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WAS IST NEU IM UPDATE 11/2020

Mit Hilfe dieses Dokumentes erhalten Sie einen Uberblick (iber Anderungen innerhalb des Programms MEDICAL
OFFICE. Detaillierte Informationen aller Anderungen finden Sie in den PDF - Handbliichern, die mit dem Update
installiert werden. Aktualisierte Passagen sind in den Online - HandbUchern als blauer Text dargestellt. Zusatzlich
sind im Inhaltsverzeichnis unter dem Inhaltsverzeichniseintrag ,Was ist neu 11/2020“ Verweise auf geanderte
Passagen aufgenommen.

Mit diesem Update wurden wieder viele kleinere Verbesserungen in MEDICAL OFFICE umgesetzt sowie bekannte
Bugs entfernt.

Zu vielen Funktionen von MEDICAL OFFICE finden Sie in unserem Forum unter https://forum.indamed.de HOW-
TOs und schriftliche Anleitungen. Es bietet sich ebenfalls als Plattform fir die Diskussion und den Austausch von
Tipps und Tricks mit Kollegen an.

Einige  umfangreiche Video-Tutorials finden Sie auch in  unserem  YouTube-Kanal unter:
https://www.youtube.com/indamedde

Auf unserer Internetseite www.medical-office.de unter <Aktuelles> = <Workshops> finden Sie interessante
Workshop Angebote zu Themen rund um MEDICAL OFFICE. Schauen Sie vorbei, es lohnt sich!

AKTUALISIERTE DATENBANKEN

EBM (inklusive KV-spezifischer Erganzungen), Medikamente (Stand 15. Marz. 2020), Kostentragerstammdaten,
Prifmodule, Heilmittelpreise sowie die SV-Kataloge werden mit diesem Update aktualisiert.

Fir die Anderungen des EBM erhalten wir von lhrer KV keine Anderungshistorie. Aus diesem Grund empfehlen wir
lhnen, selbst angepasste Ziffern in MEDICAL OFFICE auf Anderungen zu tiberpriifen, da diese sonst weiterhin in
der von lhnen angepassten Version verwendet werden. Benutzen Sie hierflir am Einfachsten die Moglichkeiten
der Filterung und Erkennung lhrer angepassten Ziffern im Datenpflegesystem.


https://www.youtube.com/indamedde
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NEUES MUSTER61 (VERORDNUNG FUR MEDIZINISCHE REHABILITATION ) UMGESETZT

Die Verordnung fir Medizinische Rehabilitation wurde Uberarbeitet. Ab 01.04.2020 muss die neue Version
verwendet werden. Zum Stichtag wird in MEDICAL OFFICE automatisch das neue Formular aktiv. Im Formular
wurde inhaltlich wenig verdndert, aber die Aufteilung der Felder auf die Seiten wurde angepasst. Dadurch kénnen
alte Formulare nach dem 1. April nicht aufgebraucht werden.

ZIFFERNBEGRUNDUNG ,, WIEDERHOLUNGSUNTERSUCHUNG“ ANGEPASST

In der Abrechnungsdatei wird fir die Ziffernbegrindung , Wiederholungsuntersuchung” ein Jahr als Angabe der
letzten Krebsfriherkennungsuntersuchung Gbertragen sowie, ob es sich um eine Wiederholungsuntersuchung
handelt. Bisher war in MEDICAL OFFICE nur die Eingabe des Jahres méglich. In der Abrechnung wurde automatisch
,Ja“ Ubertragen, wenn eine Jahresangabe erfasst wurde, sonst ,,Nein“ bzw. nichts, da es sich um eine optionale
Angabe handelt.

