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1. Anmelden im Meldeportal
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1.1 bGIN-SEITEDESMELDEPORTALS

Impressum

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Willkommen im Meldeportal des
Krebsregisters Sachsen-Anhalt gGmbH

Login

Benutzername

|

|

Passwort

|

d

> Einloggen

Datenschutz

Erklarur]

Fur die Anmeldung am Meldeportal benédtigen  Sie Ihre 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.

Aufruf des Meldeportals mit https:// portal.kkr -lsa.de
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https://portal.kkr-lsa.de/

1.2 IOGIN

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

7 ~

Nach Aufruf der Internetseite
https:// portal.kkr -Isa.de mit einem
aktuellen Browser geben Sie bitte
Ihren Nutzernamen und ihr

Willkommen im Meldeportal des -a&e8§8ZLF TvCgLVULAV e
Krebsregisters Sachsen-Anhalt gGmbH
Login
Benutzername
Passwort
[ .......... ® ]
) Enrﬁh\&t:n; 2u Anlage und
Erfassung von Meldungen
finden Sie hier.
7 Anleitung Meldeportal
Impressum Datenschutz Erklarung zur Barrierefreiheit
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https://portal.kkr-lsa.de/

1.3 AUTHENTIFIZIERUNG

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Impressum

Datenschutz

Zwei-Faktor-Authentifizierung

Bitte den sechsstelligen Code aus Inrer Authenticator-
App eingeben:

64196

(l

NS

’

ONE TIME PASSWORD

> Einloggen

Erklérung zur Barrierefreiheit

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 6ffnet sich das Meldeportal und Sie
kénnen mit der Eingabe lhrer Meldung(en) beginnen.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL
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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 fiur die Zwei-Faktor-Authentifizierung Ihr Smartphone
nutzen mochten, kontaktieren Sie uns bitte unter:

melder@kr-lsa.de oder 0345 132553 221

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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2. Bestandtelle einer Meldung
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2. BESTANDTEILEEINERMELDUNG

Personendaten = Diagnose
* Name und Vorname Tumorzuordnung Operation
+ Adresse
+ Erstdiagnosedatum
= Geburtsdatum Verlauf

* |CD-10 Primartumor

+ Geschlecht

+ Seitenlokalisation Strahlentherapie

* Krankenkassennummer (IKNR) Primartumor

*  Krankenversichertennummer * Histologie Primartumaor S?Stem'EChE Theraple

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 BROWSERBASIERTERMBRDAL
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3. Startselte
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3. STARTSEITEDES MELDEPORTALS

Krebsregister
Sachsen-Anhalt 83 Dashboard §= Meldung O Patientensuche

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

Unter dem Feldh 5 C L & T(@oCSiefals Melder stehen, kénnen Sie

Hallo, Dr. med. Test Testmelder1

einsehen oder Ihr Passwort neu vergeben.

zwischen den Meldern wechseln, Ihre bisherige Meldetatigkeit

NEUE MELDUNG @
Patient neu anlegen

NEUE MELDUNG
'O Patient suchen @

l

&  SUPPORT

Bendtigen Sie Hilfe?
Bei Fragen zur Dokumentation im Meldeportal hilft Innen unser Team
gerne weiter.

= BISHERIGE MELDETATIGKEIT
Um einen neuen Patienten zu erfassen, o
0 0 0 klicken Sieaufh - 28T gCLTCLV L C|i PerE-Mail kontaktieren
Gesamt In Prifung Verarbeitet i . l
Um eine neue Meldung zu einem von
Ihnen bereits im Meldeportal erfassten BENUTZER Nadja Schmidt
Patienten einzugeben, klicken Sie auf
h - T g CLTvS b GCLhM] £ Melder wechseln
Bei zunehmender Meldetatigkeit i e
Hier konnen die bereits von empfiehlt es sich liber die 2 Profileinsteliungen
Ihnen im Meldeportal erfassten Patientensuche zu gehen, um
Meldungen angesehen werden. versehentliches doppeltes Anlegen von [ Log Out
Patienten zu vermeiden.
Impressum Datenschutz Erklarung zur Barrierefreiheit
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4. Melden fur mehrere
Melder

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEN
MELDEPORTAL (STAND 07/2026)
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4. MEHREREMELDERIGEIN BENUTZER

Krebsregister
Sachsen-Anhalt 88 Dashboard = Meldung £ Patientensuche @ Testmelder1, Test | Quedlinburg, Testm... v & 26Min

FUr wen mdéchten Sie melden?

Test Testmelder1 Test Testmelder5 S SUeRoRT

Testmelder StraBe 1 Testmelder StraBe 5
08471Quedlinburg 061I0H Bendtigen Sie Hilfe?

® Melderauswahien O Meiderauswanien Bei Fragen zur Dokumentation im Meldeportal hilft hnerj unser Team

gerne weiter.

+49 (0) 345132553 221
Per E-Mail kontaktieren

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

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

werden 5 Melder wechseln

" . . L . := Bisherige Meldetatigkeit
Der ausgewéhlte Melder bleibt aktiv, bis ein neuer Melder gewahlt

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

Zum Wechsel des Melders wird vor der Eingabe einer neuen [® LogOut

nCij AGLe&v ACVMewsrti ¥y ClH CvacCgijCvi CPGTseveleCiijgpr Tt v
dannauf h n Cij ACF v Z Qo GEn& kahnhein neuer Melder
aus der Melder -Liste ausgewahlt werden.

Datenschutz Erklarung zur Barrierefreineit

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBRDAL
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5. Ansicht und Bedienung
Allgemeine Hinwelise

K
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5. ANSICHT UND BEDIENUNG

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

88 Dashboard = Meldung L Patientensuche (® Testmelderl, Test | Quedlinburg, Testm... v © 29Min.

: Informationen zu — < ¢ Cv 5 (Weiek oL
Maria Mustermann : T ()wmr g o A
sou Patient, Melder - AEPIeIRINg e hZurick b v Ag C L C Lvd
GEBURTSDATUM 15101950 . .
STAMMDATENBLATT & DOWNLOAD und BenUtzer UMORZUORDNUNG Na\”gatlon

und Hinweisfeld
AKTUELLE MELDUNG Jm* ‘?‘ Datumsgenauigkeit* E - Exakt v‘
h? Priifen h @barprift die
@ Patient Primértumor ICD-10* ‘ C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer auBerer Quadrant der Brustdruse l"i’

® Tumor -/Meldungszuordnung

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

O & Bestrahlung: Ende
ID 8250 - DATUM 1610.2021 - MELDUNG 18.02.2

QO & Innere: Ende.
ID 8247 - DATUM 14.07.2020 - MELDUNG 18.02::

Aktuelle Meldung:
Eine Untermaske zur Eingabe von Details zum jeweiligen
Meldeanlass. Es sind nicht immer alle Untermasken

aeusauEuu jCLIvigCeCLvadlsl v
gij®e88SgEQgI eTgLLhVZLF{ VI

e
hweiter n viy CF SRF GLeCLv ZC¥F A

(O & Innere: Beginn
ID 8241 - DATUM 03.04.2020 - MELDUNG 18.02.2025

() & Abschluss
ID 8238 - DATUM 2211.2021 - MELDUNG 18.02.2025

QO & Verlauf Statusaenderung
ID 8236 - DATUM 15.09.2021 - MELDUNG 18.02.2025

O @ Abschluss
ID 8233 - DATUM 2111.2021 - MELDUNG 18.02.2025

O & Operation <+——1 Es sind alle Untermasken zum

ID 8228 - DATUM 20.02.2020 - MELDUNG 18.02.2025

O & Diagnose
ID 8224 - DATUM 16.02.2020 - MELDUNG 18.02.2025

Patienteninformation* [ Bitte auswahlen

(? Prufen> \\a Leeren) <x Abbrechen ‘> f\ Speichern> <—

Meldeubersicht:

gewahlten Meldeanlass aufgelistet mit
dem jeweiligen Bearbeitungsstand. I hh v I v - E ijlg b G

eingegebenen Daten auf
Mindestanforderungen und
Plausibilitat

hLeeren f laseht alle Angaben
in der jeweiligen Untermaske .
hAbbrechen f laseht alle
Angaben in allen Untermasken
der aktuellen Meldung

h = R C ¢ pGkdaellen
Daten werden gespeichert
und kdnnen zu einem spéteren
Zeitpunkt weiter bearbeitet
werden

h O C ¢ T\Wehrhakle Daten
vollstandig erfasst sind
kommen Sie in die nachste
Maske

—¢

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBRDAL
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6. Patientensuche

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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6.1 SUCHE STARTEN

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Patientensuche

Patienten-1D

88 Dashboard i Meldung £ Patientensuche @ Testmelderl, Test | Quedlinburg, Testm.. v

Suchen Sie nach einem Patienten oder

Namen

legen Sie einen neuen Patienten an.

_Jo I

Geburtsdatum

|

©)

£ Patienten suchen ( x Abbrechen

Mit dem Klick auf den Button
hPatientensuche " VNEELCTV §
nebenstehende Feld, im welchem

nach einem bereits erfassten

Patienten Uber die Patienten -ID,
Namen oder das Geburtsdatum

gesucht werden kann .

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

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBRDAL
(STAND 07/2026)
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6.2 SUCHE ERFOLGREICH

Patientensuche

Patienten-ID

Wahlen Sie hier durch Anklicken einen der
hGefundenen Patienten hawus.

|

Namen

[ Muster

Geburtsdatum

|

@)

X Abbrechen )

=

o

Falls Sie den gesuchten Patienten nicht gefunden
Gaey CLt v i NL LXeuen Pajedterknigt T v b
Meldung anlegen " vCJLCLVLCGCLV - &T

Patient*in nicht gefunden?

() Neuen Patienten mit Meldung anlegen >

() Nur Stammdaten erfassen ) '.’.:'Z":I'

15101950 e

Mustermann, Maria 9840

Tumor C50.4, Seite: R- Rechts wmelounc13n202s

Hier werden die vorhandenen Daten zum
ausgewahlten Patienten angezeigt.

CLTCLvVv G

Haben Sie bereits Meldungen zu diesem
Patienten Ubermittelt und wollen eine

weitere Meldung z.B .eine Verlaufs - oder
eine Therapiemeldung eingeben, dann
klicken Sieesell E v A C L Weue Wdldurig v b
zu diesem Tumor erfassen f }

Klicken Sie auf den Button
hNeue Tumorerkrankung melden
Sie eine neue Diagnose zu dem
ausgewabhlten Patienten melden méchten.
Diese Option bitte nur wahlen, wenn es
sich um einen neuen Tumor handelt .

h \Wwewn

+ Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen

Neue Tumorerkrankung

+ Neue Tumorerkrankung melden

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMMERTAL
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/. Personendaten erfassen

K
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(.1 BISPIEL- PERSONENDATEN

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

Versichertennummer:

Mustermann

Maria

Muller

Musterstr. 1a, 06108 Halle
15.10.1950

weiblich

Krankenkassennummer (IKNR): 101097008

A123456780

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMMERTAL

(STAND 07/2026)

20



(.2 FERSONENDATENERFASSEN

Maria Mustermann

PATIENTEN-ID 9840
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD

Bitte alle Personendaten in das

Versichertennummer und das
Geburtsdatum bitte auf mogliche
Zahlendreher prfen.

