERY
ebiihr- ebidhn ) [evs [] o (DJa @ Nein therapie

pfl. frei
falgen . B
Behandlungzbeginn spatest. anm: l:l
Therapiebericht

Stimm- Sprech- Sprach- la (@) Mein
therapie therapie therapie

Therapiedauer “erardnungs- Therapie-
pro Sitzung: Minuten menge: frequenz: pro Woche

Bezeichnung : l:l

Aushahme-
genehmigung Genehmigt bis: Bemerkung zur Genshmigung:

00— Langfristiger Heilmittelbedarf

Besonderer Yerordnungsbedarf

Akutereignis am: l:l

Indik ationsz- Diagnose mit Leitsympt. . stdrungsspezif. Befund (2. B. Sprech-, Sprach-, Stimmstatus, Horgerdte]
zchlliszel

IC0-10 - Code

IC0-10 - Code

Gaf. neurologizche, padiatrizche Besonderheiten [2.B. psychointallekiueller Befund)]

Gaf. Spezifizierung der Therapieziels

tedizinizche Beariindung bei Yerardnunaen auferhalb des Reagelfalles [Beiblatt]

Hinweis: Trommelfellbefund:

Die Eintragung fur das Tonaudiograrmm mu Rechts: |
jeweils manuell worgenommen werden!

Links: |

Tonaudiogramm vom: l:l

Der Cursorist nach Offnen des Formulars auf das Feld Indikationsschlissel gesetzt, sodass
Sie direkt mit der Funktionstaste F3 den CGM Heilmittelkatalog 6ffnen kdnnen. Es erscheint folgender
Dialog:
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n.] CGM HEILMITTELKATALOG = =

Weiterfihrende Informationen

“IVerordnung

VERORDNUNGSTYP
@ Erstverordnung () Folgeverordnung () Auberhalb der Regelverordnung

Medizinische Begriindung bei Verordnung auBerhalb des Regelfalles

HAUSBESUCH

O 1a ® Mein

THERAPIEBERICHT

® 1 () Mein

GRUPPENTHERAPIE

) Ja ® MNein

BEHANDLUNGSBEGINN

spatestens am

E.01.2017 v E

ZURDCK m ABBRECHEN

1.71 CGMHMK -Verordnung

Im Bereich Verordnungstyp haben Sie die Moglichkeit zwischen Erst- und Folgeverordnung zu
wahlen. Setzen Siedie Auswahl bei AuBerhalb der Regelverordnung, wirddasFeld
Medizinische Begrindung bei Verordnung aulerhalb des Regelfallesaktiv
undSie kdnnen dorteine entsprechende Begriindung erfassen. In den Bereichen Hausbesuch,
Therapiebericht und Gruppentherapie haben Sie jeweils die Wahl zwischen den Optionsfeldern Ja
und Nein. Setzten Sie hier bitte dieentsprechende Markierung. Im Bereich Behandlungsbeginn
kénnen Sie mit einem Klick auf das Kalendersymbol = das Datumsfeld aktivieren bzw. es auch wieder
deaktivieren. Ist das Datumsfeld aktiv, kbnnen Sie den spatesten Behandlungsbeginn tGiber die Ziffern
auf derTastatur oder Giberden hinterlegten Kalenderauswahlen.
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BEHANDLUNGSBEGINN

spatestens am
16.01,2017 w
-
Mao Di
26 27
2 3
3 10
v
23 24
30 3

Januar, 2017

Mi
28
4
11
18
25
1

Do
29
5
12
19
26
2

Fr

27

[}

So

15
22
29

Wurdenvon lhnen alle gewiinschten Angaben erfasst, gelangen Sie auf die ndchste Seite des CGM

Heilmittelkataloges tiber den DruckknopfWeiter.

1.7.2 CGM Heilmittelkatalog- ICD 10 Diagnose

Es erscheintfolgender Dialog:
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1o

i Diagnose

Letztes Akutereignis

5

Die Angabe eines zweiten ICD-10-GM-

Codes ist nur zur Geltendmachur B " -
bestmmi=r besonderar & @ |1L8-1u Code Auswah/ (Primar)

Verordnungsbedarfe erforderlich =
Q SUCRBEGRIFE BITTE EINGEDEN

Weiterfiilhrende Informationen

1] OnlingLink zur Heimittel-Richtlinie des G-BA

Info bes. Verordnungsbedarfe

Versionginfo

tilfe.

t/ —)I ICD-10 Code Auswah! (Bekundsr)

-

DIAGNOSEGRUPPE/INDIKATIONSSCHLUSSEL

Funktionell bedingte Erkrankungen der Stimme
Krankhafte Stirungen des Schluckaktes
Organisch bedingte Erkrankungen der Stimme
Psychogene Erkrankungen der Stimme

bz dimim i G £ il ik

BESOMDERER VERORDNUNGSBEDARF/

LANGFRISTIGER HEILMITTELBEDARF ~ CEMEHMIGT

Leiteymptomatik

Spezifizierung der Therapieziele

Ggf. neurclogische, padiatrische Besonderheiten(z.B. psychointellektueller Befund)

Weiterfiihrender Hinweis

1.7.2.1 Letztes Akutereignis

ZURUCK - ABBRECHEN

Uber das Kalendersymbol = wird das Feld fiir das Datum des letzten Akutereignisses aktiviert bzw.
deaktiviert. Ist das Datumsfeld aktiv, konnen Sie das entsprechende Datum liber die Ziffern auf der

Tastatur oder iberden hinterlegten Kalender auswahlen.
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Letztes Akutereignis
ME.01.2017 »| [
- Januar, 2017 L

Ma Di Mi Do Fr Sa 50
26 27 28 28 30 31 1
2 3 4 5 -] 7 g
9 10 11 12 13 14 15
16 17 18 15 20 21 P
23 24 25 25 27 28 29
30 31 1 2

wl
s
w

1.7.2.2 Diagnosen

Im Bereich der Diagnosen stehen Ihnen iber die Auswahlliste £ - folgende Moglichkeiten zur

DiagnoselibernahmezurVerfligung:

Diagnose

rd ™~
Q—-— ICD-10 Code Auswaly (Primar) i) ICD-10 Code Auswahl {Sekundr)

- R

ICD-Code aus Stammdatei auswihlen

. ICD-Cod efilterter List shi
OtE 8US gETterter LISte suswanien BESONDERER VERORDMUNGSBEDARF/
ICD-Code aus Patientenakte auswihlen LAMGFRISTIGER HEILMITTELBEDARF

ICD-Code Auswahl aufheben

GENEHMIGT

1.7.23 ICD-Code aus Stammdatei auswahlen

Nach Klick auf den Meniipunkt 1CD-Code aus Stammdatei auswahlen, 6ffnetsich
folgenderDialog:
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Sortiert nach ICD-Filter
(® Diaghoze () ICD (®) &lle Diagnosen () Facharzt

ICD: Motation: |—

Bestimmte infeklioze und parasitare Krankheiten

Heubildungen

Frankheiten dez Blutes und der blutbildenden Organe sowie bestimmte Stdrungen mit Beteil
Endokring, Ermahrungz- und Stoffwechzelkiankheiten

Pzychizche und Werhaltenzstorungen

Krankheiten des Mervensystems

Frankheiten dez Auges und der Augenanhangsgebilde

Krankheiten des Ohres und des Warzenfortzatzes

Frankheiten des Kreiglaufspstems

Krankheiten des Atmungssystems

Krankheiten des Werdauungssystems

Krankheiten der Haut und der Unterhaut Geschlecht: |— [Ubemwiegend)
Frankheiten dez Muskel-Skelett-Spstems und des Bindegewebes Aher [ausschlieBich) _
Frankheiten dez Urogenitalzpstems ) seltene Krankheit
Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett min: | Tage SchliiszelMr. belegt

¢ Jahie IS G-Meldung

Diagnosze:

| Kapitel... | | Suchen. .. |

| Thesaurus... | | Weitersuchen |

| ok | | Lse |

Hierstehen Ihnen die gewohnten Suchfunktionen von CGM ALBIS zur Verfliigung. Nach Auswahl der

entsprechenden Diagnose kdnnen Sie lhre Auswahl mit Klick auf den Druckknopf OKin den CGM
Heilmittelkatalog ibernehmen.

1.7.2.4 ICD-Code aus gefilterter Listeauswéahlen

Nach Klick auf den Mentipunkt I1CD-Code aus gefilterter Liste auswéhlen 6ffnetsich
folgender Dialog:
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ICD-10-GM (giiltig ab 01.01.2017) “

Sartiert nach
(®) Diagnose () ICD ICD:; MOB.1- Motation: B asiszchllissel:

Suchtest:

s dulte Formn der Still-k rank heit

Adulte Form der StillKrankheit ~

Adulte Form der StillKrankheit: mehrere Lokalizationen Diagnose:
Adulte Form der Still-Krankheit: Schulterregion [Flavikula, Skapula, skramioklavikular-, Schulter-, Sternol
Adulte Form der Still-Krankheit: Oberarm [Humerusz, Ellenbogengelenk]

Adulte Form der Still-Krankheit, Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

Adulte Form der StillKrankheit: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knoch
Adulte Form der Still-krankheit: Beckenregion und Oberzchenkel [Becken, Femur, Gezalt, Hiifte, Hiiftge
Adulte Form der Still-Krankheit: Unterzchenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Adulte Form der Still-Krankheit: Knochel und Ful [Fulwurzel, Mittelful, Zeken, Sprunggelenk, zonstige [
Adulbe Form der Still-Erankheit: zonzstige Lok alizationen [Hals, Kopf, Rippen, Bumpf, Schadel, Wirbelzau
Adulte Form der StillKrankheit: nicht naher bezeichnete Lokalizationen

ddulte Form der Still-Krankheit

Geschlecht:

adultels] T-Zel-Lymphom/Leuk i (HTLY-1-assoziier) Feetles
Akute dizseminierte Demyelinization, nicht naher bezeichnet Alter [Liberwiegend] sellieris [Eoemlhal
Akute Ergthramie und Erpthroleuk amie ohne Angabe einer [kornpletten] Remizsion min: 15 Jahe .
Akute Ergthramie und Erpthraleuk amie in komplatter Bemizsion ¢ {35 ¥l SchlisselHr. belegt
ikute Ergthraleukamie 0 IFS5-Meldung
Akute LeukSmie nicht naher bezeichneten Zelllyps
Alkute Leukamie nicht naher bezeichneten Zelllyps ohne Angabe einer [kompletten] Remizsion v el Suchen..

Thesaurus... Weitersuchen

Hierstehen lhnen die gewohnten Suchfunktionen von CGM ALBIS zur Verfiigung. Nach Auswahl der
entsprechenden Diagnose kdnnen Sie lhre Auswahl mit Klick auf den Druckknopf OKin den CGM
Heilmittelkatalog ibernehmen.

Hinweis:
Nutzen Sie diesen Aufrufaus dem Feld ICD-10 Auswahl (Primér), wirdlhneneine Liste aller
Priméar-Codes angezeigt. Haben Sie einen priméaren ICD-10-Code ausgewahlt und nutzen diesen Aufruf

aus demFeld 1ICD-10 Auswahl (Sekundar), wirdlhnen eine Liste mitallen sekundaren ICD-10-
Codes ausgegeben, die passend zu dem zuvor ausgewahlten Primar-Codessind.

1.7.25 ICD-Code aus Patientenakte auswahlen

Nach Klickauf den Mentipunkt 1CD-Code aus Patientenakte auswahlen, 6ffnetsich
folgenderDialog:
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ICD-10 aus Patientenakte auswahlen:

ICD-10 Klartext

B94.1 Folgezust€nde der Virusenzephalitis
F80.1  Expressive Sprachstdrung
M47.80 Sonstige Spondylose: mehrere Lokalisationen der Wirbelsiule

T20.5 Folgen einer intrakraniellen Verletzung

Wurden bei dem Patientin der Karteikarte bereits Diagnosen erfasst, kdnnen diese hierausgewahlt
und mit dem DruckknopfDiagnose tbernehmeninden CGM Heilmittelkatalog ibernommen
werden.

1.7.2.6 ICD-Code Auswahl aufheben

Nach Klick auf den Mentpunkt 1CD-Code Auswahl aufheben, kénnenSie die zuvor
ausgewadhlte undin den CGM Heilmittelkatalog ilbernommene Diagnoseauswahl entfernen. Nun steht
das Feld zurerneuten Befillung bereit.

1.7.2.7 CGM Heilmittelkatalog- Diagnosegruppe /Indikationsschlissel

In diesem Bereich stehen lhnen die Indikationsschlissel zur Auswahl zur Verfligung.
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7 i BESOMDERER VERORDMUNGSBEDARF/
DIAGMOSEGRUPPE/INDIKATIONSSCHLUSSEL LAMGFRISTIGER HEILMITTELEEDARF GENEHMIGT

Funktionell bedingte Erkrankungen der Stimme
Krankhafte Storungen des Schluckaktes
Organisch bedingte Erkrankungen der Stimme
Psychogene Erkrankungen der Stimme

T R R S VY- TR PRI

< >

Leitsymptomatik

Spezifizierung der Therapieziele

Gaf. neurologische, padiatrische Besonderheiten(z.B. psychointellektueller Befund)

Weiterfilhrender Hinweis

Sie kénnenim Feld mitder & einen Suchbegriff eingeben um den gewiinschten Indikationsschlssel
zu finden. Beachten Sie hierbitte die Gro3- und Kleinschreibung. Alternativkénnen Sie lhre Auswahl
auch tGberdie angezeigte Liste manuell treffen. Wurde ein Indikationsschliissel von Ihnen markiert,
werdendie FelderLeitsymptomatikund Speziftizierung der Therapieziele
entsprechend des gewahlten Indikationsschlussels befullt. Indem Feldggf. neurologische,
padiatrische Besonderheiten (z.B. psychointellektueller Befund) kénnen
von lhnen zuséatzliche Angaben erfasst werden. Im FeldWei terfuhrende Hinweisewerden
Ihnenspezielle Hinweise angezeigt. Diese Hinweise richten sich jeweils nach Ihren vorhergehenden
Einstellungen, wie derfolgende Dialog zeigt:
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Weiterfiihrende Informationen

Online Link zur Heilmittel-Richtiinie des G-BA

Info bes. Verordnungsbedarfe

Versionsinfo

Hilfe.

Ico

‘¢ Diagnose

Letztes Akutereignis Diagnose

06.01.2017 v E ‘T\BO‘S (Folgen einer intrakraniellen Verletzung) |
Die Angabe eines zweiten ICD-10-GM-

Codes ist nur zur Geltendmachung B . y
e T et @ ‘ T90.5 | @ |J._D—1u Code Auswah! (Sekundsr) |
Verardnungsbedarfe erforderlich hd hd

Q scr

BESONDERER VERORDNUNGSBEDARF/
DIAGNOSEGRUPPE/INDIKATIONSSCHLUSSEL LANGFRISTIGER HEILMITTELBEDARF GENEHMIGT
1> Funktionell bedingte Erkrankungen der Stimme
4 Krankhafte Storungen des Schluckaktes
5C1 LHM
1> Organisch bedingte Erkrankungen der Stimme

Aecbmnnnn Felamnlainnnn dae Ctimnman 5

<

Leitsymptomatik

| Stérungen des Schiuckaktes (motorisch und sensarisch) in der oralen, pharyngealen und oesophagealen Phase, Stérungen in Form einer Aspir w, Stérungen der Stimme v |
Spedifizierung der Therapieziele

| verbesserung bzw. Normalisierung des Schluckaktes, aaf. Erarbeitung von Kompensationsstrategien, Ermaglichung der oralen Nahrungsaufnahme v
Gaf. neurclogische, padiatrische Besonderheiten(z E. psychointellektueller Befund)

Weiterfiihrender Hirweis

LHM: Folgen einer Verletzung, die unter 505, - Kassifizierbar ist/ nicht umfasst: 506.0 Gehirmerschitterung/ umfasst: S08. 1 bis 06,9/ Folgen oder Spatfolgen, die cin Jahr oder linger nach der akuten
Verletzung bestehen

ZURDCK m ABBRECHEN

Wurdenvon lhnen alle gewlinschten Angaben erfasst, gelangen Sie Gber den DruckknopfWe i ter auf
die ndchste Seite des CGM Heilmittelkataloges.

1.7.3 CGM Heilmittelkatalog - Heilmittelauswahl

Auf dieserSeite des CGMHeilmittelkataloges konnen Siedie vorrangigen, optionalen und erganzenden

Heilmittel auswahlen. Die Auswahl der Heilmittel variiert je nach gewahltem Indikationsschllssel. Es
erscheintfolgender Dialog:

Stand Dezember 2016 Seite 33von 97



Weiterfihrende Informationen

Online-Link zur Heilmittel-Richtlinie des G-BA

Info bes. Verordnungsbedarfe
Versionsinfo

Hilfe

@ Heilmittelauswahl

Diagnosegruppe: Krankhafte Stérungen des Schiuckaktes
Indikationsschliissel: 5C1

Ein oder mehrere vorrangige Heilmittel auswahlbar

DAUER[MINUTEN]  MENGE FREQUENZ BEZEICHNUNG PREIS GRUPPE ANMERKUNG
45 vle |1 v | Sprachtherapie (A), Vorrangig ja
[ 30 vt w1 w | Sprechtherapie (A), Vorrangig ja
| 30 wii w1 w | Stimmitherapie (A), Vorrangig hEl

Stimmtherapie
Sprachtherapie
sprechtherapie

ZURDCK w ABBRECHEN

Um ein Heilmittelflrdie Verordnung auszuwahlen, setzen Sie bitte die Markierung vor der
entsprechenden Zeile mitKlick in das Kastchen. Firdie Eingabe der Therapieldnge steht lhnenin
dem Feld DAUER [MINUTEN] eine Auswabhlliste zurVerfiigung. In dem Feld MENGE stehtlhnen
ebenfalls eine Auswabhlliste zur Verfliigung um die Verordnungsmenge zu bestimmen. Indem Feld
FREQUENZ stehtlhnen eine Auswabhlliste mit Frequenzempfehlungen zurVerfligung. Zusatzlichist die
Eingabe eines Freitextes moglich. Im unteren Bereich kdnnen Sie auswahlen ob es sich bei der
Therapie um eine Stimm-, Sprach- und/oder Sprechtherapie handeln soll.

