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Anforderungen an eine Meldung e

|[ Anforderungen an eine Meldung ]I .

Mit der Online -Erfassung tUber das Meldeportal wird

. sichergestellt, dass die Meldung schemakonform ist gemaf
Meldungsmhalte bundesweit einheitlichen Onkologischen Basisdatensatz
(siehe https://www.basisdatensatz.de/basisdatensat?).

1 Personen- und T d Eingabe von
Versicherungsdaten umorzuordnung 3 einem Meldeanlass . s . T . . .
— Die Gultigkeit und Vollstandigkeit einer Meldung sowie

= Diagnose deren fristgerechte Ubermittlung sind durch die meldende
m Operation Einrichtung bzw. Person sicherzustellen.

= Strahlentherapie . . .
= Systemische Weitere Informationen siehe

Therapie https://kkrbb.de/meldepflichtige -daten-und-meldefrist/ .
m Verlauf
m Ahschluss

= Pathologie

i~ \ If - ~ Y Y
\_[ schemakonform H giiltig H fristgerecht |—| vollstindig J—/
., - 4



https://www.basisdatensatz.de/basisdatensatz
https://kkrbb.de/meldepflichtige-daten-und-meldefrist/
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Bestandteile einer Meldung

A Wer meldet (hat die Leistung durchgefiihrt)
A Zu welcher Person
A Zu welchem Tumor

A Zu welchem Meldeanlass
U Alle vorgesehenen Inhalte des Meldeanlasses, soweit die Angaben vorliegen
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Bestandteile einer Meldung C\

I'—Lta Eine glltige Meldung besteht aus
= - A den Personendaten und
@ gt

Erfassung einer Patientin/ ind fod A den medizinischen Informationen zu den jeweiligen
eines Patienten mit Py ‘E Meldeanléassen

Mindestangaben zum
Primartumor bezogen auf eine Tumorerkrankung einer Patientin bzw. eines

o N
i} Strahlentherapie i
m Erstdiagnosedatum et I: P Patienten.

® Tumordiagnose Primartumor

o~ Bei Patientinnen und Patienten mit mehreren Tumorerkrankungen

. —_— - —+ Systemische Therapie . . . - . .
'f:"e"'”‘f“"“;'"” P"T‘""”r””’ — | sind die Meldungen der jeweiligen Tumorerkrankung, auf die sich
Bl padri£en dnen LI joder .
pRANEEREE . der Meldeanlass bezieht, zuzuordnen.
)

L
l‘_ki'/ Personendaten

8-

Tumorzuordnung

8-

Meldeanlass mit Inhalten
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Struktur der Eingabemasken C\

Meldeportal des GTDS [ B Meldung H Q Patientensuche ]

& Melder H ® Logout ]

Infos zu Patient’ Nutzer' Aktueller Patient:  Patienten-ID: 62551 MName: Muster Maria  Geburtsdatum: 01.01,1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer
Melder und Hinweisfeld Hinweis: Strasse: Aktuelle Anschrift des Patienten bei Diagnosestellung oder Meldung

: - —Meldefortschritt  Histologie
Linke Seite: _ _ . - . o Rechte ?eltfe: _
Der Meldefortschrit t zeigt Fmon AR mgemniing v o = Maske fur die Eingabe der
dle maXImaI mog“Chen el ¥ Praparatenummer: H 294/2016 Detalls Zum Jewelllgen
B(_as(tjandt_elle (_1:_er Meldung Histologie 4 i e e e Meldebestandteil. Nicht
mit dem jeweiligen A immer sind alle
Bearbeitungsstand. Fett HEE N R Einzelmasken auszufillen.
gedruckt mit einem gelben Mymusa % Liegen keine Angaben vor
Strich ist der Bestandteil der Alcdn Grading™ G3 - schlecht differenciert v | (z.B. keine Sonstige
Meldung, der gerade in Konferse:z p . . Lymphknoten-Gesamt: untersucht: befallen: K|aSS|f|kat|On, keln TNM,
B r i n i hi r: nopse m nmerkun: - - .
H|esat'ol‘i)069t|:) g‘]:(tjér € Sentinel-Lymphknoten: untersucht: befaliend lff)lne n?ue HIZtOI?_nge),

. upberspringen sie die

B d I h H H Meldunggn Weitere Histologie hinzufigen p g H

estandteil hat eine eigene e ‘ Maske mit Weiter.

Maske, die im Kéastchen
rechts angezeigt wird.
Unten Tumorzuordnung 2 o [gbbrechen “ BBl R ” Zuriick “ SWETTGE I Unten: Weiter und Zurick fur die Navigation.
dean jgn O.agqaAO¥% "] ao " ea Angaben bleiben dabei gespeichert. Loschen von
erste Diagnosemeldung ist. einzelnen Angaben im Feld mdglich, sonst Formular
leeren. Abbrechen bricht die ganze Meldung ab,
dabei werden die Angaben in allen Einzelmasken
der aktuellen Meldung gel6scht.




Login und Authentifizierung

&
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| % GTDS Melderportal Login X | + v
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e

& mp.kkrbb.de/otp/meldeportal/Login e w B
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Login

Passwort

Impressum Datenschutz Barrierefreiheit

Aufruf des Meldeportals mit https://mp.kkrbb.de .

Sie gelangen auf die Login-Seite des Meldeportals.

Geben Sie hier zunachst lhren Nutzernamen und das
OJoosknp aej qj ghe _gaj

In der ndchsten Maske ist die Eingabe der aktuellen
Zahl aus dem OTRAuthenticator erforderlich.

Nach Eingabe der Zahl und Klick auf OTP 6ffnet sich
das Meldeportal und Sie kdnnen mit Ihren Eingaben
starten.

Hinweis:
Fur die erste Anmeldung erhalten Sie von uns eine
separate Anleitung im Rahmen Ihrer Registrierung.

1qb


https://mp.kkrbb.de/
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Mehrere Melder aeein Benutzer C\

Meldeportal des GTDS \ B Meldung ” Q Patientensuche @ Logout

Aktueller Patient: Patienten-ID: 7184 Name: Geburtsdatum:

Innerhalb einer Einrichtung kann ein Benutzer
die Eingaben fur mehrere verschiedene Melder

Me
‘ Zur Auswahl eines Melders ‘

Hinweis:

—Willkommen im Melderportal

vornehmen.
Fir wen mochten Sie melden?
O Mustermann, Max: . . Vor der ersten Meldung ist der zutreffende
o A | ’ Melder auszuwahlen .
m Navigationsbereich oben gelangen sie zu Meldung und Patientensuche.

$an -ah>an v]|]dhp ]Jho O® gn_dt
gemeldete Leistung/den Anlass und ist
Empfanger der Meldevergitung.

Der ausgewahlte Melder wird anschlieend in
allen Masken oben rechts angezeigt (zusatzlich
©Mustermann, Max. 4 zum Benutzer), so dasswahrend der Eingabe
ST | Melder: Testmelder IBenutzer: Testnutzer immer erkennbar ist, fir welchen Melder
S e A die Eingabe getatigt wird.

Willkommen im Melderportal

Far wen mochten Sie melden?

o Melder H & Logout ]

Der einmal ausgewéahlte Melder bleibt aktiv (auch nach dem Logout), bis ein neuer Melder ausgewahlt wird. N
Zum Wechsel des Melders vor Beginn einer neuen Meldungs ea ™ an ] gb MeldgrO"lgppjk jnd® dpo ghe _gaj qj  ~aj jaqa
auswahlen.

Nach der ersten Auswahl des Melders oderdemWechseb p] npaj 3ea ~ea %ejc] ~a wlea®0] me aj" marjudrdeisda@h’  qj c O
oben links.
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Startseite C\

Neue Meldung anlegen

Meldeportal des GTDS ‘ B Meldung l Q Patientensuche 2 Melder

Aktueller Patient: Patienten-ID: 137723 Name: Geburtsdatum: Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis:

Willkommen im Melderportal

Im Navigationsbereich oben gelangen sie zy Meldung und Patientensuche.

Das ist die Startseite des Meldeportals.

Um einen Patienten zu erfassen, klic[<en
3ea ] gb O-ah qgjcOyg

10



Startseite

Neue Meldung anlegen

&

C O 8 nttps://mp.kkrbb.de/otp/meldeportal/Arbeitsbereich

Meldeportal des GTDS Q Patientenstiche
—4

k

. \'\k = : _

w © =

| & Melder ‘ @ Logout

Aktueller Patient: Patienten-ID: 6969 Namel Offnet das Portal fur Meldung | Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer
Hinweis:
Meldefortschritt — Patientenformular
Fatient Patienten-1D*: 6969
Ti -/Meld d X
umor -/Meldungszuordnung Krankenkasse: ®@ckv OPkv O Sonstige (Ersatzcode)
Krankenkassennummer (IK-Nummer)*:
Meldungen
( Versichertennummer*:
Nachname*:
Um eine Meldung zu einem -
neuen Patienten zu erfassen, i "
amenszusqliz:

ghe _gaj 3ea ]qlb [0-ah’ g

-ep OO0]peajpajoq_daoO
suchen und auswéhlen, die Sie bereits friiher
gemeldet haben, um eine Folgemeldung zu

anopahhaj Ao¢ +]l epa

«

-

Bei zunehmender Meldetatigkeit empfiehlt
es sichgenerell Uber die Patientensuche
zu gehen, um versehentlichesdoppeltes
Anlegen von Patientenstammdaten zu

\Lmamce“: O C.’

Gebur'tsnarpe: ) . .
F@eje NJmen:a J 3 e a 0 ] p e a J p a J
Geschlecht*: O Mannlich O Weiblich O Divers O unbekannt

DD.MM.JJJ

Ob6 " peajpajroq_daO&E

Datumsgenauigkeit™: ®Tag OMonat OJahr O unbekannt
Strasse*: Haus-Nr*:
Piz - Ort™: Piz- Ort

Land*: DEU - Deutschland

Anmerkung 4

v
Formular Prafen

vermeiden.

[gbbrechen H Formular leeren

A

Weiter ] WICKET AJAX DEBUG
v

N
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Personendaten der Patientin /
des Patienten anlegen



Beispielfall

Dokumentation von Stammdaten

G

Brandenburg-Berlin

Stammdaten:

A Patienten-1D: 012345

A Name: Muster

A Vorname: Maria

A Geschlecht: w

A Adresse: Musterweg 24, 03044 Cottbus

A Geb-Datum: 01.01.1950

A Krankenkassennummer (IK): 109519005

A Versichertennummer: M123456789

Anamnese:

A Eggrg(i Schlecht differenziertes, invasivesluktales Mammakarzinom links oben auf3en, diagnostiziert am 31.01.2023 bioptisch gesichert, cT3 cN1 cMO.

A Am 07.02.2023 wurde eine Mastektomie links mit axillarer LNE und lokaler Lappenplastik an Haut und Unterhaut durchgefiihrt.

A Laut Pathologiebefund handelt es sich um ein duktales Mammakarzinom, pT3 pN2 (6/16) cMO L1 VO, RX, G3, HeR-neu neg., Progesteron und Ostrogen-
Rezeptor positiv.

A Die Patientin wurde in der Praxis vom 17.02.2023%17.08.2023 mit einer Chemotherapie (EC x 4> Paclitaxelx 12) weiterbehandelt.

A Die Patientin wurde in der Praxis im Zeitraum vom 25.08.2023225.09.2023 bestrahlt Radiatio Mamma li + supraklavikularesLAG 50,4 GyBoost 9,8 Gy
25.08.202325.09.2023).