Wichtig: Nur Meldungen mit vollstandigen
und korrekten Krankenkassendaten konnen
mit den Krankenkassen abgerechnet und
vergutet werden.
GKV:Krankenkassennummer und

hPatientenformular h v Cg L TF aeé& CL1

Patientenformular ohne Meldung

Patienten-ID* [ 9840
Krankenkasse ® ckv O pkv O Sonstige (Ersatzcode)
Krankenkassennummer [ 101097008 ':’

(IK-Nummer)*

[ - AOK Sachsen-Anhalt

@ '<-Nummer oder ein Ersatzcode fursonstige

(970000011 - Selbstzahler, 970001001 - Kostentrager

l

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

Asylbewerber (ohne Krankenversicherung),

970000022 - Privatversichert, Kasse unbekannt,

970000099 - Keine Angabe zumKostentrager).

Die Hinweisfelder enthalten
Erklarungen zum aktuell auszufillenden

Versichertennummer* I A123456780
. A
vV < 9 Cv
[ Mustermann
CJo |0
Vorname* [ Maria
Geburtsname [ Mduller

Frihere Namen [

Geschlecht* [ W - Weiblich

Versichertennummer, bt @ Datumsgenauigheitt [ £-Exaic Sind alle Daten
PKV:Krankenkassennummer vollstandig
Strasse / Hausnummer* [ BahnhofstraBe ]“‘2':3' @ erfasst? Auf
Plz/Ort* l 06108 ](’E) [ Halle den Button
hSpeichern i v
(? PrOfe'\> (& Leeren> (x Abbrechen> Speichern klicken!
ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMMBR DAL 21
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8. Meldungen erfassen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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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
< Zurick > Wei
e " Tumor-/Meldungszuordnung (G weter )
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT & DOWNLOAD
MELDEANLASS
AKTUELLE MELDUNG s
Anlass derMeldung* I Diagnose v ‘\?}
@ Patient

Patienteninformation* [ Bitte auswahlen ¥ ]&;"

@® Tumor -/Meldungszuordnung

Patientin / Patient wurde informiert
O Diagnose Ausnahme: Patientenunterrichtung entfallen wegen moglicher gesundheitlicher Nachteile
Meldung von Arzten ohne unmittelbaren Patientenkontakt

O Histologie Verstorben

QO ™Nm

O Sonstige Klassifikation O 0 G |J C L \Y ’Agla@s/dy'erég v h

O Aligemein MEIdung h v A C I'_ \Y C I'_ T é RF b

O Konferenz .. .

e — Patienten sind nach §10 Abs. 1 KRG LSA vor der Meldeanlass aus. Wahlen Sie z.B.
Meldung an das KR-LSAber die Meldung zu h<geelLLSChveaeldstvilk
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 BROWSERBASIER TERRBRTAL 23
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9. Diagnosemeldung erfassen
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9.1 EISPIEL- DIAGNOSE

Schlecht differenziertes, Iinvasives duktales Mammakarzinom
links oben aul3en, diagnostiziert am 3101.2016, bioptisch
gesichert, cT3cN1cMO, ECOGL

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBRDAL o5
(STAND 07/2026)



0.2. DAGNOSEMASKE

Diagnose

Diagnosedatum®

Suche Uber

Primartumor ICD-10*

Lokalisation nach ICD-O-
3z

Seitenlokalisation*

Diagnosesicherung*

Leistungszustand nach
ECOG*

Anmerkung

(< zuraek ) (> weiter )

31012016 (?) Datumsgenauigkeit*

)

® ico-io O Icp-0-3

E - Exakt v ]'2‘:'}]

1 C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer auBerer Quadrant der Brustdruse ] 'f’*
Ungefilterte Liste anzeigen (2

l C50.4 - Oberer auBerer Quadrant (Brust. Mamma) l ©)
?

{ L - Links w ] @)

[ 71 - Histologie des Primartumors. v ]l':?<

‘ 1- Einschrankung bei korperlicher Anstrengung, aber gehfahig: leichte v J f"

@)

250 Zeichen verbleibend

Frihere Tumorerkrankung hinzufigen

[ C44 9 - Bosartige Neubildung der Haut. nicht naher be ] «'j> ) Diagnosejahr 2010 \f" °

5 C1 el Erlinérg h
Tumorerkrankungen fhkénnen
hier erfasst werden.

|

K? Prﬁfenw &Q Leeren X Abbrechen ( Speichern )
N o

< e®PDwmadnosedatum h v g ST v
das Datum der
Probenentnahme der ersten
histologischen oder
zytologischen Sicherung
Alternativ das Datum der
klinischen
Diagnosesicherung .

Beispiel:  Schlecht differenziertes,

invasives duktales Mammakarzinom links

oben aul3en, diagnostiziert am

31.01.2016bioptisch gesichert ,
cT3cN1cMO, ECOG1

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL
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9. 2.1 HBTOLOGIE

Histologie
Datum*
Praparatenummer

Tumorfrei

Morphologie Code*

Histologie-Befund
(Freitext)

Grading*
Lymphknoten-Gesamt

Sentinel-Lymphknoten

<< 2ur0ck> () Weiter )

‘E" Datumsgenauigkeit* [E Exakt v ]"? — . .
Beispiel: Schlecht differenziertes.
[ @) invasives duktales Mammakarzinom
~| links oben aul3en, diagnostiziert am
e 31.01.2016bioptisch gesichert,
cT3cN1cMO, ECOGL.
[ |®
Erfasste Histologie-Codes (maximal 5)
8500/3 - Invasives duktales Karzinomo.nA \j: é;\
l;“_?::\
250 Zeichen verbleibend . hMorph0|Ogle -COdeh v &G é v A C (
Pathologiebefund eintragen.
[63 o b ditroraeet Ny ‘9 Morphologien koénnen sowohl als
Text als auch als Code (Code ohne
[untersucnt ](’E_;l [befallen I ]w:v A eSvzLft el éMf@ TC ij ij T C
eingegeben und im Drop-Down-
[ untersucnt | |@ [ beaien | |@ Menu ausgewahlt werden.

(? Prﬂfen) <§2 Leeren> (x Abbrechen)

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL
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9.2.2 TNM

Aktuelle Tumorausbreitung (TNM) - (< zorack ) (& weier )
8. Auflage

Datum* 31.01.2016

(¢ )

Hinweis: Im Rahmen der
Diagnosemeldung ist, falls
zutreffend, das klinische

- @) TNM (cTNM) zu melden.

riyla

cT3

@

z
o
z

5
1:‘:3 ) Q)

Beispiel:  Schlecht differenziertes,
invasives duktales Mammakarzinom
links oben aufRen, diagnostiziert am
31.01.2016bioptisch gesichert,

i o 1@ | craeN1eMo, ECOGT.

v [ Bitte auswahlen v ]":"

Pn [ Bitte auswahlen v ]":’w
Nach Eingabe der TNM-Klassifikation

UICC Stadium [IIIA v] ACLV50©OFIvizealh ypy €L
Die erfasste TNM-Klassifikation

TNM: 51012016, €T3 N1 MO UICC: A [ +] erscheint nun in der unteren Zeile
hErfasste TNMsh 1 v

Erfasste TNMs

31.01.2016, cT3cN1cMO UICC: HIIA @

s p———
( ? Prafen j (& Leeren> l/ X Abbrechen) ( Speichernw
- RS

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEER(ER DAL o8
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9. 2.3 SONSTIGEKLASSIFIKATION

(< zurack ) (> weiter )

Sonstige Klassifikation

Datum* [: (?) Datumsgenauigkeit* | E-Exakt v ‘fﬁﬁ?)
sonstige Klassifikation genetischeVariante]

Klassifikation* {

Stadium* [

Hinweis: Hier kdnnen weitere
entittenspezifische  Klassifikationen
erfasst werden.

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

" TeAgiksvZgr AZuAMeidong 0

hinzufiigen P velL &Cirijgp1 T1 v<|¢

hSonstige Klassifikation M erscheint nun in
ACF viaLTCretddsstea Cgij Cv h
Klassifikationen h 1 v

+ Zur Meldung hinzufigen

Tl1aLAvV AgCVnWSter@WMgCV'@Rr gLecCL1 v

Ist fir die zu meldende Diagnose keine "Sonstige
Klassifikation " vy C1 el LTt vZCF ACLV AgCp QCij A

< a&es§ Vv
dCgeTVvELiIj&ECLACLY WghaZRognalar Ly CLjv i Cp
Sonstige Klassifikation ist nicht befullt und wird somit
lhrer Meldung vorerst nicht beigefigt 1 v<gCs8 CF yWg L Z

kann ignoriert werden.
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9. 2.4 MAMMAMODUL

Mamma (( ZUfUCk) () Welter)

Pratherapeutischer [ 3 - Postmenopausal v l ;'3.

Menopausenstatus i

Hinweis: Wenn Angaben zum
Hormonrezeptorstatus l P - Positiv (RS >= 1) < l[;f_i,;, Zeitpunkt der.Diagn.ose noch nicht
Ostrogen vorliegen, bleiben die entsprechenden
Felder leer. Die Ubermittiung dieser

o l P - Positiv (RS >= 1) = l,@, Angaben erfolgt dann im Rahmen der

Progesteron OP-Meldung.

Her2Neu Status l N - Negativ v l":"

Praoperative Bitt hi e . .‘ . . e

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

Intraope . . . .

e [ Biteausuanien Aktuell gibt es diese Module fir Mammakarzinome/DCIS,
Prostatakarzinome, maligne Melanome sowie kolorektale
Karzinome.

TumorgroBe Invasiv (mm) [ o

O 0 -keininvasives Karzinom O U-Unbekannt
TumorgrsBe DCIS (mm) l l ®@

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

<’? Prifen ) (& Leeren> (x Abbrechen> ( Speichern

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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9. 2.5 ALGEMEIN

Allgemein

Sozialdienstkontakt O Ja C' N-Nein

Psychoonkologiekontakt O Ja O N-Nein

Studienrekrutierung O Ja O N-Nein O U - Unbekannt &

&? Pr(]fen) <a Leeren) <x Abbrechen>

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen

yazl veAEy€CAeLLThv e&Cs(

(< zuraek ) (> weiter )

Hier kbnnen Angaben zu Sozialdienstkontakt,
_ | psychoonkologischer Beratung sowie zur
T d T| Studienteilnahme gemacht werden.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL
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9. 2.6 TUMORKONFERENZ

Tumorkonferenz (< zursek ) (& wetter )
Datum* (?) Datumsgenauigkeit* [ E - Exakt v ]f;fw
% = _ Hinweis: Wenn keine Informationen zu
Typ [ prameraoeutxscn v ] I\? ) .
Tumorkonferenzen vorliegen, werden
z die Felder leer gelassen und die Maske
Abweichung auf Ol @® O .
Patientenwunsch* S e Hobakamt (o ﬂe A
K g Weiter hibersprungen. Das System
T zeigt folgenden Hinweis oben rechts:
i HO- Hormontherspie hDas Formular Konferenz ist nicht
o sy befillt und wird somit lhrer Meldung
5 - Zielgerichtete Substanzen . . . . 8 .
SZ - Stammzelltransplantation (inklusive Knochenmarktransplant.) VorerSt nICht belgefugt . Dleser HII"IWGIS
Ci-Chemo- + Immun-/Antikorpertherapie kann |gn0r|ert Werden
CZ - Chemo- + zielgerichtete Substanzen
CIZ - Chemo- + Immun-/Antikorpertherapie + zielgerichtete Substanzen
IZ - iImmun-/Antikorpertherapie + zielgerichtete Substanzen
0P - Cperation
=1 ptblenttiecplo Nach Eingabe der Informationen zur
WW - Watchful Waiting
45 - Active Surveillance Tumorkonferenz den Button
b5 h+ Zur Meldung hinzufiigen M velL 1 ijj gp1 CL
SO- Sonstiges . R
‘-\W~keneiewtcreumo'spezh:che'herapxeerrp?sb\e’w Dle erfaSSte Tumorkonferenz erSChEInt
TA-Patient lehnt jegliche Therapie ab nun in der unteren a Cg Erfﬁs‘gté
Tumorkonferenzen f 1 v
Erfasste Tumorkonferenzen
03.02.2016, Typ: pratherapeutisch, Abweichung: Nein, Therapieempfehlung: OP {_.@;‘

( ? PrUfen) ( £ 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.