Stimmtherapie
Sprachtherapie
sprechtherapie
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Mit Klick auf den Druckknopf UBERNEHMEN werden lhre erfassten Angaben auf das
Heilmittelformular ibernommen. Mit dem Druckknopf ZURUCK gelangen Sie auf die vorherigen Seiten
des CGM Heilmittelkatalog und kénnen hier ggf. Anderungen vornehmen. Mit dem Druckknopf
ABBRECHEN schlieRtsich der CGM Heilmittelkatalogund lhre Angaben werden nicht ibernommen.

1.7.4 CGM Heilmittelkatalog - Weiterfiihrende Informationen

AufjederSeite des CGM Heilmittelkataloges stehen lhnen oben rechts die Verweise zu folgenden
Informationen zur Verflgung:

Weiterfihrende Informationen

1.7.5 Ubernahme auf Formular

Waurde die Erfassung lhrer Datenim CGM Heilmittelkatalog mit dem Druckknopf UBERNEHMEN
beendet, werden lhre Daten auf das Formular Gbernommen.
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Muster 14.1 (01.2017), Heilmittelverordnung fiir <Rastlos, Rita> ausstellen “

A
e anhanbiares ko, Fartaniriane
LOK Bheinl.-Pfalz/Saarl. 01 Heilmittelverordnung 14
Hame, Yarname dor Yorricherten
Rastlos ack.am M aPnahrmen der Stimm-, Sprech- und Sprachtherapie
Rita 23.09.1882
Maria Trost 21 K iiltia bir Werordnung nach Mabgabe des Kataloges [Regelfall]
e Erst- Falge- Werord. aul.
|1 wenordnung werordnung d. Regelfalles
cbricl 113 Dakum
181111100 | 999999901 | 06.01.2017
Hauzbesuch B
Unfallt ; L -
Giehiihr- Gebiihr = Arbeits- ® Mo .
pl. I:‘_lrei O F'—'D”“;Q"n [eve [ nfal Ja (@ Nein therapie
Behandlungzbeqinn spatest am: 16.01.2017
Therapiebericht
Stimnm- & Sorech- & Sprach- CINEY Nein
therapie therapie therapie
Therapiedauer 45 X erordnungs- Therapie-
pro Sitzung: Minuten menge: freguenz: pro *wioche
Bezeichrung - Sprachtherapie
Anzhahme-
genehmigung Genehmigt bis: Bemerkung zur Genehmigung:
[ — ¥ Langtristiger Heilmittelbedarf
Besonderer Yerordnungsbedarf
Akutereigniz am: 05072017
Indikfations- Diagnose mit Leitsympt. , storungsspezil. Befund [z.B. Sprech-, Sprach-, Stimmstatus, Hadrgerate]
schiissel Storungen des Schiuckaktes [motarizch und sensarisch] in der oralen, pharyngealen und
oesophagealen Phaze, Storungen in Form einer Aspirationsgefab, Stongen der Stimme
IED-10- Cade [1g05 [Folgen einer intrakraniellen Verletzung):
T90.5
ICD-10 - Code

Gaf. neurdlogizche, padiatizche Besonderheiten [2.B. psychaintellekiueler Befund)

Ggf. Spezifizierung der Therapieziele

Verbesseng baw. Mormalisierung des Schluckaktes, gaf. Erarbeitung von Kompensationsstrategien, Ermoglichung
der oralen Mahrungzaufnahme

Medizinizche Begriindung beiYerardnungen aullerhalb des Fegelfalles [Beiblatt]

Die nichtausgegrauten Felderkénnenvon lhnen beiBedarf angepasst werden. Mochten Sie
Anderungenandem Indikationsschliussel, 1ICD-10-Code 1oder2 sowie ander
Therapiedauer, Verordnungsmenge, derFrequenzoderdemHei Imittel selbst
vornehmen, kénnen Sie erneut mit der Funktionstaste F3 den CGM Heilmittelkatalog 6ffnen und die
gewlnschten Anderungen vornehmen.

Anmerkung zu Heilmittel nach MaR3gabe des Kataloges
Am Ende derZeile Bezeichnungstehtlhnen ein Kastchen zur Verfligung um Anmerkungen zu
erfassen.

Sprachtherapie ‘--9'

Bezeichrung ;
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Nach Klick auf das Kastchen 6ffnet sich der folgende Dialog:

Anmerkung

HierhabenSie die Moglichkeit, individuellzum bernommenen Heilmittel, eine Anmerkung fiir lhre
Dokumentation zu erfassen. Bitte beachten Sie, dass diese Anmerkung nicht auf das Formular
gedrucktwird. Wurde eine Anmerkung hinterlegt, wird dies durch die ' ! I auf dem Kastchen

signalisiert.

Bezeichnung:  Sprachtherapie

1.7.6  Tonaudiogramm

Im unteren Teil des Formulars kdnnen Sie wiegewohnt Ilhre Daten fiir das Tonaudiogramm erfassen.

Tonaudiogramm vom:

Bitte bei pathologizchem oder unzicherem Tonzchwellenaudiogranmnn
Tympanogramm uhd Sprachaudiogramm beifiigen.

[Daz Tonaudiogrammm ist bei Kindern in laufender Behandiung nach einerm halben Jahr zu wisderhalen
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1.7.7 Laryngologischer Befund

Im unteren Teil des Formulars kdnnen Sie wiegewohnt Ilhre Daten fiirden Laryngologischen Befund
erfassen.

Laryngologischer Befund (bei Stimmstérungen)

) : Lupenlaryngoskopie:
rechts lnks  rechts links PEERNgesion

Lupensztrobozkopie

Armplitude

R andkanterverzchiebung
v Regularitat [JJa [IMein

Fompletter Glottizzchluzs [Ja [INein

1.7.8  Ausnahmegenehmigung

Liegt lhnenfilir diesen Patienten eine Ausnahmegenehmigungvor, kénnen Sie diese direkt auf dem
Formularerfassen.

Auznahme-
genehimiguna Genehmiagt bis: Bermerkung zur Genehmigung:

— ¥ Langfrigtiger Heilmittelbedarf

Besonderer Werordhungsbedarf

Wenn Sie furdie Erfassung einer Genehmigung den Haken bei Ausnahmegenehmigung, gesetzt

haben, werdendie beiden FelderGenehmigt bis: undBemerkung zur Genehmigung: aktiv
und Sie kdnnen das entsprechende Datum sowie die Bemerkung erfassen.

Hinweis:
Die eingetragene Genehmigunggilt fiir die zuvor erfasste Kombination aus Indikationsschlissel,
Diagnose und Heilmittel.

1.79 Standard Reiter

Fir dieses Formularstehtlhnen auch die CGMALBIS Funktion der Standard-Reiter zur Verfiigung. Um
einen Standard zu definieren, erfassen Sie bittein dem entsprechenden Formular die Daten so wie sie
nachherlberdas Standardregisteraufrufbarsein sollen. Anschlielend klicken Sie bitte auf den
Druckknopf Standardund es erscheintfolgender Dialog:
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Sie hinterlegen die erfassten Werte jetzt als Standard in der
gewshlen Registerkarte,

Bezeichnung des Standards in der Reqgisterkarte:

["] Rregister an Anfang stellen

| 0K | | Abbrechen |

Hierwird die Bezeichnungdes Standards eingegeben, welche obenin der Registerkarte erscheinen
soll.

| . UNewlLeer| 1EN2-B341| 2EN1-T805

1.7.10 Alte Daten

Uber den Druckknopf Al'te Daten, am unteren Ende des Formulars, kénnen Sie bereits fiir diesen
Patientverordnete Daten auswahlen. Es erscheint folgender Dialog:

06.01.2017 E-VO, SC1, Sti, Spre, Spra, Td:45m, 6WV0
Sprachtherapie
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Nach Auswahl der gewiinschten Altverordnung und Klick auf den Druckknopf OK werden die
ausgewadhlten Daten auf das aktuelle Formular Gbernommen. Diese kénnen bei Bedarf von lhnen
angepasst, gedruckt, gespeichert, gespoolt oderals Vorlage fiir einen Standard-Reiter verwendet
werden.

1.8 Formular Muster 18a - Heilmittelverordnung

Sie 6ffnendas FormularMuster 18a - Heilmittelverordnungwiebishergewohntbei
geoffnetem Patienten entweder liberden Mentupunkt Formular Hei Imittelverordnungen
18a - HMV Ergotherapie..,alternativmitderTastenkombination STRG+SHIFT+8 oder tiber

HHU
das 82 Symbolin lhrer Funktionsleiste. Nach dem Arztwahldialog 6ffnet sich das Formular:
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Krankenkarrs bao, Karrentriqer

AOE Bheinl.-Pfalz/Saarl. 01

Trame, Yarmame dos forzicherton

Rastlos ack.am

Rita 23.09.1982
Maria Trost 21 UK qilti bir

D 56070 Koblenz

Kartentrigerkonnung  Verrizherton-Hr. Enanur

107310373 | 2156713609 |1

Btrickrrtitten-Hr. EratHr.

Datur,
181111100 | 999999901 |06.Ul.201?II

il il Unfallt
Gebiihr- Gebiih
LT = Tl

A frei []8vG [ Arbeitsurfall
P falgen

Werordnung nach b abgabe des Kataloges [Fegelfall)

Erst- Falge- Werardnung aulerhalb
® verordnung O verardnung Q des Regelfalles

Hausbezuch

(Jla (@) Mein

Werordnungs-
menge Heilmittel nach Malhgabe des Kataloges

Ausnahme-
genshmigung Genehmigt bis:
00— Lanafristiger Heilmittelbedarf

Besonderer Werardnungsbedarf

Indik.ations- Diagniose mit Leitzprptomatik, ggf. wesentliche Befunde

Heilmittelverordnung 18

taltnahmen der
Ergatherapie

Behandlungzbeginn
spatest. am:

Gruppen-
heeie |

Therapiebericht

Ola (®) Nein

Anzahl  Anmerk

L]
L]
L]
L]

prio 4o,

Bemerkung zur Genshmigung:

Akutereignis anm l:l

zchliizsel

ICD-10 - Code

ICD-10 - Cade

Gof. neurclogische/psychiatizche, padiatrizche, othopadizche Besonderheiten

Ggf. Spezifizierung der Therapieziele

Medizinizche Begriindung bei Yerordnungen aulferhalb des Regelfalles [gaf. Beiblatt]

Der Cursorist nach Offnen des Formulars auf das Feld Indikationsschlissel gesetzt, sodass
Sie direkt mit der Funktionstaste F3 den CGM Heilmittelkatalog 6ffnen kdnnen. Es erscheint folgender

Dialog:
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n.] CGM HEILMITTELKATALOG = =

Weiterfihrende Informationen

“IVerordnung

VERORDNUNGSTYP
@ Erstverordnung () Folgeverordnung () Auberhalb der Regelverordnung

Medizinische Begriindung bei Verordnung auBerhalb des Regelfalles

HAUSBESUCH

O 1a ® Mein

THERAPIEBERICHT

® 1 () Mein

GRUPPENTHERAPIE

) Ja ® MNein

BEHANDLUNGSBEGINN

spatestens am

16.01.2017 w E

ZURDCK m ABBRECHEN

1.8.1 CGMHMK -Verordnung

Im Bereich Verordnungstyp haben Sie die Moglichkeit zwischen Erst- und Folgeverordnung zu
wahlen. Setzen Siedie Auswahl bei AuBerhalb der Regelverordnung, wirddasFeld
Medizinische Begrindung bei Verordnung aulerhalb des Regelfallesaktiv
undSie kdnnen dorteine entsprechende Begriindung erfassen. In den Bereichen Hausbesuch,
Therapiebericht und Gruppentherapie haben Sie jeweils die Wahl zwischen den Optionsfeldern Ja
und Nein. Setzten Sie hier bitte dieentsprechende Markierung. Im Bereich Behandlungsbeginn
kénnen Sie mit einem Klick auf das Kalendersymbol = das Datumsfeld aktivieren bzw. es auch wieder
deaktivieren. Ist das Datumsfeld aktiv, kdnnen Sie den spatesten Behandlungsbeginn tGiber die Ziffern
auf derTastatur oder Giberden hinterlegten Kalender auswahlen.
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BEHANDLUNGSBEGINN

spatestens am
16.01,2017 w
-
Mao Di
26 27
2 3
3 10
v
23 24
30 3

Januar, 2017

Mi
28
4
11
18
25
1

Do
29
5
12
19
26
2

Fr

27

[}

So

15
22
29

Wurdenvon lhnen alle gewiinschten Angaben erfasst, gelangen Sie auf die nachste Seite des CGM

Heilmittelkataloges tiber den DruckknopfWeiter.

1.8.2 CGM Heilmittelkatalog- ICD 10 Diagnose

Es erscheintfolgender Dialog:
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Weiterfihrende Informationen

B Online-Link zur Heilmittel-Richtlinie des G-8A

Info bes. Verordnungsbedarfe

Versionsinfo
Hife
ICD My:
‘% Diagnose
Letztes Akutereignis Diagnose
Die Angabe eines zweiten 1CD-10-GM- —
Codes ist nur zur Geltendmachung B | - B ., .
bestimmter besonderer @ | 760-10 code auswai Frinai) [ +) [ 2D-10 Code Auswati (Sekundir)
Verordnungsbedarfe erforderlich hd -
Q SUCHBEGRIFF BITIE EINGEBENV
~
DIAGMNOSEGRUPPE/INDIKATIONSSCHLUSSEL EESNC(}ST:gl?fé;fﬁ?ﬁ:ﬁ%’éﬁ;sﬁaﬁ?Fj GENEHMIGT
I» Amputationen nach AbschiuB der Wundheiung, Angeborene Fehlbildungen
I: Dementiele Syndrome
I» Entwicklungsstirungen; Verhaltens- und emotionale Stirungen mit Beginn in Kindheit und Jugend
I» Erkrankungen mit GefaB-, Muskel und Bindegewebsbeteiigung, insbesondere systemische Erkrankungen
> Gelenkerkrankungen, Vorwiegend Schulter/ Elbogen/ Hand mit prognostisch kurzzeitigem Behandlungsbedarf
I» Gelenkerkrankungen/ Starung der Gelenkfunktion mit prognostisch langerdauerndem Behandlungsbedarf
I> Meurotische-, Belastungs- und somatoforme Stirungen; Verhaltensauffilligkeiten mit kiirperlichen Stirungen od...
I» Psychische und Verhaltensstdrungen durch psychotrope Substanzen
I» Rickenmarkserkrankungen
I> Schizophrenie, schizotype und wahnhafte Stdrungen; affektive Stdrungen
I» Starungen nach traumatischer Schadigung, Operationen, Verbrennungen, Veratzungen
I> Sympathische Reflexdystrophie, Sudeck’ sches Syndrom, CRPS {chronisch regionales Schmerzsyndrom) - Stadiu..
I Wirbelsdulenerkrankungen
I» ZMS-Erkrankungen v
< >
Leitsymptomatik

Spezifizierung der Therapieziele

Weiterfihrender Hinweis

ZURDCK - ABBRECHEN

1.8.2.1 Letztes Akutereignis

Uber das Kalendersymbol ™ wird das Feld fiir das Datum des letzten Akutereignisses aktiviert bzw.
deaktiviert. Ist das Datumsfeld aktiv, kdnnen Sie das entsprechende Datum liber die Ziffern auf der

Tastatur oder Giberden hinterlegten Kalenderauswahlen.
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Letztes Akutereignis
ME.01.2017 »| [
- Januar, 2017 L

Ma Di Mi Do Fr Sa 50
26 27 28 28 30 31 1
2 3 4 5 -] 7 g
9 10 11 12 13 14 15
16 17 18 15 20 21 P
23 24 25 25 27 28 29
30 31 1 2

wl
s
w

1.8.2.2 Diagnose

Im Bereich der Diagnosen stehen Ihnen iber die Auswahlliste £ - folgende Moglichkeiten zur

DiagnoselibernahmezurVerfligung:

Diagnose

rd ™~
Q—-— ICD-10 Code Auswaly (Primar) i) ICD-10 Code Auswahl {Sekundr)

- R

ICD-Code aus Stammdatei auswihlen

. ICD-Cod efilterter List shi
OtE 8US gETterter LISte suswanien BESONDERER VERORDMUNGSBEDARF/
ICD-Code aus Patientenakte auswihlen LAMGFRISTIGER HEILMITTELBEDARF

ICD-Code Auswahl aufheben

GENEHMIGT

1.8.2.3 ICD-Code aus Stammdatei auswahlen

Nach Klick auf den Meniipunkt 1CD-Code aus Stammdatei auswahlen, 6ffnetsich
folgenderDialog:
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Sortiert nach ICD-Filter
(® Diaghoze () ICD (®) &lle Diagnosen () Facharzt

ICD: Motation: |—

Bestimmte infeklioze und parasitare Krankheiten

Heubildungen

Frankheiten dez Blutes und der blutbildenden Organe sowie bestimmte Stdrungen mit Beteil
Endokring, Ermahrungz- und Stoffwechzelkiankheiten

Pzychizche und Werhaltenzstorungen

Krankheiten des Mervensystems

Frankheiten dez Auges und der Augenanhangsgebilde

Krankheiten des Ohres und des Warzenfortzatzes

Frankheiten des Kreiglaufspstems

Krankheiten des Atmungssystems

Krankheiten des Werdauungssystems

Krankheiten der Haut und der Unterhaut Geschlecht: |— [Ubemwiegend)
Frankheiten dez Muskel-Skelett-Spstems und des Bindegewebes Aher [ausschlieBich) _
Frankheiten dez Urogenitalzpstems ) seltene Krankheit
Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett min: | Tage SchliiszelMr. belegt

¢ Jahie IS G-Meldung

Diagnosze:

| Kapitel... | | Suchen. .. |

| Thesaurus... | | Weitersuchen |

| ok | | Lse |

Hierstehen Ihnen die gewohnten Suchfunktionen von CGM ALBIS zur Verfligung. Nach Auswahl der

entsprechenden Diagnose tibernehmen Sie bitte Ihre Auswahl mit Klick auf den Druckknopf OKinden
CGM Heilmittelkatalog.