A Am 01.02.2024 wird bei der Patientin im Rahmen einer Nachsorgeuntersuchung ein Progress der Erkrankung festgestellt. Nach ausichender
Untersuchung wird eine Metastase im Gehirn diagnostiziert.

A Die Patientin ist am 30.03.2024 leider an den Folgen ihres Mammakarzinoms verstorben.

klinisch-epidemiologisches

' krebsregister
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Patientenformular C\

Personendaten

Meldeportal des GTDS [ & Meldung H Q Patientensuche & Logout

Aktueller Patient: Patienten-ID: Name: Geburtsdatum:

—Hmw’tatienten-m: Identifikationsnummer des Patienten. Als Meldender konnen Sie diese Nummer frei wahlen. '
MeldETOTTSCITTE Par ar

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

|7 Patient e Patienten-1D™:
Tumor -/Meldungszuordnung x
Krankenkasse: @ GKV O PKV O Sonstige (Ersatzcode)
Meldungen Krankenkassennummer (IK-Nummern)*:
r ] Versichertennummer™:
Hier finden Sie Hinweise zur Beflllung -
des jeweiligen Feldes. ek
Namenszusatz:
Vername™:
Bitte alle Patientendaten eintragen. —
Geburtsdatum und i
Versichertennummer bitte auf Gachinche O
maogliche Zahlendreher kontrollieren. O - Divers ,
(O X - keine Angabe / unbestimmt
O U - Unbekannt
Geburtsdatum™:

DD.MM.JJJ)

d&knighln Inpbaj O|ufaR T M pubp e ar mssns

) M - Monat geschatzt

eingegebenen Daten auf OV - Vollstandig geschatzt
Meldungsanforderungen und St g
Formatfehler. P—- S x

l'qg_d aej +he_g ]lgh [OQZaepanO h®op aeja

x
Prifung aus und fuhrt auch gleich zur , _ ,
. . . Anmerkung: es sind 250 Zeichen geblieben.
nachsten Eingabemaske (wenn keine
Fehler gefunden werden).
A

P | Formular Prafen
< Zurtick [ I G Abbrechen ] I <& Formular leeren ] ‘ * Meldung abschlieBen ‘ [ B Speichern ] Wen!er)

14




Patientenformular

Personendaten

Meldeportal des GTDS l Meldung H Q, Patientensuche

Aktueller Patient: Patienten-ID: Name: Geburtsdatum:

Hinweis: Patienten-ID: Identifikationsnummer des Patienten. Als Meldender konnen Sie diese Nummer frei wahlen.

Tumor -/Meldungszuordnung

Meldefortschritt
( Patient

rMeldungen

Alle Stammdaten eintragen.

Hinweis:

Nur Meldungen mit vollstandigen
Krankenversichertendaten kbnnen
vergutet werden.
(GKV:Krankenkassennummer und
Versichertennummer,
PKV:Krankenkassennummer)

Sind alle Daten vollstandig?
Dann klicken Sie] q WveiterO ¢,

& Meider || @ Logout

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

(—Patientenformular

Patienten-1D™;

Krankenkasse:

Krankenkassennummer (IK-Nummern)™:

Versichertennummer*:

Name™:

Titel:

NamgrfSzusatz:

Veorname™:

Geburtsname:

Frahere Namen:

Geschlecht™

Geburtsdatum™:

Datumsgenauigkeit™:

Strasse™

Plz - Ort™

Land™

Anmerkung:

@ GKV O PKV O Sonstige (Ersatzcode)

O M - Mannlich

O W - Weiblich

O D - Divers

O X - keine Angabe / unbestimmt
O U - Unbekannt

DD.MM.JJJJ3
O E - Exakt
OT-Tag geschatzt

O M - Monat geschatzt
OV - Vollstandig geschatzt

Suche...

Suche...

es sind 250 Zeichen geblieben.

‘ < Zurtick ‘ I & Abbrechen l [ <& Formular leeren l ‘ * Meldung abschliefen I I ® Speichern

Weiter >

Haus-
Nr*:

W

Formular Prafen

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

¢
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Meldungszuordnung



Anlass der Meldung

Meldungszuordnung

Meldeportal des GTDS I @ Meldung ” Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01,1940

Melder: Testmelder

Benutzer: Testnutzer

Hinweis:
Meldefortschritt Meldungszuordnung
Patient v Anlass der Meldung™ Bitte wihlen S
Tumor -/Meldungszuordnung -
Patienteninformation™ Bitte wihlen 5
rMeIdungen
Hier ist der entsprechende Melduparuosdaung
Meldeanlass (z.B. Diagnose, % | Anlass der Meldung": Bitte wahlen x|
Operatlon) auszuwahlen' Patienteninformation™ Bitte wahlen
Diagnose
Operation

Verlauf (Ohne Therapie) - Statusmeldung
Verlauf (Ohne Therapie) - Statusanderung
Strahlentherapie - Beginn
Strahlentherapie - Ende

Systemische Therapie - Beginn
Systemische Therapie - Ende

Tod

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin
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Meldebegrindung C\

Meldungszuordnung

Meldeportal des GTDS l @ Meldung H Q_ Patientensuche “ B Stammdaten PDF & Melder || @ Logout

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis: Patienteninformation: Widerspruch / Einwilligung des Patienten. Ohne Ihre Aufkldrung und Information des Patienten Gber die Weitergabe seiner Daten an das Hessische Krebsregister ist eine
Meldungsverarbeitung nicht maglich. Mit der Angabe | bestatigen Sie, den Patienten Uber die Weitergabe seiner Daten an das Hessische Krebsregister und sein Widerspruchsrecht informiert zu haben.

Meldefortschritt Meldungszuordnung
Patient o Anlass der Meldung™ Bitte wahlen v X
Tumor -/Meldungszuordnung - - - .
Patienteninformation™ [ Bitte wihlen O K
Meldungen Bitte wahlen
f l > in / Patient wurde informiert und hat nicht widersprochen

A Pati ichtung entfallen wegen maglicher gesundheitlicher Nachteile

Meldung von Arzten ohne unmittelbaren Patientenkontakt

Hler ISt Immer auszuwahlen Patient hat der personenbezogenen Speicherung widersprochen
Patientin / Patient wurde informiert und Verstorben

hat nicht widersprochen.

Informationspflicht gegentiber Patientinnen und Patienten:

Die Auswahlmaoglichkeiten entsprechen den Vorgaben des bundeseinheitlichen onkologischen BasisdatensatzesdBDS), der die verschiedenen
Gesetzgebungen der einzelnen Bundeslander berlcksichtigt.

Leistungserbringende in Brandenburg und Berlin haben eine Informationspflicht gegeniber Patientinnen und Patienten. Seit 01.01.2023 muss das
KKRBB nicht dartiber informiert werden, ob die Patientinnen und Patienten informiert wurden.

Auch melden die Arztinnen und Arzte, Zahnéarztinnen und Zahnarzte keine Widerspriiche mehr an das KKRBB, da Patientinnen und Banten diese seit
dem 01.01.2023 personlich gegenuber dem KKRBB erklaren missen. Weitere Informationen und das Merkblatt flr Patientinnen und &tienten finden
Sie unter https://kkrbb.de/informationspflicht -gegenueber-patientinnen -und-patienten/ .

18
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Diagnosemeldung erfassen



Beispielfall

Erstdiagnose anhand des Beispielfalls anlegen

G

Brandenburg-Berlin

Stammdaten:

A Patienten-1D: 012345

A Name: Muster

A Vorname: Maria

A Geschlecht: w

A Adresse: Musterweg 24, 03044 Cottbus

A Geb-Datum: 01.01.1950

A Krankenkassennummer (IK): 105313145

A Versichertennummer: M123456

Anamnese

A Epikrise: Schlecht differenziertes, invasivesluktales Mammakarzinom links oben auR3en, diagnostiziert am 31.01.2023 bioptisch gesichert, cT2 cN1 cMO.
ECOG 1.

A Am 07.02.2023 wurde eine Mastektomie links mit axillarer LNE und lokaler Lappenplastik an Haut und Unterhaut durchgefiihrt.

A Laut Pathologiebefund handelt es sich um ein duktales Mammakarzinom, pT3 pN2 (6/16) cMO L1 VO, RX, G3, HeR-neu neg., Progesteron und
Ostrogen-Rezeptor positiv.

A Die Patientin wurde in der Praxis vom 17.02.2023%17.08.2023 mit einer Chemotherapie (EC x 4> Paclitaxelx 12) weiterbehandelt.

A Die Patientin wurde in der Praxis im Zeitraum vom 25.08.2023 bis 25.09.2023 bestrahltRadiatio Mamma li + supraklavikularesLAG 50,4 GyBoost 9,8
Gy 25.08:25.09.2023).

A Am 01.02.2024 wird bei der Patientin im Rahmen einer Nachsorgeuntersuchung ein Progress der Erkrankung festgestellt. Nach ausichender
Untersuchung wird eine Metastase im Gehirn diagnostiziert.

A Die Patientin ist am 30.03.2024 leider an den Folgen ihres Mammakarzinoms verstorben.

klinisch-epidemiologisches

' krebsregister
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Diagnosemeldung

[ Meldung I l Q Patientensuche ] ’ B Stammdaten PDF Tumorzuord n u ng

Aktueller Pati: R i -1D: 1 . il : 01.01.1
ueller Patient:  Patienten-ID: Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer A ICD‘ 10

Hinweis: Primartumor ICD-10: Kodierung einer meldepf| 1g nach der aktuellen ICD-GM Version

 Meldefortschritt [~ Diagnose A DlagnOSEdatum
v Diagnosecatu’ e— A Seitenlokalisation
L:“g‘:;‘“'du"gszuo'dnung j Datumsgenauigkeit*: @ E - Exakt
O T -Tag geschatzt . . . . . . .
clvnshminn oot Hinweis: Diagnose und Lokalisation kdnnen tiber den
- ol Code oder freitextlich gesucht und ausgewahlt werden.
onstige Klassifikation ® ICD-10 O ICD-0-3 i
Mames i) = —— Im Fenster darunter werden nach der ersten Eingabe
GS00 Basartiae Neubildung: ST c passende Eintrage angezeigt, die bei weiterer Eingabe
Konferenz C50.1 o ige Neubi 1g: Zentraler Dra orper der Brustdruse PP . .
ShBsE e st S Sl N i S S S e fortlaufend spezifiziert werden. Auch eine Suche mit
CSO:A Bésan::eNe:b:id:n:;Obererr'alusevrero:ad:antders::stdrr:se 4 a t p p a e h aj S e a -D - ] i i ] N k A a n
Meldungen C50.5 B(fsartfge Neubildung: Unterer ﬁuB.erer. Quadrant dei Brustdrase
r C50.6 Bosartige Neubildung: Recessus axillaris der Brustdrase
C50.8 Bosartige Neubildung: Brustdruse, mehrere Teilbereiche Gberlappend
ek e Rechts/Links ist fur die jeweils befallene Seite bei
ko 1D+ x Tumoren in paarigen Organen anzugeben.
Seitenlokalisation™: L - Links
iy Beidseitig auftretende Tumorerkrankungen in

U - Unbekannt

St ik paarigen Organen sind als einzelne Erkrankungenmit

Disgnosesicherung’s Bitt wahien v x der jeweiligen Seitenlokalisation zu melden,
Leistungszustand nach ECOG™ sitte watien v ox vorausgesetzt, es handelt sich nicht um eine
Anmerkung; &5 sind 250 Zelchen geblieben. kontralaterale Metastasierung, z.B der Lunge oder ein

kontinuierliches Tumorwachstum auf die Gegenseite
Beidseitig ist nur zu verwenden fur Ovarialkarzinome
gleicher Histologie und Wilms-Tumoren der Nieren.