IENTED ﬂlol)
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD

AKTUELLE MELDUNG

) Patient

P

W

umor -/Meldungszuordnung
 Diagnose
® Histologie
© TNM
Sonstige Klassifikation

) Mamma

Tumor -/Meldungszuordnung

Anlass der Meldung
Patienteninformation
Diagnose
Primartumor ICD-10
Diagnosedatum
Datumsgenauigkeit
ICD-O Topographie
Diagnosesicherung
Seitenlokalisation

Leistungszustand nach ECOG*

Histologie

Datum

Grading
Morphologie Code

Abweichung auf Patientenwunsch

Therapieempfehlung

Diagnose

31.01.2016

E - Exakt

C50.4

71-Histologie des Primartumors
L-Links

1- Einschrankung bei korperlicher Anstrengung|
korperliche Arbeit bzw. Arbeit im Sitzen (z.B.le

Buroarbeit moglich {70 - 80% nach Karnofsky)

t differenziert

e
asives duktales Karzinomo.n.A

31.01.2016. €T3 cN1cMO UICC: 1A
A

Hinweis: Zk v QCij Av Ly @Gkivelg g F [AV Ag Cyvh
Meldungh veL & CadCgeéTuv elisgCEU),jTCvneaes: CLvV
SgLAVKH YK 1 gCF Tt viyCf § RT ctinde®-GL CV K @grclropanca
v t vaer TGCijijvgLvsCaery@gTuleEVyCEYLAIjGPGCY
nes§i CLVSgLAVECTTVvRCAR TGP I TVITAvY k g Tome="
gekennzeichnet. e e

Konferenz

OP - Operation

| z k v Qfnineykag h vy €3 TE

(< Zurick ) \ > Weiter ‘\1‘

ng Turek b v NL LI
zu den einzelnen
Masken zurtickgehen
und ggf. Korrekturen
oder Erganzungen
vornehmen

die Moglichkeit eine Anmerkung
zur Meldung einzugeben z. B. fir
Sachverhalte, die sich nicht
genau kodieren lassen oder fur
Erlauterungen bei fehlenden
Angaben sowie bei
Korrekturmeldungen. Diese
Anmerkungen konnen dazu
beitragen, Rickfragen des
Krebsregisters zu vermeiden.

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

Anmerkung ‘

e i
(= PrUfen> ( < Leeren) ( x Abbrechen >| K Speichern )

/
e
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9. 4 MELDUNGABSCHLIEREN

Nach Anklicken von

hAbschlieRen hevscheint

nun die nebenstehende

Meldung.

Sind alle Angaben korrekt,

wird die aktuelle Meldung

KgTVACTK viafi § Zad

abschlieBen h vy CCL A

an das KR LSA uUbermittelt. @ MeldungabschlieBen

Diese Meldung wird im folgenden beendet!
Meldung absetzten?

Hinweis: Nach dem

Absenden der Meldung wird (, Nein'mcmabw,,,m)

eine PDFDatei generiert.
Diese enthalt eine
Zusammenfassung der
Angaben aus der Meldung
und ist fur Ihre eventuelle
Archivierung vorgesehen.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEERBRTDAL
(STAND 07/2026)



O.4.1 MELDUNGSABSCHLUSS

Krebsregister

Sachsen-Anhalt gGmbH

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Doctor-Eisenbart-Ring 2 | 39120 Magdeburg

Fiir Inre hausinterne Archivierung!

Sie haben am 13.01.2026 um 12:21 folgende Daten ei 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:

o A0 s

Abgeschlossen

Diagnose
Patientin / Patient wurde informiert Die Meldung wurde erfolgreich an das klinische Krebsregister ubermittelt.
c50.4 Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen:
31.01.2016
E - Exakt
504 - s - s 2
7.1 - Histologie des Primartumors. () FUr den aktuellen Patienten ) <+ Far einen komplett neuen Patienten )
L - Links
1 - Einschrénkung bei kdrperlicher Anstrengung, aber gehfahig; leichte kdrperliche
Arbeit bzw. Arbeit im Sitzen (z. B. leichte Hausarbeit oder Biiroarbeit méglich (70 - 1 A 1 1 1
okt (& PDFherunterladen ) Hier konnen Sie sich diese
Meldung als PDFDatei
el herunterladen und gof.
St qrchlv_leren tefUr die eigene
2 Ubersicht und eventuelle
8500/3 - Invasives duktales Karzinom o.n.A. .
Ruckfragen des KR-LSA

31.01.2016, cT3 cN1 cMO UICC: IlIA

Z 0V 0w

03.02.2016
praeth

N

oP
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9.5 WEITERESVORGEHEN

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

K

Maria Mustermann

PATIENTEN-ID 9840
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT ¥ DOWNLOAD

88 Dashboard $= Meldung L Patientensuche

Abgeschlossen

Die Meldung wurde erfolgreich an das klinische Krebsregister ubermittelt.

Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen:

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

ZLvAgCsCkVvQeaiijVvZygr Av Al fFir Gen
aktuellen Patienten h v &2i§ & CZ6 Gij Tt vikV
Meldung zu diesem Patienten zu erfassen.

i TCF LT g z Fir eaénikoniplgtthever
Patienten h vCgLCvnCijAtGLevadavCgLQ

( > Fir den aktuellen Patienten /\

( ¥ PDF herunterladen )

i gp
LCvZ

+ Fir einen komplett neuen Patienten >

9
¢

Patienten eingegeben werden.
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10. Operationsmeldung
erfassen

K
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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 durchgefuhrt .

Laut Pathologiebefund handelt es sich um ein duktales

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

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBRDAL
(STAND 07/2026)
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10.2 NEUEMELDUNGZUM GLEICHENPATIENTEN

Patientensuche
1Patient*in gefunden
Patienten-ID NAME PATENTEN-D  GEBURTSDATUM
9840 ®@ Mustermann, Maria 9840 15101950 ©)
Namen Tumor C50.4, Seite: L- Links  meLounc13.01.2026
muster ® £ Diagnose ®® O
—
P
l @ Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen
Tumor C50.4, Seite: R - Rechts  meounc13n.2025
O Patienten suchen X Abbrechen
; Abschluss ® ©
. - . R 21112021 1311.2025 8467
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 VEUFf vACL V" gTVCgLCVLCGCV

Meldung eingeben méchten.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL 39
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10.3 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

Patientenformular (< zurock )

Patienten-ID* [ 9840 ] '\';”;‘
Krankenkasse @ ckv O pkv O Sonstige (Ersatzcode)
Krankenkassennummer [ 101097008 ]'7..':’:»‘

(IK-Nummer)*

Krankenkassenname I - AOK Sachsen-Anhalt l ‘?‘
Beihilfetrager l l ®
Versichertennummer* [ A123456780 ]‘\':’
Name* l Mustermann l fi’,‘
Vorname* [ Maria l (':’/‘
Geburtsname I Miiller l@"‘
Frihere Namen [ l @)

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

, LACralLeCLlvzrLireCLLkkCLY GeyCLtviijgpr CL
Anderungen werden dann gespeichert. Sind keine Anderungen nétig, klicken Sie
CyCLE@ijij§VveeliWsitey@i whiak VELEWTL 6 pGSTCLV neaes |

Plz/Ort* 06108 ® ®@
<? Prﬂfen) /g Leeren\ (x Abbrechen ) \ @ Speichern
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10.4 TUMORZUORDNUNG MELDEANLASS

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Maria Mustermann

PATIENTEN-ID 9840

GEBURTSDATUM 15101950

STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD
AKTUELLE MELDUNG

Die vorausgefillte Tumorzuordnung

erscheint automatisch. Bitte kontrollieren

Sie, ob die Angaben zu dem Tumor, auf den
sich die neue Meldung bezieht, korrekt sind.
Die Daten koénnen hier nicht gedndert

werden. Um einen neuen Tumor zu melden
1ijgpr CLv ™ g Cv aPatentehsidhe 5
wéhlen den Patienten erneut aus und klicken
a0 E v A CL vNeue Tuirorerkrankung
melden f }

MELDEUBERSICHT

Tumor C50.4, Seite: L- Links
DIAGNOSE 31012016 « MELDUNG 13.01.2026

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

88 Dashboard = Meldung L Patientensuche
Tumor-/Meldungszuordnung Bl
TUMORZUORDNUNG
Diagnosedatum® (?) Datumsgenauigkeit* | E- Exakt v J
Primartumor ICD-10* ‘ C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer auBerer Quadrant der Brustdruse ]"}I
Seitenlokalisation* [ L - Links 2 ]‘:"
Histologie [ 85003 - Invasives duktales Karzinom o.n.A. l ':’j:‘

VT LLvh
MELDEANLASS
Anlass der Meldung* I Operation v yt;’l
Patienteninformation* [ Patientin / Patient wurde informiert b ] "i’\‘

< ? Prifen L Leeren\/ <x Abbrechen Speichern

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

Operation
OP-Datum*
Intention*

OP - Schitssel*

Kombination von C50

Residualstatus-Lokal

Residualstatus-Gesamt

Komplikationen
vorhanden?*

Aufiage

Komplikationen

1.Operateur

2. Operateur

[ K- kurativ v ](’})
[ ]@
Erfasste OPS-Codes

und hautsparende Mastektomieverfahren: Subkutane (@)

[ RX - Vorhandensein von Residualtumor kann nicht beurteilt werden

[ RX - Vorhandensein von Residualtumor kann nicht beurteilt werden

@ Ja O K=Keine O U =unbekannt

@ oBDSAufiage (O ICD-10 Auffage

Erfasste Komplikationen

WUH - Wundhamatom (konservativ therapiert)

®

l

|®

l

|@

(? Prufen) Qe teeren ) ( x Abbrechen )
%

=
( Speichern Wsmsr
N T o

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

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

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

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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10.5.1 HBTOLOGIE

Histologie (< zurack ) (> Weiter )
Datum* (?) Datumsgenauigkeit* v l.
Praparatenummer [
Tumorfrei Tumorfreies Resektat
Morphologie Code* [
Erfasste Histologie-Codes (maxim
8500/3 - Invasives duktales Karzinomo.n.A
Histologie-Befund
(Freitext)
4
250 Zeichen verbleibend
Grading* [ G3 - schiecht differenziert
Lymphknoten-Gesamt [ untersucht I 16 ](':’) ’ befallen I 6
Sentinel-Lymphknoten [ untersucht I l'/f" [ befallen ]

(? PrOfen)n(gLeeren)

) ( X Abbrechen ) Speichemn

-

Beispiel: Am 07.02.2016 wurde eine

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

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

hMorphologie -Codeh v aeii§ v ACK Vv
Pathologiebefund eintragen.

