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1. Anmelden im Meldeportal
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1.1 DGINSEITEDESMELDEPORTALS

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Impressum

Willkommen im Meldeportal des
Krebsregisters Sachsen-Anhalt gGmbH

Login

Benutzername

| |

Passwort

| 3

Fur die Anmeldung am Meldeportal benétigen Sie lhre personlichen Zugangsdaten
(Login und Passwort) und ein mittels eines Einmalpasswort -(OTP-)Tokens
generiertes zweites dynamisches Passwort ( One-Time Password, OTP). Dieses
Verfahren nennt sich Zwei -Faktor- Authentifizierung.

e e AUfruf des Meldeportals  mit https:// portal.kkr -Isa.de

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIERDAL
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https://portal.kkr-lsa.de/

1.2 IOGIN

Krebsregister f [
Sachsen-Anhalt p

Nach Aufruf der Internetseite

https:// portal.kkr -Isa.de mit einem
aktuellen Browser geben Sie bitte
Ihren Nutzernamen und ihr
-@®88ZLFTvCgLviaLAvV

Willkommen im Meldeportal des
Krebsregisters Sachsen-Anhalt gGmbH

Login

Benutzername

[ .......... @]

~ EineAnleitung zu Anlage und
R Erfassung von Meldungen
finden Sie hier.

7 Anleitung Meldeportal

Impressum Datenschutz Erklarung zur Barrierefreiheit
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1.3 AJTHENTIFIZIERUNG

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Zwei-Faktor-Authentifizierung

Bitte den sechsstelligen Code aus Inrer Authenticator-
App eingeben:

64196

Nach erfolgreicher Anmeldung werden Sie gebeten, die
Zahlenkombination von Ihrem OTP -Token einzugeben. Bitte
beachten Sie, dass die Zahlenkombination nur 30 Sekunden
gultig ist .

Bei erfolgreicher Eingabe 0Offnet sich das Meldeportal und Sie
kdnnen mit der Eingabe lhrer Meldung(en) beginnen.

2o

Impressum Datenschutz Erklarung zur Barrierefreiheit
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1.3.JALTERNATIV ZWEFFAKTOR
AUTHENTIFIZIERUN®IT IHREMSMARTPHONE

Als Alternative zur Nutzung des OTP -Tokens kdnnen Sie das
Einmalpasswort auch mit Hilfe einer Authenticator -App auf
Ihrem Smartphone generieren lassen.

Wenn Sie flr die Zwei-Faktor- Authentifizierung Ihr Smartphone
nutzen moéchten, kontaktieren Sie uns bitte unter:

melder@kr-Isa.de oder 0345 13255314.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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2. Bestandteile einer Meldung
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2. BESTANDTEILEEINERMELDUNG

Personendaten Diagnose

« N d Vv i
ame und Vorname Tumorzuordnung Operation

+ Adresse

* Erstdiagnosedatum
+ Geburtsdatum Verlauf

* |CD-10 Primartumor

» Geschlecht

+ Seitenlokalisation Strahlentherapie

* Krankenkassennummer (IKNR) Primartumor

* Krankenversichertennummer * Histologie Primartumor Systemische Therapie

Tod

Eine Meldung besteht aus den Personendaten und medizinischen Daten zum jeweiligen
Meldeanlass . Meldeanlasse sind: Diagnose , Pathologiebefunde , Therapien , Verlaufe und
der Tod.

Meldungen zu Therapien, Verlaufen und dem Tod missen einem Tumor zugeordnet werden

(Tumorzuordnung ).
Bei Patientinnen und Patienten mit mehreren Tumorerkrankungen muss fur jede
Tumorerkrankung eine separate Meldung erfolgen .

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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3. Startselte
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3. STARTSEITEDESMELDEPORTALS

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Hallo, Dr. med. Test Testmelder1

88 Dashboard $= Meldung L Patientensuche

@® Testmelderl, Testl Quedlinburg, Testm.. v € 26Min

Unter dem Feldh 5 C L 0 T(@o(Ste BlyMelder stehen, kénnen Sie
zwischen den Meldern wechseln, Ihre bisherige Meldetatigkeit
einsehen oder Ihr Passwort neu vergeben.

NEUE MELDUNG NEUE MELDUNG @ SUPPORT
Patient neu anlegen @ /O Patient suchen @
Benétigen Sie Hilfe?
l Bei Fragen zur Dokumentation im Meldeportal hilft lhnerjunser Team
— gerne weiter.
= BISHERIGE MELDETATIGKEIT
Um einen neuen Patienten zu erfassen, +49 (0) 345132553 14
O O O klicken Sie auf Per E-Mail kontaktieren
Gesamt In Priifung Verarbeitet h - &T g C L T C L v L C u v EL IJ C e
v
(> Meine Meldungen ) Um eine neue Meldung zu einem bereits BENUTZER Nadja Schmidt
im Meldeportal bekannten Patienten zu
erfassen, klicken Sie auf T —
h - a&@TgCLTvsSlapGCLH
:= Bisherige Meldetatigkeit
Hier konnen die bisher Bei zunehmender Meldetatigkeit 2 Profileinsteliungen
erfassten Meldungen empfiehlt es sich generell tiber die
angesehen werden. Patientensuche zu gehen, um [» LogOut
versehentliches doppeltes Anlegen von
Patlenten ZUu Vermelden. Impressum Datenschutz Erklarung zur Barrierefreiheit
ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBERDAL
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4. Melden fur mehrere
Melder
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4. MEHREREMELDERGEINBENUTZER

Krebsregister
Sachsen-Anhalt 88 Dashboard i Meldung 0 Patientensuche @ Testmelder!, Test | Quedlinburg, Testm.. v @ 26Min

Far wen mdéchten Sie melden?

Test Testmelder1 Test Testmelder5
Testmelder StraBe 1 Testmelder StraBe 5
06471Quedlinburg 06110 Halle

(® Melderauswahlen O Melderauswanlen

N

Innerhalb einer meldenden Einrichtung kann ein Benutzer
Meldungen flr verschiedene Melder eingeben.

Fam gerne weiter

BENUTZER Nadja Schmidt
Zunachst muss der Melder, fur den die Meldung eingegeben
werden soll, durch Anklicken aus der Melder -Liste ausgewahlt

£ Melder wechseln
werden. e o

. . . .. . := Bisherige Meldetatigkeit
Der ausgewéahlte Melder bleibt aktiv, bis ein neuer Melder gewahlt

wird. Auch nach zwischenzeitlichem Logout bleibt die Auswahl 2 Profileinstellungen
des Melders erhalten.

Zum Wechsel des Melders wird vor der Eingabe einer neuen [ Log Out
nCijAtLevACWeld&r i VELYCT CvaCgijCvi CPGTSevaelLeCirijgpr TtV
dannaufh n Cij ACF v Z QGpdSdENE Kaiinfeiv neuer Melder
aus der Melder -Liste ausgewahlt werden.

Impressum | Datenschutz | Erkidrung zur Barrierefreineit

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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K

5. Ansicht und Bedienung
Allgemeine Hinwelse

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL



5. ANSICHTUND BEDIENUNG

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

88 Dashboard = Meldung £ Patientensuche

Maria Mustermann

PATIENTEN-ID 9614
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD

® Testmelder1, Test | Quedlinburg, Testm.. v © 29Min

Informationen zu
Patient, Melder
und Benutzer

umor-/Meldungszuordnung D

UMORZUORDNUNG

<g Cv 5 iwWeitet il w

hzurick h vA g CL C
Navigation.

LAV
v d

und Hinweisfeld

AKTUELLE MELDUNG

@ Patient

® Tumor -/Meldungszuordnung

----- 16.02.2020 (?) Datumsgenauigkeit* | E - Exakt

Primértumor ICD-10*

]

[ C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer auBerer Quadrant der Brustdrise ] f’;",\

MELDEUBERSICHT

Tumor C50.4, Seite: R - Rechts
DIAGNOSE 16.02.2020 - MELDUNG 18.02.2025

Q & Bestranlung: Ende

1D 8250 - DATUM 1610.2021 - MELDUNG 18.02.20f

QO & Innere: Ende.
1D 8247 - DATUM 14.07.2020 - MELDUNG 18.02.2¢

Aktuelle Meldung:

Eine Untermaske zur Eingabe von Details zum jeweiligen
Meldeanlass. Es sind nichtimmer alle Untermasken
eis8§duEuUijijCL1IvigCecClLvalslv: Cyg
gije88gEgI eTgLLhvzZLFtVvI eelLVvAg
hweiter h viy CF §RiGL&ECLVvZCFACL)

(O & Innere: Beginn

ID 8241 - DATUM 03.04.2020 - MELDUNG 18.02.2025

() & Abschluss
ID 8238 - DATUM 22112021 - MELDUNG 18.02.2025

O & Verlauf: Statusaenderung

1D 8236 - DATUM 15.09.2021 - MELDUNG 18.02.2025

O @ Abschluss
ID 8233 - DATUM 2111.2021 - MELDUNG 18.02.2025

(O & Operation

O & Diagnose

ID 8224 - DATUM 16.02.2020 - MELDUNG 18.02.2025

«—
ID 8228 - DATUM 20.02.2020 - MELDUNG 18.02.2025

Patienteninformation* [ Bitte auswahlen

(? Prﬂfen) &Q Leeren> |(x Abbrechen >

Meldeubersicht:

Es sind alle Untermasken zum
gewahlten Meldeanlass aufgelistet mit
dem jeweiligen Bearbeitungsstand.

Ih*hvl V-EijbbG'

h? Prifen P iberprift die
eingegebenen Daten auf
Mindestanforderungen und
Plausibilitat

hLeeren f léseht alle Angaben
in der jeweiligen Untermaske .
hAbbrechen h lgseht alle
Angaben in allen Untermasken
der aktuellen Meldung

h = RC ¢ phGakiviellen
Daten werden gespeichert
und kdnnen zu einem spéateren
Zeitpunkt weiter bearbeitet
werden

h OC ¢ TWehmalle Daten
vollstandig erfasst sind
kommen Sie in die nachste
Maske

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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6. Patientensuche
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6.1 SICHESTARTEN

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Patientensuche

Patienten-ID

88 Dashboard i Meldung £ Patientensuche

Namen

o 4

Geburtsdatum

|

£ Patienten suchen X Abbrechen

Mit dem Klick auf den Button
hPatientensuche " VNEEL CT Vv $§
nebenstehende Feld, im welchem

nach einem bereits erfassten

Patienten Uber die Patienten -ID,
Namen oder das Geburtsdatum
gesucht werden kann .

Patienten -1D: Ist die eigens erstellte
Identifikation des Patienten. Die
Patienten -IDentspricht nicht
automatisch der Patienten -1D in lhrem
Praxisinformationssystem.

(STAND 03/2026)

@ Testmelder, Test | Quedlinburg, Testm.. v

Suchen Sie nach einem Patienten oder
legen Sie einen neuen Patienten an.

Nur Stammdaten erfassen ) (2

PGVA®S Vv

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

& 30Min



6.2 SUCHE ERFOLGREICH

Waéhlen Sie hier durch Anklicken einen der
Patientensuche | hGefundenen Patienten haus.
T Mustermann, Maria 9840 15101950 @
1 & Tumor C50.4, Seite: R- Rechts welounc 13112025
sl Hier werden die vorhandenen Daten zum
1 st ausgewahlten Patienten angezeigt.

Geburtsdatum

=
X.

©)

Haben Sie bereits Meldungen zu diesem
Patienten Ubermittelt und wollen eine

weitere Meldung z.B . eine Verlaufs- oder
eine Therapiemeldung eingeben, dann

Falls Sie den gesuchten Patienten nicht gefunden klicken Sie el E v A C L vNeue Mélduhgv h
Gey CLt vi NL LNelen PajigdterkngtT v h zu diesem Tumor erfassen h 1
Meldunganlegen " vCgLCLVLCOCL V- &T

(@)
l_\
—

(@)
I_\
<

(@)

Klicken Sie auf den Button
hNeue Tumorerkrankung melden h fenn
Patient*in nicht gefunden? Sie eine neue Diagnose zu dem
ausgewahlten Patienten melden méchten.
E = Diese Option bitte nur wahlen, wenn es
<> Neuen Patienten mit Meldung anlegen ) sich um einen neuen Tumor handelt .

+ Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen

() Nur Stammdaten erfassen ) "z"

Neue Tumorerkrankung

+ Neue Tumorerkrankung melden

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)
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/. Personendaten erfassen
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/.1 EISPIEL- PERSONENDATEN

Stammdaten:
Name:
Vorname:
Geburtsname:
Adresse:
Geburtsdatum:
Geschlecht:

Versichertennummer:

Mustermann

Maria

Muller

Musterstr. 1a, 06108 Halle
15.10.1950

weiblich

Krankenkassennummer (IKNR): 101097008

Al123456780

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)
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/.2 FERSONENDATENERFASSEN

Maria Mustermann

9840
15101950

+ DOWNLOAD

PATIENTEN-ID
GEBURTSDATUM

STAMMDATENBLATT

Bitte alle Personendaten in das
hPatientenformular " vC gL TF ee& CL 1
Versichertennummer und das

Geburtsdatum bitte auf moégliche
Zahlendreher prufen.