Frihere Tumorerkrankungen: Diagnsejahr:

W
Suche... x »y

erfasste frahere Tumorerkrankungen: |

Trifft nicht zu ist flr nicht-paarige Organe zu wahlen.

l < Zurtick I l B Abbrechen l I <& Formular leeren I ’ @ Meldung abschlieen ‘ l [® Speichern ] | Weiter > I

21



Histologie
Diagnosemeldung

Meldeportal des GTDS ‘ @ Meldung H Q Patientensuche “ 8 Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940

& Melder || @ Logout

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis:
—Meldefortschritt Histologie
Patient v Datum™;
Tumor -/Meldungszuordnung v
Diagnose v Datumsgenauigkeit:
Histologie -
TNM
Praparatenummer:
Sonstige Klassifikation
Mamma Tumorfrei:

Allgemein Morphologie Code™

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

[—Meldungen Histologie-Befund (Freitext)

Grading™

Lymphknoten-Gesamt:

Sentinel-Lymphknoten:

DD.MM.JJJJ

OE - Exakt

(T -Tag geschatzt

(O M - Monat geschatzt

(O V - Volistandig geschatzt

I Tumorfreies Resektat

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

dl

Suche... ) »
rerfasste Histologie-Codes 5): I
es sind 250 Zeichen geblieben.

4

Bitte wahlen voX
untersucht: befallen:

1-99 =99
untersucht: befallen:

1-99 1-99

Formular Prifen

Hinweis: Die Morphologie kann
Uber den Code oder freitextlich
gesucht und ausgewahlt werden.

Hinweis: Morphologiecode aus
dem Histologiebefund eintragen
oder aus den im Suchfenster
erscheinenden Eintragen
auswahlen. Eine Suche uber
Textteile ist ebenfalls mdglich.
Die direkte Eingabe des
Morphologiecodes aus dem
Befund ist zu bevorzugen.
Existierenmehrere gleiche Codes
mit verschiedenen Texten, wahlen
Sie den passendsten oder den
obersten Eintrag. Wichtig ist, dass
der Code mit dem aus dem
Befund Ubereinstimmit.
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TNM

NM

Meldeportal des GTDS I @ Meldung “ Q Patientensuche “ B Stammdaten PDF

Alktueller Patient: Patienten-ID: 1

Hinweis:

Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

—Meldefortschritt

Patient
Tumor -/Meldungszuordnung
Diagnose

Histologie

TNM

Sonstige Klassifikation

Mamma

Allgemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

£ LK

Melder: Testmelder

Benutzer: Testnutzer

 Aktuelle Tumorausbreitung (TNM) - 8. Auflage

Bitte wahlen

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

rMeldungen

Datum™ DD.MM.1JJJ

tylas rd yO a0

™ Suche... x

N: Suche... x <
M: Suche... x

L Bitte wahlen

Vi Bitte wahlen

Pn: Bitte wahlen

UICC Stadium: Bitte wihlen v X

TNM:

@ Zur Meldung hinzufiigen

Die Werte zu T, N und M sowie
das Préafix kbnnen hier
ausgewahlt werden.

[-erfasste TNMs:

Uber® aj " gZurmpMeldungO
hinzufiigenOwerden die
Eingaben zur Meldung
hinzugeflgt.

[* Zur Meldung hinzufiigen

erfasste TNMs:
( 01.01.2024, cT2b LO V0 Pn0 cNO cMO
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Diagnosemeldung

NM und Fernmetastasen

Meldeportal des GTDS [ & Meldung H Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-1D: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis: m: Kennzeichnet Vorhandensein multipler Primartumoren in einem Bezirk

—Meldefortschritt

Patient
Tumor -/Meldungszuordnung
Diagnose

Histologie

TNM

Sonstige Klassifikation

Mamma
Allgemein
Konferenz

Synopse mit Anmerkung

< £ < X

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

—Aktuelle Tumorausbreitung (TNM) - 8. Auflage

Bitte wihlen

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

—Meldungen

Tumor C43.9, Seite: T - Trifft nicht zu, Diagnosedatum
01.01.2020, (Meldedatum 21.10.2024)

1D-193630: 01.01.2020, Diagnose:
(Meldedatum 21.10.2024)

«

Datum*: 15.01.2024

rly/a: r0 yO =0

™ pT1 X

N: pNO x

M: pM1 x |¢
5] 0 - Keine LymphgefiBinvasion
V: 0 - Keine Veneninvasion

Pn: 0 - Keine perineurale Invasion
UICC Stadium: Bitte wihlen v X
TNM: 15.01.2024, pT1 LO VO Pn0 pNO pM1

@ Zur Meldung hinzufiigen

[— erfasste TNMs:

J

Die Eingabe von Fernmetastasen
ist an die Anhaben vom TNM
gekoppelt.

cMO = kein Metastasenformular
c/pM1 = Metastasenformular
verfugbar

Weitere Informationen zur
Metastaseneingabe finden Sie ab
Seite 62
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Sonstige Klassifikation

Meldeportal des GTDS | @& Meldung ” Q Patientensuche ” B Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis:
—Meldefortschritt
Patient v
Tumor -/Meldungszuordnung v
Diagnose v
Histologie v
TNM v
Sonstige Klassifikation -

Mamma

Allgemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

 Sonstige Klassifikation
Datum™ DD.MM.JJ)

Datumsgenauigkeit*: O - Exakt
(T -Tag geschatzt
O M - Monat geschatzt
OV - Vollstindig geschatzt

® sonst. Klassifikation*:
O genetische Variante*:

Suche...

Stadium™:

@ Zur Meldung hinzufigen

rerfassten Klassifikationen:

]

fMeldungen

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

G

Brandenburg-Berlin

Hinweis : Wenn keine
Informationen bekannt sind,
werden die Felder leer
gelassen

Die Maske wird dann mit
QWeiterOlibersprungen.

Das Systemweist mit einem
Hinweis oben rechts darauf hin,
dassdas Formular nicht befillt
wurde und der Meldung
vorerst nicht beigefiigt wird.

Die Angabe einer Klassifikationist nur
dann relevant, wenn eine
Tumorerkrankung nicht nach TNM
klassifiziert werden kann (bspw. CLL).
EineListe mit relevanten Klassifikationen
ist hintergelegt, kbnnen aber auch
freitextlich angegeben werden.

Bezeichnungintegriert .

Sonstige Klassifikationen sind insbesondere, aber nicht ausschlieRlich hamatoonkologische.
Ausgewahlt wird zunachstdie Klassifikation, teilweise sind Hinweise zur Verwendung in die

Mit (Bonstige KlassifikationOwird ein weiterer Eingabeblock mit Datum, Klassifikation und Stadium
eingeblendet. Die Auswabhlliste zum Stadium zeigt nur Stadien an, die zur ausgewahliten
Klassifikation gehdren. Weitere Informationen siehe Anhang in der SOP Datendokumentation :
https://kkrbb.de/wp -content/uploads/2024/06/SOP_Dokumentation_Juni2024_extern.pdf
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https://kkrbb.de/wp-content/uploads/2024/06/SOP_Dokumentation_Juni2024_extern.pdf

Genetische Variante

Meldeportal des GTDS I @ Meldung H Q Patientensuche ” 8 Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis:

—Meldefortschritt

Patient

Tumor -/Meldungszuordnung

v
v
Diagnose v
Histologie v
TNM v
Sonstige Klassifikation e
Mamma

Aligemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

[—Meldungen

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

[ Sonstige Klassifikation

Datum™

Datumsgenauigkeit™

) sonst. Klassifikation™:

I@ ische I<

01.01.2024

® E - Exakt

(O T -Tag geschatzt

) M - Monat geschatzt
OV - Volistandig geschatzt

BRCA-1 x

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

Stadium™

& Zur Meldung hinzufigen

@ M - Mutation/positiv

O W - Wildtyp/nicht mutiert/negativ
) P - Polymorphismus

O N - nicht bestimmbar

U - unbekannt

Wran Ocajapeo_da
die Untersuchungsergebnisse aus
dem molekularpathologischen
Befund eingegeben werden.

A

I—erfassten Klassifikationen:

I

Weitere Informationen zu den genetischen Varianten siehe
https://plattform65c.atlassian.net/wiki/spaces/Dokumentat/pages/86311017/Genetische+Varianten

Uber® aj " qZurMelfdungO
hinzufigenOwerden die Eingaben
zur Meldung hinzugefugt.

6]l nelji
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https://plattform65c.atlassian.net/wiki/spaces/Dokumentat/pages/86311017/Genetische+Varianten

Organspezifisches Erganzungsmodul

Kolorektales Karzinom

Meldeportal des GTDS I i Meldung ” Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis: Art Eingriff: Modalitat der Eingriffsdurchfihrung

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

—Meldefortschritt ~Darm Hi : W Kei
inweis : Wenn keine
::::t_/mldungsmmung : Informationen bekannt sind,
Diagnose v _ werden die Felder leergelassen
AsA: Bitte wahlen v X
Histologie x
ik 7 Atk Eingeit Bitte wahlen v X ‘
Fur einige Tumorentitdten wurde
AR & der bundeseinheitliche
‘o = onkologische Basisdatensatz
SRR _ (oBDS) umErganzungsmodule
Santerers T AR % % erweitert, um organspezifische
SR AR Inhalte erfassenund melden zu
kénnen.

[*Meldungen
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Organspezifisches Erganzungsmodul

Malignes Melanom

Meldeportal des GTDS [ @ Meldung H Q Patientensuche H B Stammdaten PDF & Melder ’

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis: Sicherheitsabstand Primaertumor: Minimaler Sicherheitsabstand zum Primartumor in Millimeter. Auspragungen: -1 = nicht zu beurteilen 0 = kein Abstand n = Abstand in mm (natdrliche Zahl) Hinweis: Es ist der
endgultige kumulative Sicherheitsabstand, d. h. nach definitiver operativer Versorgung zu verwenden. Es soll die sichere Untergrenze angegeben werden. Ein Abstand von 0 entspricht lokal R1 oder R2, bzw. randstandig.

—Meldefortschritt —Malignes Melanom
Patient v Minimaler Sicherheitsabstand zum Primértumeor (mm): :Werteberei(h: 1-99
T -/Meld d v
umor -/Meldungszuordnung O keiri Abstand
Diagnose ¥ O -1 - nicht zu beurteilen
Histologie x ) o
LDH-Wert in Unit/Liter (U/I): Wertebereich: 1 - 10000
TNM x
Sonstige Klassifikation x Tumordicke (mm): Wertebereich: 0.1 - 99 5
Malignes Melanom i Ulzeration: 0J-Ja
Allgemein ON-Nein
O U - Unbekannt
Konferenz
Synopse mit Anmerkung

I—Meldungen

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

Hinweis : Wenn keine
Informationen bekannt sind,
werden die Felder leergelassen

Fr einige Tumorentitdten wurde
der bundeseinheitliche
onkologische Basisdatensatz
(oBDS) umErganzungsmodule
erweitert, um organspezifische
Inhalte erfassenund melden zu
konnen.
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Organspezifisches Erganzungsmodul

Mammakarzinom

Meldeportal des GTDS | @ Meldung ” Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Alktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis:

—Meldefortschritt

Patient
Tumor -/Meldungszuordnung
Diagnose
Histologie
TNM
Sonstige Klassifikation
Mamma
Allgemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

8 W R

x

rMeldungen

& Melder || @ Logout

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

rMamma

Pritherapeutischer Menopausenstatus:
Hormonrezeptorstatus Ostrogen:
Hormonrezeptorstatus Progesteron:
Her2Neu Status:

Préoperative Drahtmarkierung:
Intraoperative Praparatkontrolle:

TumorgroBe Invasiv (mm):

TumorgréBe DCIS (mm):

Bitte wahlen

Bitte wahlen

Bitte wahlen

Bitte wahlen

Bitte wahlen

Bitte wahlen

1-999

(0 - kein invasives Karzinom
(O U - Unbekannt

1-999

(0 - kein DCIS, oder invasiver Anteil vorhanden
O U - Unbekannt

Hinweis : Wenn keine
Informationen bekannt sind,
werden die Felder leergelassen
Die Ubermittlung erfolgt dann
im Rahmender OP-Meldung.