B " Begrindung zu GNR 01731 — O *

~ Erfassen Sie hier Ziffernzusitze

Wiederholungsuntersuchung

Mein Ja

Jahr der letzten Krebsfraherkennungsuntersuchung

Damit lasst sich allerdings nicht der Fall abbilden, dass es sich zwar nicht um eine Wiederholungsuntersuchung
handelt, aber dennoch eine Jahresangabe fir die letzte Untersuchung Gbertragen werden sollte. Daher wurde der
Begrindungsdialog entsprechend angepasst, sodass <Ja> und <Nein> gezielt gesetzt werden kénnen und
anschlieRend ein Jahr hinterlegt werden kann.
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NEUES FELD FUR DIAGNOSEAUSNAHMETATBESTAND

Bei Diagnosen, die nur fir ein Geschlecht vorgesehen sind, aber bei einem anderen Geschlecht dokumentiert
werden, muss die Ausnahme gesondert begriindet werden. Bisher funktionierte das in MEDICAL OFFICE Uber das
Feld Zusatztext, sodass der Inhalt in dem geforderten Feld ,Ausnahmetatbestand” in der Abrechnung tbertragen
wird. Dadurch konnte in diesem Fall allerdings kein Zusatztext erfasst werden. Daher wird neues Feld fir den
Ausnahmetatbestand eingefiihrt. Dieses Feld wird bei den entsprechenden Diagnosen eingeblendet und kann bei

Bedarf gefiillt werden.

ICD| A34 Q Prioritat |Hauptdiagnose -

Text| Tetanus wihrend der Schwangerschaft, der Geburt und des Wochenbettes

Zusatziext
Ausnahme-
tatbestand
Status: x| Akutdiagnose Sicherheit: Gesichert: Seitenlokalisation: Rechts
Dauerdiagnose Verdacht auf Links
anamnest. Dauerdiagnose Zustand nach Beiderseits
historische Diagnose Ausschluss von

abgeschlossene Diagnose

méaliche Gebihrenordnungspositionen (GOP)

KENNZEICHNUNG VON FEHLENDEN MINDESTANGABEN FUR ERSATZVERFAHREN UND DMP

Wird ein Fall im Ersatzverfahren erfasst, so missen bestimmte Mindestangaben erfasst werden, damit der Fall
abgerechnet werden kann. Wurden nicht alle Mindestangaben erfasst, so erschienen im Abrechnungslauf
entsprechende Meldungen. Mit diesem Quartalsupdate wird bereits im Kostentrager ein Schalter eingeblendet,
wenn nicht alle Angaben erfasst wurden. Mit Klick auf den Schalter werden die fehlenden Angaben im Detail

aufgelistet.
Fall-Nr. | |
Abklarung
Fall-Status Karte fehlt o [ abgeschlossen 0 ainar Psy%l’
® Armbulant O Stationr
fehlende Mindestangaben *

fehlende Mindestangaben |

Bitte erfassen Sie im Dialog fdr die Versichertendaten alle =
fehlenden Mindestangaben fOr das Ersatzverfahren:

- Kastentrigerkennung
-PLZ

Fir eDMP-Formulare wurde dieses Verfahren ebenfalls umgesetzt. Mit dem Ausrufezeichen-Button wird
signalisiert, dass noch Angaben fehlen. Bei Klick wird eine Meldung mit den fehlenden Mindestangaben angezeigt.
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fehlende Mindestangaben

Eitte erfassen Sie im Dialog alle bendtigten Angaben:

- Inhalative Glukokortikosteroide: fehlt

- Inhalative lang wirksame Beta-2-Sympathomimetika: fehlt
- Sonstige asthmaspezifische Medikation: fehlt

- Kurz wirksame Beta-2-Sympathomimetika: fehlt

- Inhalationstechnik Gberprift: fehlt

- Asthma-5chulung empfohlen: fehit

- Schriftlicher Selbstmanagementplan: fehlt

- Karpergrake: fehlt

- Karpergewicht: fehlt

- Blutdruck: fehlt oder falsch

- Raucher: fehlt

- Begleiterkrankungen: fehlt

- Dokumentationsintervall: fehlt

- Erstelldatum: fehlt

- Systemische Glukokortikosteroide fehlt

- Haufigkeit van Asthma-Symptomen tagsaber fehit

- Haufigkeit des Einsatzes der Bedarfsmedikation fehlt
- Einschrankung von Aktivitdten im Alltag fehit