Wichtig: Nur Meldungen mit vollstandigen
und korrekten Krankenkassendaten kdnnen
mit den Krankenkassen abgerechnet und
vergutet werden.
GKV:Krankenkassennummer und
Versichertennummer,
PKV:Krankenkassennummer

Patientenformular ohne Meldung

Patienten-ID* [ 9840
Krankenkasse @®ckv Orkv O Sonstige (Ersatzcode)
Krankenkassennummer [ 101097008

(IK-Nummer)*

[ - AOK Sachsen-Anhalt

@ 'K-Nummer oder ein Ersatzcode fur sonstige

(970000011 - Selbstzahler, 970001001- Kostentrager

l

ohne IK-Nummer (z.B. Gefangnisinsasse), 970100001

Asylbewerber (ohne Krankenversicherung),

Versichertennummer* [ A123456780

970000022 - Privatversichert, Kasse unbekannt,

970000099 - Keine Angabe zumKostentrager).

v<gCv — :
k) [ Mstermann Die Hinweisfelder enthalten
— e Erklarungen zum aktuell auszuftllenden
Feld.

Vorname* I Maria ] "_v"

Geburtsname [ Maller I‘Li’\/‘

Frihere Namen [ ] ‘\'}\

Geschlecht* [ W - Weiblich

Geburtsdatum* (?) Datumsgenauigkeit* [ E - Exakt S|nd a”e Daten
. vollstandig

Strasse / Hausnummer* [ BahnhofstraBe ]‘2,-' @ erfasst') Auf

Piz/Ort* l 06108 ](’E‘) [ Halle den Button

(? PrOfe'\> (& Leeren> (x Abbrechen>

hSpeichern i v
klicken!

Speichern

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL
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8. Meldungen erfassen
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8.1 MELDEANLASSJ. PATIENTENINFORMATION

K Krebsregister
Sachsen-Anhalt 88 Dashboard = Meldung O Patientensuche @® Testmelder!. Test | Quedlinburg, Testm.. v € 28Min
Maria Mustermann - -
D — Tumor-/Meldungszuordnung (G weter )
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT & DOWNLOAD
MELDEANLASS
ACELEIEIOE Anlass der Meldung* I Diagnose Y ]‘/':"'
@ Patient
Patienteninformation* [ Bitte auswahlen N ](5\
@® Tumor -/Meldungszuordnung -
Patientin / Patient wurde informiert
O Diagnose Ausnahme: Patientenunterrichtung entfallen wegen moglicher gesundheitlicher Nachteile
O Histologie :\;Isc:::z)ﬂ.:on Arzten ohne unmittelbaren Patientenkontakt
Q ™™
O sonstige Kiassifikation O 0 G |J (": I’_ Vv 'Ag‘la’gydfﬁrc g v h
v Meldungh VACLVCL TS RF gt
O Konferenz N N .. .
 — Patienten sind nach §10 Abs. 1 KRG LSA vor der Meldeanlass aus. Wahlen Sie z.B.
i ul .. . h . v i . a A h ~ A ~
Meldung an das KR-LSA iber die Meldung zu <geellLsChveldst Vvik
informieren . Diagnosemeldung zur erfassen.

Ausnahmen:

- gesundheitliche Nachteile

- Meldung von einer Einrichtung ohne
unmittelbaren Patientenkontakt
(Pathologiemeldung)

- die Patientin / der Patient ist verstorben

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)
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9. Diagnosemeldung erfassen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL
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9.1 EISPIEL- DIAGNOSE

Schlecht differenziertes, invasives duktales Mammakarzinom
links oben auf3en, diagnostiziert am 31012016, bioptisch
gesichert, cT3cN1cMO, ECOGL

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)
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9.2. DAGNOSEMASKE

Diagnose (< zurack ) (> weiter )

Diagnosedatum® 31.01.2016 (?) Datumsgenauigkeit* | E - Exakt v ] ©)

Suche Uber ® ico-i0 O Icp-0-3

Primértumor ICD-10* I C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer auBerer Quadrant der Brustdrise I ":{
Ungefilterte Liste anzeigen (2

Lokalisation nach ICD-O- [ C50.4 - Oberer auBerer Quadrant (Brust, Mamma) ] ‘/'_;'

> =

Seitenlokalisation® [ L - Links v ] ®@

Diagnosesicherung* [ 71 - Histologie des Primartumors. M l":”

Leistungszustand nach
ECOG*

Anmerkung

250 Zeichen verbleibend.

Frihere Tumorerkrankung hinzufligen

5 C1 aL Erdhéra h

hier erfasst werden.

C44 9 - Bosartige Neubildung der Haut. nicht naher be

Tumorerkrankungen hk&nnen

@ Diagnosejahr 2010 ©) °

(? PrUfen} (_Q Leeren) <>< Abbrechen> ( Speichern )
. 2

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)

< ePdiagnosedatum h v § ST v
das Datum der
Probenentnahme der ersten
histologischen oder
zytologischen Sicherung
Alternativdas Datum der
klinischen
Diagnosesicherung .

Beispiel: Schlecht differenziertes,
invasives duktales Mammakarzinom links
oben aul3en, diagnostiziert am

31.01.2016 bioptisch gesichert ,
cT3 cN1cMO, ECOG1
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9. 2.1 HSTOLOGIE

Histologie (( ZUI’UCK) () Weiter )
Datum* 31012016 (?) Datumsgenauigkeit* | E-Exakt v |(®)
[ ] Beispiel: Schlecht differenziertes
Praparatenummer [ |® invasives duktales Mammakarzinom
| links oben auf3en, diagnostiziert am
e R 31.01.2016 bioptisch gesichert,
cT3 cN1cMO, ECOGL1.
Morphologie Code* [ l ©)

Erfasste Histologie-Codes (maximal 5)

8500/3 - Invasives duktales Karzinomo.n.A (&)

Histologie-Befund

(Freitext)

250 Zeichen verbleibend

Grading® [G3 schlecht differenziert g J.-;?'-“

Lymphknoten-Gesamt untersucht

] ?) [ befallen | ] ©

Sentinel-Lymphknoten [ untersucht | ]t‘:'g,‘\ [ befallen | ](?:}

hMorphologie -Codeh v & § v AC
Pathologiebefund eintragen.
Morphologien kénnen sowohl als

Text als auch als Code (Code ohne
AeS§vzLiaelLed3TCiij TA
eingegeben und im Drop-Down-

MenU ausgewahlt werden.

<? Prleen> (& Leeren) <x Abbrechen) Speichern |

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)




28

9.2.2 TNM

Aktuelle Tumorausbreitung (TNM) - (¢ zurtk ) (> woter )
8. Aufiage

Datum* ®@

riyla r Oy Oa

M cMO ?

L [ Bitte auswahlen v ] ®@
v [ Bitte auswahlen v ] ?)
Pn [ Bitte auswahlen v l ®@
UICC Stadium l A b l
TNM: 31.01.2016. cT3cN1cMOUICC: 1A °
Erfasste TNMs

31.01.2016, T3 NTeMO UICC: HIA ( @ )

(/? Prufen) C& Leeren> l/ X Abbrechen>

N

Hinweis: Im Rahmen der
Diagnosemeldung ist, falls
zutreffend, das klinische
TNM (cTNM) zu melden.

Beispiel: Schlecht differenziertes,
invasives duktales Mammakarzinom
links oben aul3en, diagnostiziert am
31.01.2016 bioptisch gesichert,
cT3cN1cMO, ECOGL.

Nach Eingabe der TNM-KIlassifikation
ACLV50©OFvieh §jypy €L
Die erfasste TNM -Klassifikation
erscheint nun in der unteren Zeile
hErfasste TNMsh 1 v

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)
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9. 2.3 SONSTIGEKLASSIFIKATION

Sonstige Klassifikation

(< zuraek ) (> Weiter )

Datum* S 'f:i} Datumsgenauigkeit* ‘ E - Exakt v ’(i’;’:}

EGRL LIRS LI genetische Variante ]

Klassifikation*

Stadium*

Hinweis: Hier kbnnen weitere
entitdtenspezifische Klassifikationen
erfasst werden.

Zunachst wird die jeweilige Klassifikation
aus der Auswabhlliste gewahlt, dann
erscheinen die dazugehdrigen Stadien.
Nach Auswahl des entsprechenden

" TeaeAgil KSVZg f Al;ZUAMdeung

hinzufiigen h vaelL e Cirijgp1 T1 v ¢

hSonstige Klassifikation hevscheint nunin
ACF viLTCriE@dsstea Cgij Cvh
Klassifikationen h 1 v

+ Zur Meldung hinzufigen

(8 o)
4

Ist fir die zu meldende Diagnose keine hSonstige
Klassifikation " vy C1 el LTt vZCF ACLVAgClpQCij £

GLAVAG Cvn\mmr@vxjgtvhé RiagLeCL)1 y<as v
dCgeTVvELI & CLACvagmati‘o@néla/rty Cijvi Cp
Sonstige Klassifikation ist nicht befillt und wird somit

Ihrer Meldung vorerst nicht beigefiigt "1 v<gC8§ CF WG L Z

kann ignoriert werden.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL
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9. 2.4 MAMMAMODUL

Mamma (< zurack ) (> Weiter )

Pratherapeutischer ‘ 3 - Postmenopausal v l @

Menopausenstatus

Hinweis: Wenn Angaben zum
Hormonrezeptorstatus [ P - Positiv (RS > = 1) > ]‘ii" Zeitpunkt der Diagnose noch nicht
Gstrogen vorliegen, bleiben die entsprechenden
Felder leer. Die Ubermittlung dieser

o [ P - Positiv (IRS >= 1) = l'::i"' Angaben erfolgt dann im Rahmen der

Progesteron OP—MeIdung.

Her2Neu Status [ N - Negativ v ]ff’\

Praoperative [ Bitt hi e . .‘ . . ey

e i Entitatenspezifische Module erweitern den einheitlichen
onkologischen Basisdatensatz ( oBDS) um
entitatsbezogene Inhalte.

Intraoperative [ Bitte auswahlen . . . :

Praperationtrolie Aktuell gibt es diese Mo_dule far Mammakarz_lnome/DCIS,
Prostatakarzinome, maligne Melanome sowie kolorektale
Karzinome.

TumorgroBe Invasiv (mm) [ T

O 0 -keininvasives Karzinom O U - Unbekannt
TumorgrdBe DCIS (mm) [ l ®

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

(? Prifen > ( L Leeren) (x Abbrechen> ( Speichern

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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9. 2.5 ALGEMEIN

Aligemein

Sozialdienstkontakt O Ja O N-Nein
Psychoonkologiekontakt O Ja O N-Nein
Studienrekrutierung O a2 O N-Nein O U-Unbekannt

&? PrUfen> (.Q Leeren) (x Abbrechen>

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen
ydZl vaeBEYyCA®RLLThve Cs(

—¢

(< zurack ) (> weiter )

5
(?)
7

,_\
)
),

Hier kbnnen Angaben zu Sozialdienstkontakt,
psychoonkologischer Beratung sowie zur
Studienteilnahme gemacht werden.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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9. 2.6 TUMORKONFERENZ

Tumorkonferenz (< zurte ) (5 wetter )

Datum* 03.02.2016 f?_jn Datumsgenauigkeit* I E - Exakt v ]1'}
T [[pratmerapeutiocn J® Hinweis: Wenn keine Informationen zu
| Tumorkonferenzen vorliegen, werden
Abweichung aut 65 8 meoms ) ot die Felder leer gelassen und die Maske
A N kK g Weaiter h iersprungen. Das System
—— zeigt folgenden Hinweis oben rechts:
Th " fehi Ul Chi ot rapie . B
SR HO- Hormontherapie hDas Formular Konferenz ist nicht
- '_Z”_’:;jj;:‘E;":’:?‘b’jf:f‘: beflllt und wird somit Ihrer Meldung
SZ - Stammzelltransplantation (inklusive Knochenmarktransplant.) V0rerSt nlCht bEIgergt . Dleser HanelS
S-Ehoma- iy (s Apehocpe kann ignoriert werden.
CZ - Chemo- + zielgerichtete Substanzen
CIZ - Chemo- + Immun-/Antikorpertherapie + zielgerichtete Substanzen
Z - iImmun-/Antikorpertherapie + zielgerichtete Substanzen
0P - Cperation
S"S"'a“'ej‘“fm'&“"" Nach Eingabe der Informationen zur
WW - Watchful Waiting
45 Active Surveiliance Tumorkonferenz den Button
o s s h+ Zur Meldung hinzufigen " valL 1 ij§p1 CL1]
SO- Sonstiges . .
\W-keneiew:ereumarsoezLsch:-'herapweerrp?chle’w Dle erfaSSte Tumorkonferenz erSCheInt
TA-Patient lehnt jegliche Therapie ab nun in der unteren a C g Erf@s‘sté
Tumorkonferenzen h 1 v

Erfasste Tumorkonferenzen

03.02.2016, Typ: pratherapeutisch, Abweichung: Nein, Therapieempfehlung: OP (&)

N Y A
( ? Prﬁfen) (g Leeren) <x Abbrechen} {\ Speichern
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9. 3 SYNOPSE

Nach Beendigung der Dateneingabe erscheint die Synopse.
Hier kdnnen die eingegebenen Daten noch einmal kontrolliert werden.