Fur einige Tumorentitdten wurde
der bundeseinheitliche
onkologische Basisdatensatz
(oBDS) umErganzungsmodule
erweitert, um organspezifische
Inhalte erfassenund melden zu
konnen.

29



Organspezifisches Erganzungsmodul

Prostatakarzinom

Meldeportal des GTDS l & Meldung ” Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis:

—Meldefortschritt

Patient

Tumor -/Meldungszuordnung

€ € <

Diagnose

x

Histologie
TNM X
Sonstige Klassifikation x
Prostata -

Allgemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

rMeldungen

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

Prostata

Datum PSA:
DD.MM.JJJJ

DD.MM.JJJJ

Q0-0p
O S - Stanze

Datum Stanzen:

Gleason Anlass:

(O U - Unbekannt

PSA (ng/ml):

Anzahl Stanzen:

0-99

Gleasengrad primar:
0102030405

pos. Stanzen:

0-99

Glessongrad sekundar:

0102030405

Komplikation Grad Il oder héher nach Clavien-Dindo bei Prostatektomie:

(OJ-Ja  ON-keine oder hochsten Grad Il O U - Unbekannt

Ca-Befall in %:
1-100

O U - Unbekannt

Gleasonscore:

Hinweis : Wenn keine
Informationen bekannt sind,
werden die Felder leergelassen

Fur einige Tumorentitdten wurde
der bundeseinheitliche
onkologische Basisdatensatz
(oBDS) umErgénzungsmodule
erweitert, um organspezifische
Inhalte erfassenund melden zu
kbnnen.
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Modul QAllgemein O

Allgemein a&Beratung Sozialdienst und Studienteilnahme

Meldeportal des GTDS [ @ Meldung H Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01,1940

Hinweis: DatumSozialdienstkontakt: Datum des ersten Sozialdienstkontaktes im Rahmen der Erst- oder Rezidivbehandlung

—Meldefortschritt

Patient
Tumor -/Meldungszuordnung
Diagnose
Histologie
TNM
Sonstige Klassifikation
Mamma
Aligemein
Konferenz

Synopse mit Anmerkung

€ & 8 88

x

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

Allgemein

Sezialdienstkontakt:
Psycheonkologiekontakt:

Studienrekrutierung:

fMeldungen

DD.MM.JJJJ

DD.MM.JJJJ

DD.MM.JJJJ

O N - Nein

O N - Nein

O N -Nein
O U - Unbekannt

Hinweis : Wenn keine
Informationen bekannt sind,
werden die Felder leergelassen
oder O 5 Unbekannt®
ausgewahlt.
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~N
umorkonferenz krobsregister

Brandenburg-Berlin

Tumorkonferenz

Meldeportal des GTDS | & Meldung H Q Patientensuche ” B Stammdaten PDF & Melder || @ Logout

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer
Hinweis:
—Meldefortschritt  Tumorkonferenz
s - — Hinweis : Wenn keine
MRS DD.MM.JJJJ . .
Tumor -/Meldungszuordnung v - |nf0l’maﬂ0nen bekan nt Slnd,
f Datumsgenauigkeit™ O - Exakt .
Diagnose ¥ OT-Tag geschatzt werden die Felder leergelassen
pistologie v S A und die Maske mit QVeiterO
TNM 5 OV - Volistindig geschatzt .
o ubersprungen.
Sonstige Klassifikation X L Bitte wahlen v X
Mamma v Abweichung auf Patientenwunsch® OJa O Nein O Unbekannt
Allgemein v Therapieempfehlung: | CH - Chemotherapie
[_IHO - Hormontherapie
Konferenz - T

[_IIM - Immun-/Antikorpertherapie

Synopse mit Anmerkung - I ZS - Zielgerichtete Substanzen

| SZ - Stammzelltransplantation (inklusive Knochenmarktransplant.)
[

| Cl - Chemo- + Immun-/Antikorpertherapie

| CZ - Chemo- = zielgerichtete Substanzen

[ZI CIZ - Chemo- = Immun-/Antikérpertherapie = zielgerichtete Substanzen
[]1Z - Immun-/Antikarpertherapie - zielgerichtete Substanzen

[_J OP - Operation

(| ST - Strahlentherapie

[ WW - Watchful Waiting

[CJAS - Active Surveillance

I WS - Wait and see

150 - Sonstiges N N H n : =

"1 KW - keine weitere tumorspezifische Therapie empfohlen Uber . a J , qmjrpvlel’jun@
hinzufigenOwerden die

Eingabenzur Meldung

[-erfasste Tumorkonferenzen: ] h|nzugefugt .

rMeldungen I (

@ Zur Meldung hi

32



klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

Synopse C\

Meldung abschlieRen a&Synopse

Meldeportal des GTDS | @ Meldung ” Q Patientensuche l l B Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

& Melder l ® Logout

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Nach Beendigung der Eingabe erscheint die

Synopse Hier kdnnen die eingegebenen

Daten noch einmal kontrolliert werden. MW v i

Hinweis : Der Meldefortschritt  wird im Feld & (llfeEysrm
oben angezeigt: ausgefillte Masken mit > sorsioe asantaon x| | vomame e
einem griinen Hakchen, Uibersprungene mit il [ et 13y
einem Kreuz, aktuell in Bearbeitung o | |- T
befindliche sind fett gedruckt und haben Bi— -0 e =
einen gelben Strich. e - o
Sind alle Masken abgearbeitet, wird eine on el

Synopsemit allen Angaben angezeigt.

Tumor -/Meldungszuordnung

Anlass der Meldung

Patienteninformation

Diagnosesicherung

Seitenlokalisation

Morphologie Code
TNM
Datum, Code

Aligemein

Sozialdienstkontakt

Leistungszustand nach ECOG*

diagnose

Patientin / Patient wurde informiert und hat nicht widersprochen

Diagnose

Primartumor ICD-10 €509
Diagnosedatum 01.01.2024
Datumsgenauigkeit E - Exakt
1CD-O Topographie €509

7.1 - Histologie des Primartumors.

L - Links

0 - Normale, uneingeschrankte Aktivitat wie vor Erkrankung (90 - 100% nach

Karnofsky)
Histologie
Datum 01.01.2024
Grading G2 - maBig differenziert

8500/3 - Invasives duktales Karzinom o.n.A.

01.01.2024, cT2b LO VO Pn0 cNO cMO

N - Nein
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Synopse

Meldung abschlieRen a&Synopse

¢

Hinweis : Der untere Teil der Synopseist durch scrollen
erreichbar.

Die Synopsedient dazu, alle Angaben noch einmal im
Zusammenhang ansehenund kontrollieren zu kénnen.

Ganzunten besteht die Mdglichkeit eine Anmerkung
zur Diagnosemeldung einzugeben. Diesist sinnvoll fir
Sachverhalte die sich nicht genau codieren lassen ggf.
unschlussigwirken, zur Erlauterung bei fehlenden
Angabe oder bei Korrekturmeldungen und kann dazu
beitragen, Riuckfragenseitens des Krebsregisterszu
vermeiden.

Mit QuriickGkdnnen Sie zu einzelnen Masken
zuriickgehen, falls Korrekturen oder Ergdnzungen
vorgenommen werden sollen. Mit QVeiterOdann
wieder zum Ende der Meldung gehen. Die Eingabenin
den Masken, die Sie dabei Uberspringen, bleiben
erhalten.

ILU-U 1opograpnie wuy
Diagnosesicherung 7.1 - Histologie des Primartumors.
Seitenlokalisation L - Links
Leistungszustand nach ECOG* 0- il hrankte ivitat wie vor (90 - 100% nach
Karnofsky)
Histologie
Datum 01.01.2024
Grading G2 - maBig differenziert
Morphologie Code 8500/3 - Invasives duktales Karzinom o.n.A.
INM
Datum, Code 01.01.2024, cT2b LO V0 Pn0 cNO cMO
Allgemein
Sozialdienstkontakt N - Nein
Psychoonkologiekontakt N - Nein
Studienrekrutierung 01.02.2024
Mamma
Prath ischer Mer 3-
Hormonrezeptorstatus Ostrogen P - Positiv (IRS == 1)
uuuuuuuuu Prog P - Positiv (IRS >= 1)
Her2Neu Status P - Positiv
Praoperative Drahtmarkierung T-MRT
Intraoperative Praparatkontrolle N - Nein
TumorgroBe Invasiv (mm) 22
TumorgroBe DCIS (mm) 0 - kein DCIS, oder invasiver Anteil vorhanden
Konferenz
Datum 01.02.2024
Typ posttherapeutisch
Abweichung auf Patientenwunsch Nein
Therapieempfehlung OP - Operation
—Anmerkung zur Gesamtmeldung
<
Abbrechen || Zurdck [ Meldung abschlieBen [€————

Der ibliche " q p pWejterG3t an dieser Stelle durch
Meldung abschlieRerOersetzt. Dieser Button sollte
erst nach Kontrolle der Synopsebetétigt werden.

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin
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Meldungsabschluss

Meldung abschliel3en

Meldeportal des GTDS I & Meldung J [ Q Patientensuche ” Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis:
 Meldefortschritt Synopse
Patient v Patient
Tumor -/Meldungszuordnung v Patienten-ID 1
Diagnose ol Krankenkassennummer 970000022
Histolagie v Krankenversichertennummer 12345678
TNM v Nachname Muster
Sonstige Klassifikation v Vorname Erika
Mamma o7 Geschlecht W - Weiblich
Algemein  (——biida et 2l
Konferenz it
Synopse mit Anmerkung
Diese Meldung wird im folgenden beendet!
Meldungen Meldung absetzten? P
-
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024, i | N Main
n
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 8500/3 SR
ID-193191: 01.01.2024, Diagnose:
(Meldedatum 09,10.2024) Histocode: 8500/3
Jtient wurde il iert und hat nicht wi hen
— —
Primartumor ICD-10 €509

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

e

Hinweis: Nach dem Absetzen
wird automatisch eine PDF
Datei generiert mit den
Informationen, die in der
Meldung enthalten waren.

"ael +he gaj r
] "o _dheawaj O a
nebenstehende Meldung.