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

z L F el & C s Nihfdjnjgefeben hund im

Drop-Down-Menl ausgewahlt werden .

Sind alle Daten vollstéandig
erfasst? Auf den Button
hWeiter hklicken!

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMMERTAL 43

(STAND 07/2026)



10.5.2 TNM

Aktuelle Tumorausbreitung (TNM) -
8. Auflage

Datum* 07.02.2016 ®

rlyla

(< zurick ) (> weiter )

N pN2 (2

M cMO &

L l 1-LymphgefaBinvasion v l r":)
v l 0-Keine Veneninvasion ¥, l'\,"
Pn l Bitte auswahlen v ] ®
UICC Stadium [ A v ]
TNM: 07.02.2016, pT3L1VO pN2 cMO UICC: IIIA °

/K? Prflfen) ( £ Leeren \) ( X Abbrechen)

A

—
=

Hinweis: Im Rahmen
der OP-Meldung ist ein
pathologisches TNM
(PTNM) zu melden.

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

Laut Pathologiebefund handelt es sich
um ein duktales Mammakarzinom, pT3
PN2 (6/16) cMO L1 VQ RX G3, Her2neu
negativ, Progesteron - und
Ostrogenrezeptor positiv.

Nach Eingabe der TNM-Klassifikation
ACLV50®@piveeLyiygpy €L
Die erfasste TNM-Klassifikation

erscheint nun in der unteren Zeile
hErfasste TNMsh 1 v
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10.5.3 SONSTIGEKLASSIFIKATION

Sonstige Klassifikation (R2m0ek ) (3 wosr )

- T
genetische Veriante |

Kiassifikation* ‘ ' @)

— | ®

(o)

(? profenw (,Q Leeren )(x Abbrechenw

Ist fUr die gemeldete Tumorerkrankung keine hSonstige
GLAVAgCvnwéterEwRng Ty s R GLeCL)
<e8§v Bs§TCkvdCgeTvELIie&CLAaL vV
Formular Sonstige Klassifikation ist nicht befullt und

wird somit Ihrer Meldung vorerst nicht beigefiigt hl v
Dieser Hinweis kann ignoriert werden.

Hinweis: Hier kdnnen weitere

entitatenspezifische  Klassifikationen
erfasst werden.

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

" TaeAgUKSVZYTP ANads€ihvv
eLeCiijgpr T1 SengtiGey Ct
Klassifikation h erscheint nun in der
GLTCF CL mfas&rg Kiasifikationen h 1]

510
E &

Klassifikation " vy Ci eeLL Tt vZCF ACLVAGCl QCij ACF vijCCi vecCi

xe8§s8CLvV

‘ A
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10.5.4 MAMMAMODUL

Mamma

Pratherapeutischer
Menopausenstatus

Hormonrezeptorstatus
Ostrogen

Hormonrezeptorstatus
Progesteron

Her2Neu Status

Praoperative
Drahtmarkierung

Intraoperative
Praparatkontrolle

TumorgrdBe Invasiv (mm)

Tumorgré8e DCIS (mm)

(< zurick ) (> Weiter )
[ ES SREREn % ]@ Entitatenspezifische Module erweitern
den einheitlichen onkologischen
Basisdatensatz ( oBDS)um
[ P-Positiv (IRS >=1) " ]° entitatsbezogene Inhalte.
Aktuell gibt es diese Module ftr
| Mammakarzinome/DCIS,
| P-Positiv (RS >=1) “|® Prostatakarzinome, maligne Melanome
sowie kolorektale Karzinome.
[ N-Negativ v ]L'}'
Beispiel: Am 07.02.2016 wurde eine
[ N - Keine Drahtmarkierung durch Bildgebung v ](';":' Mastektomie links mit axillarer LNE und
lokaler Lappenplastik an Haut und
) Unterhaut durchgefunhrt.
[ Bitte auswahlen v ] I’.f)
Laut Pathologiebefund handelt es sich um
. ein duktales Mammakarzinom, pT3 pN2
52 |@ | (6/16) cMO L1 VO, RX G3Her2neu negativ.,

= v "
O 0-keininvasives Karzinom (O U - Unbekannt

[ |®

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

(? Prﬁfen) (Q Leeren ) (/x Abbfechen>

o) D

Progesteron - und Ostrogenrezeptor

itiv .

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL

(STAND 07/2026)

46



10.5.5 ALGEMEIN

Allgemein (< zurick ) (> Weiter )

Hier kdbnnen Angaben zu
Sozialdienstkontakt O Ja O N-Nein @ Sozialdienstkontakt,
psychoonkologischer
Beratung sowie zur
Studienteilnahme gemacht
werden.

Psychoonkologiekontakt O 1a O N-Nein @

Studienrekrutierung O Ja O N-Nein (O U-Unbekannt (

(? Pn’ern) (g Leeren ) <x Abbrechen> ( @ Speichem )

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen
yadzZl veBREy€AxLLThv &Cs(

—¢
(all]
—¢

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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10.5.6 TUMORKONFERENZ

Tumorkonferenz (< zuruck )

Datum*

Typ*

Abweichung auf
Patientenwunsch*

Therapieempfehiung

14.02.2016 (?) Datumsgenauigkeit* [E»Exak: v ](@‘,v

I postoperativ v ll'j’l

O Ja @\J Nein 43' Unbekannt

8 CHi- Chemotherapie

Hinweis: Wenn keine Informationen zu
Tumorkonferenzen vorliegen, werden
die Felder leer gelassen und die Maske
K g Weiter hibersprungen. Das System
zeigt folgenden Hinweis oben rechts:
hDas Formular Konferenz ist nicht
beflllt und wird somit lhrer Meldung
vorerst nicht beigefigt "1 v< g C8 CF v
Hinweis kann ignoriert werden. [

Z - immun-/Antikorpertherapie + zielgerichtete

OP - Operation

trahlentherapie

chful Waiting

che Therapie empfohlen
eab

Nach Eingabe der Informationen zur
»OkLFI LLECF CLavACLv b
nCijAiGLev GgLAGEuU&ECLN | &
Die erfasste Tumorkonferenz erscheint

nun in der unteren a C g Eri@sste
Tumorkonferenzen f 1 v

TTL
Loooij

o
T <

+ ZurMeldung hinzuflgen

Erfasste Tumorkonferenzen

14.02.2016. Typ: postoperativ. Abweichung: Nein. Therapieempfehlung: CH ( é

( 2 Prifen ) ( < Leeren) ( X Abbrechen)

T N
=

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEER(ER DAL
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10.6 SYNOPSE

Nach Beendigung der Dateneingabe
erscheint die Synopse.

Hier konnen die eingegebenen Daten noch
einmal kontrolliert werden.

L

© Patient
® Tumor -/Meldungszuordnung
@ Operation
@ Histologie
© TNM
Sonstige Klassifikation
® Mamma
Allgemein
) Konferenz

@)
@
® synopse mit Anmerkung

Hinweis: Im Feld oben wird die
hAktuelle Meldung  velL & CdCyg
®08&CEUIjij TCVv naesupCL
markiert, Ubersprungene mit

hxh t vaer TaCijijvgLyvyCer
befindliche Masken sind fett
ECAFlUpr1r Tve@phgvikgPvh
gekennzeichnet.

Synopse

Tumor -/Meldungszuordnung

ICD-10

OP-Datum

Patientenwunsch

tumor kann nicht beurtei
tumor kann

und hautsparende

WSS - Wundheilungsstorung. subkutane

nomonA

0/3 - Invasives duktales Karzinom

< Zurlck ) > Weiter )

ng Zwiekh vi NLLCLv  ¢gC
einzelnen Masken zurtickgehen und
gof. Korrekturen oder Erganzungen
vornehmen

Axillar: Level

Z KV QAningykug h vy C8 T
die Moglichkeit eine Anmerkung
zur Meldung einzugeben z. B. fir
Sachverhalte, die sich nicht
genau kodieren lassen oder flr
Erlauterungen bei fehlenden
Angaben sowie bei
Korrekturmeldungen. Diese
Anmerkungen kdnnen dazu
beitragen, Rickfragen des
Krebsregisters zu vermeiden.

Cr

—— [ 7 \ Sind alle Daten korrekt
G erfasst? Auf den Button
( 2 prifen ) ( £ Leeren x Abbrechen ) Speichem > AbschileBen . .
] ) ( y hAbschlieBen h v 1 ij §
ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERPBRDAL 49
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10.7MELDUNGABSCHLIEREN

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

KgTVvACTK viaji§ Z eqdi

abschlieRen " vy CCLAGQ
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 fur Ihre eventuelle
Archivierung vorgesehen.

® MeldungabschlieBen

Diese Meldung wird im folgenden beendet!
Meldung absetzten?

> Ja,abschlieBen > Nein, nichtabschlieBen )

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEERBRTDAL 50
(STAND 07/2026)



10.7.IMELDUNGSABSCHLUSS

Krebsregister

Sachsen-Anhalt gGmbH

) Krebsregister
. Sachsen-Anhalt

Doctor-Eisenbart-Ring 2 | 39120 Magdeburg

Fir Ihre hausinterne Archivierung!

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

Melder: Testmelder1, Test IKNr.: - MelderiD: 6621/939

Patient ID: 9840

Tumor -/Meldungszuordnung:

Diagnosedatum:
Datumsgenauigkeit:
Seitenlokalisation:
Histologie:

Aniass der Meldung:
Patienteninformation:

Diagnose:
Diagnosedatum:
Datumsgenauigkeit:
Sedtenlokalisation:

Verlauf:
Datumsgenauigkeit:
Operation:
OP-Datum:

Intention:
Residualstatus-Lokal.
Residualstatus-Gesamt:
Komplikationen:

OPS:

OPS:

Komplikation:
Histologie:

Datum:

Grading:

Lymphknoten untersucht:
Lymphknoten befallen:
Morphologie Code:
TNM:

Datum, Code:

Mamma:
Hormonrezeptorstatus Ostrogen:

Hormonrezeptorstatus Progesteron:

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

Konferenz:
Datum:

Typ:
Abweichung auf Patientenwunsch:
Therapieempfehlung:

[z 00T 01 0

31.01.2016

E - Exakt

L -Links

85003 - Invasives duktales Karzinom o.n.A.
Behandlungsende

Patientin / Patient wurde informiert

31.01.2016
E - Exakt
L -Links

E - Exakt

07.02.2016

K - kurativ

X

X

Ja

5-877.0 - und

Abgeschlossen

EE Die Meldung wurde erfolgreich andas klinische Krebsregister Ubermittelt

E‘% Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen:

<> Flrden aktuellen Patienten > <+ Fireinen komplett neuen Patienten >

¥ PDF herunterladen

Hier kdnnen Sie sich diese

Mastektomie
5-406.12 - L mehrerer L

Meldung als PDFDatei

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

07.02.2016

3

16

6

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

07.02.2016, pT3 L1 VO pN2 cMO UICC: 1A

gzzov

14.02.2016

postop
N

CH

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

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL
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10.8\WEITERESVORGEHEN