1.8.2.4 ICD-Code aus gefilterter Listeauswéahlen

Nach Klick auf den Mentipunkt I1CD-Code aus gefilterter Liste auswéhlen 6ffnetsich
folgender Dialog:
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ICD-10-GM (giiltig ab 01.01.2017) “

Sartiert nach
(®) Diagnose () ICD ICD:; MOB.1- Motation: B asiszchllissel:

Suchtest:

s dulte Formn der Still-k rank heit

Adulte Form der StillKrankheit ~

Adulte Form der StillKrankheit: mehrere Lokalizationen Diagnose:
Adulte Form der Still-Krankheit: Schulterregion [Flavikula, Skapula, skramioklavikular-, Schulter-, Sternol
Adulte Form der Still-Krankheit: Oberarm [Humerusz, Ellenbogengelenk]

Adulte Form der Still-Krankheit, Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

Adulte Form der StillKrankheit: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knoch
Adulte Form der Still-krankheit: Beckenregion und Oberzchenkel [Becken, Femur, Gezalt, Hiifte, Hiiftge
Adulte Form der Still-Krankheit: Unterzchenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Adulte Form der Still-Krankheit: Knochel und Ful [Fulwurzel, Mittelful, Zeken, Sprunggelenk, zonstige [
Adulbe Form der Still-Erankheit: zonzstige Lok alizationen [Hals, Kopf, Rippen, Bumpf, Schadel, Wirbelzau
Adulte Form der StillKrankheit: nicht naher bezeichnete Lokalizationen

ddulte Form der Still-Krankheit

Geschlecht:

adultels] T-Zel-Lymphom/Leuk i (HTLY-1-assoziier) Feetles
Akute dizseminierte Demyelinization, nicht naher bezeichnet Alter [Liberwiegend] sellieris [Eoemlhal
Akute Ergthramie und Erpthroleuk amie ohne Angabe einer [kornpletten] Remizsion min: 15 Jahe .
Akute Ergthramie und Erpthraleuk amie in komplatter Bemizsion ¢ {35 ¥l SchlisselHr. belegt
ikute Ergthraleukamie 0 IFS5-Meldung
Akute LeukSmie nicht naher bezeichneten Zelllyps
Alkute Leukamie nicht naher bezeichneten Zelllyps ohne Angabe einer [kompletten] Remizsion v el Suchen..

Thesaurus... Weitersuchen

Hierstehen lhnen die gewohnten Suchfunktionen von CGM ALBIS zur Verfiigung. Nach Auswahl der
entsprechenden Diagnhose, libernehmen Sie lhre Auswahl bitte mit Klick auf den Druckknopf OKinden
CGM Heilmittelkatalog.

Hinweis:
Nutzen Sie diesen Aufrufaus dem Feld ICD-10 Auswahl (Primér),wirdlhneneine Liste aller
Priméar-Codes angezeigt. Haben Sie einen priméaren ICD-10-Code ausgewahlt und nutzen diesen Aufruf

aus demFeld 1ICD-10 Auswahl (Sekundar), wirdlhnen eine Liste mitallen sekundaren ICD-10-
Codes ausgegeben, die passend zu dem zuvor ausgewahlten Primar-Codessind.

1.8.2.5 ICD-Code aus Patientenakte auswahlen

Nach Klickauf den Mentipunkt 1CD-Code aus Patientenakte auswahlen, 6ffnetsich
folgenderDialog:
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ICD-10 aus Patientenakte auswahlen:

ICD-10 Klartext

B94.1 Folgezust€nde der Virusenzephalitis
F80.1  Expressive Sprachstdrung
M47.80 Sonstige Spondylose: mehrere Lokalisationen der Wirbelsiule

T20.5 Folgen einer intrakraniellen Verletzung

Wurden bei dem Patientin der Karteikarte bereits Diagnosen erfasst, kdnnen diese hierausgewahlt
und mit dem DruckknopfDiagnose tbernehmeninden CGM Heilmittelkatalog ibernommen
werden.

1.8.2.6 ICD-Code Auswahl aufheben

Nach Klick auf den Mentpunkt 1CD-Code Auswahl aufheben, kénnenSie die zuvor
ausgewadhlte undin den CGM Heilmittelkatalog ilbernommene Diagnoseauswahl entfernen. Nun steht
das Feld zurerneuten Befillung bereit.

1.8.2.7 CGM Heilmittelkatalog- Diagnosegruppe /Indikationsschlussel

In diesem Bereich stehen lhnen die Indikationsschlissel zur Auswahl zur Verfligung.
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/ i BESOMDERER VERORDMUNGSBEDARF/
DIAGNOSEGRUPPE/INDIKATIONSSCHLUSSEL LANGERISTIGER HEILMITTELEEDARF GENEHMIGT

> Amputationen nach AbschiuB der Wundheilung, Angeborene Fehbildungen

> Dementiele Syndrome

> Entwicklungsstérungen; Verhattens- und emotionale Stérungen mit Beginn in Kindheit und Jugend

> Erkrankungen mit Gefdf-, Muskel und Bindegewebsbeteiligung, insbesondere systemische Erkrankungen

: Gelenkerkrankungen, Vorwiegend Schulter/ Elbogen/ Hand mit prognostisch kurzzeitigem Behandlungsbedarf

> Gelenkerkrankungen/ Stirung der Gelenkfunktion mit prognostisch lingerdauerndem Behandlungshedarf

: Meurotische-, Belastungs- und somatoforme Stdrungen; Verhaltensauffaligkeiten mit kdrperlichen Starungen od

> Psychische und Verhaltensstdrungen durch psychotrope Substanzen

> Ruckenmarkserkrankungen

> Schizophrenie, schizotype und wahnhafte Stdrungen; affektive Stdrungen

> Stérungen nach traumatischer Schadigung, Operationen, Verbrennungen, Veratzungen

» Sympathische Reflexdystrophie, Sudeck” sches Syndrom, CRPS (chronisch regionzles Schmerzsyndromy) - Stadiu..

> Wirbelsdulenerkrankungen

: ZMS-Erkrankungen v
< >

Leitsymptomatik

Spezifizierung der Therapieziele

Weiterfiihrender Hinweis

Sie kénnenim Feld mitder & einen Suchbegriff eingeben um den gewiinschten Indikationsschlssel
zu finden. Beachten Sie hier bitte die Grof3- und Kleinschreibung. Alternativkénnen Sie lhre Auswahl
auch iber die angezeigte Liste manuell treffen. Wurde ein Indikationsschliissel von Ihnen markiert,
werdendie FelderLeitsymptomatikund Spezifizierung der Therapieziele
entsprechend des gewahlten Indikationsschlissels befillt. Im Feld We i ter Filhrende Hinweise
werden lhnen spezielle Hinweise angezeigt. Diese Hinweise richten sich je nach Ihren vorhergehenden
Einstellungen, wie derfolgende Dialog zeigt:
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Weiterfiilhrende Informationen

Online-Link zur Heilmittel-Richtlinie des G-BA

Info bes. Verordnungsbedarfe
versionsinfo
Hilfe

<o

o Diagnose

Letztes Akutereignis Diagnose

06.01.2017 w E |T9t]‘5 {Folgen einer intrakraniellen Verletzung) |
Die Angabe eines zweiten ICD-10-GM-

Codes ist nur zur Geltendmachung B o
bestimmter besonderer @ | 0.5 | @ |1~.D—1v Code Auswakhl (Sefundsr) |
Verordnungsbedarfe erforderlich hd -

Q avr

o BESOMDERER VERORDMUNGSBEDARF/
DIAGMOSEGRUPPE/INDIKATIONSSCHLUSSEL LAMGFRISTIGER HEILMITTELEEDARF GENEHMIGT

=

Meurotische-, Belastungs- und somatoforme Stérungen; Verhaltensauffaligkeiten mit kdrperlichen Stérungen od
Psychische und Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen
Riickenmarkserkrankungen
EN3
Schizophrenie, schizotype und wahnhafte Stérungen; affektive Stdrungen
Stirungen nach traumatischer Schidigung, Operationen, Verbrennungen, Verdtzungen
Sympathische Reflexdystrophie, Sudeck’ sches Syndrom, CRPS (chronisch regionales Schmerzsyndrom) - Stadiu..
Wirbelsjulenerkrankungen
ZNS-Erkrankungen

ENZ LHM
ZNS-Erkrankungen und/oder Entwicklungsstdrungen

[Ent LHM
periphere Mervenlisionen
EN4

[

[

S

[N

<

Leitsymptomatik

|dE! kognitionsstitzenden und héhere kognitive Funktionen wie Aufmerksamkeit, Konzentration, Ausdauer, psychomotor. Tempo und Qualitét, Handlungsfahigkeit und Problemlésung einschl. der Praxie |

Spezifizierung der Therapieziele

|\kEit und der Geschicklichkeit, Verbesserung der Belastungsfahigkeit und der Ausdauer, Verbesserung im Yerhalten und in zwischenmenschlichen Beziehungen, Erlernen von Kompensationsmechanismen v |
Weiterfihrender Hinweis

LHM: Folgen einer Verletzung, die unter 506.- klassifizierbar istf nicht umfasst: 506.0 Gehirnerschiitterung/ umfasst: 506. 1 bis 506.9/ Folgen oder Spatfolgen, die ein Jahr oder I&nger nach der akuten ‘
Verletzung bestehen

ZURUCK m ABBRECHEM

Wurdenvon lhnen alle gewiinschten Angaben erfasst, gelangen Sie auf die nachste Seite des CGM
Heilmittelkataloges iberden DruckknopfWei ter.

1.8.3 CGM Heilmittelkatalog - Heilmittelauswahl

Auf dieserSeite des CGM Heilmittelkataloges kdnnen Sie die vorrangigen, optionalen und ergdanzenden
Heilmittel auswahlen. Die Auswahl der Heilmittel variiert je nach gewahltem IndikationsschlUssel. Es
erscheintfolgender Dialog:
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Weiterfihrende Informationen
Online-Link zur Heilmittel-Richtlinie des G-BA

Info bes. Verordnungsbedarfe
Versionsinfo

Hilfe

@ Heilmittelauswahl

Diagnosegruppe: ZNS-Erkrankungen und/oder Entwicklungsstérungen
Indikationsschliissel: EN1

Bis zu drei vorrangige Heilmittel oder ein optionales Heimittel auswahlbar

MENGE FREQUENZ BEZEICHNUNG PREIS GRUPPE ANMERKUNG
1 ~|1 ~ | Hirnleistungstraining (A), Vorrangig ja
6 T|12 w | Motorisch-funktionelle Behandlung (&), Vorrangig ja
Motorisch-funktionelle Behandlung +
O -1 ergotherapeutische Schiene/n (A), Vorrangig 2
1 ~|1 w | Sensomotorisch-perzeptive Behandlung (&), Vorrangig ja
- Sensomotorisch-perzeptive Behandlung + .
M1 1 v ergotherapeutische Schiene/n (A), Vorrangig 2
neuropsychologisch orientierte Behandlung (A), .
1 ~|1 Vorranglg nein
1 ~|1 w | Psychisch-funktionelle Behandlung (B), Optional hEl
Ein erganzendes Heilmittel auswahlbar
MENGE FREQUENZ BEZEICHNUNG PREIS GRUPPE ANMERKUNG
6 T|1 w | Thermische Anwendungen (C), Erganzend
O =] w | Wirmetherapie (C), Erginzend
i -] w | Kaltetherapie (C), Erganzend

ZURUCK m ABBRECHEN

Um ein Heilmittelflrdie Verordnung auszuwahlen, setzten Sie bitte die Markierung vor der
entsprechenden Zeile mitKlickin das entsprechende Kastchen. Fiirdie Eingabe der
Verordnungsmengestehtlhnenindem Feld MENGE eine Auswahlliste zur Verfliigung. In dem Feld
FREQUENZ steht Ihnen ebenfalls eine Auswabhlliste mit Frequenzempfehlungen zur Verfiigung.

Zusatzlichistdie Eingabe eines Freitextes moglich. MitKlick auf den Druckknopf UBERNEHMEN
werden Ihre erfassten Angaben auf das Heilmittelformular ibernommen. Mit dem Druckknopf
ZURUCK gelangen Sie auf die vorherigen Seiten des CGM Heilmittelkatalogen und kénnen hier ggf.
Anderungen vornehmen. Mitdem Druckknopf ABBRECHEN schlieRt sich der CGM Heilmittelkatalog
und lhre Angaben werden nicht ibernommen.

1.84  CGM Heilmittelkatalog - Weiterfiihrende Informationen

Auf jederSeite des CGMHeilmittelkataloges stehen Ilhnen obenrechts die Verweise zu folgenden
Informationen zur Verflgung:
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Weiterfihrende Informationen

1.85 Ubernahme auf Formular

Waurde die Erfassung lhrer Datenim CGM Heilmittelkatalog mit dem Druckknopf UBERNEHMEN
beendet, werden lhre Daten auf das Formular ibernommen.
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Stand Dezember 2016

Krankenkarrs bao, Karrentriqer

AOE Bheinl.-Pfalz/Saarl. 01

Hame, Yarname dor Yorsichorten

Rastlos ack.am

Heilmittelverordnung 18

Rita 23.09.1982 taltnahmen der

Maria Trost 21 WK qilki bis Ergotherapie

D 56070 Koblenz

Kartentrigerkonnung  Verrizherton-Hr. Enanur

107310373 | 2156713609 |1

Btrickrrtitten-Hr. EratHr.

Datur,
181111100 | 999999901 |06.Ul.201?II

T i Unfallf
Eﬂebum ﬁ:ibum [ | Unal [BvG [] Arbeitzurfal
: folgen

Werordnung nach b abgabe des Kataloges [Fegelfall)

Erst- Falge- Werardnung aulerhalb
verordnung verardnung des Regelfalles

Hausbezuch

Ja @ Nein

Werordnungs-
menge Heilmittel nach Malhgabe des Kataloges

Matarizch-funktionelle Behandiung

E Thermizche Anwendungen

Ausnahme-
genshmigung Genehmigt bis:
[[] — '+ Lanafristiger Heilmittelbedart

Besonderer Werardnungsbedarf

Indll_yatlons- Diagniose mit Leitzprptomatik, ggf. wesentliche Befunde

Behandlungsbeginn

spatest. am:
Gruppen-
therapie  16.01.2017

Therapiebericht

CINEY Mein

Anzahl  Anmerk
prio 4o,

12 L]
L
[
L

Bemerkung zur Genshmigung:

Akutereignis am: 05012017

ICD-10 - Code

Funktionelle/strukturelle Schadigung der Korperhaltung, Kdrperbewegung und Koordination,
Funktionellesstrukturelle Schadigung der ‘W ahmehmung und % ahrmehrmungsverarbeitung,

T90.5 T90.5 [Falgen einer intrakraniellen Yerletzung):

ICD-10 - Cade

Gof. neurclogische/psychiatizche, padiatrizche, othopadizche Besonderheiten

Ggf. Spezifizierung der Therapieziele

Belastungzfahigkeit und der Ausdauer, Yerbessenng imYerhalten und in

Selbstandigkeit in der altersentsprechenden Versorgung [Ankleiden/Hygiene],
Werbesseng der korperlichen Beweglichkeit und der Geschicklichkeit, Verbeszerung der

Medizinizche Begriindung bei Yerordnungen aulferhalb des Regelfalles [gaf. Beiblatt]
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Die nichtausgegrauten Felderwie Diagnose mit Leitsymptomatik,ggf. wesentliche
Befunde,ggf. neurologische/psychiatrische, padiatrische, orthopadische
Besonderheiten,ggf. Spezifizierung der TherapiezieleundMedizinische
Begrindung bei Verordnungen aul’erhalb des Regelfalleskonnenvonlhnen bei
Bedarf angepasst werden. Méchten Sie Anderungenandem Indikationsschlissel, ICD-10-
Code 1oder2 sowie ander Verordnungsmenge, derAnzahl pro Wocheoderdem

Hei Imittel selbstvornehmen, kdnnen Sieerneut mit der Funktionstaste F3 den CGM
Heilmittelkatalog 6ffnen und die gewiinschten Anderungen vornehmen.

Anmerkung zu Heilmittel nach MaRgabe des Kataloges
Am Ende jeder Heilmittelzeilesteht Ihnenin derSpalte Anmerk ein Kdstchen zur Verfliigung.