Hinweis : Wenn Siejetzt auf
b * Kicken, wird die Meldung
an das KKRBEbgeschickt.

kj O-ah’>qj
no_daejp ¢
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Diagnosemeldung erfassen

Synopse - Meldung abschliel3en

klinisches
krebsregister

fur Brandenburg und Berlin

Tochtergesellschaft der
Landesérztekammer Brandenburg

Kontakt: Dreifertstralie 12, 03044 Coltbus, Tel, 030/49493-100

(Fiir Inre hausinterne Archivierung!)
Sie haben am 18.02.2022 um 18:02 folgende Daten eingegeben:
Melder: Test, Melder IKNr.: MelderlD: 999999999999999999999999999

[=] 2 [=]
B I iR
[=1:

Diagnose:
Primértumar ICD-10:
ICD-0 Topographie:

C50.4 - Bésartige Neubildung: Oberer duRerer Quadrant der Brustdriise
C50.4 - Oberer duBerer Quadrant (Brust, Mamma)

Diagnosedatum: 31.01.2016

Datumsgenauigkeit: Tag

Seitenlokalisation: L - Links

Diagnosesicherung: T - Histologie des Primértumors

Leistungszustand nach ECOG*: 1 - Einsehrénkung bel kérperlicher Anst) aber gehfihig; leichte kérperliche

bzw. Arbeit im Sitzen (z. B. leichte Hausarbeit oder Biiroarbeit maglich (70 - 80%

Karnofsky)
Frihere Tumorerkrankungen:
TNM:
Datum: 31.01.2016
THM: €T3 cN1eMo
Metastase:
Histologie:
Datum: 31.01.2016
Maorphologie Code: 8500/3
Marphologie Freitext: Invasives duktales Karzinom o.n.A.
Grading: G3 - schlecht differenziert
Praparatenummer: H248/2016
Sonst.Klass.:
Allgemein:
Sozialdienstkontakl: 05.02.2016
Mamma:

HerZMeu Status:

Pratherapeutischer Menop istatus:
Hormanrezeptorstatus Ostrogen:
Hormonrezeptorstatus Progesteron:

o=

Konsil:
Datum: 08.02.2016
Typ: pritherapeutisch

Anmerkung zur Meldung:

Hinweis :

Diesist die verkleinerte Ansicht

der pdf-Datei zu Ihrer Meldung.

Aus Datenschutzgrinden ist
eine Speicherung lhrer
Meldungen im Meldeportal
nicht gestattet .

Esempfiehlt sich daher diese
Dateien zu archivieren &

fur die eigene Ubersicht und
fur evtl. Ruckfragenseitens des
KKRBB.

e

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

36



Meldungsabschluss

Meldeportal des GTDS ‘ B Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis:

~Meldungen

Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

1D-193191: 01.01.2024, Diagnose: §
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

A

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

G

Brandenburg-Berlin

& Melder || @ Logout

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Abgeschlossen

Die Meldung wurde erfolgreich an das klinische Krebsregister Gbermittelt.

Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen:

ﬂ Fir den aktuellen Patienten
al

<

n Fir einen komplett neuen Patienten

Die Meldung zur Diagnose ist
abgeschlossenund wurde in die
Meldungsubersicht hinzugeftgt.

Nun kann das weitere Vorgehen
gewahlt werden.

Es kdnnen nun weitere Meldungen eingegeben werden:
O&un “aj Jgpgahhaj 0] peajp
Meldungen zur aktuell ausgewahlten Person erfasst
werden.

O&un aejaj gkilhapp jaqga)j
Meldungen zu einer anderen Person erfasst werden.

aj O% %o g®)j aj

O]l peajpaj O%

%o0
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Operationsmeldung erfassen



umorzuordnung

Operationsmeldung

Meldeportal des GTDS [E}Meldung H Q Patientensuche ”b Stammdaten PDF

Alktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis: Patienteninformation: Widerspruch / Einwilligung des Patienten. Ohne Ihre Aufkldrung und Information des Patienten (ber die Weitergabe seiner Daten an das Hessische Krebsregister ist eine
Meldungsverarbeitung nicht moglich, Mit der Angabe | bestatigen Sie, den Patienten Uber die Weitergabe seiner Daten an das Hessische Krebsregister und sein Widerspruchsrecht informiert zu haben.

—Meldefortschritt

Patient v
Tumor -/Meldungszuordnung -
Operation

Histologie

TNM

Sonstige Klassifikation

Allgemein
Konferenz

Synopse mit Anmerkung

—Meldungen

Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193191: 01.01.2024, Diagnose: b3
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

 Tumorzuordnung
Diagnosedatum™ 01.01.2024
Priméartumor ICD-10% 509
Seitenlokalisation™: @ L - Links
R - Rechts
B - Beidseitig
M - Mittig

U - Unbekannt
T - Trifft nicht zu

Histologie: 85003 - Invasives duktales Karzinom o.n.A.

& Melder || @ Logout

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

—Meldungszuordnung
Anlass der Meldung™: Operation i

Patienteninformation™ Patientin / Patient wurde informiert und hat nicht widersprochen v

A

Ist die Tumorzuordnung passend, wahlen Sieden Anlass
der Meldung und die Patienteninformation.

Hinweis : Beiweiteren Meldungen zu dem
aktuellen Patienten wird die
Tumorzuordnung automatisch ausgefullt.
Bitte kontrollieren Sie, ob die richtigen
Daten zu dem Tumor aufgefuhrt sind, auf
den sich die Meldung bezieht. Die Daten
kénnen hier nicht geandert werden.
Sollten Korrekturen am bereits
gemeldeten Tumor noétig sein (z.B falsche
Seitenlokalisation, Fehlerbeim Datum oder
der ICD-10) nehmen Sie bitte Kontakt mit
dem Krebsregister auf.

Fur jede Meldung ist die Tumorzuordnung
zu wahlen. Bereits gemeldete Tumoren
werden aufgelistet. Fur einen neuen Tumor
s| dhaj 3ea ea /|l pek
4gi knangn]jgqjc iah"
die neuen Daten ein. Diese Option bitte

nur wéhlen, wenn es sich tatsachlich um
einen neuen Tumor handelt.
Patientenstammdaten vor jeder Meldung
auf Aktualitat kontrollieren. Sind keine

?j) angjcaj | ®pec¥ ]
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Beispielfall C"

klinisch-epidemiologisches

| t((jepsar?gister
Operation anhand eines Beispielfalls anlegen g

Stammdaten:

A Patienten-1D: 012345

A Name: Muster

A Vorname: Maria

A Geschlecht: w

A Adresse: Musterweg 24, 03044 Cottbus

A Geb-Datum: 01.01.1950

A Krankenkassennummer (IK): 105313145

A Versichertennummer: M123456

Anamnese:

A Epikrise: Schlecht differenziertes, invasivesluktales Mammakarzinom links oben auf3en, diagnostiziert am 31.01.2023 bioptisch gesichert, cT2 cN1
cMO0. ECOG 1.

A Am 07.02.2023 wurde eine Mastektomie links mit axillarer LNE und lokaler Lappenplastik an Haut und Unterhaut durchgefiihrt.

A Laut Pathologiebefund handelt es sich um ein duktales Mammakarzinom, pT2 pN2 (6/16) cMO L1 VO, RX, G3, HeR-neu neg., Progesteron und
Ostrogen-Rezeptor positiv.

A Die Patientin wurde in der Praxis vom 17.02.2023%17.08.2023 mit einer Chemotherapie (EC x 4> Paclitaxelx 12) weiterbehandelt.

A Die Patientin wurde in der Praxis im Zeitraum vom 25.08.2023- 25.09.2023 bestrahlt Radiatio Mamma li + supraklavikuléaresLAG 50,4 GyBoost 9,8
Gy 25.08.202325.09.2023).

A Am 01.02.2024 wird bei der Patientin im Rahmen einer Nachsorgeuntersuchung ein Progress der Erkrankung festgestellt. Nach ausichender
Untersuchung wird eine Metastase im Gehirn diagnostiziert.

A Die Patientin ist am 30.03.2024 leider an den Folgen ihres Mammakarzinoms verstorben.
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krebsregister
Brandenburg-Berlin

Operationsmeldung

Meldeportal des GTDS I Meldung ” Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis: Intention: Gibt an, mit welchem Ziel die Operation durchgefuhrt wird

—Meldefortschritt — Operation
Patient v OP-Datum™: DD.MM.JIIJ
Tumor -/Meldungszuordnung v
Operation - Intention*: Bitte wahlen v X

Histologie fisselt:
OP - Schlissel™ Suche... x

TNM

Sonstige Klassifikation

[—erfasste OPS-Codes:

Allgemein
Konferenz Komplikationen vorhanden?:
S) it Al k on
nopse mit Anmerkun:
s = OK = Keine

O U = unbekannt

—Meldungen 1. Operateur:

Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024, 2. Operateur:

(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

Anmerkung: es sind 250 Zeichen geblieben,

ID-193191; 01.01.2024, Diagnose: b
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

4

Formular Prifen
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Residualtumorstatus

Operationsmeldung

Meldeportal des GTDS I @ Meldung H Q Patientensuche ” B Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis: Residualstatus-Gesamt: Gesamtbeurteilung der Residualklassifikation der Erkrankung einschlieBlich etwaiger Fernmetastasen

—Meldefortschritt

Patient
Tumor -/Meldungszuordnung
Operation

Histologie

TNM

Sonstige Klassifikation

Allgemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

—Meldungen

Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193191: 01.01.2024, Diagnose:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Residualstatus-Lokal:

@ RO - kein Residualtumor

O R1 - Mikroskopischer Residualtumor
O R1 (is) - In-Situ-Rest

O R1 (cy+) - Cytologischer Rest

O R2 - Makroskopischer Residualtumor

beurteilt werden
Komplikationen vorhanden?™:
OJa

@ K = Keine

O U = unbekannt

1. Operateur:

2. Operateur:

Anmerkung:

— Operation
OP-Datum™ 05.01.2024
Intention™ K - kurativ v X
OP - Schidssel*: Sacte.: x
erfasste OPS-Codes:
( 5-872.y - (Modifizierte radikale) Mastektomie: N.n.bez. ]

Kombination von €50.9 und 5-872.y fuhrt zu Pflichtangabe von Residualstatus-Lokal.

O RX - Vorhandensein von Residualtumor kann nicht

O U - Residualtumorstatus ist nicht bekannt

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

A

Residualstatus-Gesamt:

O RO - kein Residualtumor

O R1 - Mikroskopischer Residualtumor
O R1 (is) - In-Situ-Rest

O R1 (cy+) - Cytologischer Rest

O R2 - Makroskopischer Residualtumor
(O RX - Vorhandensein von Residualtumor kann nicht
beurteilt werden

O U - Residualtumorstatus ist nicht bekannt

es sind 250 Zeichen geblieben.

4

Formular Prufen

Hinweis: Wird ein
entsprechender OPSCode
ausgewabhlt, erscheinen
O2aoe q]l hop] poq
O2ao0e > q] hop] pgqlo
geschieht, wenn fur den
ausgewahlten OPSCode die
Angabe eines
Residualtumorstatus zu
erwarten ist.
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‘ klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

Weitere Eingabemasken

Operationsmeldung

Hinweise zur Dokumentation der unten aufgefiihrten Masken finden Sie im Bereich der
Diagnosemeldung.

A Histologie

A TNM

A Sonstige Klassifikation

A Genetische Variante

A Organspezifische Erganzungsmodule
A -k gh O!'hhcaiaejO
A Tumorkonferenz

A Synopse

A

Meldungsabschluss
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Beispielfall

Strahlentherapie anhand eines Beispielfalls anlegen

G

Brandenburg-Berlin

Stammdaten:

A Patienten-1D: 012345

A Name: Muster

A Vorname: Maria

A Geschlecht: w

A Adresse: Musterweg 24, 03044 Cottbus
A Geb-Datum: 01.01.1950

A Krankenkassennummer (IK): 105313145

A Versichertennummer: M123456

Anamnese:

o Do o B Do o

Epikrise: Schlecht differenziertes, invasivesluktales Mammakarzinom links oben auf3en, diagnostiziert am 31.01.2023 bioptisch gesichert, cT2 cN1 cMO.
ECOG 1.

Am 07.02.2023 wurde eine Mastektomie links mit ANLE links mit lokaler Lappenplastik an Haut und Unterhaut durchgefuhrt.

Laut Pathologiebefund handelt es sich um ein duktales Mammakarzinom, pT3 pN2 (6/16) cMO L1 VO, RX, G3, HeR-neu neg., Progesteron und Ostrogen-
Rezeptor positiv.