- Asthmabedingte Starung des Machtschlafes fehlt

- Aktueller FEV1-Wert fehlt oder fehlerhaft

- Asthma-5chulung schon vor Einschreibung in DMP bereits
wahrgenommen fehlt

- Therapieanpassung fehlt

QK

W
e [

NEUES DMP CHRONISCHE HERZINSUFFIZIENZ VORBEREITET

Die chronische Herzinsuffizienz wurde aus dem DMP koronare Herzkrankheit KHK herausgelost und nun als
eigenstandiges DMP spezifiziert. Das neue DMP wurde in MEDICAL OFFICE programmseitig umgesetzt, sodass der
Dokumentationsbogen bereits ausgefillt werden kann. Eine praktische Nutzung ist noch nicht méglich, da es noch
keine Teilnahmeerklarung seitens der KBV gibt und noch keine Annahmestellen festgelegt sind. MEDICAL OFFICE

wird in Klrze die Zertifizierung des
sobald die letzten organisatorischen

neuen DMPs bei der KBV durchfliihren, sodass es verwendet werden kann,
Probleme gel6st sind.

4 Erst-Dokumentation Chronische Herzinsuffizienz - O >
Datum |FrP6.03.2020 | Uhrzeit | 16:35 | Behandungsgrund (111.00) Herzdekompensation bei Hypertoni ~ | ErstDokumentation
”~
Krankenkasse bow. Hostentrger EDMP EI'St-DOkUITIEﬂt&tIOﬂ
*:03 Rheinland/Hamburg Chronische Herzinsuffizienz
lame, Vomame des Versicherten
Zlles I [Wertretung DMP-Fainummer | 34945
Elaus q1i.10.65
Mussnstralies B Krankenhaus-1K ‘
D 19055 Schwerin
Hazsan-Hr. ‘Versisharten-Nr. Status Arztstempel
104212505 |[KR123567851 | 1000000
Batrichsstitten-Nr.  Arzt-Nr. Dratum
985559900 (401234401 |

Die dunkel hinterlegten Angaben werden

Anamnese- und Befunddaten

Kérpergrie m Serum-Elektrolyte und eGFR in den letzten sechs Monaten
[ ]Ja [ Mein

Kirpergewicht kg @ Ubernehmen Symptomatik

Raucher [4a [JNein [CIMHA T [IMrHA T [ INYHA I [ [NyHA Y

Blutdruck 190 ¢  1MO0mmHg

der Krankenkasse ilbermittelt.
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DRUCK VON UNVOLLSTANDIGEN HILFSMITTELVERORDNUNGEN BEI SV-FALLEN MOGLICH

Bei einigen HAVG-Vertriagen unterliegt die Verordnung von Hilfsmitteln den Regeln des Anforderungskatalogs der
HAVG. Dort war bisher spezifiziert, dass nur vollstindig ausgefiillte Hilfsmittelverordnungen gedruckt werden
konnten. Eine Verordnung ohne Hilfsmittelnummer war bspw. nicht méglich. Dies wurde nun seitens der HAVG
angepasst, dass nur noch der Hinweis Uber eine unvollstdndig ausgefillte Verordnung angezeigt werden muss, der
Druck aber nicht mehr verhindert werden darf.