Werordnungs- Anza Anmerk,
menge Heilmittel nach Maltgabe des Kataloges prao,
5 M atorizch-funkionelle Behandlung 1-2
g Thermizche drwendungen 1

Nach Klick auf das Kastchen 6ffnetsich derfolgende Dialog:

Anmerkung “
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HierhabenSie die Moglichkeit individuell zu jedem (ibernommen Heilmittel eine Anmerkung fiir Ihre
Dokumentation zu erfassen. Bitte beachten Sie, dass diese Anmerkung nicht auf das Formular
gedrucktwird. Wurde eine Anmerkung hinterlegt, wird dies durch die ! ! I auf dem K&stchen
signalisiert.

Werordhungs- Anzabl  Apmerk
menge Heilmittel nach Makgabe des Kataloges pro o,
5 tatarizch-funktionele Behandiung 1-2 1l
g Thermizche driwendungen 1 1]

1.8.6  Ausnahmegenehmigung

Liegt lhnenfilirdiesen Patient eine Ausnahmegenehmigungvor, kdnnen Sie diese direkt auf dem
Formularerfassen.

Aznahme-
genehmigung Genehmigt biz: Bemerkung zur Genshmigung:

— ¢! Langfrigtiger Heilmittelbedarf

Beszonderer Verardnungzbedarf

Falls Sie flr die Erfassung einer Genehmigung den Haken bei Ausnahmegenehmigung, gesetzt
haben, werdendie beiden FelderGenehmigt bis: undBemerkung zur Genehmigung: aktiv
und Sie kdnnen das entsprechende Datum sowie die Bemerkung erfassen.

Hinweis:
Die eingetragene Genehmigunggilt fiir die zuvor erfasste Kombination aus Indikationsschlissel,
Diagnose und Heilmittel.

1.8.7 Standard Reiter

Fir dieses Formularstehtlhnen auch die CGMALBIS Funktion der Standard-Reiter zur Verfligung. Um
einen Standard zu definieren, erfassenSiein dem entsprechenden Formular die Daten sowie sie
nachherlberdas Standardregisteraufrufbarsein sollen. Anschliefend klicken Sie bitte auf den
Druckknopf Standardund es erscheintfolgender Dialog:
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Sie hinterlegen die erfassten Werte jetzt als Standard in der
gewshlen Registerkarte,

Bezeichnung des Standards in der Reqgisterkarte:

["] Rregister an Anfang stellen

| 0K | | Abbrechen |

Hierwird die Bezeichnungdes Standards eingeben, welche oben in der Registerkarte erscheinen soll.

‘ OMeu/Lesr| 1EN2-B34.1) ZEN1-T905

1.8.8 Alte Daten

Uber den Druckknopf Al'te Daten,am unteren Ende des Formulars, kénnen Sie bereits fiir diesen
Patientverordnete Daten auswahlen. Es erscheint folgender Dialog:

06.01.2017 E-VO, EN1, BB:16.01.2017
6 x Motorisch-funktionelle Behandlung
§x

| Abbruch
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Nach Auswahl der gewiinschten Altverordnung und Klick auf den Druckknopf OK werden die
ausgewadhlten Daten auf das aktuelle Formular Gbernommen. Diese kénnen bei Bedarf von lhnen
angepasst, gedruckt, gespeichert, gespoolt oderals Vorlage fiir einen Standard-Reiter verwendet

werden.

1.9 Verordnungshistorie

19.1 Patientenverordnungshistorie

OffnenSie einen Patienten, fiirwelchen Sie die Patientenverordnungshistorie der Heilmittel erstellen
maochten. AnschlieRend 6ffnen Siebitte iberden Mentpunkt Statistik Medikamenten- und
Verordnungsstatistikdenfolgenden Dialog:

Zeit:
® Quattal (117 v bis 31032017 |

Wertrage

O Zeitraum:  01.01 2017 biz 05.01.2017 Hausarztzentrierte VYerso a
Hausarztzentrierte Verse
Tage einzeln BEF-AAG Badenwiirtt
EkE. Bozch Baden Wi
O Tag: 0R.01.207 A0K Baden wiittembe
LK. Bayern Hauzarztze
IkE. Clazsic [ehemals We
IKF. Clazsic Baden-ailin ¥

[ ]Wergleich mit Worjahreszeitraum

Patienten: Auzgabe

() Alle ) Al
(®) Seleklierter Patient () OTC-Statistik

(®) Heilmittelstatistik.

Heilmittel PE/LHM /5. d. Regelf.

Arztwaahl:

MNE: 151111100 FV-Nr 181111100
(® BSNR/KVNL ) enono0o0  kyvNr

$521111100
S711111100
: 983615579

(O einzelner Arzt:  SuSa Dr. med. Susi Sonnenschein

| Abbruch | | Optionen... |

Im Bereich Zeitwahlen Sie den Zeitraum aus, flir welchen die Historie angezeigt werden soll.
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Im Bereich Patienten haben Sie die Wahl zwischendem Punkt Al leund SelektierterPatient
Wihlen Sie den Punkt Al e, erfolgt die Ausgabe der Historie Giber alle Patienten, die im oberen

Zeitraum eine Verordnungerhalten haben. Wihlen Sieden Punkt Selektierter Patient,
erfolgt die Ausgabe der Historie nur Giber denim Hintergrund ge6ffneten Patienten.

Im Bereich Ausgabe wahlen Sie bitte das Optionsfeld He i Imittelstatistik, ggf. kénnenSie
noch zusatzlichHer Imittel PB/LHM/a. d. Regelf. markierenumdie entsprechenden
Informationenin der Ausgabe angezeigt zu bekommen.

Im Bereich Arztwahl selektieren Sie bitte entweder Ihre BSNR oder den gewilinschten einzelnen Arzt.

Nach Klick auf den Druckknopf OK erfolgt die Anzeige der gewlinschten Statistik.

Stand Dezember 2016 Seite 58 von 97



bl Heillmittelstatistik ~ Rastlos, Rita / 23.09.1982

fmartalsstatis wvom 01.01.2017 bis 31.03.2017

Arzte: SuSo DiDu ASV_DD; FA Allgemeinmedizin (Thiringen, EU-Arzte)-Hausarzt

HINWEIS: Die Verordnungen werden nur fir die Patienten erfasst, fiir die auch ein
Schein fiir die gewdhlte KV Nummer im zugeh. Quartal angelegt ist.

ACHIUMG: In der Spalte Preis wird der aktuelle Einzelpreis in EUR aus
der Medikamentendatenbank bzw. der kleinen Liste angezeigt.
Bei allen weiteren Preisangaben wird der jeweilige Preis zum Verordnungszeitpunkt beriicksichtigt.

1. Liste der Verordnungen
Sortiert nach Umsatz

Krankenkasse: EVO/EK

I RVO I EX I

Medikament | Preis || M/F | R | Ges | Summe || M/F | R | Ges | Summe |

| in EUR || | I I I | I I I

1 1----- |---— 1----- J-——m—--—- 1----- |--—— 1----- J-—m----—- 1
G 1 0.00]11 6 | o & | 0.00 || o o o 0.00 ||
Motorisch-funktionelle Behandlung 1 Q.0011 e | o] 6 | Q.00 |1 [V o] o] Q.00 |1
Sprachtherapie 1 0.00]1 & | o & | 0.00 || o o o 0.00 ||
Thermische Anwendungen 1 0.00]11 6 | o & | 0.00 || o o o 0.00 ||
Warmetherapie 1 0.00]11 & | o & | 0.00 || o o o 0.00 ||

1 1--—-- |---— 1----—- J-——m—--—- 1----- |--—— 1----- J-—m----—- 1
Summe 11 30 o 30| 0.00 || o o o 0.00 ||
Krankenkasse: Sonstige
Medikament | Preis || M/F | R | Ges | Summe |

I

I

I
Summe 11 o o] o] Q.00 |1

2., Einordnung der Verordnungen nach ATC-Code
Sortiert nach Umsatz

ohne ATC-Code

Verordnungen | Znzahl | Umsatz 1

| | I
Motorisch-funktionelle Behandlung | 6 | 0.00 |
Sprachtherapie | & | 0.00 |
Thermische Anwendungen | e | Q.00 |
Warmetherapie | & | 0.00 |
HE | & | 0.00 |

| | I
Summe | 30 | a.00 |

Im ersten Teil der Statistik wird Ihnen eine ListederVerordnungen angezeigt, sortiert nach lhren
entsprechenden Einstellungen. Im zweiten Teil der Statistik werden die Verordnungen nach ATC-Code
sortiert.
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o Heilmittelstatistik ~ Rastlos, Rita / 23.09.1082 [r=e][ = Ea]
~
Heilmittel mit Fennzeichnung anferhalb des Regelfalles
| Verordnungen | Indikation | ICD | Anzahl | Summe |
| I | | I I
| I | | I I
| Summe | | | | 0.00 |
Heilmittel mit Kennzeichnung PB
| Verordnungen | Indikation | ICD | Bnzahl | Summe |
| I | | I I
] | EXZa | M23.50 | 6 1 0.00 |
| Warmetherapie | EXZa | M23.50 | e | 0.00 |
| I | | I I
| Summe | | | I 0.00 |
Heilmittel mit Kennzeichnung PB mannell
| Verordnungen | Indikation | ICD | Bnzahl | Summe |
| I | | I I
| I | | I I
| Summe I | | I 0.00 |
Heilmittel mit Fennzeichnung LHM
| Verordnungen | Indikation | ICD | Anzahl | Summe |
| I | | I I
| Sprachtherapie | 5c1 | TSOD.5 | & | 0.00 |
| I | | I I
| Summe | | | | 0.00 |
Heilmittel mit Fennzeichnung LHM manuell
| Verordnungen | Indikation | ICD | Anzahl | Summe |
| I | | I I
| Motorisch-funktionelle Behandlung | EN1 | TS0.5 | e | 0.00 |
| Thermische Enwendungen | EN1 | T90.5 | 6 1 0.00 |
| I | | I I
| Summe | | | | 0.00 |
#wmm Epde #ew® v

Unter dem zweiten Punktsind ebenfalls die Informationen aufgelistet, welche verordneten Heilmittel
auBerhalb des Regelfalles verschrieben wurden oder einen langfristigen Heilmittel- oder besonderen
Verordnungsbedarf darstellen. Mit der Funktionstaste F3 haben Sie die Moglichkeit, sich die Detailliste
derHeilmittelverordnungen anzeigen zu lassen. Es 6ffnet sich folgende Statistik:
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Quartalsstatistik wom 01.01.2017 bis 31.03.2017
Arzte: SuSo DiDu ASV DD; FA Allgemeinmedizin (Thiiringen, EU-Arzte)-Hausarzt

NWame: Rastlos, Rita
Pat.-Nr.: 1754
Geb.Datum: 23.09.1%882

G Detailliste Heilmittelverordnungen (ges. 1 Patienten)

= ==

xexx Epde #xew

Datum | Diagnose | Indikationsachl. | Heilmittel | Menge | Gesamtkosten |
I I | | I |
06.01.2017 | T20.5 (Folgen einer intrakraniellen V... | EN1 | Thermische Anwendungen 1 & | 0.00 |
1 1 | Motorisch-funktionelle Beha... | & | 0.00 |
I I | | I |
Summe 0.00
Datum | Diagnose | Indikationszschl. | Heilmittel | Menge | Gesamtkosten |
I I | | I |
06.01.2017 | 1 | Sprachtherapie 1 & | 0.00 |
1 1 1 1 1 1
Summe 0.00
Datum | Diagnose | Indikationsschl. | Heilmitrtel | Menge | Gesamtkosten |
I I | | I |
06.01.2017 | M25.50 (Chronische Instabilitdt des K... | EX2a | Warmetherapie I & | 0.00 |
1 1 | KG 1 & | 0.00 |
1 1 1 1 1 1
Summe 0.00

Hierwerden|lhnen die Verordnungen des Patienten, nach Datum sortiert, dargestellt.

1.9.2 Gesamtverordnungshistorie

Um die Gesamtverordnungshistorie aufrufen zu kdnnen, wahlen Sie bitte (iber den MenUtpunkt
Statistik Medikamenten- und Verordnungsstatistikdenfolgenden Dialog:
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Zeit:
® Quatal (147 v bis 31032017 |

Wertrage
JHzw

() Zeitraum:  01.01.2017  bis 0R.01.2017 Hausarztzentierte Verso a
Hauzarztzentrierte Vers
Tage einzeln BEEAGAG Baden it
B Bozch Baden-awiin
O Tag 06.01.2017 ACK Baden'wiittembe
LKFK, Bavern Hauzarztze
IKF. Clazzic [ghemals We
IKF, Clazzic Baden-wiin ¥

[Jwergleich mit Yorjahreszeitraum

Fatienten; Auzgabe

®) Alle O Alle
() Selektister Patient () OTC-Statistik
(®) Hailmittelstatistik
Heilmittel PE/LHM /2. d. Regelf.

Arztwwahl:

. - 181111100 4 81111100
@ BSNR/AKYNE 1 S enno0on
B 521111100
B 711111100
B

- 983615573

() einzelner vzt SuSa D med. Susi Sonnenschein

| Abbruch | | Optionen... |

Achten Sie bitte darauf, dassim Bereich Patientender Punkt Al e markiertist. In der Ausgabe der
Historie werden lhnen entsprechend die Informationen fiiralle Patienten angezeigt, dieim gewahlten
Zeitraum eine Verordnungerhalten haben.
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2 CGM BMP (der Bundeseinheitliche Medikationsplan)

2.1 Ende derkostenfreien Testphase des CGM BMP

In der Updatedokumentation Q4/2016 hatten wirangekiindigt, die kostenfreie Testphase mitdem
Einspielen des Updates Q1/2017 automatisch zu beenden. Wir haben die kostenfreie Testphasedes
CGM BMP verlangert. Die Priifung auf eine gliltige Freischaltung des CGMBMP erfolgtim Zeitraum
vom 01.02.2017 biszum 28.02.2017 nach dem Zufallsprinzip. Ab dem 01.03.2017 bené6tigen Siefiir
Ihre (N)BSNRund LANR eine Freischaltung um neue Medikationspldne zu erstellen. Vorhandene CGM
BMP Pldne kdnnen weiterhin geéffnet und gedruckt werden. Unter www.cgm.com/de haben Sie die
Moglichkeit, ein Angebotanzufordern. Versuchen Sie ohne giiltige Freischaltung einen neuen CGM

BMP (iber das Symbol @ oderdas Karteikartenkiirzel vobmp zu erstellen, erscheint folgende
Hinweismeldung:

Es liegt noch keine Freischaltung vor!

~ Wenden Sie sich bitte direkt an lhren zusténdigen ALBIS Vertriebs- und

Servicepartner, um die Funktionen fir < CGM BMP - der
Bundeseinheitliche Medikationsplan von CGM>» zu aktivieren.

Ohne eine glltige Freischaltung konnen Sie von Kollegen erstellte Medikationspldane nicht mehr mit

einem 2D Barcode Leser Giberdas Symbol oderdas Karteikartenkirzel fbmp einlesen / scannen.
Es erscheinteine entsprechende Hinweismeldung. Das Ansehen eines bestehenden CGMBMP bei
einem Patientenist jederzeit auch ohne Freischaltung moglich. Siekdnnen die Karteikartenzeile
|v0t}mp ‘CGN‘I BMP - der Bundeseinheitliche Medikationsplan von CGM gedruckt

anwahlenund mitder
Funktionstaste F3 den CGMBMP im Ansichtsmodus 6ffnen oder Giber die Tastenkombination

SHIFT+F3die Druckansicht aufrufen. Eine Weiterbearbeitung des CGM BMP aus dem Ansichtsmodus
istohne gliltige Freischaltung nicht mehr moglich.

Bitte beachten Sie:

Das Anklicken solcherVerknipfungen (wie z.B. www.cgm.com/de) fihrt—sofern vorhanden und
korrekt konfiguriert—ggf. zum Aufbau einerInternetverbindung und zum Start eines Internetbrowsers.
BeiInternetverbindungen beachten Sie bitte die Einhaltung notwendiger SicherheitsmalRnahmen.
Kompetente Beratung erhalten Sie hierzu durch Ihren zustandigen CGMALBIS Vertriebs- und
Servicepartnerund derlhnen bekannten Hotlinenummer.
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Eingeben einergiiltigen Freischaltungin CGM ALBIS

Zur Eingabe einer Freischaltung schliefen Sie bitte alle Patienten und Listenin CGM ALBIS, z.B. Giber
das MeniiAnsicht Alle Schliessen. OffnenSieanschlieRend das MeniiOptionen
Wartung Freischaltungen..,undgebenSielhren Freischaltcode indem Feld Neue
Freischaltung erfassen:ein. AnschlieBend bestatigen Sie bitte Ihre Eingabe mitdem
Druckknopf Hinzuflgen. Verlassen Sie bitte den Dialog tiber den Druckknopf OK und starten CGM
ALBIS an allen Arbeitspldatzen neu, um die Funktion CGM BMP nutzen zu kénnen.

2.2 Ubernahme Patientenparameter/ PZN-gebundeneEintrige

Das neue CGM BMP-Modul wurde nach der Ersteinfiihrung zum vierten Quartal mit diesem Update an
verschiedenen Stellen fiir Sie erweitert:

2.2.1  Verbesserungder Ubernahme von Patientenparametern

Ab dieserVersion werden lhnen die im CGMBMP vorhandenen Patientendaten und die von CGM
ALBIS (ibergebenen Daten in einem Dialogfeld Gbersichtlich nebeneinanderangezeigt und kénnen hier
bearbeitet werden.