Die Patientin wurde in der Praxis vom 17.02.2023s17.08.2023 mit einer Chemotherapie (EC x 4> Paclitaxelx 12) weiterbehandelt.

Die Patientin wurde in der Praxis im Zeitraum vom 25.08.2023 bis 25.09.2023 bestrahltRadiatio Mamma li + supraklavikularesLAG 50,4 GyBoost 9,8 Gy
25.08-25.09.2023).

Am 01.02.2024 wird bei der Patientin im Rahmen einer Nachsorgeuntersuchung ein Progress der Erkrankung festgestellt. Nach ausichender
Untersuchung wird eine Metastase im Gehirn diagnostiziert.

Die Patientin ist am 30.03.2024 leider an den Folgen ihres Mammakarzinoms verstorben.

klinisch-epidemiologisches

' krebsregister

45



umorzuordnung

Meldung zur Strahlentherapie

Meldeportal des GTDS I @ Meldung H Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01,1940

Hinweis: Anlass der Meldung: Der aktuelle Anlass dieser Meldung.

Melder || ® Logout

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Meldefortschritt  Tumorzuordnung

Patient v Diagnosedatum™:

Tumor -/Meldungszuordnung -

Primart 1CD-10%
Strahlentherapie rimartumor ICD-10

Teilbestrahlung Seitenlokalisation®:
Nebenwirkungen
Aligemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

01.01.2024

€509 X

@ L - Links

' R-Rechts
' B - Beidseitig
M - Mittig
U - Unbekannt
T - Trifft nicht zu

(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

Histologie: 85003 - Invasives duktales Karzinom o.n.A. X
Meldungen
—Meldungszuordnung
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 Anlass der Meldung™: Sirahicnitiagae - Begin G
L
DR o ol peiions Patienteninformation™ Patientin / Patient wurde informiert und hat nicht widersprochen v X

1D-193191: 01.01,2024, Diagnose:

(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

Hinweis: Bei der Strahlentherapie wird zwischen
Behandlungsbeginn und -ende unterschieden. Wenn die
Behandlung noch nicht abgeschlossen wurde, ist
Behandlungsbeginn zu wahlen.

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin
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Basisdaten & krebsregister

Brandenburg-Berlin

Meldung zur Strahlentherapie

Meldeportal des GTDS [ @ Meldung ” Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01,1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis:

—Meldefortschritt ( Strahlentherapie

Patient v Intention™: Bitte wihlen v X
Tumor -/Meldungszuordnung v

Strahlentherapie - Stellung zur OP™: Bitte wahlen v X

Teilbestrahlung

Anmerkung: es sind 250 Zeichen geblieben.
Nebenwirkungen
Aligemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung %

- Zuerst sind einige allgemeine Daten zur Bestrahlung
sl o e anzugeben, dann geht es mit QVeiterOzur Teilbestrahlung.
e e s Dig genauen Daten zur Bestra_hlung yverden als einzeln_e

(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 Teilbestrahlung(en) dokumentiert . Eine Strahlentherapie
RN AV R s kann aus mehre_ren Teilbgstra_hlunge_n bestghen. Jede
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 Teilbestrahlung ist eine Einheit aus Zielgebiet,
Applikationsart und Dosis.
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e I I b e St ra, h I u n g klinisch-epidemiologisches

krebsregister
Meldung zur Strahlentherapie Brandenburg-Berlin

Meldeportal des GTDS I @ Meldung “ Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01,1940

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis:
Meldefortschritt (" Teilbestrahlung
Patient v Beginn™: DD.MM.JJJJ
Tumor -/Meldungszuordnung v
; Datumsgenauigkeit™: O - Exakt
trahlenth v
Strahlentherapie O7-Tag geschitzt
Teilbestrahlung —_ OM - Monat geschatzt
OV - Vollstandig geschatzt
Nebenwirkungen
Applikationsart™ 5 &
Allgemein PP Bitte wahlen v X
Konferenz
Synopse mit Anmerkung
Zielgebiet: Stiche... X
Meldungen ’
Seite: Bitte wahlen v X
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 Gesamtdosis A
1D-193223: 05.01.2024, Operation: § Einzeldosis: ~
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 -
Einheit: Gy
ID-193191: 01.01.2024, Diagnose: g
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 Boost Art: Bitte waihlen v X
[ Zur Meldung hinzufigen
[—erfasste Teilbestahlungen: I
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e I I b e St ra h I u n g klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

Meldung zur Strahlentherapie

Meldeportal des GTDS I @ Meldung ” Q Patientensuche “ B Stammdaten PDF & Melder || @ Logout

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer
Hinweis: boost: Angabe, ob ein Boost und falls ja, welche Art von Boost appliziert wurde.

(—Meldefortschritt Teilbestrahlung
Patient b4 Beginn™ 25.02.2024
Tumor -/Meldungszuordnung v
Strahlentherapie v Engie®: 28.03.2024
Teilbestrahlung = Datumsgenauigkeit™: @ E - Exakt
Nebenwirkungen OT-Tag geschatzt
O M - Monat geschatzt
Allgemein OV - Volistindig geschatzt
Konferenz Applikationsart™ P peskutan (Teletherapie) T 1
Synopse mit Anmerkung
Optionen fir perkutane Therapie: @ RCJ - mit Chemotherapie/Sensitizer
(O RCN - ohne Chemotherapie/Sensitizer
Meldungen 4 4D - atemgetriggert
(] ST - stereotaktisch
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 Strahlenart: UH-P te RS inkl. ) v x
1D-193265: 25.02.2024, Bestrahlung: Beginn, = Ziclackicth
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 2 3.1 Mamma als Ganzbrust (r. ) x
P B
1D-193223: 05.01.2024, Operation: E S L - Links v X
(Meldedatum 09.10.2024} Histocode: 85003
Gesamtdosis 50,4 3
ID-193191: 01.01.2024, Diagnose: =
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 Einzeldosis™: 1.8 F
Einheit™ Gy
. R R Bonsk Ak J - ja, mit Boost o. n. A. v %
. " .
Uber ™ a | gZurMielgungO
hinzufugenOwerden die Eingaben
zur Meldung hinzugefugt. :
erfasste Teilbestahlungen:
25.02.2024 - 28.03.2024, Appl.-Art: PRCI-4D, 5tr.-Art: UH, Zielgebiet: 3.1, Dosis: 50.4 / 1.8 Gy, Seite: L - Links,
o
Boost: J
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‘ klinisch-epidemiologisches

' krebsregister

Brandenburg-Berlin

Weitere Eingabemasken

Meldung zur Strahlentherapie

Hinweise zur Dokumentation der unten aufgefiihrten Masken finden Sie im Bereich der
Diagnosemeldung.

A Nebenwirkungen
A -k gh O!'hhcaiaejO
A Tumorkonferenz

A Synopse

A Meldungsabschluss
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Beispielfall

Systemische Therapie anhand eines Beispielfalls anlegen

G

Brandenburg-Berlin

Stammdaten:

A Patienten-1D: 012345

A Name: Muster

A Vorname: Maria

A Geschlecht: W

A Adresse: Musterweg 24, 03044 Cottbus
A Geb-Datum: 01.01.1950

A Krankenkassennummer (IK): 105313145

A Versichertennummer: M123456

Anamnese:

o Do Jo B Do Do

Epikrise: Schlecht differenziertes, invasives duktales Mammakarzinom links oben auf3en, diagnostiziert am 31.01.2023. bioptis@esichert, cT2 cN1 cMO.
ECOG 1.

Am 07.02.2023 wurde eine Mastektomie links mit ANLE links mit lokaler Lappenplastik an Haut und Unterhaut durchgefuhrt.

Laut Pathologiebefund handelt es sich um ein duktales Mammakarzinom, pT3 pN2 (6/16) cMO L1 VO, RX, G3, He2-neu neg., Progesteon und Ostrogen-
Rezeptor positiv.

Die Patientin wurde in der Praxis vom 17.02.2023517.08.2023 mit einer Chemotherapie (EC x 4> Paclitaxel x 12) weiterbehandelt.

Die Patientin wurde in der Praxis im Zeitraum vom 25.08.2023- 25.09.2023 bestrahlt (Radiatio Mamma li + supraklavikulares LAG 8,4 Gy, Boost 9,8 Gy
25.08.202325.09.2023).

Am 01.02.2024 wird bei der Patientin im Rahmen einer Nachsorgeuntersuchung ein Progress der Erkrankung festgestellt. Nach ausichender
Untersuchung wird eine Metastase im Gehirn diagnostiziert.

Die Patientin ist am 30.03.2024 leider an den Folgen ihres Mammakarzinoms verstorben.

klinisch-epidemiologisches

' krebsregister
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krebsregister
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Meldung zur systemischen Therapie

Meldeportal des GTDS | Meldung ” Q Patientensuche “ B Stammdaten PDF ‘ & Melder || @ Logout

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis: Patienteninformation: Widerspruch / Einwilligung des Patienten. Ohne Ihre Aufkldrung und Information des Patienten Gber die Weitergabe seiner Daten an das Hessische Krebsregister ist eine
Meldungsverarbeitung nicht moglich. Mit der Angabe | bestatigen Sie, den Patienten Gber die Weitergabe seiner Daten an das Hessische Krebsregister und sein Widerspruchsrecht informiert zu haben.

—Meldefortschritt — Tumorzuordnung
Patient v Diagnosedatum®; 01.01.2024
Tumor -/Meldungszuordnung -
Prima -10%:
Systemische Therapie rimartumor ICD-10 509 %
Nebenwirkungen Seitenlokalisation*: @ L - Links
Aligemein R - Rechts
B - Beidseitig
Konferenz M - Mittig
Synopse mit Anmerkung U - Unbekannt

T - Trifft nicht zu

Histologie:

85003 - Invasives duktales Karzinom o.n.A. x
—Meldungen
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 —Meldungszuordnung
1D-193414: 15.02.2024, Innere: Beginn, Anlass der Meldung™: Systemische Therapie - Ende v X <
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003
Patienteninformation™: Patientin / Patient wurde informiert und hat nicht widersprochen v X

1D-193273: 28.03.2024, Bestrahlung: Ende,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193265: 25.02.2024, Bestrahlung: Beginn,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

Hinweis: Bei der systemischen Therapie wird zwischen
Behandlungsbeginn und -ende unterschieden. Wenn die
Behandlung noch nicht abgeschlossen wurde, ist
Behandlungsbeginn zu wahlen.