Maria Mustermann

s s Abgeschlossen
GEBURTSDATUM 15101950 Die Meldung wurde erfolgreich andas klinische Krebs
STAMMDATENBLATT ¥ DOWNLOAD Sie kénnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgehen
- " e Ve —
MELDEUBERSICHT I\ > FardenaktuellenPatienten ) + Fireinenkomplett neuen Patienten /l
/

Tumor C50.4, Seite: L-Links C@

DIAGNOSE 31.01.2016 + MELDUNG 21.01.2026

O = Operation @
1D 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
ACsveéer uL CLmuBHERT TL L §
aktuellen Patienten h v setis & CZJ6 Gij Tt v
um eine weitere Meldung zu diesem
Patienten zu erfassen.

ij TCF LeTg z Mireeénl v U
komplett neuen Patienten 1 v C ¢ L
Meldung zu einem noch nicht
erfassten Patienten eingegeben
werden.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEER(ER DAL
(STAND 07/2026)



11. Meldung einer

systemischen Therapie
erfassen

53



11.1 BSPIELIGSYSTEMISCHETHERAPIE

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 BROWSERBASIERTERMBRDAL
(STAND 07/2026)
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11.2 MUEMELDUNGZUM GLEICHENPATIENTEN

Patientensuche
Patienten-ID
9840 .\8
Namen
Geburtsdatum

5
© Patientensuchen IR )

1 Patient*in gefunden

NAME

Mustermann, Maria

Tumor C50.4, Seite: L - Links

£ Operation

07.02.2016 21012026

DATUM MELDEDATUM

Tumor C50.4, Seite: L - Links

£ Diagnose

31.01.2016 13.01.2026
DATUM MELDEDATUM

Hinweis: Fir jede Meldung
(auRer der Diagnosemeldung) ist
eine Tumorzuordnung zu wéahlen.

PATENTEN-D GEBURTSDATUM

9840 15101950 ©)

MELDUNG 21.01.2026

@@ O

+ Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen

Klicken Sieaeli EV ACL vNeue T T LJL v h

Meldung zu diesem Tumor

erfassen h t VEUF vVACLV ™ ¢
Meldung eingeben méchten.

(STAND 07/2026)

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL
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11.3 RUFENDERPERSONENDATEN

w8 Patientenformular (< zunic ) (O weiter )
15301950
Licitaleii Patienterr10” I |
AKTUBLLEMELDUNG o perkasee ® [} (0] )
® Patient
Tumor Nummer)®
Krankenkassername | ~ ADK Sachsen-Anhalt |
MELDEUEERSCHT
Tumor C50.4, Seite: L- Links senvitetrager [ I
DNAGNCSE $1,01.2096 « MELDUNG 21.01.2026
® Operatio Versichertennummer” [ A123456780 J 3
08571 - DATUM 07.02.2016 - MELDUNG 21.01.2026
e [ Muste o |
r LI —
vorramer = |
Gedurtzname [ M I 5
rereNamen [ I 5

e
Die Personendaten sind vor jeder Meldung auf Aktualitat zu prifen. Wenn Sie
CLACFOLEELY 2LF 8CLLKkKCLV Gy CLt viijgpt €Ly gCveaeiEVACI
Anderungen werden dann gespeichert. Sind keine Anderungen nétig, klicken Sie
CYCLEijijjsveaeiWstayCiwsiga VBLGEWL 6 pGSTCLvNnaesSfCvaiveécCi el
— P
(’J Prifen )(& '..ee::n\ (x Abbrechen \) @ Speichern )

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL 56
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11.4TUMORZUORDNUNG MELDEANLASS

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

Maria Mustermann
PATIENTEN-ID 9840
GEBURTSDATUM 15101950

Die vorausgefullte Tumorzuordnung

den sich die neue Meldung bezieht,

zu melden klicken Sie auf den Button

erneut aus und klicken auf den Button

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

korrekt sind. Die Daten konnen hier nicht
geandert werden. Um einen neuen Tumor

hPatientensuche h t vZ6 Gij CLv AC|L v

hneue Tumorerkrankung melden h 1

88 Dashboard i= Meldung £ Patientensuche

Tumor-/Meldungszuordnung (Samtex ) (2 weiter )

TUMORZUORDNUNG

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

MELDEUBERSICHT

Bei dem Meldeanlass

hSystemische Therapie h vZ §gf Avadz
Behandlungsbeginn und

Behandlungsende unterschieden. Da in
dem folgenden Beispiel die Behandlung
bereits abgeschlossen wurde, ist hier
hSystemische Therapie tcEndeh v di v
wahlen.

Primértumor ICD-10* C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer duBerer Quadrant der Brustdrise ] \’:?)

Seitenlokalisation® I L-Links v ] [f}‘)

Histologie 8500/3 - Invasives duktalesKarzinomo.n A l ®@
~ . A s

-aeTgCLTCLV

MELDEANLASS

Anlass der Meldung* I Systemische Therapie - Ende a l '}'

Patienteninformation*

Patientin/ Patient wurde informiert v l @

& ~ AT vy
gSpGCL(?"p,ﬁfen)(.&Leeren:)(xAbbrechen) (Speichem;‘l

~

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

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMMERTAL

(STAND 07/2026)
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11.55YSTEMISCHE THERAPIEMASKE

Beispiel: Die Patientin wurde
vom 17.02.2016bis zum
17.08.2016mit einer

Chemotherapie (4x EC

gefolgt von 12 x Paclitaxel )
behandelt.

Therapieprotokolle und
verabreichte Substanzen
kénnen Uber das jeweilige
Suchfeld ausgewanhlt
werden.

Systemische Therapie (2o ) (> wetter )
- e G
-
Therapieart* [ CH-Chemotherapie v ] ( ':) )
Grund firr Therapieende* [ E -regularesEnde v ]M}»
Intention* [ K-kurativ v ] ( ':3 )
Stellung zur OP* [ A - adjuvant/additiv v ] 1\':’ )
Protokoll [ EC-P-Chemo - EC-Paclitaxel-CTx- 15135 -C ] ©)]
Substanz [ ] ®@
- Paclitaxel ,é',
- Epirubicin ‘é )
- Cyclophosphamid ‘
Anmerkung ®@

250 Zeichen verbleibend.

: ™
( ? Prufen £ Leeren X Abbrechen
\

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL

(STAND 07/2026)
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11.5.JAUSWAHL PROTOKOLLUND SUBSTANZEN

i 1 < Zurick > Weiter

Systemische Therapie (<zuack ) (5 weiter Systemische Therapie ( PR¢ )

. o - inn® 02. (?) Datumsgenauigkeit* -Exakt v ()

Beginn® 17.02.2016 (?) Datumsgenauigkeit® [ E-Exakt v ]u?) o s A . [ e ]~
Ende* 17.08.2016 3) Ender AL ®

Therapi I CH-Chemotheraple % l ':i’j' Therapieart* [ CH-Chemotherapie v J 2

Grund fir Therapi = | E- ogquilrestnds 7 ] i,:,\) Grund fir Therapieende* [ E - regularesEnde v ] &)

Intention® l K-kurativ h ] ":" Ly [  Riigoic - ] ":”

Stellungzur OP* ’ A-adjuvant/additiv v ].:?j. Stellung zur OP* [ A -adjuvant/additiv ¢ ]":”

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

Substanz [ ] .\'3 ) Substanz [ ] |':D )

- Paclitaxel (&) - Paclitaxel t“é"

- Epirubicin féy - Epirubicin fé}?w

- Cyclophosphamid w@r - Cyclophosphamid \ é‘

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 BROWSERBASIER TERRBRTAL
(STAND 07/2026)
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11.5.2 EBENWIRKUNGEN

Bei Meldung des Nebenwirkung nach CTC (L zurtck ) (> weiter )
Beginns einer
Systemischen e ®
Therapie
hU - unbekannt SLu i
Lo (o) (o) (G ) (35w
Nebenwirkung nach CTC (« zurack ) (> weiter )
Nebenwirkung* % Gtad“i oder 5 \i’,‘
Hinweis: Sind Nebenwirkungen mit 2 i B
O U - unbekannt

einem Nebenwirkungsgrad von 3 oder
mehr aufgetreten, ist anzugeben, um At [[Gesemt-Leukozytenverngert - 16456- 100491832
ZCij pmAwWhACYF voCyCLZg¥F S
handelt und um welchen konkreten 4- <1000/mm3; <1010
hGradh v L eep GV A C LToxityk k L L » ~
e (= profen © Leeren x Abbrechen ) ( Speichemn > Weiter

Criteria (CTC). : D( AN J . )-
Die entsprechenden Texte sind
hinterlegt. Nebenwirkung nach CTC (< zurack ) (> Weiter )
Jede Nebenwirkung miteinem Grad 3
oder mehr ist einzeln anzugeben.

Nebenwirkung*

Art @

Erfasste Nebenwirkungen

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

; X —
(? Prﬁfen\) (& Leeren ) ( x Abbrechen ) ( Speichern )
A\ & / /

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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11.5.3ALLGEMEIN

A“geme|n << Zurlck ) () Weiter )
Sozialdienstkontakt O sa O N-Nein 4\':>'
Psychoonkologiekontakt O 1a O N-Nein ®@
Studienrekrutierung O Ja O N-Nein O U-Unbekannt ®

(? Prﬂfen> (Q Leeren> <x Abbfechen) ( Spﬁchem/)

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

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen
yadzZl veBAEy€CAeLLThv &Cs8(

—«
]
—¢

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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11.5.4 DMORKONFERENZ

< Zurick > Weiter
Tumorkonferenz

Datum* (?) Datumsgenauigkeit* l E-Exakt v ] @
Typ* l postoperativ v l('i"
Qyichungauzh' O ja @ Nein O Unbekannt

Nach Eingabe von Informationen zu
einer» Ok L1 LLECF CLa~ AQL vV

CH- Chemotherapie

Therapieempfehlung

Meldung hinzufiigen h veel 1 ij gp1 €L 1
Die erfasste Tumorkonferenz erscheint

dann in der unteren a C ¢ Erf@sste
Tumorkonferenzen f 1 v

Hinweis: Wenn keine Informationen zu
Tumorkonferenzen vorliegen, werden
die Felder leer gelassen und die Maske
K ¢ Weiter h ibersprungen. Das System
zeigt folgenden Hinweis oben rechts:
hDas Formular Konferenz ist nicht
befullt und wird somit Ihrer Meldung
vorerst nicht beigefigt "1 v< g Cs Cf Vv
Hinweis kann ignoriert werden.

che Therapie empfohlen

TA - Patient lehnt jegliche Therapie ab

+ Zur Meldung hinzuflgen
Erfasste Tumorkonferenzen
14.02.2016, Typ: postoperativ, Abweichung: Nein, Therapieempfehlung: CH wéw
(2 praten V(e Leerenj Qx Abbrechen ) Speichem
ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBERTAL 62
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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 9840
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD
AKTUELLE MELDUNG
@ Patient

& Tumor -/Meldungszuordnung

@ Systemische Therapie

@ Nebenwirkungen
Aligemein

@ Konferenz

@® Synopse mit Anmerkung

< Zurlick > Wexter'] .~ . - - - p
Synopse () [ v ng Toriek h v NLL @I
— \ zu den einzelnen
primertumeriCD-10 Masken zurtickgehen

31.01.2016

und ggf. Korrekturen
oder Erganzungen
vornehmen

Systemische Therapie

Beginn

Ende

Z K vV QAningykung h vy CSTE
die Moglichkeit eine Anmerkung
zur Meldung einzugeben z. B. fir
in Sachverhalte, die sich nicht
genau kodieren lassen oder fiir

Hinweis: Z K V
Meldung h v &
SgLAVK Y
hxh t vaer T
naesi CLvV
gekennzeichnet.