- CGM BMP

Patientendaten andern / hinzufiigen

& allergien ; Unvertraglichkeiten Amagxicillin

[] schwanger Patientenakte: unbekannt
] stillend Patientenakte: unbekannt
W] Gewicht &y kg Patientenakte: 75 kg

] Grafe 170 | em Patientenakte: 180 em
[ Kreatinin mag/dl Patentenalte: unbekannt
¥l Geschlecht 'm * Patientenakte: m

U] Freitest

Himweise:

Anderungen werden nicht an die Patientenakie Obergeben!
Allergien werden nicht m cfox AMTS-Check berlcksichtigt

[usvan abemenmen | —soorechen |

222 Editierbare Felderin PZN-gebundenenEintragen

Medikamente, die mit einer PZN verkniipft sind, kdnnen ab sofort bearbeitet werden. Uberschriebene
bzw.gednderte Attribute werden auf der Oberflache des CGMBMP kursiv dargestellt, so dass Sie die
Anderungen direkt erkennen. Anderungen lassen sich iiberden Befehlzum Originalwert
zuricksetzenganzeinfach riickgiangig machen.
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Zeile Ldschen (Entf)
zum Originalwert zurilicksetzen
Feld bearbeiten

Bevorder CGM BMP die Anderung annimmt, wird iber ein Dialogfeld gepriift, ob die vorgenommenen
Anderungeninhaltlich bedeutend sind und der Eintrag mit PZN gespeichert werden kann, oder diese
beistarken Abweichungen gel6scht werden soll.

Anderung Arzneimittel-Stammdaten

Sie sind dabei Arzneimittel-Stammdaten 2u verandern, Bitte nehmen Sie die Anderungen daher rur vor, sofern dies im Sone
der Fatientenverstandichke# unbedingt notwendig st

Qriginalwert AMDE Gednderter Wert
wirkstolt: ﬁ:ﬁ[ﬁm! alodipm-Hydrechlarothiazid-Oimesarta
Qe sartan medaxomil
Hasidekinanme: Votada HOT 20,512 5mg vacado
6044 mg
Stérike: 6944 mg-125 mg-20
125 my L. -0 0
0 my
Farm: Tabl Tabl

Bitte priifen Sie sargliltig. ob die Anderungen elne inhaltliche Abwelchung zu den Originalwerien aus der

@ Die vargunammenan Anderungan sind mhatlich unbedeutend. Der Meditatiomeintrag kann mit DIN gespeichert werden,

(O Die vorgenommenen Anderungen stellen eine inhaltliche Abweichung zu den Origmalwerten aws der Arzneimitbeldatenbank
dar. Die PZM wird aus dem Medikationseintrag geléscht. Die AMTS-Prifung benlicksichisgt deesen Eintrag nicht mehr.

2.3 Abgleich der Medikamente aus dem CGM BMP in die Dauermedikamente des Patienten

Befinden sich ein oder mehrere Medikamente auf lhrem CGMBMP, welche noch nicht bei lhrem
Patientenin der Dauermedikation vorhanden sind, erhalten Sie bei Klick auf Speichern,Vorschau
& DruckundSchlielRendennachfolgenden Dialog:

Stand Dezember 2016 Seite 65von 97



[ Diserrahme der Davermedikaments sus dern C1oA BMP far Albinus, Sarah E

Alln el amende st dem abbuclen COM BWP Aktuells Doderauedik asende im Polltn enelams
ANy Aeuts Diiermaed kament Gharmehimen DR12206  Adsls 10 Eshiphsims GmbH AP N2 505 (10140 =]
+| Peracilir Ing Hom &0 AHE W1 1050104009 1312206 das 100 T4 Phama Tah TAB N2 50 5t 10009

1311806 Mancuma TAB 14 56 [140-140) |

Verhandere Dpusrmeedibiments aktualingnen
o Az 100 14 Phasem Tah TAR N2 S0 GH [0:01.0)
Yerhunders Dausimechikasmante sl dem COM DM
Acislet 10 Reokipkura GrbH: AP K2 S0 S1710400)
Harcumar TAR 14 53 [1-0-140)

ME Aupmahl grkstien

Ailn D mpriraschi: ek ubesrisiereen

oK Abbnsch

In dem linken Bereich Alle Medikamente aus dem aktuellen CGM BMP werden lhnen alle

Medikamente angezeigt, welche auf Ihrem CGMBMP vorhanden sind. Untergliedert werden die
Medikamente wiefolgt:

- Als neues Dauermedikamentiibernehmen: Hier werden Ihnen alle Medikamente aufgelistet,
welche auf dem CGM BMP vorhandensind, jedoch noch nicht bei lhrem Patienteninden
Dauermedikamenten vorhanden sind.

- Vorhandene Dauermedikamente aktualisieren: Hier werden Ihnen alle Medikamente
angezeigt, welche bereits beidem Patienten in der Dauermedikation vorhandensind, sich
jedoch die Einnahmeverordnung verandert hat.

- Vorhandene Dauermedikamente auf dem CGM BMP: Hier werden lhnenalle

Dauermedikamente lhres Patienten angezeigt, welche bereits auf dem CGMBMP vorhanden
sind.
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Sind Dauermedikamente zu aktualisieren, sind diese bereits durch einen Haken markiert. Uberden
Druckknopf Auswahl umkehren, wird lhre Auswahl der mit Haken markierten Medikamente
umgekehrt markiert dargestellt. Uberden Druckknopf Als Dauermedikament Ubernehmen,
werden lhre markierten Medikamente in den rechten Bereich Aktuelle Dauermedikamente im
Patientenstamm (ibernommen. Dabei werden die neu hinzugefligten Dauermedikamente durch einen
Haken markiert dargestellt. Uber den Druckknopf Auswahl umkehren, wird Ihre Auswahl, der mit
Haken markierten Dauermedikamente, umgekehrt markiert dargestellt. Uber den Druckknopf
Loschen, werden Ihre markierten Dauermedikamente sowohl aus dem Bereich Aktuelle
Dauermedikamente im Patientenstammin dem DialogUbernahme der Dauermedikamente
aus dem CGM BMP Fur..,als auch inden Stammdaten des Patienten, geléscht. Uber die
Pfeiltasten nach oben und nach unten, kdnnen Sie blau markierte Dauermedikamente sortieren.

Altuelle Doucrmedikomente im Potientenstomm
1312206 Mal-;umarT-!"E 14 EllID‘IIJJ ﬂ

0812 2016 b.dalaHDku:-lﬁ:hamEn‘bH KAP N2 505t {1010 ﬁ'j

Die Sortierung wird direktin die Stammdaten des Patienten (ibernommen. Uber den Druckknopf OK
werden lhre Anderungen gespeichert. Uber den Druckknopf Abbruch werden Ihre Anderungen
verworfen. Mochten Sie den Dialog Ubernahme der Dauermedikamente aus dem CGM
BMP Flr .. nichtnutzen, kénnenSie diesen tiberden MenipunktOptionen CGM BMP durch
Entfernen des HakensbeiVerordnungen aus dem CGM BMP in die Dauermedikamente
Ubernehmen deaktivieren.
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() Arzt E4Mail Adresse (ibertragen
(®) Praxis E-Mail Adresse dbertragen

Hirweismeldung nach Rezeptdruck anzeigen

(®) Nach Rezeptdruck CGM BMP mit Abfrage 6ffnen

() Nach Rezeptdruck CGM BMP immer automatisch 6ffnen
() Nach Rezeptdruck CGM BMP nie automatisch &ffnen

[] Auswahl der Medkamente anzeigen

- Verordnungen aus dem CGM BMP in die Dauermedikamente Ubernehmen:
Durch Setzen des Hakens bei Verordnungen aus dem CGM BMP in die
Dauermedikamente Ubernehmenerscheintdergenannte Dialog, indem Sie lhre
Medikamente des CGM BMPs mitden Dauermedikamenten Ihres Patienten abgleichen
kénnen. Istder Haken nicht gesetzt, erscheint der Dialog nicht.

24 E-Mail Adresse an den CGM BMP iibergeben

Ab sofort haben Sie die Moglichkeit, die Arzt / Praxis E-Mail Adresse an den CGM BMP zu libergeben.

Um diese Funktion zu nutzen, gehen Sie bitte UberOptionen CGM BMP undsetzendenHakenin
dem Bereich E-Mail Adresse libertragen an die Stelle Ihrer Wahl. Nach Aufruf des CGMBMP wird lhre
E-Mail Adresse entsprechen auf dem CGM BMP angezeigt.

PA G EmP

Medikationsplan fir: Sarah Albinus

ausgedruckt von:
Dr. med. Justus ALRIS
Karia Trost 25, 39007 Harmm

Tel: 0261/80700 600
-———-*1 E-Mail: Praxisdaten@beispiel.de
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2.5 Optionen CGM BMP

Uber denneuen MeniipunktOptionen CGM BMP stehenlhnendie nachfolgenden
Einstellungsmoglichkeiten zur Nutzung des CGM BMP zur Verfligung:

Individuell {nur fiir diesen Arbeitsplatz)

Werordnungen aus dem CGM BMP in die Dauermedikamente dbernehmen
E-Mail Adresse (bertragen
(") Keine E-Mail Adresse bertragen
() Arzt E4Mail Adresse dbertragen
(®) Praxis E-Mail Adresse iibertragen
Hinweismeldung nach Rezeptdruck anzeigen
(®) Nach Rezeptdruck CGM BMP mit Abfrage 6ffnen
(") Mach Rezeptdruck CGM BMP immer automatisch &ffnen

("I Nach Rezeptdrudk CGM BMP nie automatisch Gffnen

Auswahl der Medikamente anzeigen

st

Bitte beachtenSie, dass die Einstellungen pro Arbeitsplatz vorgenommen werden missen. Folgende
Funktionen stehen lhnen zurVerfligung:

CGM BMP aktivieren:Durch SetzendesHakensbeiCGM BMP aktivieren, wirdder
CGM BMP aktiviert. Wird der Haken entfernt, steht lhnen der CGMBMP an dieser
Arbeitsstation nicht mehrzurVerfigung.

- E-Mail Adresse Ubertragen:
o Keine E-Mail Adresse Ubertragen:Eswirdkeine E-Mail-Adresseanden
CGM BMP (ibergeben
0 Arzt E-Mail Adresse Ubertragen:Es wirddiefirdenjeweiligenArzt
hinterlegte E-Mail Adressean den CGM BMP Ubergeben und angezeigt (Einzustellen
unterStammdaten Praxisdaten Arztdatenverwaltung).
0 Praxis E-Mail Adresse uUbertragen:Eswirddie fir die Praxis hinterlegte E-
Mail Adresse anden CGM BMP (ibergeben und angezeigt (Einzustellen unter
Stammdaten Praxisdaten Hauptbetriebsstattenverwaltung).
- Hinweismeldung nach Rezeptdruck anzeigen:

o0 Nach Rezeptdruck CGM BMP mit Abfrage o6ffnen:VerordnenSieein
Medikament, welches auf lhrem CGM BMP noch nichtvorhandenist, erscheintdie
nachfolgende Hinweismeldung:
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ALEIS

f - \ Eine Werordnung existiert noch nicht auf dem
' CGMEBMP - der Bundeseinheitliche Medikationsplan der CGM

kachten Sie diesen nun aktualisieren?

| la | | Mein |

o0 Nach Rezeptdruck CGM BMP immer automatisch 6ffnen:Verordnen
Sie ein Medikament, welches auf lhrem CGMBMP noch nichtvorhandenist, 6ffnet
sichdieserohne die 0.g. Hinweismeldung.

o Nach Rezeptdruck CGM BMP nie automatisch 6ffnen:VerordnenSie
ein Medikament, welches auf lhrem CGM BMP noch nichtvorhandenist, 6ffnetsich
lhr CGM BMP nie automatisch.

Auswahl der Medikamente anzeigen:Durch SetzendesHakens, erhalten Sievor

dem Offnen Ihres CGM BMP der DialogAuswahl der Medikamente fur den CGM
BMP — der Bundeseinheitliche Medikationsplan von CGM.

Uber den Druckknopf Speichern, werden lhre Einstellungen gespeichert. Uber den Druckknopf
Abbrechen, werden lhre Einstellungen verworfen.
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2.6 Auswahldialog bei Ubernahme der Medikamente auf den CGM BMP

Wir habenden DialogAuswahl der Medikamente fir den CGM BMP — der
Bundeseinheitliche Medikationsplan der CGM Gberarbeitet. Istder Auswahldialog
aktiviert (zu aktivieren tiberden MenupunktOptionen CGM BMP, Setzen des Hakens bei Auswahl
der Medikamente anzeigen),erscheintdernachfolgendeDialog:

Auswahl der Medikarmente fir den CGM BMP - der Bundeseinheitliche Medikationsplan der CGR @
Dauermedikamente des Patienten Alter CGM BMP vom 20.12.2016 angelegt von Dr. med. Justus ALBIS
Micht auf dem aktuellen CGM BMP des Patienten enthalten Adalat 10 kohlpharma GmbH kAP M2 50 St(1-0-1-0]

18122018 Morphin 10 Retard Heumann BET N1 20 5t (31-1-3] Targin Smg72.5mg RET N1 20 5t [1-0-1-0)

[119122016  Murex Purpureus D B DIL N1 20 mi
Bereits auf dem aktuellen CGM BMP des Patienten vorhanden
[[119122016  Adalat 10 kohlpharma GmbH KAP N2 50 St

Auswahl umkehren (0] Auswahl umkehren (2]

Alte Yerordnungen

Auz.. Datum Praparatename Zugatz/K.ommentar

R...
] 1912206 8 orphin 10 Retard Heumann RET M1 20 5t
O 19122016 K. Adalat 10 kehlpharma GmbH KAP N2 50 5t

Auzwahl umkehren (0]

[ Auzwahl Ubermehmen ] I CGM BMP leer erstellen I Abbruch
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26.1 Beschreibung der Bereiche

Im linken Bereich Dauermedikamente des Patienten werden Ilhnen die aktuellen Dauermedikamente
des Patienten angezeigt. Diese werden lhnenin zwei Rubriken angezeigt.

Nicht auf dem aktuellen CGM BMP des Patienten enthalten = Die Medikamente befindensichals
Dauermedikation in den Patientenstammdaten, jedoch sind diese noch nicht auf dem CGM BMP
vorhanden.

Bereits auf dem aktuellen CGM BMP des Patienten vorhanden=Die Medikamente befindensich als
Dauermedikationin den Patientenstammdaten und sind bereits auf dem aktuellen CGM BMP des
Patientenvorhanden.

Durch Setzen des Hakensin das Kastchen und Klick auf Auswahl (bernehmen, wird das markierte
Dauermedikamentauf den CGMBMP tGbernommen.

Im linken, unteren Bereich Alte Verordnungen werden Ihnen alle Medikamente angezeigt, welcheder
Patient zuvor erhalten hat. Durch Setzen des Hakens in das Kastchen, werden diese auf den CGM BMP
ibernommen.

Im rechten Bereich Alter CGM BMP vom... werden lhnen die Medikamente angezeigt, welche bereits
auf dem CGM BMP vorhandensind. Diese sind vorselektiert. Méchten Sie eines der Medikamente
nicht mehrauf dem CGM BMP haben, entfernen Siebitte das Hakchen.

26.2 Beschreibung der Druckknépfe

Uber den Druckknopf Auswahl umkehren, wird die Auswahl lhrer markierten Medikamente
umgekehrt dargestellt. Alle Medikamente, welche zuvor markiert wurden, werden deaktiviert und die

zuvor deaktivierten, werden aktiviert. Hinter dem Druckknopf Auswahl umkehrensehenSie eine
Auzwahl umkehren [2] |

Zahlin Klammern .Hierwird Ihnen die Anzahl dervon Ilhnen markierten

Mekdikamente angezeigt.

Uber den Druckknopf Auswahl (ibernehmenwerden alle markierten Medikamente auf den CGM
BMP libernommen.

Uber den Druckknopf CGM BMP leer erstellenosffnetsichder CGMBMP in einemleeren
Zustand. Es werden keine Medikamente libernommen. Die bereits markierten Medikamente werden

indiesem Fallignoriert.

Uber den Druckknopf Abbruch, schlieRt sich der Dialog und der CGM BMP wird nicht geéffnet.
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2.7 CGM BMP Speichernvon Arztkiirzeln

Nichtimmerwurde das korrekte Arztkiirzel beim Abspeichern des CGMBMP in die Karteikarte
tibernommen. Dies haben wir mit dem aktuellen CGMALBIS Update behoben.

2.8 Adresse der Nebenbetriebsstéitte auf dem CGM BMP

Wird ein CGM BMP - der Bundeseinheitliche Medikationsplan von CGM - durch eine
Nebenbetriebsstatte erstellt, werden mitdem CGMALBIS Update Q1/2017 (12.40) die Adressdaten
derentsprechenden Nebenbetriebsstatte auf den CGMBMP gedruckt.

2.9 Verordnung von Dauermedikamenten aus der Kleinen Liste Medikamente auf den CGM BMP

Bislang konnten Dauermedikamente, welche dem PatientenausderKleinen Liste

Medikamente verordnetwurden, nicht auf den CGM BMP (ibernommen werden. Diesistab sofort
moglich.

210 Medikamente ohne Verbindungzuifap praxisCENTER oder ohne PZN

Medikamente, welche keine Verbindung zu ifap praxisCENTER haben oderkeine PZN haben, werden
ab sofort ebenfalls auf den CGM BMP Ubertragen. Sie werden als Rezeptureintrag Gibernommen.