PATIENTEN-ID &60

< Zuriick ) (> Weiter )

GEBURTSDATUM 15101950 . o~ . ~ o -
STAMMDATENBLATT iDOWNLOAD Tumor—/Meldungszuordnung n g Zuvutk h V I N L L t |
Antass der Meldung Gl zu den einzelnen
ATUEEMELDUNG Patienteninformation Pat er‘l'w Patient wurde informiert Masken ZurUCkgehen
Diagnose
—~ Primartumor ICD-10 C50.4 und ggf Korrekturen
< e oder Erganzungen
® Tumor -/Meldungszuordnung 00 fc-vmg(“a;r‘_‘e‘ = 5 vornehmen
@ Diagnose l;wca}g;is'; herung Ll_( stologie des Primartumors.
@ Histologie ST e '"Li’f:l““? Z KV QAhipekkuhg h vy CS TE
@ TNM suspetmogieni-soxmsentane=y) § - die Moglichkeit eine Anmerkung
Histologie . .
Sonstige Klassifikation o zur Meldung einzugeben z. B. fur
> S— e:5s: Sachverhalte, die sich nicht
P Y S ) : enau kodieren lassen oder fur
Hinweis: Zk vQCij AV L y @Ktuellg § ¥ VAQZ:WXC!' P———— gEI" bei fohlend
" A ALY X N PL ¢ Dt G 3 rlauterungen bei fehlenden
Meldung veLeCdCgeéeTuvVvels CEUJ,],mJjTCVnaESICLV : .
- C Ay ¥ . . alk Bl Angaben sowie bei
SgLAvkyketr 1 gCF Tt vuyC erru,elwecGLCVKngmvmf .
haeh S oA L r A . A 2l wenogausenstatus A Korrekturmeldungen. Diese
it ve TaCijijvglvsCefy gTuI_n VY. CEGL AIGgpGCV iy
Nnesi| CLVEGLAVECTTVRVGANL Gp 1 TVTTAvK g TVhN=" Anmerkungen kénnen dazu
ekennzeichnet 9 e —_— beitragen, Ruckfragen des
g . —— Krebsregisters zu vermeiden.
Datum 03.02.2016
. Sind alle Daten korrekt
Therapieempfehlung OP - Operation erfasst’) Auf den Button
— | ¥ hAbschlieBen h v i ij g § |
J
( ? Prﬁfen) t\/ﬁ Leerenj <x Abbrechen)l C Speichern /; > AbschlieBen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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9. 4 MELDUNGABSCHLIEREN

Nach Anklicken von

hAbschlieBen hevscheint

nun die nebenstehende

Meldung.

Sind alle Angaben korrekt,

wird die aktuelle Meldung

KgTVACF viaji § Z &

abschlieBen " vy CCL A(

an das KR LSA Ubermittelt. ® MeldungabschlieBen

Diese Meldung wird im folgenden beendet!
Meldung absetzten?

Hinweis: Nach dem

Absenden der Meldung erd PR ERELETI U Bl (> Nein, nicht abschlieBen
eine PDFDatei generiert. - < )

Diese enthalt eine
Zusammenfassung der
Angaben aus der Meldung
und ist fir Ihre eventuelle
Archivierung vorgesehen.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIERDAL
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9.4.1 MELDUNGSABSCHLUSS

Krebsregister

Sachsen-Anhalt gGmbH

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Doctor-Eisenbart-Ring 2 | 39120 Magdeburg | Tel. +49 (0) 391 607 453 40

Sie haben am 13.01.2026 um 12:21 folgende Daten ein b
Melder: Testmelder1, Test |IKNr.:- MelderlD: 6621/939

Patient ID: 9840

Tumor -/Meldungszuordnung:
Anlass der Meldung:
Patienteninformation:

Diagnose:

Primartumor ICD-10:
Diagnosedatum:
Datumsgenauigkeit:

ICD-O Topographie:
Diagnosesicherung:
Seitenlokalisation:
Leistungszustand nach ECOG*:

Verlauf:
Datumsgenauigkeit:

Histologie:
Datum:

Grading:
Morphologie Code:

TNM:
Datum, Code:

Mamma:

Pratherapeutischer
Menopausenstatus:
Hormonrezeptorstatus Ostrogen:

Hormonrezeptorstatus Progesteron:

Her2Neu Status:

Konferenz:

Datum:

Typ:

Abweichung auf Patientenwunsch:
Therapieempfehlung:

gvy

i A0

Diagnose
Patientin / Patient wurde informiert

C50.4

31.01.2016

E - Exakt

504

7.1 - Histologie des Primartumors.
L - Links

1 - Einschrinkung bei kdrperlicher Anstrengung, aber gehfahig; leichte kdrperliche
Arbeit bzw. Arbeit im Sitzen (z. B. leichte Hausarbeit oder Biiroarbeit méglich (70 -

80% nach Karnofsky)

E - Exakt

31.01.2016
3

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

31.01.2016, cT3 cN1 cMO UICC: A

Z 00w

03.02.2016
praeth

N

oP

Fiir Ihre hausinterne Archivierung!

Abgeschlossen

Die Meldung wurde erfolgreich an das klinische Krebsregister ubermittelt.

Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen:

<> FUr den aktuellen Patienten > <+ Far einen komplett neuen Patienmn)

Hier kbnnen Sie sich diese
Meldung als PDFDatei
herunterladen und ggf.
archivieren teflr die eigene
Ubersicht und eventuelle
Ruckfragen des KR-LSA

(& PDF herunterladen >
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9.5 WEITERESVORGEHEN

Krebsregister
n Sachsen-Anhalt

88 Dashboard ¢ Meldung L Patientensuche
Maria Mustermann
PATIENTEN-ID 9840 AbgeSChlossen
GEBURTSDATUM 15101850 Die Meldung wurde erfolgreich an das klinische Krebsregister ubermittelt
STAMMODATENBLATT + DOWNLOAD

Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen

( > Fur den aktuellen Patienten >1 <+ Fur einen komplett neuen Patienten )

Hinweis: Die Meldung zur Diagnose ist beendet und
abgeschickt. Nun kann das weitere Vorgehen gewahlt

( ¥ PDFherunterladen )
werden. .
ZLvAgCs8CkvVvQeaijijvZygr AV Al Fir Gem Lijgpr C ACSvs50TTLLS VN

L1iig
aktuellen Patienten h vaei§e CZ6GijTt vVik VICgLCvZC
Meldung zu diesem Patienten zu erfassen.

ij TCF L &eT ¢ z Mir edaénkomplethieuvert
Patienten h vCgLCvnCijAtGLeévdiavCgLQd
Patienten eingegeben werden.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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10. Operationsmeldung
erfassen
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10.1 BISPIELOP

Am 07.02.2016 wurde eine Mastektomie links mit axillarer LNE
und lokaler Lappenplastik an Haut und Unterhaut durchgefthrt .

Laut Pathologiebefund handelt es sich um ein duktales

Mammakarzinom, pT3 pN2 (6/16) cMO L1 V0O, RX G3, Her2neu
negativ, Progesteron - und Ostrogenrezeptor positiv .

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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10.2 NEUEMELDUNGZUM GLEICHENPATIENTEN

Patientensuche

Patienten-1D

9840

Namen

muster

Geburtsdatum

|

—
O Patienten suchen X Abbrechen |

()

Hinweis: Fir jede Meldung
(aul3er der Diagnosemeldung) ist
eine Tumorzuordnung zu wahlen.

Klicken Sie auf den Button

hNeue Meldung zu diesem Tumor
erfassen h t VEUF VACL v~
Meldung eingeben méchten.

1Patient*in gefunden

NAME PATIENTEN-ID GEBURTSDATUM
Mustermann, Maria 9840 15101950 @

Tumor C50.4, Seite: L- Links  meLounc13.01.2026

£ Diagnose ®@® ©
31012016 15.01.2026 8547
DATUM MELDEDATUM MELDE-)

g (

Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen

Tumor C50.4, Seite: R - Rechts  meLounc13n.2028

; Abschluss ® O

2112021 1311.2025 8467
DATUM MELDEDATUM MELDE-D

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL
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10.3 RRUFERDERPERSONENDATEN

Maria Mustermann

 E——
e — Patientenformular RIS
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT & DOWNLOAD Patlenten-iD® [ 0840 J:B\-‘
AKTUELLE MELDUNG Krankenkasse @ ckv O pkv O Sonstige (Ersatzcode)
® Patient

Krankenkassennummer

[ 101097008 J ®@
(IK-Nummer)*

O Tumor -/Meldungszuordnung

Krankenkassenname l - AOK Sachsen-Anhalt J (':"

MELDEUBERSICHT
: . Beihilfetrager l ‘ ©)
Tumor C50.4, Seite: L - Links -

DIAGNOSE 31.01.2016 - MELDUNG 13.01.2026
O € Diagnose ® Versichertennummer* [ A123456780 ] 1?\
ID 8547 - DATUM 31.01.2016 - MELDUNG 13.01.2026

Name* l Mustermann ] ®
Vorname* [ Maria ’1\"
Geburtsname I Mller ' ®@
FrGhere Namen [ J i:é\

Die Personendaten sind vor jeder Meldung auf Aktualitat zu prafen. Wenn Sie
CLACFOLECLVvzLFBECLLKKECLVGaey Lt VIijgpr CL
Anderungen werden dann gespeichert. Sind keine Anderungen notig, klicken Sie
CyCLEijijsvaeiWoiteyCEL vak VALOFWLopGSTCLVNa&SI
[0z ]®
<'.> Prﬂfen) © P caas ) (x Abbrechen )

Plz/Ort*

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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10.4 TUMORZUORDNUNG MELDEANLASS

K Krebsregister
Sachsen-Anhait 88 Dashboard £ Meldung 0O Patientensuche
Maria Mustermann
S 0 Tumor-/Meldungszuordnung (czure) (> weter )
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT & DOWNLOAD TUMORZUORDNUNG
e i Diagnosedatum® (?) Datumsgenauigkeit* | E - Exakt v ]

Die vorausgefullte Tumorzuordnung Primértumor CD-10° | c50.4 - Bosartige Neubilaung: Oberer auserer Quadrant der Brustdruse | (2)
erscheint automatisch. Bitte kontrollieren :

Sie, ob die Angaben zu dem Tumor, auf den
sich die neue Meldung bezieht, korrekt sind.
Die Daten kdnnen hier nicht geandert
werden. Um einen neuen Tumor zu melden
1ijgpr CLv ™ g Cv aPatemeyiche 3§ VT L L v h

Seitenlokalisation* [ L - Links v ]‘l_’j’:)

Histologie [ 85003 - Invasives duktales Karzinom o.n A. l L’T’,‘

wahlen den Patienten erneut aus und klicken MELDEANLASS
el E Vv A CL Weue Tumorerkrankung
melden h 1 Anlass der Meldung* | Operation v l‘\f{‘
Patienteninformation* [ Patientin / Patient wurde informiert v ]"}‘
MELDEUBERSICHT
Tumor C50.4, Seite: L- Links ? Priifen P Leeren\ X Abbrechen\ ( @ Speichern )
DIAGNOSE 31.01.2016 « MELDUNG 13.01.2026 (_) Z C—/
O ©Diagnose o | Ist die Tumorzuordnung korrekt, wahlen Sie
ID 8547 - DATUM 31.01.2016 - MELDUNG 13.01.2026 den Anlass der Meldung und dle

Patienteninformation aus.
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10.5 (PERATIONSMASKE

Operation
OP-Datum*
Intention®

OP - Schilssel*

Kombination vonC5
Residualstatus-Lokal
Residualstatus-Gesamt

Komplikationen
vorhanden?*

Aufiage

Komplikationen

1. Operateur

2. Operateur

(czwosk ) (5 weiter)

K - kurativ v ] @

I —~— ‘ ©)
Erfasste OPS-Codes

e und hautsparende Mastektomieverfahren: Subkutane (@)

r Lymphknoten einer ( é )

Operationen und Komplikationen kénnen
sowohl als Text als auch als Code in das
jeweilige Suchfeld eingegeben undim
Drop-Down-Menu ausgewahlt werden.

0.4 und 5-877.0 flhrt zu Pflichtangabe von Residualstatus-Lokal

l RX - Vorhandensein von Residualtumor kann nicht beurteilt werden

I RX - Vorhandensein von Residualtumor kann nicht beurteilt werden

@ Ja Ok=xeine Qu

= unbekannt

@ oBDSAufiage (O 1CD-10 Auttage

Erfasste Komplikationen

WUH - Wundhamatom (konsenvativ therapiert) (&)

Beispiel: Am07.02.2016 wurde eine
Mastektomie links mit axillarer LNEund
lokaler Lappenplastik an Haut und
Unterhaut durchgefihrt.