€ Hilfsmitte — O *
Datum|Fr 06.03.2020 | Uhrzeit|16:42 |  Diagnose | (R05) Husten v
- - = Hifc-  imgfe dpraad Eagr.-
Hranwenkssss bow. Hosten t'é-;é' BV3 mifisl 360 BSedarl Efbont Apoireuan Nummer | K
I:‘G“u"' EKK lfTechnDJ?:Drm
frad lame, Veomame des Versicherten
oo Freibier o Zuzahlung Gesamt-Brutto
PNt | B go 01.03.29 |
I:‘ﬂﬂc‘t” Wilhelmstrale 217 Arzneimittel-‘Hilfsmittel-Nr. Faktor Taxe
Dh“.ﬂg, 17438 Wolgast
Hassen-Mr. Wersicherten-Nr. Status
[Juota |102031410 |M456789123  [5000000
Betri Stten-Nr.  Arzt-Nr. Diatumn
Aroets-
st | 989559500 [401234401 |
Vertragsarztstempel
Anzahl Bezeichnung
X | Meine Freitextverordnung Q SBI3H0500
= Dr. Felie Lurch
_'J] FA . Aligemeinmedizin
Wallstrazze &
Achtung x 19053 Schweri
Zeitraum Tel.: 07000 -
) Fax: Q385 - 56 T0 BT
Diagnose o Die Verordnung ist nicht vollstindia ausgefallt,
Bemeriung Es muassen mindestens folgende Angaben gemacht werden:
- Hilfsmittel Nr., Anzahl, Bezeichnung, Zeitraum, Diagnose
Bei Arbeitsu
auszufillen! Unterschrift des Arztes

“ Abbrechen Drucken

NEUE VARIABLEN IN DER BRIEFSCHREIBUNG

Zur Ubernahme der Brillenwerte in die Textverarbeitung wurde eine neue Variable {Brillenwerte} eingefithrt, mit
der die Brillenwerte so in Briefe Gbernommen werden konnen, wie sie auch im Krankenblatt angezeigt werden.
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e_‘ﬂ He®& = I Freitext - Alles, Klaus

Start | Einfligen Ansicht Variablen Rechtschreibung

[l?‘ El N Ausschneiden | Arial - 11 -
i -

EET ® Suchen

_— [ Kopieren = X Ersetzen
infligen S Z (—
J B Lischen i1 Alles auswihlen
Zwischenablage Schriftart P Abisatz P Bearbeiten

r

[N T A Y = O - S Y Y - O Y - Y Y W O T - N Y U~ T I IO [

Brillenwerte

SCH R:+0,25/0,25/10° N: +0,25
L:-0,50/-0,25/5°

EEEEREERE T

344435, Alles, Klaus, 11.10.1963, (m34J) (01.01,20-31.03.20) BMA: AQK Rheinland/Hz
oa  # Brillenwerte
SCH R: +0,25/0,25/10° N: +0,25
L: -0,50 /-0,25 / 5°

Fir den Haken ,Privatpatient” im Patientenstamm wurde ebenso eine neue Variable eingefihrt
{Patient.Stammdaten.Privatpatient}, die mit O fur ,Nein”“ und 1 fir ,Ja“ belegt wird, sodass die Information in
Briefen oder der Schnellinfo ausgewertet werden kann.

RECALLMETHODEN IM EINSCHREIBEDIALOG ALPHABETISCH SORTIERT

Bisher wurden Recallmethoden im Einschreibedialog in der Reihenfolge der Erstellung angezeigt. Dies ist bei sehr
vielen Methoden unglnstig. Daher werden die Methoden nun alphabetisch sortiert.

|87 Patienten in migliche Recall-Methoden eintragen - [34945] Alles, Klaus, 11.10.1965 (m34J) O *,
Magliche Recall-Methaden Markieren Sie den Schiitt der Recalltethade, mit dem Sie beginnen mochten
G [2 mal] Schritt der ausgewahlten Recall-Methode Bemerkung  |Zeitraum

G1 04.12.1965 - 18.12. 1965

Gesundheitsuntersuchung [1 mal) a2

gt

} G4 11,09, 1966 - 11,12, 1966
Findervorsorge
Al 11,10,1970 - 11,10,1971
Recal 12 Monate A2 11.10,1974 - 11,10,1976
Fecal 3 Maonate AM ab 18 11,10,1978 - 11,10, 1988
AM ab &0 11,10,2020 - 11,10,2030