Wirkstaff Q. Handelsname/PZN - Q)
Wirkstoff Handelsnarme Starke |Form  |[Mo M Ab zW (Einheit  |[Hinweise Grund
Elektratherapie

BGH

2.11 Aufrufdes ,alten” Verordnungsplans

Bislang wurde bei Erstellungeines , alten”Verordnungsplans und aktiviertem CGM BMP durch Eingabe
desKarteikartenkirzels vop In automatisch der CGMBMP ged&ffnet. Wirhaben dies auf mehrfachen
Wunsch hin gedndert. Bei Eingabe des Karteikartenkiirzels vop In bei einem Patienten, welcher noch
keinen CGMBMP hat, 6ffnet sich wie gewiinscht, der,,alte”Verordnungsplan. Méchten Sie einem
Patienten, mitbereits vorhandenem CGMBMP, einen Verordnungsplan iber das Karteikartenkdirzel
voplInausstellen, erscheint folgende Hinweismeldung:

ALBIS 23]

Bei diezer Patientin wurde am 07122016 ein CGM BMP - der Bundezeinheitiche Medikationsplan wvon CGM - erstell,
I | Wie mochten Sie weiter vorgehen?

| CGM ALBIS Yerordrungzplan erstellen | | LG BMP erstellen
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Uber den Druckknopf CGM ALBIS Verordnungsplan erstel lenwird derDialoggeschlossen
und der CGM ALBIS-Verordnungsplan wird wie gewohnt erstellt.

Uber den Druckknopf CGM BMP erstel lenwird derDialoggeschlossen und der CGM BMP 6ffnet
sich.

2.12 Rezeptierenausdem CGM BMP — Anzeige Dialog Verordnungen

Um den gesetzlichen Anforderungen zu entsprechen, wird ab sofort bei derVerordnung eines
Medikaments Giber den CGMBMP und Ubernahme auf das Rezept, bei Klickauf Vorschau &

Druckoder Speichernund Schliel3en, derbekannte DialogVerordnungen, eingeblendet.
Dievonlhnenim CGM BMP markierten Medikamente werden automatischim Dialog

Verordnungen markiert.

5 Verardnungen von Albinus, Sarah Medikamentendatenstand: 01.12.2016 = @

Schnellsortierung: |benutzerdefin » | Schnellfilter: |ohne - Wirkstaffdetails anzeigen

Liste Medikamente:

Auswahl A, Packungsbezeichnung |.Einnahme  PR.Datum R.. av Rabatt DMEnna... Aul  Zusa.. Kom... AbDatum
1 Amoxi-Saar Plus Filmtabl FTA M1 12 5t {1-0-1-0) nein nein
4 mm b
Med,-Wiss... Bitte beachten Sie, dass der
= Rezepttext nicht verandert
d Il und nur Zusa;
Kosteninformationen verordnungsrelevante Eigenschaften Identifikation | Gruppierung g:rz;ﬁnd:; NG ur £usates
AP 0,00 aufier Vertrieb: (Re-) Import: PZM: ‘Wirkstoffe: Anforderungskatalog AWWGE
Preisanderung: Apothekenpflichtig: Lifestyle: ATC: nach §73 Abs, B5GE Y
Festbetrag: 0,00€ Werschreibungspflichtig: Megativlishe: = erlaubt sind!
Zuzahlung: . Betdubungsmittel: Irnpfstoff: *Star: _ )
Mehrzahlung: oo Teratogen: Werbandmittel: *Star: verordnungsinformationen
Gesamtzuzahlung: . oTC: Teststreifen -
Erst. Betrag: 0T Dok.pfl. Transf,Gesetz ; o-T E
rabattiert: ro.. ||t Alernativen | Arzneimittel: AMRLS: Hi kLTth
Medizinpradukk: Therapiehinweis: S
AutTdem: PR'.T — -
<« [m 3

Abbrechen £ [|1.. Dietails. .

Mit Klick auf OK wird das Medikament auf das Rezept ibernommen.
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2.13 Meldungbeim Patientenwechsel

Unter gewissen Umstanden, konnte es vorkommen, dass beim Wechseln von Patienten fehlerhafte
Daten zurlickgemeldet wurden. Dieses Fehlverhalten warin Form der folgenden Fehlermeldung zu
beobachten:

ALBIS x

Die gewinschte Aktion ist fir Patient Mr, 2103 bestimmt, der aktuelle
- | Patient ist jedoch Nr. 11124

Dieses Fehlverhalten haben wirin deraktuellen CGMALBIS Version Q1/2017 (12.40) behoben.

3 Anwenderwiinsche

3.1 Langenpriifung bei Eingabe von Diagnosen auf verschiedenen Formularen

Mit der aktuellen CGMALBIS Version Q1/2017 (12.40) haben wirdie Langenpriufung mitder
Einstellung,,nurICD“, welche Sie unterOptionen Formularenur 1CD auswahlenkdnnen,
verbessert. Ist Ihre Eingabe zu lang, erscheint der nachfolgende Dialog:

Es kinnen nicht alle Diagnosen in diesem Feld gedruckt werden, Bitte passen Sie die Auswahl der Diagnosen durch entfernen baw. hinzufigen der Haken an.

Auswahl | ICD-10

Adipositas {E66.0}

Akute Gastroenteritis {ADS, 4}
Akute Hepatitis B {B16.9}
Anamie, pernizidse {D51.0}

Dyslipoproteingmie {£78, 2}

Husten {ROS}

Mitralklappeninsuffizienz {134.0}
rheuma {100}

Seniitat {R54}

Virusgrippe mit starkem Fieber {110.5G}

Abbrechen

Bitte wahlen Sie durch Anklicken der entsprechenden Kastchen lhre Diagnosen, welche auf das
Formulargedruckt werden sollen, aus und betitigen Sieden Druckknopf OK zur Ubernahme.
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3.2 CGM eCOCKPIT

Im CGM eCOCKPITwerden alle eDienste gesammelt dargestellt, um Ihnen einen méglichst groRen
Komfortzu bieten. Die linke Meniileisteistin aktive (freigeschaltete) sowieinaktive Anwendungen
unterteilt. Bei inaktiven Anwendungen haben Sie die Moglichkeit, sich durch einen Klick Informationen
zu diesem Dienstanzeigen zu lassen. Sie 6ffnen CGM eCOCKPIT Gber das neu integrierte Symbol oder
uberden Menlpunkt Extern eCOCKPIT. Nach Bestatigungdes Arztwahl Dialogs offnetsich
das CGM eCOCKPIT.

5] CGM ALBIS eCOCKPIT - B

CGM ALBIS eCOCKPIT pittwoch, 14. Dezember 2016 @ o e sochen s

52 (BERBLICK

e ' Herzlich Willkommen
W CGM eABRECHNUNG (1) In Ihrem CGM eCOCKPIT

¥ eRECHNUNG (1)
Der Austausch von Daten zwischen Praxen und anderen Leistungserbringern nimmt splirbar zu. In Ihrem

[J  eNachricht neuen CGM eCOCKPIT laufen kiinftig alle diese Informationen zentral in einer Oberflache zusammen.
Aufgebaut wie ein Postfach kinnen Sie gleich loslegen — die Bedienung ist intuitiv. ’
Inaktive Anwendungen (2)
Das CGM eCOCKPIT startet zundchst mit einer ersten Auswahl an eAnwendungen — darunter z.B. der
&1 eArztbrief eArztbrief und 1-Click-Abrechnung. In den kommenden Quartalen werden sukzessive weitere
eAnwendungen in das CGM eCOCKPIT dberfiihrt. Natirlich finden Sie lhre Nachrichten aber auch

©  1-Click-Abrechnung 2.0 weiterhin dezentral an den Ihnen bekannten Orten.

Willkommen an Bord!

PS: Falls Sie bereits ein KV-Connect Konto haben, kénnen Sie die eNachricht direkt kostenfrei aktivieren.

=
eQ

Mit diesem Update haben wirdas eCOCKPIT um die ePrivatabrechnung erweitert. CGMALBIS bietet
seinen Anwendernim eCOCKPIT die Moglichkeit, kostenfreie Zusatzservices fiir die Erstellung von
Privatabrechnungen einzurichten. Arztpraxen kdnnen sich so, mittels Barcode-Druck auf der Rechnung
und/oderder Digitalldsung eRECHNUNG, als servicestark und modern positionieren undihren
Privatpatienten das Rechnungsmanagement deutlich vereinfachen.
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! €3 CGM ALBIS eCOCKPIT

CGM ALBIS eCOCKPIT

&0 (BERBLICK

= e Kostenlose CGM Lésungen fiir Digitales
© eAmtbriet Rechnungsmanagement
L1 eMachricht (3)

Die CGM bietet Arzten fir die Erstellung von Privatrechnungen kestenfreie Zusatzservices an, mit
Inaktive Anwendungen (2) denen Privatpatienten ihr Rechnungsmanagement deutlich vereinfachen kBnnen, Ob Barcode-
Druck auf der Rechaung und/oder die Digitalldsung eRECHNUNG: Praxen mit dem Blick for die

R L O Absahaang 20 Bedirfnisse ihrer Patienten positionieren sich als sesvicestark und modern. Registrieren Sie sich
r p Privatabrechnung [0/2] Jetzt einfach und kostenlos direkt in Fheem AIS,

P CGM eABRECHNUNG

Aus gutem Grund:
» Sendiceangebot filr
Privatpatienten
# Kostenlose Registrierung und
Nutzung des Services
[ausgenommen Providerkosten)
* Vollstindige Integration im AIS

Fillr wen? Fiir Sie:

= Arzte mit hohem PKV Anteil

# Arzte die ihre Praxen als modem
und fartschrittlich positionieran
wollen

Datenstand 15.08.2016

Abb. ePrivatabrechnung im eCOCKPIT

Sobald Sie den Barcode-Druck und/oder die eRECHNUNG eingerichtet haben, erscheint diese Funktion
im Bereich Aktive Anwendungen. Posteingange und -ausgange werden dann auf die bekannte Artund

Weise im eCOCKPIT dargestellt.

Weitere Neuigkeiten zum eCOCKPIT: Nachrichten kdnnen jetzt durch die Funktion
»Zusammengehorige Nachrichten gruppierennoch Gbersichtlicher dargestellt werden. Wahlen Sie
daflrzunachst die gewiinschte Anwendung aus. Klicken Sie danach auf ,Zusammengehorige
Nachrichten gruppieren”. Nun wird im Postfach die Originalnachricht mitall ihren Antworten und

Weiterleitungen farblich gruppiert. Dabei wird die jeweils neuste Nachricht aus dieser Gruppe zuerst

gelistet; die Originalnachricht befindet sich Ende.
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CGM ALBIS eCOCKPIT

5% DBERBLICK Sucher {min. 3 Zeichen engeben) | Machrichien gruspisten [[] camssinschraniang o onteae = be oninamm B (D
Aitive Anveendungen {3) __ BETREFF ORDNER  ABSEMDER EMPFANGER PATIENT DATUM amon
W CGM eABRECHNUNG [STORNO] 1010/16 Gesendet  ALBIS, Jochen  Kitzblpfiitzex, P... Kitzblpfiitzex, P... Gestern, 11:31 LESEN |
= eRECHNUNG (2} 1010416 Gesendet  ALBIS. Jochen Kitzbipfitzex, Pr... Kitzblpfltzex, Pr.. Gesten, 10:50 LESEN |
= 100116 Gesendet  ALBIS, Jochen Telzllefonbucha, .. Telzllefonbuchx, ... 22.11.2016 1513 LESEN |
) 999/16 Gesenchet  ALBIS, Jochen Telzhiefonbuehy, .. Telzliefonbuchs, ... 02112016 11115 LESEN
Inaktve Anwendungen (3}

63/16 Gesendet  ALBIS, Jochen  Telzllefonbuchx... Teldlefonbucha... 02.11.2016 11:12

1 eArzthrief

& 1-Click-Abrechnung 2.0

GESAMT 05
=l ° ©

GELESEN 3

Abb. eCOCKPIT —Zusammenhangende Nachrichten gruppieren

Darliberhinaus kénnen Sie alle Nachrichten zu einer Anwendung nach UNGELESEN / GELESEN
sortieren. Klicken Sie dafiir auf den neuen Filter-Button in der Leiste unterhalb der Nachrichten und
sortieren Sie die Nachrichten nach dem entsprechenden Status:

OGM «ARZTBRIEF aus ALBIS Entwurd ALBIS, Justus Pilimann, Kstharina 20092006 1343 |_BEARBEITEN |

OGM e ARTTBRIEF aus ALBIS Geserdet ALBIS, Justus CoMARS Pillenane, Kathaninag 20052016 1k LESEN &

S o] Nolo

Abb. eCOCKPIT —Nachrichten nach UNGELESEN/GELESEN filtern.

Neuistauch, dassdas CGM ALBIS eCOCKPITalle 60 Sekunden automatisch Ihren eNachrichten-Entwurf
speichert. Bereits gespeicherte Stande werden stets mit dem aktuellen Stand tGiberschrieben. Erfolgt
keine Anderung, wird auch keine neue Version gespeichert.

Last but not least wurde im eNachricht-Editor die Bedienung der Funktionen ,Weiterleiten“ und
»Antworten“ Ubersichtlicher gestaltet. Nachrichten zur Weiterleitung enthalten beispielsweise den
Betreff derurspriinglichen Nachricht sowie die originalen Anhange. Die Felder,, AN“-Empfanger und
,CC“~-Empfangersind automatisch leer.
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Fiir Anwenderder CGM LIFEeServices und CGM eABRECHNUNG

Um die zuverlassige Nutzung der CGMeAnwendungen ,,CGMLIFE eSERVICES“ und ,,CGM
eABRECHNUNG"zu erhéhen, wurde der kostenfreie Servicedienst eHEALTH CONNECTOR eingerichtet.
Dieser Dienststelltsicher, dass die Nutzung derangefiihrten eAnwendungen gewahrleistetist,
unabhangigdavon ob der Arbeitsplatz eine Onlineanbindung hat oder nicht. Denn bei aktiviertem
eHEALTH CONNECTORreichtein, Online“-Rechner des Praxisnetzwerkes aus, damitalle anderen
Netzwerk-PCs ebenso firdie laufenden eAnwendungen ,,online-fit“ bleiben. Zusatzlich kénnen dann
auch solche Arbeitsplatze, die bislang aufgrund einer fehlenden Internetverbindung von den ,,CGM
LIFE eSERVICES” und der, CGM eABRECHNUNG"ausgeschlossen waren, diese Anwendungen
einsetzen.

Der neue Dienst betrifftallein die CGMeAnwendungen. Die Rechnersind somit nichtgenerellin der
Lage, eine Online-Verbindung aufzubauen (z.B. wird Google nicht erreicht). Sie aktivieren bzw.
deaktivieren den eHEALTH CONNECTOR iberdas Zahnrad-lcon hinter dem Dienst. Praxen, die einen
oder mehrere CGM LIFE eSERVICES im Einsatz haben, erhalten den eHEALTH CONNECTOR mitder CGM
ALBISVersionQ1/2017 (12.40) automatisch in aktiviertem Auslieferungszustand. Dies giltauch fur
Anwenderder CGM eABRECHNUNG. Andere Anwender, dieden Connector einsetzen mochten,
kénnenihn manuell Gberdas CGM eCOCKPIT starten.

4 Formulare

4.1 Formular F6050 - Hautarztbericht - Neue Formularversion

Eine neue Formularversion des Formulars F6050 (Hautarztbericht) derDGUV stehtlhnen mit
derlInstallation der CGM ALBIS Version Q1/2017 (12.40) automatisch zur Verfligung. Bereits iltere,
ausgestellte Formulare lassen sich weiterhin 6ffnen und ausdrucken. Sie erreichen das Formular Giber
denMenipunkt Formular BG F6050 - Hautarztbericht oder dasKarteikartenkirzel
fa20a.

4.2 Formular F6150 - Hautarztbericht BK5101 - Funktionenin den Eingabefeldern

AufdemFormularF6150 - Hautarztbericht habenwirbeiallenEingabefeldern Funktionen
hinterlegt. Ab sofortist das Ausfiillen der Felder, zum Beispiel mit Textbausteinen, Diagnosen
Funktionen und Datumseinstellungen, moglich.

4.3 Formular Muster 38a - Fritherkennungs-Koloskopie - neue Felder

Ab dem 01.01.2017 stehenlhnenaufdem FormularMuster 38a - Fruherkennungs-
KoloskopiedieneuenFelderKoloskopie als primare Screening-Untersuchung
undKoloskopie nach positivem 1FOBT imBereich FEK-Screening / - nach
positivem 1FOBT zur Verfiigung.
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Dokumentationzbogen zur Friherk ennungs-Koloskopie
oder zur Kolozkopie nach positivemn Fridherkennungstest
auf occulkesz Bluk im Stuhl

FEF.- Screening / - nach positivern IFOBT
(® Koloskopie al: primare Screening-Untersuchung
() Koloskopie nach positivern iIFOBT

Um die Dokumentation fehlerfrei erfassen zu kdnnen, wahlen Sie bitteeines der beiden Felderaus.

5 Verschiedenes

5.1 Erfassung des OMIM Codes - Hinweismeldung

Bei der Erfassungeiniger Abrechnungsziffern (z.B. 11302, 11303, 19402) kam ein falscher Hinweis zur
Erfassung des OMIM Codes, welcherjedoch bei diesen Ziffern nicht zulassigist. Dies fiihrte zu einer
Warnung im Priifmodul.