Laut Pathologiebefund handelt es sich um
ein duktales Mammakarzinom, pT3 pN2
(6/16) cMO L1 VO,RXG3, Her2neu negativ,
Progesteron - und Ostrogenrezeptor
positiv.

| @
[ [©

(? Prﬁfen) (& Leeren ) ( X Abbnechen)

—
) D
~— 7
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10.5.1 HBTOLOGIE

Histologie
i
Préparaterummer

L —

Morphologie Code*

Histologie-Befund
(Freitext)

Grading*
Lymphicnoten-Gesamt

Sentinel-Lymphinoten

Vg ¥
(< zurick ) (> Weiter)

07.02.2016 ('}] Datumsgenauigkeit* IEvExakz

v ] |’?\|
L/

|

Tumorfreies Resektat

[ ~

Erfasste Histologie-Codes (maxim

8500/3 - Invasives duktales Karzinomo.n.A

250 Zeichen verbleibend

[ G3 - schiecht differenziert

untersucht | 16 l\':’\

[ befallen ’ 6

e

untersucht | ] ®

NI
(?Prﬁfen):&Leeren

N

)l I( X Abbrechen)

[ befallen I

-

( Speichern )

)

Beispiel: Am07.02.2016 wurde eine

Mastektomie links mit axillarer LNE und
lokaler Lappenplastik an Haut und
Unterhaut durchgefuhrt.

Laut Pathologiebefund handelt es sich um
ein duktales Mammakarzinom , pT3 pN2
(6/16) cMO L1 VO, RXG3, Her2neu negativ,
Progesteron - und Ostrogenrezeptor
positiv.

hMorphologie -Codef v &l § vACK V
Pathologiebefund eintragen.

Morphologien kénnen sowohl als Text als
auch als Code (Code ohne das

z L F el & C s M¢ajngefebenhund im
Drop-Down-Menl ausgewahlt werden .

Sind alle Daten vollstandig
erfasst? Auf den Button
hWeiter h klicken!

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



10.5.2 TNM

Aktuelle Tumorausbreitung (TNM) - (2 mice, ] (> Waltr i eie: Im Rahmon

8. Aufiage der OP-Meldung ist ein
pathologisches TNM

Deturm @ (PTNM) zu melden.

e "R e Beispiel: Am07.02.2016 wurde eine
Mastektomie links mit axillarer LNE und

v p3 ® m  [Bueoser v |@ lokaler Lappenplastik an Haut und

Unterhaut durchgefuhrt.

z
)

pN2
Laut Pathologiebefund handelt es sich

M MO ® um ein duktales Mammakarzinom, pT3
pN2 (6/16) cMO L1 VQ RX G3, Her2neu

L [ 1-Lymphgefaginvasion v ]i’?l negativ, Progesteron - und
Ostrogenrezeptor positiv.

v [ 0-Keine Veneninvasion v ]”:"

& [ gle Nach Eingabe der TNM-KIlassifikation

ACLV50 @i eilyigpy €L
= l Die erfasste TNM -Klassifikation

erscheint nun in der unteren Zeile
hErfasste TNMsh 1 v

UICC Stadium

A

TNM: 07.02.2016. pT3L1V0 pN2cMO UICC: lIIA o

¥ =
/k? Prﬂfen) k £ Leeren /\I ( X Abbrechenv Speichern \/I
. ~——
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10.5.3 SONSTIGEKLASSIFIKATION

K( Zurlck ) <> Weiter )

Sonstige Klassifikation

Hinweis: Hier kdnnen weitere

entitdtenspezifische Klassifikationen
erfasst werden.

Zunachst wird die jeweilige Klassifikation
aus der Auswabhlliste gewahlt, dann

l @) | erscheinen die dazugehorigen Stadien.

Nach Auswahl des entsprechenden

’,fa'-. T ®eAglUKSYV ZgrF ENaAs@rrhVVS

eLeCiijgpr T1 Gengtigev Ct E a4
Klassifikation hewscheint nunin der
iLTCF CLBrfasttg Kléssifikationen h 1

e [: (?) Datumsgenauigkeit* l E - Exakt
genetischeVariante ]

Kiassifikation* [

Stadium* ‘

(? PrGfen\) CQ Looren ) (\x Abbrechenv (: Speichem

Ist fir die gemeldete Tumorerkrankung keine "Sonstige

GLAVvAgCvnWsterGEvig CVYB s RFOLECL)
<®e8v b8§TCkvaCgeTVvELIi&CL MasL v
Formular Sonstige Klassifikation ist nicht befillt und

wird somit Ihrer Meldung vorerst nicht beigeflgt il v
Dieser Hinweis kann ignoriert werden.

Klassifikation h vy €1 el LTt vZEFr ACLVAGENQCiACE vijCCr vECijessCLyV

(A

gLZCgsvLYyCLViCpGTS8uyvh

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)



10.5.4 MAMMAMODUL

Mamma

Préatherapeutischer
Menopausenstatus

Hormonrezeptorstatus
Ostrogen

Hormonrezeptorstatus
Progesteron

Her2Neu Status

Praoperative
Drahtmarkierung

Intraoperative
Praparatkontrolle

TumorgroBe Invasiv (mm)

TumorgréBe DCIS (mm)

(<« zurick ) (> Weiter )
[ Bitte auswahlen v ]':':"
[ P-Positiv (IRS >=1) v ]I;"},’n
[ P-Positiv (IRS >=1) v ]('})
[ N-Negativ v ] ®
[ N - Keine Drahtmarkierung durch Bildgebung v ]«':"
[ Bitte auswahlen v ll;:’l
52 ] @
O 0 - keininvasives Karzinom
| o

(O 0-keinDCIS, oder invasiver Anteil vorhanden (O U - Unbekannt

<? poten ) (@ Leeren 3 (x Abbfechen)

(\' Speichem )

Entitatenspezifische Module erweitern
den einheitlichen onkologischen
Basisdatensatz ( oBDS) um
entitdtsbezogene Inhalte.

Aktuell gibt es diese Module fur
Mammakarzinome/DCIS,
Prostatakarzinome, maligne Melanome
sowie kolorektale Karzinome.

Beispiel: Am 07.02.2016 wurde eine
Mastektomie links mit axillarer LNE und
lokaler Lappenplastik an Haut und
Unterhaut durchgefuhrt.

Laut Pathologiebefund handelt es sich um
ein duktales Mammakarzinom, pT3 pN2
(6/16) cMO L1 VO, RX G3Her2neu negativ,
Pr ron - und Ostrogenrez r

itiv .
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10.5.5 ALGEMEIN

i Hier kbnnen Angaben zu
Sczialdienstiontakt O Ja O N-Nein @ Sozialdienstkontakt,
psychoonkologischer
Psychoonkologiekontakt O sa O N-Nein ©) Beratung sowie zur
B Studienteilnahme gemacht
werden.
Studienrekrutierung O Ja O N-Nein (O U- Unbekannt |\':>/| c de

(? Prﬁfen) (\Q Leeren) <x Abbrechen) \‘ Speichem |

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen
yadzZl veBREYyCA®mLLThveCs

—¢
al
—¢

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



10.5.6 TUMORKONFERENZ

Tumorkonferenz

Typ*

Abweichung auf
Patientenwunsch*

Therapieempfehiung

( < Zurick ) ( > Weiter )

14.02.2016 (3) Datumsgenavigkeit* [E~Exakt

- ]® Hinweis: Wenn keine Informationen zu

I postoperativ

Tumorkonferenzen vorliegen, werden

v|®

O ja @ Nein O Unbekannt

CH- Chemotherapie

HO - Hormontherapie

%

N7

000 W NSF
N o =

o
o
2
®
g
8

e
sT

die Felder leer gelassen und die Maske

K § Weiter h iersprungen. Das System
zeigt folgenden Hinweis oben rechts:

hDas Formular Konferenz ist nicht
befullt und wird somit Ihrer Meldung
vorerst nicht beigefigt "1 v<§g C§ Cf v
Hinweis kann ignoriert werden.

Nach Eingabe der Informationen zur
»OGkLFI LLECFCLAvACLVE
nCijAtilLevGglLaaEueECLh yee
Die erfasste Tumorkonferenz erscheint

/l nun in der unteren a C g Brf@sste
|

TTL
Lo1oij

Tumorkonferenzen H 1 v

+ ZurMeldung hinzufligen

Erfasste Tumorkonferenzen

14.02.2016, Typ: postoperativ. Abweichung: Nein, Therapieempfehlung: CH

( ? Prafen ) {i £ Leeren ) (fx Abbrechen ) (' Speichermn )

\
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10.6 SYNOPSE

Nach Beendigung der Dateneingabe
erscheint die Synopse. Synopse
Hier kdnnen die eingegebenen Daten noch
einmal kontrolliert werden.

< Zurlck ) > Weiter -

Tumor -/Meidungszuordnung

ngZuviick b vi NLLCLv  ¢gC
einzelnen Masken zurtckgehen und
ggf. Korrekturen oder Ergdnzungen

@ Patient

ienterunformation

& Tumor -/Meldungszuordnung
Operation
© Operation S vornehmen

@ Histologie

@ TNM

Sonstige Klassifikation

LSPA

oPS
® Mamma n Operation: Axillar: Level
Allgemein Komplikation WSS - Wundheilungsstorung. subikutane A .. , A A X
& Konf Histologie Z K V Q/@]mdkkﬂmg h V y C S T
i g s A die Mdglichkeit eine Anmerkung
® Synopse mit Anmerkung 5 cht 1 . .
g zur Meldung einzugeben z. B. fir
i Sachverhalte, die sich nicht
Hinweis: Im Feld oben wird die 0702201, BT3LIVO pAZCMO UICCH 1A genau kodieren lassen oder fur
hAktuelle Meldung h velL e CdCgeTu Vv 7 ‘_ Erlauterungen bei fehlenden
2086 CEUijijTCvnadhipCLvVvs 4 Angaben sowie bei
markiert, ubersprungene m|t Korrekturmeldungen. Diese
it vaer TaCiijvglL Cef y Anmerkungen kdnnen dazu
befindliche Masken sind fett " beitragen, Ruckfragen des
ECAFlOpI Tvehimvkgfvh P W Krebsregisters zu vermeiden.
gekennzelchnet.

Sind alle Daten korrekt
erfasst? Auf den Button
hAbschlieBen h v 1 ij g |

Anmerkung ' /

e : . e
(\ 2 Prifen )\/ & Leeren )( x Abbrechen ) ( @ speichem )

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



10.7/MELDUNGABSCHLIEREN

Nach Anklicken von
hMeldung abschlieBen f v
erscheint nun die
nebenstehende Meldung.
Sind alle Angaben korrekt,
wird die aktuelle Meldung

KGgTVACF viaf § Z eedij

abschlieRen h vy CCL A{
an das KR-LSA Ubermittelt.

Hinweis: Nach dem
Absenden der Meldung wird
eine PDFDatei generiert.
Diese enthalt eine
Zusammenfassung der
Angaben aus der Meldung
und ist fir Ihre eventuelle
Archivierung vorgesehen.

©® MeldungabschlieBen

Diese Meldung wird im folgenden beendet!
Meldung absetzten?

> Ja,abschlieBen > Nein, nicht abschlieBen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIERDAL
(STAND 03/2026)




10.7.IMELDUNGSABSCHLUSS

Krebsregister _ 1) Krebsregister
Sachsen-Anhalt gGmbH . Sachsen-Anhalt
Doctor-Ei Ring 239120 | Tel +49 (0) 391 607 453 40

Fiir Ihre hausinterne Archivierung!

Sie haben am 21.01.2026 um 14:09 folgende Daten eingegeben:

Melder: Testmelder1, Test IKNr.: -

Patient ID: 9840

Tumor -/Meldungszuordnung:

Diagnosedatum:
Datumsgenauigkeit:
Seitenlokalisation:
Histologie:

Aniass der Meldung:
Patienteninformation:

Diagnose:
Diagnosedatum:
Datumsgenauigkeit:
Sedtenlokalisation:

Verlauf:
Datumsgenauigkeit:
Operation:
OP-Datum:

Intention:
Residuaistatus-Lokal:
Residualstatus-Gesamt:
Komplikationen:

OPS:

OPS:

Komplikation:

Histologie:

Datum:

Grading:

Lymphknoten untersucht:
Lymphknoten befalien:
Morphologie Code:

TNM:
Datum, Code:

Mamma:
Hormonrezeptorstatus Ostrogen:

Hormonrezeptorstatus Progesteron:

Her2Neu Status:
Praoperative Drahtmarklerung:
TumorgraBe Invasiv (mm):

Konferenz:
Datum:

Typ:
Abweichung auf Patientenwunsch:
Therapieempfehlung:

MelderiD: 6621/939

31.01.2016

E - Exakt

L -Links

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

Patientin / Patient wurde informiert

00O

31.01.2016
E - Exakt
L -Links

E - Exakt

07.02.2016

K - kurativ

X

X

Ja

5877.0 - und

Abgeschlossen

Die Meldung wurde erfolgreich andas klinische Krebsregister Ubermittelt

Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen:

<> FUrden aktuellen Patienten > <+ FUreinen komplett neuen Patienten >

¥ PDF herunterladen

Hier kbnnen Sie sich diese

Mastektomie
5-406.12 - L

Meldung als PDFDatei

Im Rahmen einer anderen Operation: Axillar: Level 1 und 2
WSS - Wundhellungsstérung, subkutane

07.02.2016

3

16

6

85003 - Invasives duktales Karzinom o.n.A.