ID-193223: 05.01.2024, Operation:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193191: 01.01.2024, Diagnose:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

“w © © «
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Meldung zur systemischen Therapie

l @ Meldung H Q Patientensuche ” B Stammdaten PDF [ - Melder H ® Logout J

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis: Stellung zur OP: Gibt an, in welchem Bezug zu einer operativen Therapie die systemische Therapie steht

—Meldefortschritt ~ Systemische Therapie
Patient L £ Beginn™ DD.MM.JJJJ
Tumor -/Meldungszuordnung v R
- . Datumsgenauigkeit™ O E - Exakt
Ther: e
Systemische i (OT-Tag geschatzt
Nebenwirkungen O M - Monat geschatzt
OV - Vollstdndig geschatzt
Allgemein
Enforens Therapieart™ Bitte wihlen R
Synopse mit Anmerkung o
Intention™ Bitte wiihlen v X
—Meldungen Stelang 2 OP: Bitte wihlen v X
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diag Jatum 01.01.2024, Anmerkung: es sind 250 Zeichen geblieben.
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003
ID-193273: 28.03.2024, Bestrahlung: Ende,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003
Y

1D-193265: 25.02.2024, Bestrahlung: Beginn,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

Formular Prifen

1D-193223: 05.01.2024, Operation:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

“ « « «

1D-193191: 01.01.2024, Diagnose:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003
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Protokoll

und Substanzen

Meldung zur systemischen Therapie

Meldeportal des GTDS l @ Meldung H Q Patientensuche ” 8 Stammdaten PDF

Alktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis: Protokoll: Gibt an, nach welchem Protokoll die Systemtherapie durchgefuhrt wird

—Meldungen

—Meldefortschritt

Patient o
Tumor -/Meldungszuordnung v
Systemische Therapie -

Nebenwirkungen

Allgemein
Konferenz

Synopse mit Anmerkung

Beginn™:

Therapieart™

Intention™

Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193273: 28.03.2024, Bestrahlung: Ende,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193265: 25.02.2024, Bestrahlung: Beginn,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193223: 05.01.2024, Operation:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193191: 01.01.2024, Diagnose:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

“w © « ©

Protokoll:

Substanz:

Anmerkung:

Hinweis: & un OO0Onkpkgkhh
sind jeweils Kataloge hinterlegt. Sollten
die bendtigten Angaben nicht enthalten
sein, konnen diese auch freitextlich
angegeben werden.

D qj

~ Systemische Therapie

Datumsgenauigkeit™

Stellung zur OP*:

~

& Melder || & Logout

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

15.02.2024

@ E - Exakt

O T -Tag geschatzt

O M - Monat geschatzt
OV - Vollstindig geschatzt

CH - Chemotherapie x

Bitte wahlen x

Bitte wihlen x
[
| carbo| x }
CEV Carboplatin, Etoposid, Vincristin
DC Docetaxel, Carboplatin
DeVic D 1, Etoposid, If id, Carboplatin
Gem-Carbo Gemcitabin, Carboplatin
ICE Ifosfamid, Carboplatin, Etoposid
M-Cavi Methotrexat, Vinblastin, Carboplatin
PC Paclitaxel, Carboplatin
PC-B Paclitaxel, Carboplatin, Bevacizumab
R-ICE Rituximab, Ifosfamid, Carboplatin, Etoposid

I — I_ 57
es sind 250 Zeichen geblieben.
~ A . Y
O03g”rop]jvoO
4
Protokoll: CarboTax
Substanz: Siidie
v
- Carboplatin
- Paclitaxel

N
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Meldung zur systemischen Therapie

Meldeportal des GTDS [ Meldung ” Q Patientensuche ” B Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis: Art: Gibt an, zu welcher Art der Nebenwirkungen es bei der Therapie gekommen ist

—Meldefortschritt ~ Nebenwirkung nach CTC
Patient v @Grad3,40der5 OK-keine O1-mild O2-moderat O U-unbekannt
Tumor -/Meldungszuordnung v Art:
Systemische Therapie v Suche... x

Nebenwirkungen

erfasste Nebenwirkungen:
Allgemein

Kanterers Fatigue, Grad: 3 - Fatigue, durch Ruhe nicht gelindert; eingeschrankte Selbstversorgungs-ATL @

Synopse mit Anmerkung

Meldungen Hinweis: Ab Nebenwirkungsgrad 3 muss die Art der
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024, Nebenwirkung angegeben werden. Ein entsprechender
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 Kata|0g ISt h | nterl egt

1D-193414: 15.02.2024, Innere: Beginn,
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

ID-193273: 28.03.2024, Bestrahlung: Ende,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

1D-193265: 25.02.2024, Bestrahlung: Beginn,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

1D-193223: 05.01.2024, Operation:
(Meldedatum 09.10.2024} Histocode: 85003

“w © o » «

ID-193191: 01.01.2024, Diagnose:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003
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Weitere Eingabemasken

Meldung zur systemischen Therapie

Hinweise zur Dokumentation der unten aufgefiihrten Masken finden Sie im Bereich der
Diagnosemeldung.

A -k gh O!hhcaiaejO
A Tumorkonferenz

A Synopse

A Meldungsabschluss
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Verlaufsmeldung erfassen



Beispielfall

G

Brandenburg-Berlin

Verlauf anhand eines Beispielfalls anlegen

Stammdaten:

A Patienten-ID: 012345

A Name: Muster

A Vorname: Maria

A Geschlecht: w

A Adresse: Musterweg 24, 03044 Cottbus

A Geb-Datum: 01.01.1950

A Krankenkassennummer (IK): 105313145

A Versichertennummer: M123456

Anamnese

A Epikrise: Schlecht differenziertes, invasives duktales Mammakarzinom links oben auRen, diagnostiziert am 31.01.2023. bioptisgesichert, cT2 cN1 cMO.
ECOG 1.

A Am 07.02.2023 wurde eine Mastektomie links mit ANLE links mit lokaler Lappenplastik an Haut und Unterhaut durchgefiihrt.

A Laut Pathologiebefund handelt es sich um ein duktales Mammakarzinom, pT3 pN2 (6/16) cMO L1 VO, RX, G3, He2-neu neg., Progesteon und Ostrogen-
Rezeptor positiv.

A Die Patientin wurde in der Praxis vom 17.02.2023%17.08.2023 mit einer Chemotherapie (EC x 4> Paclitaxel x 12) weiterbehandelt.

A Die Patientin wurde in der Praxis im Zeitraum vom 25.08.2023- 25.09.2023 bestrahlt (Radiatio Mamma li + supraklavikularesLAG 50,4 Gy, Boost 9,8 Gy
25.08.202325.09.2023).

A Am 01.02.2024 wird bei der Patientin im Rahmen einer Nachsorgeuntersuchung ein Progress der Erkrankung festgestellt. Nach awsichender Untersuchung
wird eine Metastase im Gehirn diagnostiziert.

A Die Patientin ist am 30.03.2024 leider an den Folgen ihres Mammakarzinoms verstorben.

klinisch-epidemiologisches
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Verlaufsmeldung

[ wetdung ][ @ patentensuche [ B stammeaten por Hinweis : Bei einer Verlaufsmeldung ist
Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer Vorab ZU Wahlen, Ob es SICh um elne
Hinweis: Anlass der Meldung: Der aktuelle Anlass dieser Meldung. .
Statusmeldung oder eine
Statusanderung handelt.
—Meldefortschritt Tumorzuordnung
—_— P omemiiini S Eine Statusdnderung wird gemeldet,
Tumor -/Meldungszuordnung - y - wenn eine therapierelevante Anderung
rimartumor -10™ . X .
i e des Erkrankungsstatus festgestellt wird,
Histologie itenlokalisation™ & L - Linl . T
. gm - e R wie z.B. das Auftreten von Rezidiven
onstige Klassifikation S S . .
o i e oder Metastasen, Remissionen.
Kontbrere U- Unbekannt Eine Statusmeldung ist die Meldung
T - Trifft nicht zu . .
Synopse mit Anmerkung elneS Unveranderten TumorZUStandeS,
Histologie: - Invasives dul rzinom o.n. 1 1A i
’ e B A X z.B. im Rahmen der kalenderjéhrlichen
[ Maldupgee Kontrolluntersuchung.
—Meldungszuordnung
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 Anlass der Meldung™: [ Verlauf (Ohne Therapie) - Statusmeldung v X ‘ | |
ID-193422: 16.08.2024, Innere: Epde, Patienteninformation™: sty Paa S SR T TR i i —
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003 atientin / Fatient wurde informiert u il ersprochen

1D-193414: 15.02.2024, Innere: Beginn,
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

Seit 2023 ist die kalenderjahrliche
Kontrolluntersuchung ein Meldeanlass.
Weitere Informationen siehe
https://kkrbb.de/meldeanlaesse/ .

1D-193273: 28.03.2024, Bestrahlung: Ende,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193265: 25.02,2024, Bestrahlung: Beginn,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

1D-193223: 05.01.2024, Operation:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

“w & © © ©

ID-193191: 01.01.2024, Diagnose:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003
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https://kkrbb.de/meldeanlaesse/

Gesamtbeurteilung und

Verlaufsmeldung

Meldeportal des GTDS [ @ Meldung ” Q Patientensuche

Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

Aktueller Patient:  Patienten-ID: 1

Hinweis:

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

umorstatus

Stammdaten PDF

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

—Meldefortschritt

Patient
Tumor -/Meldungszuordnung
Verlauf
Histologie
Sonstige Klassifikation
Aligemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

—Meldungen

Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193422: 16.08.2024, Innere: Ende,

(Meldedatum 10.10.2024} Histocode: 85003

ID-193414: 15.02.2024, Innere: Beginn,
{Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

ID-193273: 28.03.2024, Bestrahlung: Ende,
(Meldedatum 09.10.2024} Histocode: 85003

ID-193265: 25.02.2024, Bestrahlung: Beginn,
{Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

1D-193223: 05.01.2024, Operation:

(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193191: 01.01.2024, Diagnose:

(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

W © © © © «

 Verlauf
Untersuchungsdatum™: DD.MM.JJJJ
Datumsgenauigkeit™ OE - Exakt
(T -Tag geschatzt
O M - Monat geschatzt
OV - Vollstandig geschatzt
Gesamtbeurteilung Tumorstatus Bitte wihlen v X
Tumorstatus Primartumor: Bitte wihlen SN
&
<
Tumorstatus Lymphknoten: Bitte wihlen o
Tumerstatus Fernmetastase: Bitte wihlen —
Leistungszustand nach ECOG*: Bitte wihlen R
Anmerkung: es sind 250 Zeichen geblieben.
Y

Gesamtbeurteilung und Tumorstatus sind bei jeder
Verlaufsmeldung zu erfassen.
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Fernmetastasen

Verlaufsmeldung

Meldeportal des GTDS

B Meldung H Q Patientensuche l l B Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika

Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis: Gesamtbeurteilung Tumorstatus: Gesamtbeurteilung der Erkrankung unter Berlicksichtigung aller Manifestationen

Verlauf
Histologie
TNM
Metastasen

Sonstige Klassifikation

Allgemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

—Meldefortschritt
Patient N
Tumor -/Meldungszuordnung v

Treten Fernmetastasen auf, miissen
diese entsprechend erfasst werden.
$] o &knigh]n O-ap
dann bereitgestellt.

/
| op]]

1D-193446: 02.01.2024, Operation:
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

ID-193443: 10.10.2024, Abschluss: e
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

& Melder H ® Logout l

Melder: Testmelder

Benutzer: Testnutzer

Gesamtbeurteilung Tumorstatus

Tumorstatus Fernmetastase:

Leistungszustand n,

oaj O sen

AN

 Verlauf
Untersuchungsdatum*: 15.00.2024
Datumsgenauigkeit*: @ E - Exakt

O T - Tag geschitzt
O M - Monat geschitzt
OV - Vollstandig geschatzt

Y - Rezidiv v

K - kein Tumor nachweisbar N

K - Kein Lymphl hweish v

(n) bzw. M;

1 - Einschréinkung bei kérperlicher Anstrengung, aber gehfihig; leicht v

es sind 250 Zeichen geblieben.

ezidiv Vv,

[ < Zurtick ] [ [ Abbrechen I l & Formular leeren l ‘ [@ Meldung abschlieBen | I [ Speichern l l Weiter » l

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister
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Fernmetastasen

Verlaufsmeldung

Wenn die Metastase(n)
histologisch gesichert
wurde(n) und/oder
Angaben zum TNM
vorliegen, sind vorab die
&knigh]na Of
Avyseg 04, -0 ]

Meldeportal des GTDS

& Meldung ” Q Patientensuche ] ‘ B Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis: Metastase Lokalisation: Lokalisation der Fernrr

ase

Da bei der Patientin eine
neu aufgetretene
Fernmetastaseim
Gehirn diagnostiziert
wurde, kann ein Rezidiwv
TNM angelegt werden.