KVDT-RE2Z2 (W/118) 'enn Feldinhalt des Feldes 4101 grolergleich 32018, dann gilt Wenn Feldinhalt des
€ldes 5001 = 11302[G-alpha), 11303{G-alpha] oder 19402{G-alpha], dann muss

indestens ein Feld 8001 mﬂamtmmmmmamwm

Mit dem aktuellen EBMStammist dieser Fehler behoben worden und der Hinweis zur Erfassung des
OMIM Codes wird bei den korrekten Ziffern angezeigt.

5.2 HZV-Vertrag Deutsche BKK Niedersachsen

Da zum 1.1.2017 die Deutsche BKK Niedersachsen mit der Barmer GEK fusioniert, endet zum
31.12.2016 der HZV-Vertrag Deutsche BKK Niedersachsen. Mit Einspielen des Q1-Quartalsupdates ist
damit nur noch derVerordnungsdatenexport bzw. die Generierung Griinklickdateien moglich, dievon
lhnenim KVN-Portal hochzuladen sind. Alle weiteren Funktionen laufen zum 31.12.2016 aus.

Das Modul wird mit dem Q2-Quartalsupdate vollstandig deaktiviert.

5.3 Medimed — Anderung der Email-Adresse

Die Zieladressefiirden Medimed Datenversand hat sich gedndert. Die Neue E-Mail Adresse lautet:
daten@medimed.infound ersetzt diealte E-Mail Adresse daten@medimed.cegedim.de. Durch die
Installation des CGMALBIS Updatesin derVersion Q1/2017 (12.40) stehtlhnen die gednderte E-Mail-
Adresse automatisch zur Verfiigung.
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5.4 Medikamente ohne Rezept erfassen

Sie haben mitdiesem Update wieder die Moglichkeit, bei dem Karteikartenkirzel medar und medmu
Uberdie Tastenkombination STRG+F3 auf die Altverordnungen des Patienten zuzugreifen. Die
HinweismeldungZur Erstellung eines Rezeptes muss der Patient gedffnet
sein erscheintnicht mehrundSie kénnen lhre Eingaben speichern.

5.5 Arztzuordnung auf der Scheinriickseite

Wurden auf der Scheinriickseite Diagnosen erfasst, wurden diese immer dem zustandigen Arzt des
Patienten zugewiesen. Mit Einspielen des CGMALBIS Updates Q1/2017 (12.40) wird bei der Erfassung
einerDiagnose auf derScheinriickseite der, gemal Arbeitsplatzkonfiguration, eingestellte Arzt fir die
Dokumentation verwendet.

5.6 Formulardruck in CGM ALBIS PRINT & SAFE

Die revisionssichere Speicherung dergedruckten Formularein CGM PRAXISARCHIV beider aktivierten
Funktion CGM ALBIS PRINT & SAFEwurde beschleunigt.

5.7 BESA-Datensatz

Beider Abrechnung miteiner Pseudo-LANR wurde diese bisher nicht mitin den BESA-Datensatzder
Abrechnungsdatei (ibermittelt. Dieses Verhalten haben wirangepasst, so dass eine Abrechnung mit
einer Pseudo-LANR wieder méglichist.

5.8 Anpassung Regelwerkskontrolle bei derZiffer 01430

Wird ein Patientvon zwei Arztenin der gleichen Betriebsstitte behandelt, wurde bei Abrechnen lhrer
Leistungsziffer 01430 keine Priifung vorgenommen. Dies haben wirangepasst. Rechnet dererste Arzt
denVerwaltungskomplex 01430 ab und derzweite Arzt zu einem spateren Zeitpunkt eine weitere
GNR, erhaltenSie absoforteine Ausschlussmeldungbzgl. der Ziffer 01430.

Priifung Arzt D atum Fehletbeschretbung

= Ausschiusse
= 03003

DiDu  0811.2016 Ausschiuss mit <10.10.2016: 01430 Im Arztfall

Ebenfalls wird Ihnen beiderfehlenden Grundpauschale eine Hinweismeldung zur fehlenden
Grundpauschale angezeigt.
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Prifuna EBM2 X | Albinus. Sarah X

Priifung Arzt Datum Fehletbeschredbung
S8 Abtechnung (4/16) BMA, Albinus, Sarah (1) (weitere Schemne berucksichtigt)
=|- Allgemein
Wersicherterr Gi... Wessicherterr baw Grundpauschale im Behandiungsiall nicht abgerechnet

5.9 VerwendungdesaltenICD -10

Istim Menu Optionen DiagnosenderSchalterAlten ICD (gultig bis 31.12.2016)
verwenden gesetzt, wird im CGM ALBIS Verzeichnis ein spezieller Ordner erwartet. Ist dieser nicht
vorhanden, konnte CGMALBIS bisher nicht mehrgestartet werden. Ab der CGM ALBIS Version
Q1/2017 (12.40) erhaltenSie in diesem Fall folgende Hinweismeldung:

. Deralte ICD-5tamm kann nicht geladen werden,
_L Der neue ICD-Stamm wird geladen.

Nach Bestatigen des Druckknopfes OK wird CGM ALBIS mitdem neuen ICD-10 gestartet, so dass Sie
weiterarbeiten kdnnen. Bitte setzen Sie sich mit Ihrem CGM ALBIS Vertriebs und Servicepartnerin
Verbindung, falls Sie den alten ICD-10noch einmal zur Abrechnung bendétigen sollten. Anderenfalls
entfernenSie bitteim MentiOptionen Diagnosen denSchalterAlten ICD (gultig bis
31.12.2016) verwenden.

5.10 Fehlende Uberschriftenin den Patientenstammdaten

Die von Ihnen definierten Namen der Weiteren Informationenvon Zeile 3-5inden
Patientenstammdaten (erreichbar iberOptionen Patientenfenster
StammdatenanzeigeReiterWeitere Informationen)wurdennichtkorrektinden
Patientenstammdaten des Patienten (erreichbar iberden Druckknopf Weitere Informationen)
angezeigt. Eswurdenlediglich Ihre definierten Namenin derZeile 1-2 korrekt angezeigt.
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Patientenfenster @

Anzeige I ALfteilung | Drucken | Chipk.arte | GroResStl Zuordnungen
Mach Offnen | Stammdatenanzeige | Werordnungen

Personalien | Kasse | Weitere Infa

[V]*wieitere Informationen: Zeils 1
[V]'wieitere Infarmationen: Zeile 2
[V]'wieitere Infarmationen: Zeile 3 —
[V]'wieitere Infarmationen: Zeile 5

[ Altemativer Rechnungsempfanger
[JAltem. Rechnungsempfanger: Anrede
[JAltem. Rechnungsempfanger: M arme
[JAltem. Rechnungsempfanger: Strabel
[JAttem. Rechnungsempfanger: Strabe2
[JAltem. Rechnungsempfanger: Ort
[T]'weitere Informationen

[] Ausnahmeindik ation | 4
[ Email

[T2usatzvereinbarung

Feld 4 ‘\_

»

m

[ ok || Abbechen | | Hire
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s =]

Adresze des Rechnungsempfangsrs System-Daten

trvede | Let.zte Beh.e.mdlung: 13.03.2016
Fatient geldzcht am;
Titel Worname: Patient gestarben am
M arme: [1=ja. Datunn unbek. ]:
_— CGM LIFE-Patient Anmelden
LG LIFE-Card
| Meldung noch keine Chipk.arte
PLZ: Ort: Cordoba - Patient Zustimmung
Adresze von Patient Geb.Daturm: | eGK-Fatient
Zuzatzvereinbarungen privadis - Patisnt \M,
Fiir CGM e2BRECHNUNG deaktivieren
IM5-T estpatient

Fat. wiinzcht keinen CGM BMP
Ausnahmeindilation
3205
Anmerkungen
Feld 1

Feld 2

Feld 3

Feld 4

Feld 5 3

[ ok | | abbuch |

Dieses Fehlverhalten haben wir mitder CGM ALBIS Version Q1/2017 korrigiert.

5.11 Manuelle Rechnungsnummernvergabe

Die Vorgaben zur Rechnungsnummernvergabe besagen, dass jede Rechnungsnummer nur einmaligim
Systemvorhanden sein darf und einem nachvollziehbaren System entsprechen muss. Bisher hatten Sie
in CGM ALBIS die Moglichkeit, Rechnungsnummern auf der Scheinriickseite manuell anzupassen. Dies
entsprach nichtden erwahnten Bestimmungen. Somit besteht mit dem CGM ALBIS Update Q1/2017
(12.40) nichtmehrdie Moglichkeit, Rechnungsnummern manuell zu andern.

Stand Dezember 2016 Seite 84von 97



5.12 Darstellungder Umlaute im GDT

Mit dieserVersionvon CGMALBIS haben wirdie Darstellung der Umlaute in der GDT-Schnittstelle
Uberarbeitet. Die Umlaute werden wieder wie gewohntin der GDT-Schnittstelle angezeigt. Bitte
beachtenSie, dass Sie zur Anwendung der GDT-Schnittstelle das Tageskennwort benétigen. Dieses
erhalten Sie bei lhrem zustdandigen CGMALBIS Vertriebs- und Servicepartner.

5.13 DALE-UV - Aktualisierung des BG-Stamms

Mit dieser Version von CGMALBIS erhalten Sie einen aktualisierten BG-Stamm. Es haben sich folgende
Daten gedndert:

Art der Anderun| ~ |Anderung ~ |IK ~ |Nachfolge ~ | Giiltig ali ~ | Gultig bi{ ~ Name1 ~ |Name2 hd
Anderungen: Liste 05.09.2016

Loschung/Nachfolg 01.09.2016 120991908 120991737  09.03.2010  30.08.2016 KUVB ehemals Unfallkasse Minchen

Anderung 01.09.2016 120991737 12.12.2006 KUVB Kommunale Unfallversicherung Bayern

Anderung 01.09.2016 120291193 29.01.2010 Verwaltungs-BG BV Hamburg, BV 1|

Anderung 01.09.2016 120590275 30.11.2012 BG Holz und Metall BV Kéln Diisseldorf

Anderung 01.09.2016 120592530 24.10.2007 Verbindungsstelle Belgien Vbst. Belgien

Anderung 01.09.2016 120830837 13.09.2011 BG Nahrungsmittel und Gastgewerbe BV Mannheim

5.14 Verax-Liste - neue Daten
Mit Einspielen dieses CGM ALBIS Updates werden die neuen Verax-Daten automatisch fiir Sie
aktualisiert.

Bei Verax handeltessichumeinVerfahren, das es ermoglicht, Missbrauch von Versichertenkarten
zu unterbinden. Weiter erlaubtes, gleichzeitig den Zuzahlungsstatus der Versicherten zu ermitteln.
Dieswird durch denvon unsintegrierten Datenstamm gewahrleistet, in dem gesperrte
Krankenkassenkarten und zuzahlungsbefreite Versicherte gelistet sind.

5.15 RehaGuide - neue Daten

Mit dem aktuellen CGM ALBIS Update werden die Daten des RehaGuides automatisch auf den
aktuellen Stand gebracht.

5.16 PRAXISWELT

Mit Einspielen des CGMALBIS Updatesin der Version Q1/2017, steht lhnen automatisch die neue
Version der PRAXISWELT zur Verfligung. Aufrufen kénnen Sie die PRAXISWELT tiber das Symbol L'
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5.17 Hilfreiche Praparate-Informationen - Patienteninformationen - Deutsch, Tiirkisch, Russisch

[ [
Die Patienteninfoistein toller Zusatznutzen flir Arzt und Patienten!

Nichtnur die Diagnose, auch die gewahlte Therapieist oft erklarungsbeddrftig. Schriftliche
Patienteninformationen stellen sicher, dass die Patienten diegegebenen Informationen zu Hause
nochmalsin Ruhe nachlesen kénnen. Bei ausgewahlten Priparaten erhalten die Arzte deshalb zum
Zeitpunkt der Medikamentenauswahl die Information, dass zu diesem Praparat
Patienteninformationen verfiigbar sind. Da Arzte international heilen, weisen Landesflaggen darauf
hin, inwelchen Sprachen die Patienteninformationen verfigbar sind. Diese kénnen direktim
Patientengesprach aufgerufen, ausgedruckt und ausgehandigt werden.

Fur folgende Praparate haben wirin Q1/ 2017 Patienteninformationen hinterlegt:

Hersteller | Préparat | PZN

Mylan Healthcare Kreon 1224753 /1224782 / 4437981
Astellas Pharma GmbH Formotop 5129885 /6913925 /9542582
Chiesi GmbH Foster 100 00568172 / 06729452

Chiesi GmbH Foster 200 11305435 /11305441

Chiesi GmbH Foster Nexthaler 200 11305464 /11305470

Chiesi GmbH Foster Nexthaler 100 09469098 / 09469106

Dr. R. Pfleger GmbH Spasmex 5 mg 3758312 /3758306

Dr. R. Pfleger GmbH Spasmex 15 mg 3758335 /3748532

Dr. R. Pfleger GmbH Spasmex 20 mg 00557731 /00558328

Dr. R. Pfleger GmbH Spasmex 30 mg 0821659 / 0880099

Dr. R. Pfleger GmbH Spasmex 45 mg 10088941 /10088935
Berlin-Chemie Brimica Genuair 09924119 /10744718 /10744724

6 Externe Programme

6.1 Impf-doc- Neues Update 1.46.1

Mit der CGM ALBIS Version Q1/2017 steht Ihnen automatisch das Update firdie neue Impf-doc
Version 1.46.1 zur Verfligung.
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6.2 ifap praxisCENTER

6.2.1  Wichtige Patentrechtsinformation der ifap Service-Institut fiir Arzte und Apotheker GmbH

In einem Schreiben vertritt die Fa. Novartis die Ansicht, dass durch die Listung marktzugelassener
Generika mitden Wirkstoffkombinationen Valsartan und Amlodipinim Artikelstamm derifap eine
Verletzungen des Patentschutzes von Exforge® fiir die Indikation der essentiellen Hypertonie vorliegen
kann. Wir machen uns die Rechteinschatzung der Fa. Novartis nicht zu eigen, weisen aber vorsorglich
bei derVerordnungvon Generika mit Valsartan/Amlodipin-Kombinationen auf mégliche Verletzungen
des Patentschutzes von Exforge® hin.

Bitte prifen Siein eigenem Interesseim Besonderen dann lhre Verordnungen, wenn lhre
urspringliche Arzneimittelwahl iiber die Preisvergleichsrecherche gedndert wird. Wirmochten Sie an
dieserStellenoch einmal ausdriicklich darauf aufmerksam machen, dassin der
Preisvergleichsrecherche Indikationen nicht bertcksichtigt sind.

6.2.2 Information der ifap: Medikationskataloge fiir eine Indikationsgerechte wirtschaftliche
Wirkstoffauswahl (IWW)

Die von der Kassenarztlichen Bundesvereinigung (KBV) bzw. den Kassenarztlichen Vereinigungen
bereitgestellten Daten flirregionale Arzneimittelvereinbarungen (ARV) enthalten ab dem 01.01.2017
Medikationskataloge zur Unterstiitzung einer , Indikationsgerechten wirtschaftlichen
Wirkstoffauswahl“ (IWW). Der Medikationskatalog soll den Anwender bei der Verordnungvon
Arzneimitteln und Wirkstoffen unterstitzen. Zu diesem Zweck werden Indikationen und zugeordnete
Wirkstoffe in einer Baumstruktur abgebildet. Die Wirkstoffe sind kategorisiert (z.B. Standard- oder
Reservewirkstoff) und es werden Informationen zum Wirkstoff in Bezug auf die Indikation sowie
alternative Wirkstoffeangeboten.

Im ifap praxisCENTER® finden Sie den Indikationsbaum in der Indikationsrecherche. Bei Auswahleines
Wirkstoffs werden diezugeordneten Praparate in der Arzneimittelliste unter Berlicksichtigung von Ein-
bzw. Ausschliissen hinsichtlich Darreichungsform und Verschreibungspflicht angezeigt. Zu jedem
Praparat konnendie indikationsbezogenen Anmerkungen angezeigt werden. Die Anmerkungen
werden bei jeder Verordnungauch auRerhalb der Indikationsrecherche in den Verordnungshinweisen
aufgefihrt.

Aktuell liegen die Daten fiir die KV Gebiete Bremen, Niedersachsen, Nordrhein und Mecklenburg
Vorpommernvor. Indiesen KV Gebieten steht die Information zur Verfligung
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Indikationsrecherche (|1 |
postiaensboim

£ Antibotikatherapie

=i~ neuropsychiatnische Storungen
Alrhesmer Demenz
Depression (bel bipolarer Stéeung)
Depression (unipolar)

4 Muskel-/Skelettsystem

4 Atermwegserirankungen

= Herz4reslauf
Heransuffizienz
Hypertonie
KHK (akut)
Sortimentsrecherche KK (chvon.)
BE== Vorhofflimmenn
]- Produktrecherche 3 Stoffwechssistbrung
| Wirkstofirecherche Wirkstoff
| ATC-Recherche 0 Acetylsalcylsaure e
== € Esoprolol
Indikationsrecherche €) Glyceroltinitrat
| ICD-Recherche ) Metoprokol
= Amiodipin
I _._Ammm Carvedia
Hilfsmittelrecherche

| Amlodipin: Reserve bei chronischer KHK.
Star-Code-Recherche Standard: Bisoprolol oder Metoprolol,

6.2.3 Neue Version 3.21.0.1882

Mit diesem CGM ALBIS Update steht Ihnen automatisch die ifap praxisCENTER Version 3.21.0.1882 zur
Verfligung.