07.02.2016, pT3 L1 VO pN2 cMO UICC: IlIA

gzzov

14.02.2016

postop

CH

rL

elner Reglon)

herunterladen und ggf.
archivieren tefur die eigene
Ubersicht und eventuelle
Ruckfragen des KR-LSA

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)



10.8 WEITERESVORGEHEN

Maria Mustermann

PATIENTEN-ID 9840

GEBURTSDATUM 15101950

STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD
MELDEUBERSICHT

Tumor C50.4, Seite: L-Links
DIAGNOSE 31.01.2016 + MELDUNG 21.01.2026

O = Operation

Abgeschlossen

Die Meldung wurde erfolgreich andas Klinische Krebs

gister Gbermittelt

Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgenen

e
|'\ > Flrdenaktuellen Patienten ) ( + Flreinenkomplett neuenPatienten)

( ¥ PDFherunterladen )

ID 8571 « DATUM 07.02.2016 » MELDUNG 21.01.2026

Hinweis: Die OP-Meldung ist
beendet und abgeschickt. Nun kann
das weitere Vorgehen gewahlt
werden.

In diesem Fall wird durch Anklicken

um eine weitere Meldung zu diesem
Patienten zu erfassen.

ij TCF L &@T ¢ z™iresménl v i
komplett neuen Patienten h v C ¢
Meldung zu einem noch nicht
erfassten Patienten eingegeben
werden.

b |

I

ACsvefrulLCLrubdanT TLLGvV
aktuellen Patienten h v &{i § & C Z

(@}

O
< =<

h

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL
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K

11. Meldung einer

systemischen Therapie
erfassen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL



11.1 BISPIELIGSYSTEMISCHEIHERAPIE

Die Patientin wurde vom 17.02.2016 bis zum 17.08.2016 mit einer
Chemotherapie (4 x ECgefolgt von 12x Paclitaxel ) behandelt .

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)




11.2 MUEMELDUNGZUM GLEICHENPATIENTEN

1 Patient*in gefunden

Tumor C50.4, Seite: L - Links

Patientensuche
Patienten-ID NAME
9840 ® Mustermann, Maria
Namen
® £ Operation
Geburtsdatum gIZTCDZ.’ 'ZC 16

O Patientensuchen (c%¢

Tumor C50.4, Seite: L - Links

£ Diagnose

Hinweis: Fir jede Meldung
(auBer der Diagnosemeldung) ist

210120286

MELDEDATUM

PATENTEN-D

9840

MELDUNG 21.01.2026

857

GEBURTSDATUM

@® ©

+ Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen

eine Tumorzuordnung zu wahlen.

Klicken Sieaeli EVACL WeueT T |
Meldung zu diesem Tumor

erfassen h t VEUGF VACL V"™ ¢ (
Meldung eingeben méchten.

31.01.2016 13.01.2026

DATUM MELDEDATUN
L vh

LvCgLCvVL

(STAND 03/2026)
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11.3 RUFENDERPERSONENDATEN

Maria Mustermann .
e o Patientenformular
M 15301950
£ DOWNLOAD Patienterri0” [ 2840 | 2
AXTUELLEMELOUNG Krankenkasse @ O Y O Sorstige (Ersatzcooe)
@ patient
Tumo -Nummer)®
arwencazzemname [ o |
MELDEUEERSCHT
Tumor C50.4, Seite: L- Links Senitetrager l |
DNAGNOSE 51,01.2096 » MELDUNG 210.01.2026
Operatic Verzichertenrummer [ ]
O 8571 - DATUM 07.02.2016 + MELDUNG 21.01.2026
. [ )

Die Personendaten sind vor jeder Meldung auf Aktualitat zu prifen. Wenn Sie

, LACraLeCLvzLFeCLLkkCLVGayCLt Vviijgp: CL

Anderungen werden dann gespeichert. Sind keine Anderungen nétig, klicken Sie

CYyCLE@®ijijsveliWeiteyCf vk VBWLEwWL opGSTCLVN &SI
I A|

Zeichenverbisiberc:

(') Pvcﬂmw (& '.ze::n\ (x Abbrechen ) (\a Speichern )
S

"gCveaelEVACI

CvaivecCi el

A

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



11.4TUMORZUORDNUNG MELDEANLASS

Krebsregister
Sachsen-Anhalt 88 Dashboard = Meldung £ Patientensuche
Maria Mustermann CEETR T
e w0 Tumor-/Meldungszuordnung (k) Q2 M)
GEBURTSDATUM 15101950
TUMORZUORDNUNG

Die vorausgefiillte Tumorzuordnung 7
erscheint automatisch. Bitte kontrollieren - [Gozos @ ommgmaigur [-par |
Sie, ob die Angaben zu dem Tumor, auf

: ] ) Primértumor ICD-10* C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer auBerer Quadrant der Brustdriise I (':J]
den sich die neue Meldung bezieht,
korrekt sind. Die Daten kénnen hier nicht i
B . Seitenlokalisation® I L-Links v |®
geéandert werden. Um einen neuen Tumor
zu melden klicken Sie auf den Button Hstologe [(650013 -InvasesduktslesKarzinomon A |®

hPatientensuche " { vZ06 Gij CLVACILvVv- @TgCLTCLYV
erneut aus und klicken auf den Button

MELDEANLASS
hneue Tumorerkrankung melden '}

Anlass der Meldung* I Systemische Therapie - Ende v &)

MELDEUBERSICHT
Bei dem Meldeanlass Pt | [ B e -]®
hSystemische Therapie " vZgf AvaZlgs p GCLY ~ o o —— .
Behandlungsbeginn und e ) (@ teeren ) (_ x Abbrechen ) (® spocne /)
Behandlungsende unterschieden. Dain
dem folgenden Beispiel die Behandlung
bereits abgeschlossen wurde, ist hier Ist die Tumorzuordnung korrekt, wahlen Sie die
hSystemische Therapie teEndef v d i v Patienteninformation und den Anlass der Meldung
wahlen. aus.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



11.55YSTEMISCHE THERAPIEMASKE

Systemische Therapie (< zurick ) (5 weiter )
Begim. (?) mmmuwt’ [ E - Exakt v ] 11’:):\

wor om0

Therapieart* [ CH-Chemotherapie v ] ®
Beispiel: Die Patientin wurde | Srneformerpieencer | £-requisresnde - |®
vom 17.02.2016bis zum i
17.08.2016mit einer D" [ K-kurati ~|®
Chemotherapie (4xEC )
gefolgt von 12 x Paclitaxel ) S [ A-eduentizaaiv |®
behandelt.

Protokoll [ EC-P-Chemo - EC-Paclitaxel-CTx- 15135 -C ]l@

Substanz [ ] ":"
Therapieprotokolle und _ Paciitaxel C)
verabreichte Substanzen - Epinbicin @®
kénnen Uber das jeweilige Sicidmetiaii ®
Suchfeld ausgewanhlt )
werden. Anmerkung ®

250 Zeichen verbleibend.

(? Prifen ) CQ Leeren> (x Abbrechen) Speichern

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



11.5.AUSWAHLPROTOKOLLUND SUBSTANZEN

i 1 < ZurlGck > Weiter

Systemische Therapie (Cama) ) Systemische Therapie (S 2tk ) (> wekeer )

5 . inn* 17.02.2016 (?) Datumsgenavigkeit* E - Exakt v | (?

Beginn* 17.02.2016 (?) Datumsgenauigkeit* [ E - Exakt v ]('g) o = o [ g l"""
Ende* 17.08.2016 0 Bt 17.08.2018 ©)

Therapieart’ ’ CH - Chemotherapie X I ! i’ : s s [ sl = ] @

Grund fir Therapieende* ’ E - reqularesEnde X ] ‘;i’:' osititt o oo I E e X y I.‘?‘.I

Intention* I K- kurativ v l ( '_3 ) Intention* l K-kurativ X l ',':’\'

Stellungzur OP* ’ A-adjuvant/additiv 3 l ©) Stellung zur OP* [ A - adjuvant/additiv v l @

Protokoll [ EC-P-Chemo - EC-Paclitaxel-CTx- 15135 -C ] Q) Protokoll I ] @

Substanz [ J |:'3| Substanz l ] ":),'

- Paclitaxel \é. - Paclitaxel wé’ )

- Epirubicin “53. - Epirubicin \‘:3.

- Cyclophosphamid ‘é. - Cyclophosphamid wé

Hinweis: Ist das verabreichte Therapieprotokoll in der Auswahl hinterlegt, ist dieses auszuwahlen.

Die verabreichten Substanzen werden dann automatisch angezeigt (  Beispiel links ). Sollte das Protokoll
nicht hinterlegt sein, werden die verabreichten Medikamente einzeln als Substanz eingegeben
(Beispiel rechts ). Bitte keine Begleitmedikation eintragen.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



11.5.2 MBENWIRKUNGEN

Bei Meldung des
Beginns einer
Systemischen
Therapie

hU - unbekannt h
auswahlen.

Nebenwirkung nach CTC

Nebenwirkung*

(? Prafen )(\Q Leeren >( X Abbrechen )

Hinweis: Sind Nebenwirkungen mit
einem Nebenwirkungsgrad von 3 oder
mehr aufgetreten, ist anzugeben, um
ZCijpmtbwhACF voCyCLZgT¥
handelt und um welchen konkreten

hGradh v L aep GV A C [Textityk k L L
Criteria (CTC).

Die entsprechenden Texte sind

hinterlegt.

Jede Nebenwirkung mit einem Grad 3
oder mehr ist einzeln anzugeben.

Y

Nebenwirkung nach CTC

Nebenwirkung* 3, &ocers

O U - unbekannt

(< zuraek ) (> Weiter ) K
( 7:.

=

T W T
( € ZurGck > Weiter )

©)

>
A

Gesamt-Leukozyten verringert - 16456 - 10049182

®)

~ 1%

GLevCsvsgp
OJ'&ZL,U' : ." ;

4- <1000/

0-1.0x10e9/L

~

= \ ~ N
(»\? Prifen ( £ Leeren ) L X Abbrechen )

—
==y
==

Nebenwirkung nach CTC (< zurock ) (& Weiter )
Nebenwirkung* ‘f’"
Art [ @
Erfasste Nebenwirkungen

Gesamt-Leukozyten verringert. Grad: 3 - &1t:2000-1000/mm3; &1t;2.0-1.0 x 10e9/L é

<? Prafen ) l\/.QLeeren) (x Abbrechen )

—
=
=

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL
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11.5.3ALLGEMEIN

Allgemein (< zurick ) (> Weiter )
Sozialdienstkontakt O sa O N-Nein 1':3.
Psychoonkologiekontakt O 1a O N-Nein ®
Studienrekrutierung O Ja O N-Nein O U-Unbekannt @]

(? Prﬁfen\ <\Q Leeren> <x Abb(echen) { Speichem /\

Hier kbnnen Angaben zu Sozialdienstkontakt,
psychoonkologischer Beratung sowie zur
Studienteilnahme gemacht werden.

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen
ydZl veBEYyCA®eLLThveCsqTaT?

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
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11.5.4 DMORKONFERENZ

Nach Eingabe von Informationen zu
einer» OkLF1 LLECF CL atvAQ
hveaeliigpl
Die erfasste Tumorkonferenz erscheint
dann in der unteren & C ¢ Ejri@sete

g

Tumorkonferenz i

Datum* (?) Datumsgenavigkeit* [ E-Exakt v l( ?)

Typ* [ postoperativ v ](}5;

::‘t:e‘cma‘zh. O Ja @ Nein O Unbekannt

Therapieempfehlung o :,.
Hinweis: Wenn keine Informationen zu o Meldung hinzufiigen
Tumorkonferenzen vorliegen, werden =
die Felder leer gelassen und die Maske cz-
K g Weiter h (bersprungen. Das System . Tumorkonferenzen
zeigt folgenden Hinweis oben rechts: 0P - Operatio
hDas Formular Konferenz ist nicht s
befullt und wird somit Ihrer Meldung AS - ActiveSunveilance
vorerst nicht beigefigt M1 v<gCSCF VvV« e
Hinweis kann ignoriert werden. B P

A - Patient lehnt jegliche Therapie ab
+ Zur Meldung hinzuflgen
Erfasste Tumorkonferenzen
14.02.2016, Typ: postoperativ, Abweichung: Nein, Therapieempfehlung: CH \i’@"\

(? Prifen ) (:.QLeeren)f(x Abbrechen )

()

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL
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11.5.5 SNOPSE

Nach Beendigung der Dateneingabe erscheint die Synopse.

Hier kdnnen die eingegebenen Daten noch einmal kontrolliert werden.

Maria Mustermann
PATIENTEN-ID
GEBURTSDATUM
STAMMDATENBLATT

AKTUELLE MELDUNG

@ Patient

& Tumor -/Meldungszuordnung

@ Systemische Therapie

& Nebenwirkungen
Alilgemein

@ Konferenz

@® Synopse mit Anmerkung

15101950
¥ DOWNLOAD

nes§i CLv
gekennzeichnet.

(" waten ) /(& Leeren ) (" Abbrachen )
( PIC O 3

Tumor -/Meldungszuordnung

Primartumor ICD-10

\ zu den einzelnen

ng Zuvilkk h v NLCL @

Masken zurtickgehen
und ggf. Korrekturen
oder Erganzungen
vornehmen

e e
( Speichem )
B =

Zk Vv QAninekkumg h vy CS TE
die Mdglichkeit eine Anmerkung
zur Meldung einzugeben z. B. fur
Sachverhalte, die sich nicht
genau kodieren lassen oder fur
Erlauterungen bei fehlenden
Angaben sowie bei
Korrekturmeldungen. Diese
Anmerkungen kdnnen dazu
beitragen, Ruckfragen des
Krebsregisters zu vermeiden.