Recall & Monate

Recall b

Tetanuz Diphterie

Einverstandniserkldrung ausfallen/drucken “ Ukernshmen Abbrechen
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ANPASSUNGEN FUR TSVG

Ab Quartal 2/2020 wird fir die Vermittlungs- und Kontaktart die neue Ausprdgung ,TSS-Routine-Termin’
eingefuhrt. AuBerdem missen die Angaben zum Vermittlungscode und dem Datum der Kontaktaufnahme bei der
TSS erfasst werden konnen. Da fir diese Felder im Kostentrager kein Platz mehr ist, wurden alle Angaben zum
eTerminservice in einen Unterdialog verlagert.

‘

eTerminservice x

TSS-Routine-Termin v]

glerminservice

] eingeschrankier Leistungsanspruch gemalb Vermittungsart
%16 Abs 32 SGBY

[l anerkannte Psychotherapie e
Datum der Kontaktaufnahme
bei der TS5
Abklarung somat. Ursachen vor Aufnahme e

einer Psychaotherapie

DALE-UV 19 UMGESETZT

Fir den Datenaustausch mit Leistungserbringern in der Gesetzlichen Unfallversicherung wurde fur die
Ubertragung eine neue Spezifikation veroffentlicht, die ab dem 01.04.2020 anzuwenden ist. Durch die neue
Spezifikation andert sich in den Berichten, die bei DALE-UV Ubertragen werden, inhaltlich nur sehr wenig. Aus
einigen Pflichtfeldern sind Kannfelder geworden. Es sind keine Berichte hinzugekommen oder weggefallen und in
den Berichten selbst sind keine neuen Felder aufgenommen oder Felder weggefallen. Es dndert sich nur das
Format der Ubertragung. Da die neue Spezifikation ab 01.04.2020 verpflichtend zu verwenden ist, muss bei allen
Praxen, die am DALE-UV-Verfahren teilnehmen, das Quartalsupdate bis zum 1.4.2020 eingespielt sein. Dann wird
zum Stichtag automatisch das neue Priifmodul und die neue Version zur Ubertragung verwendet.

NEUE PARAMETER FUR VIDEOSPRECHSTUNDE UND BESTATIGUNG IN TERMINARTEN

In den Terminarten kann nun Gber zwei neue Parameter festgelegt werden, dass in der Terminart automatisch die
Option fur Videosprechstunde gesetzt ist bzw. eine Bestatigung an den Patienten fir die Buchung eines Termins
bei einer Onlineterminplananbindung verschickt werden soll. Damit lassen sich die entsprechenden Felder bei der
Terminvergabe bereits vorbelegen.
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Erweiterte Einstelungen

Neue Terminart
Schablonen-Einstellungen

Regeln (hinzufigen)

- Terminzonen (hinzufigen)

- Sprechstunde Dr. Lurch (Regel hinzufiigen)
Videosprechstunde: [ |
Bestatigung an Fatienten verschicken: [ |

VERWENDUNG DER FUNKTION ,, PATIENT ANGEKOMMEN® BEI DOCTOLIB-LIZENZ

Hat ein Kunde das Doctolib-Modul lizenziert, so ersetzt der Terminplan von Doctolib den Terminplan in MEDICAL
OFFICE und wird bspw. mit F5 aufgerufen. Da die Tagesibersicht die angekommenen Termine verwaltet, wird
auch sie Uber Doctolib ausgefihrt. Die Verwaltung der ToDos erfolgt weiterhin in MEDICAL OFFICE. Mit der
Funktion ,Patient auf angekommen setzen” (Strg+F5) werden sowohl vorhandene Termine auf angekommen
gesetzt als auch neue Termine und ToDos erfasst. Bei der Doctolib—Anbindung werden vorhandene Termine des
Patienten Uber die Patientenhistorie in Doctolib auf angekommen gesetzt. Daher musste die Funktion in MEDICAL
OFFICE getrennt werden. Mit dem gewohnten Kirzel Strg+F5 kdnnen weiterhin ToDos erfasst werden. Sollen
Termine auf angekommen gesetzt werden, so muss die Patientenhistorie aus Doctolib mit dem neuen Kirzel
Umschalt+F8 oder iber das Menl Terminplan aufgerufen werden.