Gesamt-Leukozy tenvergingert. 3 - <2000-1000/mm3; < 20-1.0 x 10§41 Er'éuterungen bei fehlenden
nesSi CLV . .
Ak 4 T v Angaben sowie bei
ggTLK gj_ b GGV Korrekturmeldungen. Diese
Grdedd] Anmerkungen konnen dazu
VKgTvVvh : N
—~ beitragen, Rickfragen des
Krebsregisters zu vermeiden.
T I 2 X/ N )
{ 2 Prafen )| £ Leeren )% Abbrechen ) ( [@ Speichem | [EBE=oy =ik ]
Z ./ 3 /
Sind alle Daten korrekt
erfasst? Auf den Button
hAbschlieBen h v I ij ¢
ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBERTAL 63
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11.6 MELDUNGABSCHLIEREN

Nach Anklicken von
hAbschlieRen hevscheint
nun die nebenstehende
Meldung.

Sind alle Angaben korrekt,
wird die aktuelle Meldung
KgTVACTK viafi§ Za=G
abschlieBen h vy CCLAC
an das KR LSA lbermittelt.

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

©® Meldung abschlieBen

Diese Meldung wird im folgenden beendet!
Meldung absetzten?

> Nein, nicht abschlieBen

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEERBRTDAL
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11.6.1 MLDUNGSABSCHLUSS

Krebsregister : Krebsregister
Sachsen-Anhalt gGmbH . Sachsen-Anhalt

Doctor-Eisenbat-Ring 2 | 39120 Magdeburg

Fur Ihre hausinterne Archivierung!
Sie haben am 21.01.2026 um 14:09 folgende Daten eingegeben:

Melder: Testmelder1, Test IKNr.:. - MelderiD: 6621/939

EE
EiaR: [eek KT e
obe

Tumor -/Meldungszuordnung:
Diagnosedatum: 31.01.2016
Datumsgenauigkeit: E - Exakt
Sestenlokakisation: L - Links
Histologie: 8500/3 - Invasives duktales Karzinom o.n.A.
Aniass der Meldung: Behandlungsende
Patienteninformation: I Patient wurde
Disgrose: Abgeschlossen
Diagnosedatum 31.01.2016
g;en,omwﬁ"‘ f Links Die Meldung wurde erfolgreich andas klinische Krebsregister ubermitteit
‘,;:’n':,,‘;;e,we,,‘ £ - Exakt Sie konnen nun wie folgt mit einer weiteren Meldung vorgenen:
Operation:
OP-Datum: 07.02.2016
e A R () Farden aktuellen Patienten ) <+ Fareinen komplett neuen Patienten \
Residualstatus-Gesamt: X
Komplikationen: Ja
OPS: 5877.0 - und
Mastektomie ¥ PDF herunterladen
OPS: 5-406.12 - L L einer Reglon)
im Rahmen einer anderen Operation: Axillar: Level 1 und 2
Komplikation: WSS - g, - e - . .
Histologie: Hier kdnnen Sie sich diese
Datum: 07.02.2016 .
Graceg: 3 Meldung als PDFDatei
Lymphknoten untersucht: 16
Lymphknoten befaien: 6
Vologe Gote 2500 - ivaives kil Karzinom oA herunterladen und ggf.
TNM: .. . . .
D G50 07.02.2046, BT3 L1 V0 pN2 cMO UICC: A archivieren tefur die eigene
== : . .
e T Ubersicht und eventuelle
P .
Her2Neu Stats: N Ruckfragen des KR-LSA
Praoperative Drahtmarkierung: N
TumorgroBe Invasiv (mm): 52
Konferenz:
Datum: 14.02.2016
Typ: postop
Abweichung auf Patientenwunsch: N
Therapieempfehlung: CH

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
(STAND 07/2026)
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11. AWEITERESVORGEHEN

K Krebsregister
Sachsen-Anhalt 88 Dashboard = Meldung LO Patientensuche
Maria Mustermann Ab hl
. . . gescnlossen
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. <> Fur den aktuellen Patienten) <+ Fur einen komplett neven Patienten)
In diesem Fall wird durch Anklicken
ACSv&r il CLmusdant TLLqvr (Earieints.)

aktuellen Patienten h v seli § &€ CZ|6 Gij T toV
um eine weitere Meldung zu diesem
Patienten zu erfassen.

j TCF LeaeTg zMireaaénl v U
komplett neuen Patienten h v C g L
Meldung zu einem noch nicht
erfassten Patienten eingegeben
werden.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBRDAL
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12. Meldung einer
Strahlentherapie erfassen

K
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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 BROWSERBASIERTERMBRDAL
(STAND 07/2026)
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12.2 NFEUEMELDUNGZUM GLEICHENPATIENTEN

Patientensuche
1Patient*in gefunden
Patienten-ID NAME PATENTEN-D GEBURTSDATUM
9840 @ Mustermann, Maria 9840 15101950 ©)
Namen Tumor C50.4, Seite: L-Links  wzLounc 21012026
l ©) £ Innere: Ende, @@ O
17.08.2016 23.012026 8573

Geburtsdatum DATUM MELDEDATUM MELDE-D

. £ Operation @ (®) @

= 07.02.2016 21012026 8571
O Patientensuchen (\ x Abbrechen j DATUM MELDEDATUM MELDED
. o

+ Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen

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

Klicken Sieeeli EV ACL VNeue T T &>
Meldung zu diesem Tumor
erffassen h t VEUF VACLV  g€vCgLCvLCuCv
Meldung eingeben mdchten. 1:

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL 69
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12.3 RRUFENDERPERSONENDATEN

Maria Mustermann

e s Patientenformular A )
GEBURTSDATUM 15301950
STAMMDATENBLATT + DOWNLOAD Patienten-ID* 9840 ‘ (©)]
AKTUELLEMELDUNG Krankenkasse ®cxv Q Py () Sonstige (Ersatzcode
@ Patient -
Krankenkassennummer l 101097008 ] )
O Tumor -/Meldungszuordnung (K-Nummer)®
Krankenkassenname l — AOK Sachsen-Anhalt ] @)
MELDEUBERSICHT
Beihilfetrager ©)
Tumor C50.4, Seite: L - Links e I ] 2
A SE 31012016 - MELDUNG 21.01.2026
7o T " Versichertennummer* I A123456780 ] Q)
ID 8573 - DATUM 17.08.2016 + MELDUNG 23.01.2026
O £ Operation S Name* [ Mustermann ] 1';"
IDBS71 - DATUM 07.02.2016 + MELDUNG 21.01.2026
Vomame* I Maria ] @)
Geburtsname Miiller ] @
Frohere Namen I ] @
Geschlecht* l W - Weibiich v ]\13‘

Geburtsdatum® 15101950 () Datumsgenauigkeit* v}‘

Bahnhofstralie l ( '}w I 1a ] \';)4

Strasse / Hausnummer*

c y e

Die Personendaten sind vor Jeder Meldung auf Aktualitat zu prafen. Wenn Sie
, LACGF GLECLY zLF 8CLLKkKCLY GaeyCL viijgpr CLY gCW
Anderungen Werden dann gespeichert. Sind keine Anderungen nétig, klicken Sie

CyCLE@ijijsVv eliWesitayClf whia VBILIE WL 6 pGSTCLV naes

) (aom) ) ()

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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K

12.4TUMORZUORDNUN®AV ELDEANLASS

Krebsregister
Sachsen-Anhalt

\J A Ll!."‘! "

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 konnen hier nicht
geandert werden. Um einen neuen Tumor
zu melden klicken Sie auf den Button

hPatientensuche h t vZ 6 Gij CLv AC|

erneut aus und klicken auf den Button
hneue Tumorerkrankung melden h 1

O Konferenz

O Synopse mit Anmerkung

5CgVvACkVn Cistafleathgrapie 5™
wird zwischen Behandlungsbeginn und
Behandlungsende unterschieden. Da in
dem folgenden Beispiel die Behandlung
bereits abgeschlossen wurde, ist hier

hStrahlentherapie tcEndeh vdiav 26 Gjj Ck 1

8¢ Dashboard = Meldung £ Patientensuche
< Zuriick > Weiter
Tumor-/Meldungszuordnung \SEREE e )
TUMORZUORDNUNG
Diagnosedatum® 31.01.2016 ( '3 ) Datumsgenauigkeit® E -Exakt v ]
Primartumor ICD-10* l C50.4 - Bésartige Neubildung: Oberer duBerer Quadrant der Brustdrise l ®@
S R e
Vv - \L e

T g CLICL T
Histologie l 8500/3 -Invasives duktales Karzinomo.n.A ‘ ( ':> )
MELDEANLASS
Anlass der Meldung® Strahlentherapie - Ende v ] @
Patienteninformation® Patientin / Patient wurde informfert Y, l @
C’? Pn]fen) (& Lee(en> Cx Abbrechm) ( Speichern

v

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

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMMERTAL

(STAND 07/2026)
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12.5STRAHLENTHERAPHMASKE

i < Zuriick > Weiter
Strahlentherapie (< zurtek ) (> Weiter )
Intention* [ K-laxativ > l":"
Steliung zur OP* [ A -adjuvant ” l |':>|
Grund fir Therapieende® [ E - requidres Ende = ] ©)

Anmerkung ‘

250 Zeichen verblebend

o) () (o) () (D

Zunachst sind allgemeine Daten zu der Bestrahlung anzugeben.

Eine Strahlentherapie kann aus mehreren Teilbestrahlungen bestehen.
Jede Teilbestrahlung ist eine Einheit aus Zielgebiet, Applikationsart und Dosis.

Die genaueren Daten zur Bestrahlung werden als einzelne Teilbestrahlung(en) dokumentiert.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
(STAND 07/2026)
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12.5.1TEILBESTRAHLUNGL

Teilbestrahlung (5 Werer )
Beginn® \'E\ Datumsgenauigkeit* @
Appikationsart® [ P - perkutan (Teletherapie) < l ©)
Optionen fir perkutane O :\i_ mit Ch

Beispiel: Hen g
Die Patientin wurde im
Zeitraum vom 25.08.2016 bis
zum 25.09.2016 bestrahlt
(Radiatio Mamma links + B [ 31-Mammaa Ganatrust (0 -7 |®
supraklavikulares LAW,ED 1.8
Gy, GD 504 Gy

sequentieller Boost, Gesantoss EX @
ED 2,0Gy, GD10 Gy).

Nach Eingabe der Daten zur ersten

» CgijyCs8Ti a&Gij 0 +&w ACL
e [ ot-protonen (snaremensgensianen o conmasine). - | @ | Meldung hinzufigen b veel 1 ij g p 1
erfasste Teilbestrahlung erscheint nun

in der unteren a C ¢ Hri@sgte

s [t -]@ | Teilbestrahlungen h 1 v L §p Gij
kann hier eine weitere Teilbestrahlung
erfasst werden.