> AbschiieBen

Sind alle Daten korrekt
erfasst? Auf den Button
hAbschlieBen h v 1 ij g [§ |

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL
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11.6 MELDUNGABSCHLIEREN

Nach Anklicken von
hAbschlieRen hevscheint
nun die nebenstehende
Meldung.

Sind alle Angaben korrekt,
wird die aktuelle Meldung
KGgTVACT viaji § Z =G
abschlieRen h vy CCL AQ
an das KR LSA ubermittelt.

Hinweis: Nach dem
Absenden der Meldung wird
eine PDFDatei generiert.
Diese enthélt eine
Zusammenfassung der
Angaben aus der Meldung
und ist fur lhre eventuelle
Archivierung vorgesehen.

©® Meldung abschlieBen

Diese Meldung wird im folgenden beendet!
Meldung absetzten?

> Nein, nicht abschlieBen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIERDAL
(STAND 03/2026)



11.6.1 MLDUNGSABSCHLUSS

Krebsregister | Krebsregister
Sachsen-Anhalt gGmbH h  Sachsen-Anhalt
Doctor-Ei Ring 2139120 | Tel +49 (0) 391 607 453 40

Fir Ihre hausinterne Archivierung!

Sie haben am 21.01.2026 um 14:09 folgende Daten eingegeben:

Melder: Testmelder1, Test IKNr.: -

Patient ID: 9840

Tumor /Meldungszuordnung:

Diagnosedatum:
Datumsgenauigkeit:
Seitenlokalisation:
Histologie:

Aniass der Meldung:
Patienteninformation:

Verlauf:
Datumsgenauigkeit:
Operation:

OP-Datum

Intention:
Residuaistatus-Lokal:
Residualstatus-Gesamt:
Komplikationen:

OPS:

OPS:

Komplikation:
Histologie:

Datum:

Grading:

Lymphknoten untersucht:
Lymphknoten befaien:
Morphologie Code:
TNM:

Datum, Code:

Hormonrezeptorstatus Ostrogen:

Her2Neu Status:

Praoperative Drahtmarkierung:

TumorgroBe Invasiv (mm):

Konferenz:
Datum

Typ:

Abweichung auf Patientenwunsch:

Therapieempfehlung:

MelderiD: 6621/939

[ 0 O A

31.01.2016
E - Exakt
L - Links
850043 - Invasives duktales Karzinom o.n.A.
Behandlungsende
I Patient wurde

31.01.2016
E - Exakt
L - Links

E - Exakt

07.02.2016

K - kurativ

X

X

Ja

5-877.0 - und

Mastektomie
5-406.12 - L

im Rahmen einer anderen Operation: Axillér: Level 1 und 2
WSS -

07.02.2016
3
16

6
850073 - Invasives duktales Karzinom o.n.A.

07.02.2016, pT3 L1 VO pN2 cMO UICC: A

gzzvv

14.02.2016

postop
N

CH

einer Reglon)

Abgeschlossen

Die Meldung wurde erfolgreich andas klinische Krebsregister Ubermitteit

Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen

() Fiirden aktuellen Patienten ) <+ Fir einen komplett neuen Patienten )

¥ PDF herunterladen

Hier kdnnen Sie sich diese
Meldung als PDFDatei
herunterladen und ggf.
archivieren tefur die eigene
Ubersicht und eventuelle
Rickfragen des KR-LSA

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)



11. WEITERES/ORGEHEN

K Krebsregister
Sachsen-Anhalt 88 Dashboard = Meldung 0 Patientensuche
Maria Mustermann Ab hi
X X X geschlossen
M Dle Meldung der Die Meldung wurde erfolgreich an das klinische Krebsregister ubermittelt
SyStemISChen Theraple ISt beendet Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen
und abgeschickt. Nun kann das
weitere Vorgehen gewahlt werden. ("> Forden aueten Patienten) <+ Fir éinen komplett neven Patienten )
In diesem Fall wird durch Anklicken ;
ACsver ul CLrusdent TLLL4vh (S hwhtoin )

aktuellen Patienten h v & § & CZ06 Gij TtV
um eine weitere Meldung zu diesem
Patienten zu erfassen.

j TCF LeeTgzMreménl vy
komplett neuen Patienten h v C g [
Meldung zu einem noch nicht
erfassten Patienten eingegeben
werden.

v h

< =

C
C

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)
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12. Meldung einer
Strahlentherapie erfassen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL



12.1 BISPIEL- STRAHLENTHERAPIE

Die Patientin wurde im Zeitraum vom 25.08.2016 bis zum
25.09.2016 bestrahlt

(Radiatio Mamma links + supraklavikulares LAW, ED 1,8 Gy, GD
50,4 Gy; sequentieller Boost,ED2,0, GD10Gy).

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)




12.2 NEUEMELDUNGZUM GLEICHENPATIENTEN

Patientensuche
1 Patient*in gefunden
Patienten-ID NAME PATENTEN-D GEBURTSDATUM
9840 @ Mustermann, Maria 9840 15101950 ©)
Namen Tumor C50.4, Seite: L - Links  weLounG 21012026
) £ Innere: Ende, @ @ @
17.08.2016 23.01.2026 8573
Geburtsdatum DATUM MELDEDATUM MELDE-D
@
N £ Operation @ ® @

-~ 07.022016 21012026 8571
O Patienten suchen ( x Abbrechen DATUM MELDEDATUM MELDE-D

+ Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen

Hinweis: Fir jede Meldung (aul3er
der Diagnosemeldung) ist eine
Tumorzuordnung zu wahlen.

Klicken Sieaelii EVACL Weue T T b
Meldung zu diesem Tumor

erfassen ht VEUF vVACLVY g@vCgLCvLCuCv
Meldung eingeben méchten.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



12.3 RUFENDERPERSONENDATEN

Maria Mustermann

PATIENTEN-ID 9840
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD

AKTUELLE MELDUNG

@® Patient

O Tumor -/Meldungszuordnung

MELDEUBERSICHT

Turnor C50.4, Seite: L - Links
DIAGNOSE £ 31.01.2016 - MELDUNG 21.01.2026

C = innere:Ende, @
ID 8573 « DATUM 17.08.2016 « MELDUNG 23.01.2026

C £ Operation @
ID 8571 « DATUM 07.02.2016 « MELDUNG 21.01.2026

Patientenformular (& zurtik )
Patienten-ID* [ 9840 I v}\
Krankenkasse ®ckv Qprkv (O sonstige (Ersatzcode

Krankenkassennummer I 101097008 l ;';3‘
(K-Nummer)*

Krankenkassenname I - AOK Sachsen-Anhalt l ®@
Beihiffetrager I l .'}'
Versichertennummer* [ A123456780 ‘ ®@
Name* Mustermann I @

Vomame* [ Maria ‘ 'é’
Geburtsname Mulier ] (©)
Frohere Namen [ I @
Geschlecht® I W - Weibich % l'é’
Geburtsdatum® (3) Datumsgenavigkeit* @)

Strasse / Hausnummer® I BahnhofstraBe ]"f‘ I la I 'é‘

( ) (

Die Personendaten sind vor jeder Meldung auf Aktualitat zu prufen Wenn Sie
ECLLkKkCLVGaeyCLtVviijgpr CL WL
Anderungen werden dann gespeichert. Sind keine Anderungen notig, klicken Sie
CyCLE@ijijsVveiWsi& i vik VAl

,LACruLeCLVzL

WEwL 6pGSTCLVNaeS GVéCijaeL

(o) () ()

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)




12.4TUMORZUORDNUN®&V ELDEANLASS

Krebsregister

K Sachsen-Anhalt 82 Dashboard 8= Meldung £ Patientensuche
Die vor.ausgerIIte. Tumorzuordnung Tumor-/Meldungszuordnung (< zuraok ) (> Werer )
erscheint automatisch. Bitte kontrollieren
Sie, ob die Angaben zu dem Tumor, auf . TUMORZUORINGNG
den sich _dle neue Meldur]g be2|e.ht, . - [ome | @ osumsgomioer [£-6ian =
korrekt sind. Die Daten kdnnen hier nicht
geandert we rden Um elnen neuen Tu mor Primartumor ICD-10° l C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer duBerer Quadrant der Brustdriise ]":"
zu melden klicken Sie auf den Button
hPatlentensuche_ htvZ6GijCLVACILV- &eTgCL T CL [’L e
erneut aus und klicken auf den Button
hneue Tumorerkrankung melden f 1 Histologie [ 850013 - vasives aucales Karzinomon A |@
O Konferenz MELDEANLASS

O synopse mit Anmerkung

Anlass der Meldung® [ Strahlentherapie - Ende ~ l Q)

564 VvACKVn Cisttableathérapie 5 Y
wird zwischen Behandlungsbeginn und patentenintomation® [ Patentin/ Patent wurde nformrt - ]@
Behandlungsende unterschieden. Da in
dem folgenden Beispiel die Behandlung (2 rraen ) (& towen ) (x motrocren ) (@ spocren ) (D)
bereits abgeschlossen wurde, ist hier

hStrahlentherapie teEndeh vdid vz o Gjjj Ck 1

Ist die Tumorzuordnung korrekt, wahlen Sie die
Patienteninformation und den Anlass der Meldung
aus.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



12.5STRAHLENTHERAPHMASKE

Strahlentherapie (s zmne JT 30w )
intention* [ K - kurativ v ] ©)
Stelung zur OP* l A -adjuvant v l ©)
Grund fUr Therapieende* [ E - reguléres Ende v ] ":"

©

Anmerkung ‘

250 Zeichen verbleibend

() ) )

Zunachst sind allgemeine Daten zu der Bestrahlung anzugeben.

Die genaueren Daten zur Bestrahlung werden als einzelne Teilbestrahlung(en) dokumentiert.
Eine Strahlentherapie kann aus mehreren Teilbestrahlungen bestehen.

Jede Teilbestrahlung ist eine Einheit aus Zielgebiet, Applikationsart und Dosis.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



12.5.1TEILBESTRAHLUNA

Teilbestrahlung ()
Ende* féa Datumsgenauigkeit* l E-Exakt v ]
Appiikationsart® l P - perkutan (Teletherapie) v l ( 'i’ )
Optionen fir perkutane

Beispiel: T
Die Patientin wurde im
Zeitraum vom 25.08.2016 bis
zum 25.09.2016 bestrahlt
(Radiatio Mamma links + A ((31-Mammals Ganzbruse (.0 -P |®
supraklavikulares LAW,ED 1,8
Gy, GD 504 Gy

sequentieller Boost, R EX |®
ED 2,0Gy, GD10 Gy).

Nach Eingabe der Daten zur ersten

» Cg ijy CsT¥ %Glj a E‘EUVAC[
e |- protonen (sararoromgensianen o conmesine) | @ f Meldung hinzufiigen " veel 1 ij g p 1
erfasste Teilbestrahlung erscheint nun

in der unteren a C ¢ Eri@sste

s (Lot -]@ | Teilbestrahlungen A1 v L[ &§p Gijj
kann hier eine weitere Teilbestrahlung
erfasst werden.

Einzeldosis* [ 18 ‘ (?:,
Enheit* [ Gy 7 I
Boost Art I N-nein, ohne Boost v ] ( ':> )

+ Zur Meldung hinzuftigen
Erfasste Teilbestahlungen l

8.2016 - 25.092016, ApplL-Art: PRCN, Str-Art: UH, Zielgebiet: 31, Dosis: 50.4 / 18 Gy, Seite. Links, B¢

sost: N é

28 0 Gy, Seite: L KS. BoO il ( )
(o) (2 ()

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)
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12.5.2 TEILBESTRAHLUN@

Beispiel:

Die Patientin wurde im
Zeitraum vom 25.08.2016 bis
zum 25.09.2016 bestrahlt
(Radiatio Mamma links +
supraklavikulares LAW,ED 1,8
Gy, GD 504 Gy

sequentieller Boost,

ED 2,0Gy, GD10 Gy).