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

—Meldefortschritt —Fernmetastase
Patient v Datum des Auftretens*: 15.09.2024 <}
Tumor -/Meldungszuordnung v
Veiiir » Datumsgenauigkeit: @ E - Exakt
s (O T - Tag geschatzt
Histologie x O M - Monat geschitzt
OV - Vollstandig geschatzt
TNM X
Lokalisation*: | Bitte wihlen v X ‘
PUL - Lunge
Allgemein
erfasste Metastasen: 0ss - K
Konferenz r HEP - Leber
Synopse mit Anmerkung BRA - Hirn ~
LYM - Lymphknoten
MAR - Knochenmark
—Meldungen
PLE - Pleura
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024, PER - Peritoneum
(Melded 09.10.2024) Hi de: 85003 ADR - Nebennieren
1D-193637: 15.09.2024, Verlauf: Statusaenderung, SKI<Ham
(Meldedatum 21.10.2024) Histocode: 85003 OTH - Andere Organe
GEN - G lisierte M. ung
1D-193446: 02.01.2024, Operation:
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003
1D-193443: 10.10.2024, Abschluss:
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003
I < Zurtick I { [ Abbrechen l [ @ Formular leeren l ’ [® Meldung abschlieBen ‘ l [ Speichern ] [ Weiter > ]

Neben der
Metastasenlokalisation
ist auch das
Diagnosedatum der
jeweiligen Metastase
anzugeben.
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Fernmetastasen

Verlaufsmeldung

Meldeportal des GTDS |[Eluta)

Q Patientensuche J [ B Stammdaten PDF

Aktueller Patient: Patienten-1D: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

Hinweis: Metastase Lokalisation: Lokalisation der Fernmetastase

& Melder H & Logout l

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

—Meldefortschritt
Patient v
Tumor -/Meldungszuordnung v
Verlauf v
Histologie x
TNM x
Metastasen =)
Sonstige Klassifikation x

Allgemein

Konferenz

Synopse mit Anmerkung

—Fernmetastase

Datum des Auftretens*:

Datumsgenauigkeit:

Lokalisation*:

DD.MM.JJJJ

O E - Exakt

O T - Tag geschatzt

O M - Monat geschitzt

(O V - Vollstandig geschatzt

Bitte wihlen

‘ @ Zur Meld hinzuftigen “

v X

=

erfasste Metastasen:
{ 15.09.2024, PUL - Lunge

—Meldungen

Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

ID-193637: 15.09.2024, Verlauf: Statusaenderung,
(Meldedatum 21.10.2024) Histocode: 85003

1D-193446: 02.01.2024, Operation:
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

ID-193443: 10.10.2024, Abschluss: s
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

[ < Zurtick ] { ] Abbrechen

[ & Formular leeren

‘ [® Meldung abschlieBen ’ l @ Speichern ‘ [Weiter) l

N

klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

Datum des Auftretens und
Lokalisation werden fir jeden
Metastasierungsort einzeln erfasst.
Bei generalisierter Metastasierung
eop O %. O ~"ae  a
wéabhlen.

Uber® aj " qZumpMelfdungO
hinzufigenOwerden die Eingaben
zur Meldung hinzugeflgt.

64



‘ klinisch-epidemiologisches

krebsregister

Brandenburg-Berlin

Weitere Eingabemasken

Verlaufsmeldung

Hinweise zur Dokumentation der unten aufgefiihrten Masken finden Sie im Bereich der
Diagnosemeldung.

A Histologie

A TNM

A Sonstige Klassifikation

A Genetische Variante

A Organspezifische Erganzungsmodule
A -k gh O!'hhcaiaejO
A Tumorkonferenz

A Synopse

A

Meldungsabschluss
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Abschlussmeldung (Tod)
erfassen



Beispielfall

Tod anhand eines Beispielfalls anlegen

G

Brandenburg-Berlin

Stammdaten:

A Patienten-1D: 012345

A Name: Muster

A Vorname: Maria

A Geschlecht: w

A Adresse: Musterweg 24, 03044 Cottbus

A Geb-Datum: 01.01.1950

A Krankenkassennummer (IK): 105313145

A Versichertennummer: M123456

Anamnese:

A Eg(k)résel Schlecht differenziertes, invasives duktales Mammakarzinom links oben auf3en, diagnostiziert am 31.01.2023. bioptisgesichert, cT2 cN1 cMO.

A Am 07.02.2023 wurde eine Mastektomie links mit ANLE links mit lokaler Lappenplastik an Haut und Unterhaut durchgefiihrt.

A Laut Pathologiebefund handelt es sich um ein duktales Mammakarzinom, pT3 pN2 (6/16) cMO L1 VO, RX, G3, He2-neu neg., Progesteion und Ostrogen-
Rezeptor positiv.

A Die Patientin wurde in der Praxis vom 17.02.2023%17.08.2023 mit einer Chemotherapie (EC x 4> Paclitaxel x 12) weiterbehandelt.

A Die Patientin wurde in der Praxis im Zeitraum vom 25.08.2023- 25.09.2023 bestrahlt (Radiatio Mamma li + supraklavikuléres LAG 8,4 Gy, Boost 9,8 Gy
25.08.202325.09.2023).

A Am 01.02.2024 wird bei der Patientin im Rahmen einer Nachsorgeuntersuchung ein Progress der Erkrankung festgestellt. Nach ausichender Untersuchung
wird eine Metastase im Gehirn diagnostiziert.

A Die Patientin ist am 30.03.2024 leider an den Folgen inres Mammakarzinoms verstorben.

klinisch-epidemiologisches

' krebsregister

67



umorzuordnung

Abschlussmeldung

Meldeportal des GTDS

Aktueller Patient: Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940

@ Logout

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis: Patienteninformation: Widerspruch / Einwilligung des Patienten. Ohne Ihre Aufkldrung und Information des Patienten Uber die Weitergabe seiner Daten an das Hessische Krebsregister ist eine
Meldungsverarbeitung nicht moglich. Mit der Angabe | bestatigen Sie, den Patienten Gber die Weitergabe seiner Daten an das Hessische Krebsregister und sein Widerspruchsrecht informiert zu haben.

@ Meldung ” Q Patientensuche “ B Stammdaten PDF

—Meldefortschritt —Tumorzuordnung
Patient v Diagnosedatum™: 01.01.2024
Tumor -/Meldungszuordnung -
Priméartumor ICD-10% €509 x
Synopse mit Anmerkung Seitenlokalisation™: “ L - Links
R - Rechts
B - Beidseitig
—Meldungen M - Mittig
U - Unbekannt
Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024, T - Trifft nicht zu
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003
Histologie: 85003 - Invasives duktales Karzinom o.n.A. x
1D-193433: 15.09.2024, Verlauf: Statusaenderung,
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003
1D-193429: 22,08.2024, Verlauf: Statusmeldunag, ~Meldungszuordnung
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003
Anlass der Meldung™ Tod v X
ID-193422: 16.08.2024, Innere: Ende, : ) ) b
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003 Patienteninformation™ Verstorben v X ‘

1D-193414: 15.02.2024, Innere: Beginn,
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

1D-193273: 28.03.2024, Bestrahlung: Ende,
(Meldedatum 09.10.2024} Histocode: 85003

Auszuwahlenist der Meldeanlass
und die Patienteninformation .

ID-193265: 25.02.2024, Bestrahlung: Beginn,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

1D-193223: 05.01.2024, Operation:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

W © © © © ©» ©

1D-193191: 01.01.2024, Diagnose:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

N
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Abschlussmeldung

Meldeportal des GTDS I & Meldung H Q Patientensuche H B Stammdaten PDF

Altueller Patient:  Patienten-ID: 1 Name: Muster Erika  Geburtsdatum: 01.01.1940 Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

Hinweis:

Meldefortschritt  Todesursache BE| Jedel‘ AbSCh|U88me|dUng
Patient 2 Sterbedatum™ DD.MM.JJJJ P |St neben dem Sterbedatum
I::or -/Meldungszuordnung ‘: Tod tumorbedingt* OlJa ONein O Unbekannt anzugeben, Ob der Tod
- tumorbedingt wa.

erfasste Todesursachen:

—Meldungen [_ ] . . .

Tumor C50.9, Seite: L - Links, Diagnosedatum 01.01.2024, Formular Prafen H : nwels ) Dle TOdesursaChe

(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003 - kann Uber den ICD-10-Code

1D-193433: 15.09.2024, Verlauf: Statusaenderung,
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

oder freitextlich gesucht
MammakarZ x | «— | und ausgewahit werden.

1D-193429: 22.08.2024, Verlauf: Statusmeldung,
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003 C50.1 Bosartige Neubildung: Zentraler Drusenkorper der Brustdruse
ID-193422: 16.08.2024, Innere: Ende, C50.2 Bosartige Neubildung: Oberer innerer Quadrant der Brustdruse
Meldedat: 10.10.2024) Hist de: 85003 = . . X %
Weeidedatun 1Histocods C50.3 Bosartige Neubildung: Unterer innerer Quadrant der Brustdrise
1D-193414: 15.02.2024, Innere: Beginn,
(Meldedatum 10.10.2024) Histocode: 85003

1D-193273: 28.03.2024, Bestrahlung: Ende,
{Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

erfasste Todesursachen:

ID-193265: 25.02.2024, Bestrahlung: Beginn,
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

C50.9 - Bosartige Neubildung: Brustdrise, nicht naher bezeichnet [ | —

ID-193223: 05.01.2024, Operation:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003

“w © © @ © © © ©

ID-193191: 01.01.2024, Diagnose:
(Meldedatum 09.10.2024) Histocode: 85003
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Weitere Eingabemasken

Abschlussmeldung

Hinweise zur Dokumentation der unten aufgefiihrten Masken finden Sie im Bereich der
Diagnosemeldung.

A Synopse

A Meldungsabschluss
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Patientensuche

Patientenmerkmale

Meldeportal des GTDS

WA an

Feld. Hier kbnnen Sie nach
einer bereits angelegten
Person Uber ID, Name oder
Geburtsdatum suchen.

O0] peajpajog_daO ®bbj ap
sich das nebenstehende

Melder: Testmelder Benutzer: Testnutzer

A 4

Wran O.agan O] peajop
kdnnen Sie Stammdaten mit
dazugehdriger Meldung erfassen.

Das Patientenformular erscheint und die
Stammdaten kdnnen eingegeben
werden.

Im Anschluss erscheint die medizinische
Dateneingabe.

e a-na O, q@jnc @plii ]pa
Personendaten eingeben. Das Formular
erscheint und die Eingabe kann erfolgen.
Nach der Eingabe erscheint wieder die
Patientensuche. Die Daten sind nun
gespeichert und kénnen zu einem
spateren Zeitpunkt durch medizinische
Informationen ergénzt werden.

Leere Maske Patientensuche.

Zur Suche eine bekannte PatienterID
eingeben oder Name, Vorname oder
Geburtsdatum.

Es wird in Vor- oder Nachnamen nach
den eingegebenen Zeichen gesucht.

$ea
Olpeajpaj O sen’ qi
spezifischer die Angaben sind.

IE® Jangg qder geaayle Jughpegriffe
fuhren dazu, dass der passende Patient
nicht als Treffer angezeigt wird, wenn
kleine Abweichungen enthalten sind:
z.B. Gunther/Gunter oder

Waltraud/ Waltraudt und begtinstigen
so versehentliche Neuaufnahmen, die
unbedingt vermieden werden sollten.

4nabbanheopa qj

O ©
~
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