6.2.4  ifap praxisCENTER Update

Bislang konnte es untergewissen Umstdanden dazu kommen, dass sich CGM ALBIS wahrend des
Startvorgangs desifap praxisCENTER Updates nichtautomatisch beendet hat. Dies haben wir mitdem
aktuellen CGMALBIS Update Q1/2017 korrigiert. CGM ALBIS schlieRtsich selbststdndig beim Starten
einesifap praxisCENTER Updates.

6.3 CGM-Assist- Neue Version 24827

Mit Einspielen der CGM ALBIS Version Q1/2017 (12.40) stehtlhnen automatisch die neue Version
24827 des CGM-ASSIST zur Verfiigung.
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6.4 CGMLIFE Client

6.4.1 Neue CGM LIFE Client Version 4.39.1

Sie erhalten mit diesem Update von CGM ALBIS automatisch die CGM LIFE Client Version 4.39.1. Die

Aktualisierung des CGM LIFE Clients wird nach dem Update automatisch beim ersten Starten von CGM
ALBIS durchgefiihrt.

6.4.2 CGM LIFE eSERVICES: LIFE CLIENT startet obwohl deaktiviert

Unter gewissen Umstanden wurde der CGMLIFE Clientim Verlauf der Arbeit mit CGM ALBIS gestartet,
obwohl eran diesem Arbeitsplatz explizit deaktiviert wurde. Dieses Fehlverhalten haben wir korrigiert.
Wiinschen Sie, dass der CGM LIFE Client startet, konnen Siedies iberOptionen — CGM LIFE...
durch Setzendes Hakensbei CGM LIFE Client bel Programmstart starteneinstellen.

6.5 CGMLIFE eSERVICES - automatisches Hochladen von Medikamenten

Mit der CGM ALBIS Version Q1/2017 (12.40) haben wir den Medikamentenupload fir die CGMLIFE
Akte des Patienten erweitert. Ab sofort wird Ihnen nach dererfolgreichen Identifizierungen des
Patienten, einmalig die Moglichkeit angeboten, die verordneten Medikamente in die CGMLIFE Akte
hochzuladen. Dies wird Ihnen liber eine entsprechende Meldung angezeigt.

ALBIS “

Es werden alle Akut- und Dauermedikamente mit einem
Verschreibungsdatum innerhalb der letzten 12 Monate an CGM LIFE
eSERVICE Gbertragen

Abbrechen

Bitte beachten Sie, dass hierfirdie Einstellungen unterOptionen — CGM LIFE eSERVICE.. auf
demReiteronl ineRezeptzumTragen kommen.

6.6 CGMLIFE eServices eBefunde

Mit dem aktuellen CGMALBIS Update Q1/2017 ist es mdglich, dem Patienten elektronisch CGM

PPRAXISARCHIV-Dokumente zur Verfligung zu stellen. Klicken SiedaseServices lcon mitBin
Ihrer Symbolleistean, konnenim nachfolgenden Auswahldialog die CGM PRAXISARCHIV-Dokumente
gewadhltwerden.
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Ihrer Bestitigung an CGM LIFE eSERVICE
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Befundiibermittlung fiir Patient Behrend, Paul Johannes

Bitte wihlen Sie hier die zu dbermittelnden medizinischen Informationen des Patienten aus

[] Dauerdiagnose
[ Dauermedikamente
[] Krankengeschichte-Cave
[] Krankengeschichte-allergien
[] Krankengeschichte-Anamnese
[ Krankengeschichte-Dauertherapie
[[] krankengeschichte-Operationen
[[] krankengeschichte-Unfalle
[ Befunde
[l Diagnosen
[ Allergie
[[] Medikamente
[] Anamnesen
[ Briefe
[ Laborwerte
= [ Scans
06.12.2015 - PA-Dokument :

|L_.bemel'rnen & Weiter | ‘ Altere Eintrége ‘

Eintrage von | 14,09,2016 |bis | 07.12.2016 |ar‘|zeiger'|

Sobald Sie den Dialogmit Ubernehmen & Weiter bestitigen und abschlieRend der Versand
gestartet wird, werden die Daten dem Patienten in elektronischer Form zur Verfligung gestellt.
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6.7 CGM CONNECT - Neue Version 1.2.24.2.20161123

Mit Einspielen der CGM ALBIS Version Q1/2017 (12.40) stehtlhnen automatisch die aktuelle CGM
CONNECTVersion (1.2.24.2.20161123) zur Verfligung.

6.8 telemed.netVersion 2.39.463

Ab sofortstehtlhnenunterOptionen Wartung Installationdastelemed.netUpdateinder
Version 2.39.463 zur Verfligung.

An Arbeitsplatzen, an denen telemed.net bereits installiertist, erfolgt beim Start von CGM ALBIS
automatisch eine entsprechende Aktualisierung.

7 KBV-Anderungen

7.1 Stammdaten /Softwaremodule der KBV

Folgende aktualisierte Stammdaten sowie Softwaremodule der KBV stehen lhnen mitdem CGMALBIS
Update Version Q1/2017 (12.40) zur Verfiigung:

e SDAV (Arztstammdatei) fiirdas Quartal 1/2017

e SDKV (KV Spezifikafirdie GKV-Abrechnung) fiirdas Quartal 1/2017
e SDPLZ (Postleitzahlstammdatei) fiir das Quartal 1/2017

e SDKT (Kostentragerstammdatei) fiir das Quartal 1/2017

e KVDTPrufmodul fiirdas Quartal 1/2017

e  OMIM Stamm fur das Quartal 1/2017

e ICD-Stammdatei fiirdas Quartal 1/2017

7.2 Friiherkennungs-Koloskopie - Aktuelle Anderungen der KBV

Mit diesem Update erhalten Siedie aktuellen Anderungen der KBV fiir die elektronische Abrechnung
derFriherkennungs-Koloskopie Dokumentationen flir das Quartal 1/2017 sowie ein entsprechendes
Prifmodul.

7.3 Hautkrebs-Screening - Aktuelle Anderungen der KBV

Mit diesem Update erhalten Siedie aktuellen Anderungen der KBV fiir die elektronische Abrechnung
derHautkrebs-Screening Dokumentationen fiir das Quartal 4/2016 sowie ein entsprechendes
Prifmodul.
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7.4 Aktualisierter EBM Stamm mit Stand 09.12.2016 fir Quartal 1/2017

74.1 Neuer Datenstand des EBM Stammes

Mit dieserVersionvon CGMALBIS steht Thnen nach der Durchfliihrung des Aktualisierungslaufs der
neue EBM Stamm mit Stand vom 09.12.2016 zur Verfligung.

7.4.2  Aktualisierung EBM 2009

Um Ihren EBM 2009 Stamm zu aktualisieren, gehen Sie bitte in CGMALBIS tiber den MenUpunkt
Stammdaten EBM EBM 2000plus/2009 Aktual isieren. MitBetatigen des Druckknopfes
OK und weiterem Befolgen der Bildschirmanweisungen wird Ihr EBM-Stamm automatisch aktualisiert.

Wichtiger Hinweis:

e Bitte beachten Sie, dass die Aktualisierung einige Zeit in Anspruch nehmen kann «

Wir empfehlen lhnen, die Aktualisierung méglichst am Ende der Sprechstunde und an Ihrem
Hauptrechner durchzufiihren!

7.4.3  Aktualisierung Benutzerziffern

Beachten Sie bitte, dass Benutzerziffern Vorrang vor KBV Ziffern haben und neue EBM Ziffern
eventuell nicht angezeigt werden, weil nicht begrenzte Benutzerziffern ihren Vorrang geltend
machen. Bitte aktualisieren Sie daher wenn nétig auch Ihre Benutzerziffern, da diese nicht
automatisch durch die EBM 2009 Aktualisierung aktualisiert werden.

Vordem Aktualisierungslauf schlieen Sie bitte alle ge6ffneten Patienten und Listen. AnschlieBend
gehenSie Gberden Mentpunkt Stammdaten EBM EBM 2000plus/2009 Benutzerziffern
aktualisieren.

7.5 Aktueller OPS Stamm inkl. AOP-Vertrag

Mit dem aktuellen CGM ALBIS Update haben wirden OPS Stamm aktualisiert. Dieser lasst sich wie
gewohnt iiber Stammdaten OPS aufrufen.
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7.6 Neuer ICD-10-Stamm (Version 2017)

Mit dem CGM ALBIS Updates Q1/2017 (12.40) stehtlhnen derneue ICD-10-GM (Version 2017) der
KBV zur Verfligung. Es sind sowohl einige ICD-Codes weggefallen, als auch neue hinzugekommen.

Wichtiger Hinweis

Bitte aktivieren Sie den neuen ICD-10-GM ab dem 01.01.2017 wie folgt: Wahlen Sie Optionen
Diagnosen und entfernenden SchalterAlten ICD (gultig bis 31.12.2016)
verwenden. AnschlieBend starten Sie ALBIS bitte neu.

Sollten Sie den neuen ICD-10-GMab dem 01.01.2017 nichtaktivierthaben, erscheintbeim Starten
von CGM ALBIS ab dem01.01.2017 folgende Hinweismeldung:

WARMUNG: Sie verwenden noch den alten ICD Stamm giltig bis

31.12.2016!

Machdem Sie die Quartalsabrechnung fir das 4. Quartal 2016
abgeschlossen haben, sollten Sie umgehend den alten 1CD-5tarmm 2016
deaktivieren.

Bitte klicken Sie hierzu auf den Mendpunkt <Optionen/Diagnosen>
und entfernen den Haken bei <Alten ICD (gdltig bis 31.12.2018)
verwenden:,

Fiar 2017 hat sich die ICD-Version gedndert, Sollten Sie schon Diagnosen
fiar das 1. Quartal 2017 erfasst haben, empfehlen wir lhnen die erfassten
|CD diber < Optionen/Wartung/Diagnesen/Korrektur [CD 10> auf
Existenz zu prifen.

Ebenso erscheinteine Hinweismeldung bei Abrechnung vorbereitenabderAbrechnungdes

Quartals 1/2017:
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. Siewverwenden noch den alten [CD Starm giltig bis 31.12.2016! Bitte
& deaktivieren Sie diesen dber den Mendpunkt
<Qptionen/Diagnosen> durch entfernen des Hakens bei <Alten ICD
(gdltig bis 31.12.2016) verwenden>,

Fiar 2017 hat sich die ICD-Version gedndert, deshalb empfehlen wir
Ihnen die erfassten [CDs Gber den Mendpunkt
<0ptionen/Wartung/Diagnosen/Korrektur ICD 10> auf Existenz zu
priifen. lm ALBIS Fehlerprotokoll erfolgt keine Prifung auf Existenz der
1CD.

Méchten Sie dennoch die Abrechnung erstellen?

Maochten Sie den Korrekturlauf tberOptionen Wartung DiagnosenKorrektur I1CD-10
(neu ab 1.1.2017)startenundverwenden noch den alten|CD-Stamm, erscheintfolgende
Hinweismeldung:

~  Sieverwenden noch den alten ICD Stamm giltig bis 31.12.20186!

Bitte deaktivieren Sie diesen zuerst Gber den Mendpunkt <Optionen /

Diagnosen> und starten ALBIS neu bever Sie diese Funktion aufrufen!

7.6.1 Korrektur ,alte“ ICD-Diagnosen

Durch den Wegfall einiger ICD-Codes in derneuen Version 2017 wird es notwendig, die
Dauerdiagnosen und die Kleine Liste Diagnosen zu korrigieren. Daflir steht Ihnen ein Wartungslaufin
CGM ALBIS zur Verfligung, mit dem Sie die nicht mehrabrechnungsfahigen Diagnosen liberarbeiten
kénnen.

Gehen Sie bitte wie folgt vor:

Wahlen Sie unterOptionen Wartung Diagnosen denPunktKorrektur 1CD-10 (neu
ab 1.1.2017).Uberdie SchalterDauerdiagnosen, Scheindiagnosen bzw.Kleine
Liste undBetatigungdesDruckknopfesListe erstellen kénnenSie,je nach Schalterstellung
fur Dauerdiagnosen, Scheindiagnosen oderDiagnosen Kleine Liste (auchin
Kombination), eine Selektion nichtabrechenbarer |CD-Codes erzeugen.
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kit dieger Funktion konnen Sie alle Akut- und/oder Dauerdiagnosen IC0s der Yersion 2006 (gl bis
.12 2018, die in der Werzion 2017 [giiltig ab 01.07.2007] nicht mehr abrechenbar sind, in abrechenbare [CDs
kanwertieran.

Erstellen Sie zunachst eine Liste von Diagnosen, die nicht mehr abrechenbar sind, und geben Sie dann die
neuen Codes an.

Bearbeiten

D averdiagnogen Akutdiagnogen Kleine Lizte Lizte erstelen

ICD [alt) Teut [alt] ICD [rew]  Test [new) Teut alt/neu

EE3.80 Locked-in-Syndram neu
|84.6 Marigken alz Folgezustand. .. 1=
(WL Bakterien mit Multiresisten. .. Sonstige gramnegative Ba...  neu
1978 Sonstige Kreislautkomplika... Sonstige Kreislautkomplika...  neu
1J80.4 Escherichia, Klebsiella und... new

Farblegende:  GELE - Mehrfachauzwahl miglich
ROT - Diagnosze, welche nur einmalig konvertiert werden darf

Abbrechen

Im unteren Teil des Dialoges Korrektur 1CD-10 (neu ab 01.01.2017) werdendie
entsprechenden nicht mehr gtiltigen Codes dervorher ausgewahlten Liste zur Bearbeitung
angezeigt(indenSpalten ICD (alt), Text (alt)).DurchAnklickeneinesFeldesinderSpalte
ICD (neu) habenSie die Moglichkeit, einen Umsetzungs-Code einzutragen bzw. Giberdie

Funktionstasten F3 ICD bzw.F4 Thesaurus einenzurUmsetzung gewiinschten Schlissel wie
gewohntaus dem ICD-Gesamtbestand auszuwahlen.

TIPP:
Wihlen Sie die Funktionstaste F4 Thesaurus zur Auswahl desneuenICD's, so wird automatisch
derTextdes ,alten“ICDals Suchtext ibernommen, ohnedass Sie einen Suchtext eingeben. In der

Spalte Text alt/neu wirdfestgelegt, ob deralte oderderneue Text nach der Umsetzung
im Scheinbzw. inder Karteikarte angezeigt werden soll. StandardmaRigist hierflir ,,neu” eingetragen.

Durch Anklickenund Eintragvona furalt wird der Wortlautaus Spalte Text (alt)
beibehalten.

Wenn Sie die zur Umsetzung anstehenden ICD’s wie oben beschrieben vorbereitet haben,
wird mitKlickauf OK derKorrekturlauf gestartet.
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Wihrend des KorrekturlaufsderKleinen Liste werdengleichzeitigfalsch zugeordnete
Notationskennzeichen Gberprift und mit dem neuen ICD-10GM, Version 2016 abgeglichen.
Bei dem Umsetzen der Dauerdiagnosen werden Privatpatienten Gibersprungen. Die Wandlung
derScheindiagnosen beginntin Quartal 1/2017 und Giberspringt Scheine, die bereits archiviert
wurden.

76.2 Rot unterlegte Diagnosen

Es kann ICD-10 Codes geben, die in einem Korrekturlaufin einem Arbeitsgang abgearbeitet werden
mussen. Diese DiagnosensindinderSpalte ICD (alt) rot unterlegt. Fiireinen ordnungsgemalien
Korrekturlauf miissen diese Diagnosen allemiteinem neuen ICD-10 Code in der Spalte 1CD

(neu)versehensein. Fehltbei einemrot unterlegten ICD-10Code ein entsprechender neuerICD 10
Code, erscheint folgende Meldung:

ALBIS

Hirovess:

I' % ie haben nicht ale rot markerten Dugnosen besrberet!
Urn dhe Korverhigrung staren tu knnen missen alle rot markoeten
Diagnosen im Feld ICD (neu)” gelndert sein
Machten See momentan Shee Diagnosen necht bearbesten, lassen Sie
batte alle Felder ICD (new]” der roten Disgroten leer, demit diese 2u
einerm spiteren Zeitpundt bel der Listenertellung erneut angezeigt
werder koanen.

Kachten Sie jetzt Ihre Eingabe anpassen?
B Klick aud _Men® werden die not mariserten Disgnosen ignoriert und
stehen lhinen bes lhrem néchsten Ersteflen der Listen emeut zur

Veafiigung.
Bes Klick auf _Ja™ kdnnen Sie Thee Eingabe anpassen

Ia Bein

Wenn Sie im Momentkeine Umsetzungderrot unterlegten ICD 10 Codes wiinschen, klicken Sie bitte
beiallen entsprechenden ZeilenindasFeld ICD (alt) undleerendenInhaltdesFeldes durch
Driickender Entf-Taste. Beidernachsten Erstellung der Listen werden diese Diagnosen wieder
angezeigt.

Hinweis:

Istim Menu Optionen Diagnosennochder alte ICDStamm giiltig bis 31.12.2016 aktiviert,
kénnen Sie den Wartungslauf nicht durchfiihren. Es erscheint folgender Hinweis:
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i Sie verwenden noch den alten ICD Stamm galtig bis 31.12.2016!

. Bitte deaktivieren Sie diesen zuerst Gber den Mendpunkt <Optionen /
Diagnosen> und starten ALBIS neu bevor Sie diese Funktion aufrufen!

Betatigen Sie den Hinweis mit OK und deaktivieren Sie den alten ICD 10 Stamm. Starten Sie CGM ALBIS
einmal neuundfiihren dann den Wartungslauf erneut durch.
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