Einzeldosis* I 18 ] @
Einheit* Gy G ]
Boost Art [ N-nein, ohne Boost v ] ( ':: )

+ Zur Meldung hinzufigen
Erfasste Teilbestahlungen l

25.08.2016 - 25.092016, ApplL-Art: PRCN, Str-Art: UH, Zielgebiet: 31, Dosis: 50.4 / 18 Gy, Seit Links, Boost: N

o) Came) s )

=

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEER(ER DAL 73
(STAND 07/2026)



12.5.2TEILBESTRAHLUN@®

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 ez v )
Ende w?w Datumsgenauigkeit*® I E -Exakt v ]
Applikationsart® [ P- perkutan (Teletherapie) > I'i"
Optionen fir perkutane
Therapie:
Nach Eingabe der Daten zur einer
weiteren Teilbestrahlung wieder den
Strahlenart [ UH - Photonen (ultranarte Réntgenstrahlen. inkl. Gamma-Stranler) v I"”‘ 5 G T T ‘I"_Z_UNMEldung hlnzufugen h v
i anklicken. Die erfasste
Zielgebiet® 2 - Supra-/infraclavikuldre Lymphicnoten {r, 1) - (?) . .
» (G2 ozl it it | Teilbestrahlung erscheint nun
sete [ 7] | ebenfalls inder unteren Zeile
hErfasste Teilbestrahlungen M1 v i
Gesamtdoss 50.4 |@ | diese Weise konnen weitere
e | @ Teilbestrahlungen erfasst werden.
inzeldosis* 18 -?\
Einheit* l Gy v ]
Boost Art I N - nein, ohne Boost v Ix'?w
+ Zur Meldung hinzufigen
Erfasste Teilbestahlungen
2 UH. Z Do t ink ;\'{3‘,
Art: | biet: 92 Dosis- 50.4 / 18 Gy, Seite:L- Links, Boost:N ()

() () ()

T

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL
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12.5.3 EILBESTRAHLUNG

Teilbestrahlung
o [mosaoe  |@ ommoeasgier [come ] @

Applikationsart® [ P - perkutan (Teletherapie) ~v l\'}‘
. - 1. Optionen fir perkutane QO recl
Beispiel: Theapie: ® ron

Die Patientin wurde im
Zeitraum vom 25.08.2016 bis -
Zum 25092016 bestrahlt Strahlenart [ UH - Photonen (ultraharte Rontgenstrahlen, inkl. Gamma-Strahier) v ]‘?'

(Radiatio Mamma links +
supraklavikulares LAW,ED 1.8

Gy, GD 50,4 Gy Seite* [L'._."‘»(S Vl‘i"
sequentieller Boost,

Zielgebiet [ 3.2-Mammaals Teibrust (. [) - P l ( '} )

ED 2,0Gy, GD10 Gy). e E @
E— B 8

i - -

BoostArt [[s50-soquentiter Boost Je

+ Zur Meldung hinzufiigen

Erfasste Teilbestahiungen

ppl-Art: PRCN, Str-Art- UH,

® @ @

25.08:2016 - 25.0922016, Appl-Art: PRCN, Str-Art: UH

(o) (i) ()

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
(STAND 07/2026)



12.5.4ANEBENWIRKUNGEN

Nebenwirkung nach CTC (ezumex ) >y )
Hinweis: Sind Nebenwirkungen Nebenwirkung* %’J ®@ Bei Meldung des
mit einem Nebenwirkungsgrad Q 1-mid Beginns einer
von 3 oder mehr aufgetreten, ist 8f i Strahlentherapie
eldieCyCLt v ReivZAEQipVGC Vv h hU - unbekannt h
Nebenwirkung es sich handelt und At Hautrétung - 16775 - 10016825 ]o auswahlen.
um welchen
I LL1 F Glfa@lwihaep Gv AC|L Ve @Y

Common Toxicity Criteria (CTC).
Die entsprechenden Texte sind

hinterleqt. Erfasste Nebenwirkungen
terlegt g
Jede Nebenwirkung miteinem , L . ]
. . Hautrotung. Grad: 3 - Symptomatisch; assoziiert mit Hypotonie und foder Tachykardie; Enschrankung der (&)
Grad 3 oder mehr ist einzeln &
anzugeben.
OIS

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEER(ER DAL
(STAND 07/2026)



12.5.5ALLGEMEIN

(< zurick ) (> Weiter )

Aligemein

Sozialdienstkontakt O ja O N-Nein 4\':>.
Psychoonkologiekontakt O sa O N-Nein ®@
Studienrekrutierung O Ja O N-Nein O U-Unbekannt @)

(? Prﬂfen> (Q Leeren> <x Abbfechen) ( Spﬁchem/)

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

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen
yadzZl veBAEy€CAeLLThv &Cs8(

—¢
]
—¢

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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12.5.6 TUMORKONFERENZ

Hinweis: Wenn keine Informationen zu
Tumorkonferenzen vorliegen, werden
die Felder leer gelassen und die Maske
K § Weiter h (ibersprungen. Das System
zeigt folgenden Hinweis oben rechts:
hDas Formular Konferenz ist nicht
befdlit und wird somit Ihrer Meldung

vorerst nicht beigeflgt
Hinweis kann ignoriert werden.

(STAND 07/2026)

Tumorkonferenz ar=y
Datum* :] (?) Dstumsgenauigkeit* [ E-Exakt v ]('})
Typ* Bitte auswahlen v ]":"
Abweichungaut O sa O Nein O Unboamt Nach Eingabe von Informationen zu
Patientenwunsch* .
einer Tumorkonferenz den Button
Therspiesmpfetiung h+ Meldung hinzufigen h v aelL 1 ij g p
Die erfasste Tumorkonferenz erscheint
e e dann in der unteren a C g Hrf@sgté
Ci- Chemo- Tumorkonferenzen f 1 v
CZ - Chemo- +
CIZ - Chemo- + Imr (v
Z - Immun-/Antikorpertherapie + zielgerichtete Substanzen
OP - Operation
hl1v<e<ygCsCF vV »I
KW - keine weitere tumorspezifische Therapie empfohien
TA - Patient lehnt jegliche Therapie ab
— - ™ ~  T—
(. Prufen> ( £ leeren ) (x Abbrechen > \ Speichemn /,o
ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERPBRDAL 78
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12.5.7 SYNOPSE

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

Maria Mustermann (< Zurick ) | > Weiter )
\ uruc| feiter )
PATENTEN 1D o840 Synopse S ok ) 12 Weker )
GEBURTSDATUM 15101950 ‘ =2 .n N1 i [
STAMMDATENBLATT ¥ DOWNLOAD Tumor -/Meldungszuordnung n g zmmk h Vi N L

Sie zu den einzelnen
Masken

zurtuickgehen und
ggf. Korrekturen oder
Erganzungen
vornehmen.

Primartumer ICD-10

AKTUELLE MELDUNG

Patient

®

& Tumor -/Meldungszuordnung

@ Strahlentherapie

@ Teilbestrahlung

Teilbestrahl
& Nebenwirkungen ung

Beginn

Hinweis: Z K V
Meldung h v &
SgLAVK Y
hxh t vaer T
naesi CLvV
gekennzeichnet.

Z k v QAhingskumg h vy 8 TEGT v AgCVnNEij gpGSi cgTvegLCy '
Anmerkung zur Meldung einzugeben z. B. fiir on ) (@ tomrn ) (x trecrn ) (@ spotem )
Sachverhalte, die sich nicht genau kodieren lassen l

oder fur Erlauterungen bei fehlenden Angaben sowie

bei Korrekturmeldungen. Diese Anmerkungen kdnnen Sind alle Daten korrekt
dazu beitragen, Ruckfragen des Krebsregisters zu erfasst? Auf den Button
vermeiden. hAbschlieBen i v 1 ij g p

(@)
I_\
>

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBRDAL 79
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12.6 MELDUNGABSCHLIEREN

Nach Anklicken von
hAbschlieRen M evscheint
nun die nebenstehende
Meldung.

Sind alle Angaben korrekt,
wird die aktuelle Meldung
KgTVACTK viafi§ Za&d
abschlieBen h vy CCL A
an das KR LSA lbermittelt.

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

® MeldungabschlieBen X

Diese Meldung wird im folgenden beendet!
Meldung absetzten?

> Ja,abschlieBen > Nein, nicht abschlieBen )

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTEERBRTDAL
(STAND 07/2026)
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12.6.1 MELDUNGSABSCHLUSS

Krebsregister Krebsregister
Sachsen-Anhalt gGmbH Sachsen-Anhalt

Doctor-Eisenbart-Ring 2 | 39120 Magdeburg

Fiir Inre hausinterne Archivierung!
Sie haben am 13.02.2026 um 07:57 folgende Daten eingegeben:

Melder: Testmelder1, Test IKNr.:- MelderlD: 6621/939
EHE
Pert D 5040 [ T ik

Tumor -/Meldungszuordnung:
Primartumor ICD-10: C50.4

Abgeschlossen

R .01..
g‘;ﬂr::::;:gkem :1-05)(:::8 Die Meldung wurde erfolgreich an das Klinische Krebsregister Gbermittelt
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
Di.agnose: ( > Furdenaktuellen Patienten + Flreinenkomplett neuen Patienten
Primartumor ICD-10: C50.4 3
Diagnosedatum: 31.01.2016
Datumsgenauigkeit: E - Exakt
Seitenlokalisation: L - Links ¥ PDF herunterladen
Verlauf:
Datumsgenauigkeit: E - Exakt
Strahlentherapie: Hier kbnnen Sie sich diese
Intention: K
Stellung zur OP*: P
Strahlentherapie Ende-Grund: E Me' du ng al S P D I:- D atel
Nebenwirkungen: J

herunterladen und ggf.

Teilbestrahlung:

gegu 2cpnanie qrchlv.leren teflr die eigene
e — Ubersicht und eventuelle
B PRON Rickfragen des KR-LSA
Gesamtdosis / Einzeldosis: 50.4/1.8 Gy
Nebenwirkungen:
Art, Grad: 10016825, 3 - iiert mit Hy ie und /oder T:

Ei der 9 ATL

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL
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12. /\WEITERESVORGEHEN

K Krebsregister
Sachsen-Anhalt 88 Dashboard = Meldung LO Patientensuche
Maria Mustermann Ab hl
. . . gescnlossen
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. <> Fur den aktuellen Patienten) <+ Fur einen komplett neven Patienten)
In diesem Fall wird durch Anklicken
ACSv&r il CLmusdant TLLqvr (Earieints.)

aktuellen Patienten h v seli § &€ CZ|6 Gij T toV
um eine weitere Meldung zu diesem
Patienten zu erfassen.

j TCF LeaeTg zMireaaénl v U
komplett neuen Patienten h v C g L
Meldung zu einem noch nicht
erfassten Patienten eingegeben
werden.