Teilbestrahlung

Beginn®

Ende*

Applikationsart®

Optionen fir perkutane

Therapie:

Strahlenart

Zielgebiet®

Gesamtdosis

Einzeldosis*

Einheit*

Boost Art

< Zurlck > Weiter

(2) Datumsgenauigkeit* [E-Da‘a

]

- I

l UH - Photonen (ultraharte Rontgenstrahlen. inkl. Gamma-Strahler)

I 9.2 - Supra-/infraclavikuldre Lymphicnoten (r, I) -P

@)

Nach Eingabe der Daten zur einer
weiteren Teilbestrahlung wieder den
50 T T+ZumMveldung hinzufiigen
anklicken. Die erfasste
Teilbestrahlung erscheint nun
ebenfalls in der unteren Zeile
hErfasste Teilbestrahlungen
diese Weise kbnnen weitere
Teilbestrahlungen erfasst werden.

h 1 v

h

\%

[ N - nein, ohne Boost

Erfasste Teilbestahlungen

() (a1 ()

® @

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)
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12.5.3 [EILBESTRAHLUNG

Teilbestrahlung (S )
o [Eomn ] onmemrae
e (3) Datumsgenavigkeit* [ E-Exakt v l

Applikationsart® l P - perkutan (Teletherapie) 4 l":"

Optionen fir perkutane O rC1-mitC

Beispiel: Terapie: ® ron
Die Patientin wurde im
Zeitraum vom 25.08.2016 bis

zum 25.09.2016 bestrahlt Strahlenart [ UH - Photonen (ultraharte Réntgenstrahien, inkl. Gamma-Strahier) v ]"}*
(Radiatio Mamma links +
supraklavikulares LAW,ED 1,8
Gy, GD 50,4 Gy o [Lotns ]®
sequentieller Boost,

Zielgebiet” [ 3.2-Mammaals Teibrust {r. ) -P l @

ED 2,0Gy, GD10 Gy). g [ @
— E =

Ennets [ 0

socstar [Seo-seammeternot Je

g

Erfasste Teilbestahlungen

ppl-Art: PRCN, Ste-Art: UH

tr-Art:- UH,

( E:h» ‘:é,’ 15?\

Appl-Art: PRCN, Str-Art: UH

(o) (2 ()

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)




12.5.4NEBENWIRKUNGEN

Hinweis: Sind Nebenwirkungen
mit einem Nebenwirkungsgrad
von 3 oder mehr aufgetreten ist
elLada
Nebenwirkung es sich handelt und
um welchen

I L L1 Gla@lLwihaep GV A
Common Toxicity Criteria (CTC).
Die entsprechenden Texte sind
hinterlegt.

Jede Nebenwirkung mit einem
Grad 3 oder mehr ist einzeln
anzugeben.

GeCyCLt vkhvvZA(d “p\Gth

Nebenwirkung nach CTC (emamer. ) (>t )
3 . ®) Grad 3. & oder5 =

Nebenwirkung O K-kame (2)

O': rmakd

O 2- moderat

Hautrétung - 16775 - 10016825 l )
C 'L Weadt @ 3~ Symptomatisch; asso potonie u jer Tachyka

~ Einschrankung d ) TL
Erfasste Nebenwirkungen
Hautrotung. Grad: 3 - Symptomatisch; assoziiert mit Hypotonie und /oder Tachykardie; Enschrankung der (&
sebbstversorgenden ATL
(o) () ()

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)

Bei Meldung des
Beginns einer
Strahlentherapie
hU - unbekannt
auswahlen.

>




12.5.5ALLGEMEIN

Allgemein (< zurick ) (> Weiter )
Sozialdienstkontakt O sa O N-Nein 1':3.
Psychoonkologiekontakt O 1a O N-Nein ®
Studienrekrutierung O Ja O N-Nein O U-Unbekannt ( 'En

(? Prﬁfen\ <\Q Leeren> <x Abb(echen) { Speichem /\

Hier kbnnen Angaben zu Sozialdienstkontakt,
psychoonkologischer Beratung sowie zur
Studienteilnahme gemacht werden.

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen
ydZl veBEYyCA®eLLThveCsqTaT?

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



12.5.6 TUMORKONFERENZ

Tumorkonferenz (<czuntck ) (5 Weiter )
Datum* :] () Datumsgenauigeit® [ E-Exakt o l.jiaj.
Typ* [ Bitte auswahlen v ’.:?i.
Amcinged. O sa O Nein O Urbotamt Nach Eingabe von Informationen zu
einer Tumorkonferenz den Button
Therapicempreniung 1= Shmmmtiongie h+ Meldung hinzufugen h veaeL 1 ijjgpj C

40 - Hormontherapie

Die erfasste Tumorkonferenz erscheint

M - Immun-/An

dann in der unteren & C ¢ Ejri@sete
Tumorkonferenzen h 1 v

Hinweis: Wenn keine Informationen zu il
Tumorkonferenzen vorliegen, werden

die Felder leer gelassen und die Maske

K § Waiter h iersprungen. Das System
zeigt folgenden Hinweis oben rechts:

hDas Formular Konferenz ist nicht
beflllt und wird somit Ihrer Meldung :
vorerst nicht beigefigt "1 v<g C$§ C[ o

sche Therapie empfohien

Hinweis kann ignoriert werden.

TA - Patient lehnt jegliche Therapie ab

+ Zur Meldung hinzufiigen
il . /—\
(? Prifen \,(.&Leeren\,l (x Abbrechen ) Speichem/\,l > Weiter

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



12.5.7 YNOPSE

Nach Beendigung der Dateneingabe erscheint die Synopse.
Hier kdnnen die eingegebenen Daten noch einmal kontrolliert werden.

Maria Mustermann =k
Syn opse < Zurlick ) |
PATIENTEN-ID 9840 p
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD Tumor - Meldungszuordnung
Primartumor ICD-10
AKTUELLE MELDUNG
iktales Karzinomo.nA.
© Patient :
Patienteninformation

rde informiert

& Tumor -/Meldungszuordnung Strahlentherapie

Intention

@ Strahlentherapie

@ Teilbestrahlung

& Nebenwirkungen
Beginn

ﬂ

N er-G»L eMpie/Sensitizer

0.4/].8Gx

KgTyV
HA‘; g:@:&mﬁ
gTV

> Weiter w

ng Tuviltk h v NL|

Sie zu den einzelnen
Masken
zurtckgehen und
ggf. Korrekturen oder
Erganzungen
vornehmen.

gekennzeichnet.

Z KV QAhipeskung h vy CS TCGTVAgCvn Neu gpbG
Anmerkung zur Meldung einzugeben z. B. fur n ) (& Leeren ) ((x Aborecnen )
Sachverhalte, die sich nicht genau kodieren lassen

oder fur Erlauterungen bei fehlenden Angaben sowie

|CgTVCgLCV

=

1

bei Korrekturmeldungen. Diese Anmerkungen kénnen
dazu beitragen, Ruckfragen des Krebsregisters zu
vermeiden.

Sind alle Daten korrekt
erfasst? Auf den Button
hAbschlieBen h v 1 ij g p

A

C

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)
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12.6 MELDUNGABSCHLIEREN

Nach Anklicken von
hAbschlieRen hevscheint
nun die nebenstehende
Meldung.

Sind alle Angaben korrekt,
wird die aktuelle Meldung
KgTVACF viaji § Z&d
abschlieRen " vy CCL A(
an das KR LSA ubermittelt.

Hinweis: Nach dem
Absenden der Meldung wird
eine PDFDatei generiert.
Diese enthélt eine
Zusammenfassung der
Angaben aus der Meldung
und ist fur lhre eventuelle
Archivierung vorgesehen.

® Meldung abschlieBen

Diese Meldung wird im folgenden beendet!
Meldung absetzten?

> Ja,abschlieBen > Nein, nicht abschlieBen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIERDAL
(STAND 03/2026)



12.6.1 MELDUNGSABSCHLUSS

Krebsregister Krebsregister
Sachsen-Anhalt gGmbH Sachsen-Anhalt

Doctor-Eisenbart-Ring 2 | 39120 Magdeburg | Tel. +49 (0) 391 607 453 40

Fiir Ihre hausinterne Archivierung!
Sie haben am 13.02.2026 um 07:57 folgende Daten eingegeben:
Melder: Testmelder1, Test IKNr.:- MelderlD: 6621/939

Op0)
patrto: s [et I e

Tumor -/Meldungszuordnung: Abgesch ' Ossen

Primartumor ICD-10: C50.4

Diagnosedatum: 31.01.2016 o M o orfolare < Klinische Krebsreaistes o tolt
Datumsgenauigkeit: E - Exakt Die Meldung wurde erfolgreich andas klinische Krebsregister Ubermittelt
Seitenlokalisation: L - Links

Histologie: 8500/3 - Invasives duktales Karzinom o.n.A. Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen

Anlass der Meldung: Behandlungsende

Patienteninformation: Patientin / Patient wurde informiert

Diagnose: ( > Farden aktuellen Patienten + Flreinenkomplett neuen Patienten
Primartumor ICD-10: Cs50.4

Diagnosedatum: 31.01.2016

Datumsgenauigkeit: E - Exakt

Seitenlokalisation: L - Links + PDF herunterladen

Verlauf:

Datumsgenauigkeit: E - Exakt

Strahlentherapie: Hier kdnnen Sie sich diese
Intention: K

Stellung zur OP*: P i
Strahlentherapie Ende-Grund: E M e | d u n g aIS P DF— Date I
Nebenwirkungen: J

herunterladen und ggf.

Teilbestrahlung:

= 2useanse archivieren tfir die eigene
Pt Marma s Gairat Ubersicht und eventuelle
Seite: L - Links ..
Ap;likalionsan: PRCN R Ckfrag en des KR-LSA
Gesamtdosis / Einzeldosis: 50.4/1.8 Gy
Nebenwirkungen:
A, Grad: 10016825, 3 - iiert mit Hypotonie und /oder Tachy

Ei der ATL

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)



12. /WEITERESVORGEHEN

K Krebsregister
Sachsen-Anhalt 88 Dashboard = Meldung 0 Patientensuche
Maria Mustermann Ab hi
X X X geschlossen
M Dle Meldung der Die Meldung wurde erfolgreich an das klinische Krebsregister ubermittelt
SyStemISChen Theraple ISt beendet Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen
und abgeschickt. Nun kann das
weitere Vorgehen gewahlt werden. ("> Forden aueten Patienten) <+ Fir éinen komplett neven Patienten )
In diesem Fall wird durch Anklicken ;
ACsver ul CLrusdent TLLL4vh (S hwhtoin )

aktuellen Patienten h v & § & CZ06 Gij TtV
um eine weitere Meldung zu diesem
Patienten zu erfassen.

j TCF LeeTgzMreménl vy
komplett neuen Patienten h v C g [
Meldung zu einem noch nicht
erfassten Patienten eingegeben
werden.

v h

< =

C
C

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)
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13. Verlaufsmeldung erfassen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL



13.1BEISPIEL- VERLAUF

Am 01.02.2017 wurde bei der Patientin im Rahmen einer
Nachsorgeuntersuchung ein Wiederauftreten der Erkrankung

festgestellt . Nach ausreichender Untersuchung wurde eine
Metastase im Gehirn diagnostiziert .

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)




13.2NEUEMELDUNGZUM GLEICHENPATIENTEN

PATENTEN-D GEBURTSDATUM

9840 15101950 ©)

Tumor C50.4, Seite: L-Links  wmeLounc 2101202

£ Bestrahlung: Ende, @ ® @

Patientensuche
1 Patient*in gefunden
Patienten-1D NAME
9840 ® Mustermann, Maria
Namen
| ®
Geburtsdatum

—
O Patientensuchen ( X Abbrechen

©)

25.09.2016
DATUM

13.02.2026 8578

\T! MELDEDATUM MELDE-D
£ Innere: Ende, @ (® @
17.08.2016 23.012026 8573
DATUM MELDEDATUM MELDE-D
£ Operation @ ® @
07022016 21012026 8571
DATUM MELDEDATUM MELDE-D

+ Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen

Hinweis: Fir jede Meldung (aul3er
der Diagnosemeldung) ist eine
Tumorzuordnung zu wahlen.
Klicken Sieaeli EVACL WeueT T |
Meldung zu diesem Tumor

Meldung eingeben méchten.

erffassen " { VEUFfF vVACLV g ¢

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENEREBRDAL

(STAND 03/2026)



13.3 RRUFERDERPERSONENDATEN

Maria Mustermann
PATIENTEN-ID 9840

GEBURTSDATUM 15101950

STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD

AKTUELLE MELDUNG

@® Ppatient

O Tumor -/Meldungszuordnung

MELDEUBERSICHT

Tumor C50.4, Seite: L- Links
DIAGNOSE 31012016 « MELDUNG 13.012026

O = Diagnose @
ID 8547 - DATUM 31.01.2016 - MELDUNG 13.01.2026

Die Personendaten sind vor jeder Meldung auf Aktualitat zu prufen Wenn Sie
ECLLkKCLVGaeyCL{ VI ijgpi CLVjaCVae

L, LACT sCLvzLF

Anderungen werden dann gespeichert. Sind keine A,nderungen notig, klicken Sie

 E——
arlars

Patientenformular
Patienten-ID* [ 9840
Krankenkasse

Krankenkassennummer
(IK-Nummer)*

Krankenkassenname

Beihilfetrager

Versichertennummer*

Name*

Titel

Vormname*

Geburtsname

Frihere Namen

CyCLEeijijsvVvelWstd&Ci viik VoI

Plz/Ort*

@) GKV O PKV (::‘ Sonstige (Ersatzcode)

[ 101097008

l - AOK Sachsen-Anhalt

| |®

[ AI23456780 ]lé‘

l Mustermann ]'JV'E,:‘

l Maria ’4\'.33

I Mller '4’3\
J

l

OpGSTCLvVvNa&sI

[ 06108 ] ®

Halle

<? Prﬂfen) /_Q Leeren\ (x Abbrechen )

o
Speichern

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTENERIBRDAL
(STAND 03/2026)
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13.4 TUMORZUORDNUN®&V ELDEANLASS

Maria Mustermann

PATIENTEN-ID 9840

Die vorausgefullte Tumorzuordnung
erscheint automatisch. Bitte kontrollieren
Sie, ob die Angaben zu dem Tumor, auf

den sich die neue Meldung bezieht,

korrekt sind. Die Daten kdnnen hier nicht
geéandert werden. Um einen neuen Tumor
zu melden klicken Sie auf den Button
hPatientensuche h{ vZ6 Gij CLVAC
erneut aus und klicken auf den Button

hneue Tumorerkrankung melden f 1}

() Konferenz
—

5CgVvACKVn Civeyl@uset vjgsss v
zu wéhlen, ob es sich um eine
Statusmeldung (unauffallige Nachsorge
Vollremission - CR, keine Anderung tcSD
oder Teilremission tsPR)oder eine
Statusanderung (Rezidiv, Progress oder
Fernmetastasierung) handelt. Da in dem
folgenden Beispiel das Neuauftreten einer
Fernmetastasierung gemeldet werden

S Lijijt v\eBalfviaSeptGsandérung h v
zu wahlen.