Terminplan = Eintrdge Statistik  Extras  Inter

Terminplan F5
Tagesliste Umsch+F3
Patient angekommen Strg+F3
Patientenhistorie Umsch+F8
Meuer Termin Strg+F8
Recall Strg+F10

Erinnerungen

ERWEITERUNGEN KINDERVORSORGE

Angepasst wurden die Formulare der U5 — U9 im Gelben Untersuchungsheft gemaR der Kinder-Richtlinie in Folge
des Beschlusses zur Neufassung der Richtlinie zur zahnarztlichen Friherkennung des Gemeinsamen
Bundesausschuss (G-BA).

Die BMI-Perzentile von Kromeyer/Hausschild fiir den Altersbereich 0 — 18 Jahre wurde neu aufgenommen und

kann in den Einstellungen der Kindervorsorge ab sofort ausgewahlt werden.

ERWEITERUNGEN DYNAMIC VIEW

Im Container-Inhalt ,Markierungen” wird eine im Datenpflegesystem ggf. hinterlegte Prioritdt in der Anzeige
bertcksichtigt.

ERWEITERUNGEN AUFTRAGSBLATT

Die Details zu einem ausgewadhlten Ergebniswert kdnnen nun ausgedruckt werden.
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Q‘ﬁ MEDICAL OFFICE - Ergebnis-Details

Testbezeichnung
Harns&dure (Photom.)

Testident
HS

Ergebnis

10,5

Ergebniseinheit
mg/dl

Maormalwert-Text

2.4-57
Grenzwertindikator.

+

Genauigkeit

Abrechner:

MVZ Wallstralie

Betriebsstatte
WMVZ WallstralBe

Bericht

Drucken

FA-Bericht (Teilbefund) von LABORGEMEIMSCHAFT v

SchlieBen

ERWEITERUNGEN VIDEOSPRECHSTUNDE

Videosprechstunde wird — sofern kein eigener Container-Inhalt vorhanden — in einem eigenen Fenster angezeigt.
Die Verbindung bleibt auch beim einem Patienten- oder Ansichtswechsel bestehen. Es kann sich immer nur

maximal ein Patient in eine Videosprechstunden-Behandlung Gbernommen werden.

CODE FUR PRIMARSCREENING UND ABKLARUNGSDIAGNOSTIK IN MUSTER39

Mit Muster39 beauftragen Gynédkologen im Rahmen der Frilherkennung von Zervix-Karzinomen Zytologie, KO-Test
oder HPV. Ab 01.03.2020 wurden zur einheitlichen und vereinfachten Beauftragung verschiedene Codes
festgelegt, mit denen die differenzierte (Teil-)Beauftragung ermoglicht werden soll. Je nach Auftrag soll der
entsprechende Code in Muster39 im Feld ,Gyn. Diagnose” hinterlegt werden. Dazu wurde ein Schalter eingefihrt,

Uber den die Liste der Codes aufgerufen und anschlieBend der Code in das Feld tlbernommen werden kann.

Inguinale Lymphknoten auffallig

Bish. unbek. behandlungsbed. Mebenbefunde
Gyn. Diagnose [#] P-Zyto

P-HPV - nur HPY-Test im Primarscreening

P-Zyto - nur zytologische Untersuchung im Priméarscreening

P-KoTest - Ko-Test im Primdrscreening

A-HPY - nur HPV-Test in der Abkldrung

A-Zyto - nur zytologische Untersuchung in der Abklarung
A-KoTest - Ko-Test in der Abklarung

Muster 383'E