Lv-a&TgCLTCLV

Tumor-/Meldungszuordnung

TUMORZUORDNUNG

Diagnosedatum* 31.01.2016 \'E. Datumsgenauigkeit*

< Zurick ) ( > Weiter

E -Exakt v l

Prim&rtumor ICD-10*

C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer auBerer Quadrant der Brustdrise J ['T’ )

Seitenlokalisation* I L-Links

" A

Histologie 8500/3 - Invasives duktalesKarzinomo.n.A

v |®

MELDEANLASS
Anlass der Meldung* I Verlauf - Statusanderung
Patienteninformation* l Patientin / Patient wurde informiert

v |®

( 2 Prufen) ( & Leeren “) ( x Abbrechenw
S \ 70

) D

Ist die Tumorzuordnung korrekt, wahlen Sie die
Patienteninformation und den Anlass der
Meldung aus.
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13.5 \ERLAUFSMASKE

Verlauf (< zurack ) (> Weiter )
Beispiel: Am01.02.2017wurde bei der e (0102207 ] @ oatmogmanigat [ £-Eraic ~]®
Patientin im Rahmen einer
Nachsorgeuntersuchung ein S—— [ Y-Rezan - ]®
Wiederauftreten der Erkrankung n
festgestellt. Nach ausreichender enerstzusPrnartaner | K-kein Tumornachveisoa v |®
Untersuchung wurde eine Metastase im
Gehirn w Tumorstatus Lymphknoten [ K - Kein Lymphknoten nachweisbar v ]M}.

Tumorstatus [ R - neu aufgetretene Fernmetastase(n) bzw. Metastasenrezidiv v ] »‘i?j

Fernmetastase

Hinweis: Bei Systemerkrankungen z.B.
Leukémien oder Lymphome muss nur das s e e v~ |®
QC jGgsamtbeurteilung Tumorstatus 7

ECEUIjij TvZCF A GumorstatgsC v © CiijALF vV h
Primartumor h T un’mrstatus
Lymphknoten ] I V H-Lm.g)rga'tus 250 Zeichen verbleibend

Fernmetastase n vy ij C CLVETF C ;
y J g y ( 2 Prifen ><& Leeren)‘ (x Abbrechen/‘ ( Speichem )
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13.5.1 HETOLOGIE

Histologie (< zurtck ) (> Weiter )

Hinweis: Hier besteht die Mdglichkeit, eine

Morphologie anzugeben, sofern eine ORI () Dsumsgeraugsitt | E-Exakt 1@
erneute histologische Sicherung erfolgte. :] ) | e

Préparatenummer l ] l':’l
- Tumorfrei Tumorireies Resektat
hMorphologie -Codeh v &eli § VACK V
Pathologiebefund eintragen. NI o [ ] ©)
Morphologien kénnen sowohl als Text als
auch als Code (Code ohne das Histologie-Befund @
z LT aelL é CS§ NMhgejngegebentund im (Freitext) >
Drop-Down-Meni ausgewéhlt werden . 0 Zacuenintme
Fernmetastasen sind mit einem Behavior- _
6LAthgﬁvaUVKCijACLuw'lG“%"%' vuu U[\/%f‘.?‘“’ﬂf""'@""’l‘ V]'-?’
Lymphiknoten-Gesamt untersucht ‘ l"?* [ befallen | ]":"
Sentinel-Lymphknoten untersucht l ® l befallen | ] ®
(\? PrUfen) ( L Leeren) (x Abbrechen ) ( Speichern )
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13.5.2TNM

Beispiel: Am 01.02.2017 wurde bei
der Patientin im Rahmen einer
Nachsorgeuntersuchung ein
Wiederauftreten der Erkrankung
festgestellt. Nach ausreichender
Untersuchung wurde eine
Metastase im Gehirn

diagnostiziert.

Da es sich in dem Beispielfall um
ein Wiederauftreten der
Erkrankung handelt, wurde hier
ein Rezidiv-TNM (rTNM)
angelegt.

Nach Eingabe der TNM-
Klassifikation den Button
hErfassenh vael 1 ijgpt1 CL)
Die erfasste TNM -Klassifikation
erscheint nun in der unteren Zeile
hErfasste TNMsh 1

Aktuelle Tumorausbreitung (TNM) -
8. Auflage

/
(

zurick ) (> Weiter )
< Zurlc! D, (R4 iter

Nach Eingabe der TNM-KIlassifikation
ACLv5 0T &®ENMeLYYpY CL
Die erfasste TNM -Klassifikation

erscheint nun in der unteren Zeile

hErfasste TNMsh 1 v

o (]
riyla ar Y a
: [ Jo
M cM1 ?
L [ Bitte auswahlen
v [ Bitte auswahlen 3
Pn [ Bitte auswahlen v ]‘:"
UICC Stadium [ Bitte auswahlen
TNM 010220 0 cNO cM1
}
Erfasste TNMs

01.02.2017, r cTO cNO cM1

(2 praten ) (\& Leeren ) ( x Apbrechen )

G
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13.5.3FERNMETASTASE

Beispiel: Am01.02.2017wurde bei der
Patientin im Rahmen einer
Nachsorgeuntersuchung ein
Wiederauftreten der Erkrankung
festgestellt. Nach ausreichender
Untersuchung wurde eine Metastase im_
Gehirn diagnostiziert.

Hier ist die Lokalisation der
Metastase(n) aus der Liste
auszuwahlen.

Nach Auswahl einer
Metastasenlokalisation den Button
h+ Zur Meldung hinzufiigen " v ael 1 ij §
Die erfasste Metastase erscheint nun in
der unteren Zeile

hErfasste Metastasen h Auf diese Weise
kdnnen gegebenenfalls weitere
Metastasenlokalisationen jeweils mit
dem Datum des Auftretens hinzugefiigt
werden.

b

Fernmetastase Stk ) (> Wetter )

Datum des Auftretens® (?)  Datumsgenauigkeit* l E - Exakt v ].f}.

Lokalisation* [ BRA - Him v ]
+ ZurMeldung hinzufigen

Erfasste Metastasen

01.02.2017, BRA - Hirn ‘@‘

A CL 1\ e \ / B 7 :

K? Prifen /j k& Leeren /) |\ x Abbrechen /| |\\ Speichem /)
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13.5.4 SONSTIGEKLASSIFIKATION

Sonstige Klassifikation ( zurock ) (> wetter )
Do [:] (?) Datumsgenauigkeit* ‘ E - Exakt v ’ ®
EGRL LIRS LI genetische Variante ]

Klassifikation* ‘ ’ ®@
Stadium* ’ ’ ®

+ Zur Meldung hinzufigen
Hinweis: Hier kdnnen weitere T
entitatenspezifische Klassifikationen Sl

erfasst werden.

Zunachst wird die jeweilige Klassifikation

aus der Auswahlliste gewahlt, dann
erscheinen die dazugehdrigen Stadien.

Nach Auswahl des entsprechenden

" TaeAgliksVvZgi AZUAMRIIUNG G
hinzufugen " vaelL & Ci1 ijgp1 T1 vd
hSonstige Klassifikation hewscheint nunin
ACi viaLTCriEGdsstea Cgij Cvh

Klassifikationen i 1 v

g

Ist fUr die zu meldende Diagnose keine "Sonstige L
Klassifikation " vy C1 el LTt vZCF ACLVAgC)QCij/
GLAVAG CVn\aéester@Vmng@ RFGLECL) Y<es v
dCgeTVvELIj & CLACvag[ﬁaiFforgnélaery Cvi Cp
Sonstige Klassifikation ist nicht befullt und wird somit

lhrer Meldung vorerst nicht beigefiigt h1 v<gCs§ CF yWg L Z

kann ignoriert werden.
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13.5.5MAMMAMODUL

Mamma (< zurick ) (> Weiter )
Prétherapeutischer [ Bitte auswahlen v ]I’f’)
Menopausenstatus 2
Entitatenspezifische Module Hormonrezeptorstatus [ Bitte auswahlen v ] @
erweitern den einheitlichen o
onkologischen Basisdatensatz "
(oBDS) um entitdtsbezogene g“'““:;;ﬂwm [ Bitte auswahlen v ]°
roges
Inhalte.
Aktuell gibt es diese Module fur
. ¥ aUsSW: [ v (?)
Mammakarzinome/DCIS, R | Biteauswahien |@
Prostatakarzinome, maligne )
Melanome sowie Kolorektale oz [ Bitte auswahlen v ]"13‘:'
Karzinome. g
Intraoperative ’ Bitte auswahlen ¢ l":"
Praparatkontrolie
Hinweis: Wenn zum aktuellen ) _
K i TumorgroBe Invasiv (mm) [ ] (?)
Zeitpunkt keine neuen - =
Informationen bekannt sind, Q- ()0 i
bleiben die Felder leer. Die
. . T s (?)
Maske kann mit "Weiter h v IR [ |@
uberspru ngen Werden. O 0 - kein DCIS, oder invasiver Anteil vorhanden O U - Unbekannt

(?pmfeangLeeren)(xAbbrechen) (lzlspeichem)
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13.5.6 ALLGEMEIN

Allgemein (< zurick ) (> Weiter )
Sozialdienstkontakt O sa O N-Nein 1':3.
Psychoonkologiekontakt O 1a O N-Nein ®
Studienrekrutierung O Ja O N-Nein O U-Unbekannt ( 'En

(? Prﬁfen\ <\Q Leeren> <x Abb(echen) { Speichem /\

Hier kbnnen Angaben zu Sozialdienstkontakt,
psychoonkologischer Beratung sowie zur
Studienteilnahme gemacht werden.

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen
ydZl veBEYyCA®eLLThveCsqTaT?
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13.5.7 UMORKONFERENZ

Tumorkonferenz (<czuntck ) (5 Weiter )
Datum* :] () Datumsgenauigeit® [ E-Exakt o l.jiaj.
Typ* [ Bitte auswahlen v ’.:?i.
Amcinged. O sa O Nein O Urbotamt Nach Eingabe von Informationen zu
einer Tumorkonferenz den Button
Therapicempreniung 1= Shmmmtiongie h+ Meldung hinzufugen h veaeL 1 ijjgpj C

40 - Hormontherapie

Die erfasste Tumorkonferenz erscheint

M - Immun-/An

dann in der unteren & C ¢ Ejri@sete
Tumorkonferenzen h 1 v

Hinweis: Wenn keine Informationen zu il
Tumorkonferenzen vorliegen, werden

die Felder leer gelassen und die Maske

K § Waiter h iersprungen. Das System
zeigt folgenden Hinweis oben rechts:

hDas Formular Konferenz ist nicht
beflllt und wird somit Ihrer Meldung :
vorerst nicht beigefigt "1 v<g C$§ C[ o

sche Therapie empfohien

Hinweis kann ignoriert werden.

TA - Patient lehnt jegliche Therapie ab

+ Zur Meldung hinzufiigen
il . /—\
(? Prifen \,(.&Leeren\,l (x Abbrechen ) Speichem/\,l > Weiter
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13.5.8 SYNOPSE

Nach Beendigung der Dateneingabe erscheint die Synopse.
Hier kbnnen die eingegebenen Daten noch einmal kontrolliert werden.

Hinweis: Z kK vV Q
Meldung i v el
SgLAOR § & T |

hx<h t v aer Ti
nes§i CLVS
gekennzeichnet.

>

CijAvLy @ktueleg FJAVACT vh
e¢CdCgeTuvaeisSpCEUIijijTCvneaes:I CLvV
gCi Tt viyCfFsRitGLeCLCvkgTyvVv
CijjvglvsCaeryGgTalLevyCEGLAjgpGEV
GgLAVECTTVveVWCAfUp1 TVGLAVKGTVH

N

ZkVQAhipekkumg h vy CSE§TCGTVAgCvnNeijgpGI CqTvV
Meldung einzugeben z. B. fir Sachverhalte, die sich nicht genau

kodieren lassen oder fur Erlauterungen bei fehlenden Angaben sowie

bei Korrekturmeldungen. Diese Anmerkungen kénnen dazu beitragen,
Ruckfragen des Krebsregisters zu vermeiden.
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¥

ng Fuvikkk h v NLL €|
zu den einzelnen
Masken zurtickgehen
und ggf. Korrekturen
oder Erganzungen
vornehmen

A
‘

g

N

Sind alle Daten korrekt
erfasst? Auf den Button
hAbschlieBen h v 1 ij ¢











