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERMBRDAL
(STAND 07/2026)
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13. Verlaufsmeldung erfassen
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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 BROWSERBASIERTERMBRDAL
(STAND 07/2026)
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13.2NEUEMELDUNGZUM GLEICHENPATIENTEN

Patientensuche

Patienten-ID

9840

Namen

Geburtsdatum

O Patientensuchen /x Abbrechen

@)

1Patient*in gefunden
NAME PATENTEN-D GEBURTSDATUM

Mustermann, Maria 9840 15101950 ©)

Tumor C50.4, Seite: L-Links  wmeLounc 21012026

£ Bestrahlung: Ende, @ ©
25.09.2016 13.022026 8578

DATUM MELDEDATUM MELDE-D

£ Innere: Ende, @@ ©
17.08.2016 23.01.2026 8573

DATUM MELDEDATUM MELDE-D

£ Operation @ (&) @
07.02.2016 21.01.2026 8571

DATUM MELDEDATUM MELDE-D

+ Neue Meldung zu diesem Tumor erfassen

der Diagnosemeldung) ist eine
Tumorzuordnung zu wahlen.

Meldung zu diesem Tumor

Meldung eingeben méchten.

Hinweis: FUr jede Meldung (aul3er

Klicken Sieaeli EV ACL vNeue T T L

erffassen h t VEUF VACLV ™ §

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIERTERRBERDAL
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13.3 RRUFERDERPERSONENDATEN

Maria Mustermann ——
: (< zurick ) (> wei
o pr Patientenformular (SR )
GEBURTSDATUM 15101950
STAMMDATENBLATT & DOWNLOAD PationteniD® [ 9840 ] @)
AKTUELLE MELDUNG Krankenkasse @®ckv Orkv O Sonstige (Ersatzcode)
® Patient P
Krankenkassennummer [ 101097008 ]'u?»‘
O Tumor -/Meldungszuordnung (IK-Nummer)*
Krankenkassenname I - AOK Sachsen-Anhalt l V?l
MELDEUBERSICHT
Tumor C50.4, Seite: L- Links e l l ®
DIAGNOSE 31.01.2016 « MELDUNG 13.012026
O < Diagnose ® Versichertennummer* l A123456780 ] \j,
ID 8547 » DATUM 31.01.2016 - MELDUNG 13.01.2026
Name* l Mustermann l‘/é«'
Vorname* [ Maria l '\i’/’
Geburtsname I Miller l@"‘
Frihere Namen [ l ‘\?'
. . . e .. . v |®
Die Personendaten sind vor jeder Meldung auf Aktualitat zu prufen. Wenn Sie

L LACFOGLECLY 2T &CLLKkKCLV Gy CLE VIijght CLV YLV aeiEVA
Anderungen werden dann gespeichert. Sind keine Anderungen nétig, klicken Sie .
CyCLEwuuévauWwaéﬁwﬂﬁﬁﬁmﬁwiapGéTCLvnaé&gka

Plz/Ort* [ 06108 ] ® Halle

o
<? Prﬂfen) /& Leeren\ (x Abbrechen ) \ @ Speichern

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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13.4 TUMORZUORDNUNGM ELDEANLASS

Maria Mustermann

PATIENTEN-ID 9840

Die vorausgefillte Tumorzuordnung
erscheint automatisch. Bitte kontrollieren
Sie, ob die Angaben zu dem Tumor, auf
den sich die neue Meldung bezieht,
korrekt sind. Die Daten kénnen hier nicht
geandert werden. Um einen neuen Tumor
zu melden klicken Sie auf den Button

hPatientensuche 't vZ6 Gij CLVACILY - @TgCLTCLV

erneut aus und klicken auf den Button
hneue Tumorerkrankung melden 7 1

Tumor-/Meldungszuordnung Cemmet ) G woer )

TUMORZUORDNUNG

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

e

5Cg Vv ACk Vv n Civaylauel vj gefas v
zu wahlen, ob es sich um eine
Statusmeldung (unauffallige Nachsorge :
Vollremission - CR, keine Anderung teSD
oder Teilremission tcPR)oder eine
Statusénderung (Rezidiv, Progress oder
Fernmetastasierung) handelt. Dain dem
folgenden Beispiel das Neuauftreten einer
Fernmetastasierung gemeldet werden

S Lijijt Vv\elalfvieStptdsanderung h v
zu wahlen.

Primartumor ICD-10* C50.4 - Bosartige Neubildung: Oberer auBerer Quadrant der Brustdriise l ':’
Seitenlokalisation* l L-Links v l.a\
Histologie 8500/3 - Invasives duktalesKarzinomo.n.A l ®
MELDEANLASS
Anlass der Meldung* l Verlauf - Statusanderung v l ®@
Patienteninformation* ‘ Patientin / Patient wurde informiert v ]":"
( = i N N\ i : N

2 Prafen ) { £ Leeren ) % Abbrechen ) ( Speichemn ) Weiter
\
. / N -

o

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

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

Gehirn diagnostiziert .

Hinweis: Bei Systemerkrankungen z.B.
Leuk&mien oder Lymphome muss nur das

Q C ijGesamtbeurteilung Tumorstatus i Vv,
ECEUIjij TvzZCi AQimorstatuy Cv
Primartumor h {Tumborstatus

Lymphknoten h t v § Tuinprétatus

Fernmetastase " vy ij Cgy CLVv EF Cly

Verlauf (< zurick ) (> Weiter )
Untersuchungsdatum® (?) Datumsgenavigkeit [ E - Exakt v ](?}
Gesamtbeurteilung* I Y- Rezidiv v l('}}
Tumorstatus Primartumor l K - kein Tumor nachweisbar v J ©)]
Tumorstatus Lymphknoten l K - Kein Lymphknoten nachweisbar v ] 1':>|
Tumorstatus l R - neu aufgetretene Fernmetastase(n) bzw. Metastasenrezidiv v ] (?}
Fernmetastase
Leistungszustand nach I U-Unbekannt v l "}'
ECOG*

CilineALCF v @

250 Zeichen verbleibend

(\' o Prifen ) /\& Leeren) (x Abbmchen) Speichem )
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13.5.1 KBTOLOGIE

Histologie (< zurick ) (> Weiter )

Hinweis: Hier besteht die Moglichkeit, eine

Morphologie anzugeben, sofern eine Datum® (3) Dstumsgensugisitt | E-Exakt 1@
erneute histologische Sicherung erfolgte. :] ) ! @

Praparatenummer [ l ®
- Tumorfrei Tumorireies Resektat
hMorphologie -Codef veaeli§ vV ACK Vv
Pathologiebefund eintragen. Marphologie Code® [ ]o
Morphologien kénnen sowohl als Text als
guch als Code (Code (_)_h.r.levdgs _ Histologie-Befund @
z LT el é CS§ Nhdjngegeben hund im (Freitext) y
Drop-Down-Meni ausgewahlt werden . S0 Zchan vt
Fernmetastasen sind miteinem Behavior- __
6 LACvhghvadidvkCijACLuV EIIG’B'"%' vuuu U[\?""Pa“*?‘"’?fi“el‘ e l°
Lymphknoten-Gesamt untersucht | ]"j" [ befallen | l":"
Sentinel-Lymphknoten untersucht | ][’}:" [ befallen | l':'_f’:ﬁ‘
(\:? Prﬂfen> (\ p-3 Leeren) (x Abbrechen ) (\ Speichemn )
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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
hErfassenf v al 1 ijgp1 CL1
Die erfasste TNM-Klassifikation
erscheint nun in der unteren Zeile
hErfasste TNMsh 1

Aktuelle Tumorausbreitung (TNM) -

8. Auflage

riyla

Pn

UICC Stadium

Erfasste TNMs

01.02.2017, r cTO cNO cM1

01.02.2017

<]
®

cTO

cM1

O

(< zurick ) (> Weiter )

. g

Bitteauswah v | (2)

17]
=
=
®
o
c
W
=
]
=

SWi

l Bitte auswahlen

Nach Eingabe der TNM-Klassifikation

ACLVS5 0T BhiveelLy yypv CL

Die erfasste TNM -Klassifikation
erscheint nun in der unteren Zeile
hErfasste TNMsh 1 v

J

l Bitte auswahlen

l Bitte auswahlen

01.02.2017, r cTO cNO cM

K? Prifen ) '(/Q Leeren ) (/x Abbrechen /)

Fm)
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13.5.3FERNMETASTASE

Beispiel: Am 01.02.2017wurde 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 h v ael 1 ij § p ¢

Die erfasste Metastase erscheint nun in
der unteren Zeile

hErfasste Metastasen M Auf diese Weise
kénnen gegebenenfalls weitere
Metastasenlokalisationen jeweils mit
dem Datum des Auftretens hinzugefigt
werden.

Fernmetastase { AR ) (> W]

Datum des Auftretens* (?)  Datumsgenauigkeit* { E-Exakt v ] ®@

Lokalisation* [ BRA -Him v ]
+ ZurMeldung hinzufigen

Erfasste Metastasen

01.02.2017, BRA - Hirn é

h |

.
/K? Prﬂlf_en% (\,Q Leeren ) ( X Abbrechen):

m

) D
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13.5.4SONSTIGEKLASSIFIKATION

Sonstige Klassifikation (« zurack ) (> Wetter )
Datum® [: (?) Datumsgenauigkeit* | E - Exakt v ‘ ®
Y e =l genetische Variante ]

Klassifikation* { ’ Q)
stedurr | @

+ Zur Meldung hinzufagen

Hinweis: Hier kdbnnen weitere
entitatenspezifische  Klassifikationen
erfasst werden.

Zunachst wird die jeweilige Klassifikation
aus der Auswabhlliste gewahlt, dann
erscheinen die dazugehodrigen Stadien.

Ist fir die zu meldende Diagnose keine "Sonstige

Nach Auswahl des entsprechenden Klassifikation " vy C1 el LTt vZCF ACLV AgC
" TaeAgliks§VvZyri AZuANEidong 0 GLAVAgCv n\atesuter@wmgtv@ RFaL&CL1 v
hinzufigen " vel &Cirijgp1 TI v<lglaCgeTvELijeCLACLYV Wg[ﬁailfbgnﬁla/rLyCL
hSonstige Klassifikation h erscheint nun in Sonstige Klassifikation ist nicht befulit und wird somit
ACF viLTCriBfdsstea Cgij Cv h lhrer Meldung vorerst nicht beigefigt 1 v< g C8 CF \
Klassifikationen i 1 v kann ignoriert werden.
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13.5.5MAMMAMODUL

Mamma (< zurtick ) (> Weiter )
Pratherapeutischer [ Bitte auswahlen v l@)
Menopausenstatus
Entit'atenspezifische Module Hormonrezeptorstatus [ Bitte auswahlen v ] '\;:"
erweitern den einheitlichen o
onkologischen Basisdatensatz N
(oBDS) um entitatsbezogene :"og"‘g:rz:fwm | Bitteauswanien v |®
Inhalte.
Aktuell gibt es diese Module fur
Mammakarzinome/DCIS, A | Biteauswahien - |®
Prostatakarzinome, maligne
Melanome sowie kolorektale gm;:w [ Bitte auswahlen ¥ ]"
Karzinome.
Intraoperative ’ Bitte auswahlen N l":"
Praparatkontrolie
Hinweis: Wenn zum aktuellen S G [ ]"
Zeitpunkt keine neuen
Informationen bekannt sind, Q) 0-teininssives kerzinom ©) U -Untiokannt
bleiben die Felder leer. Die
Maske kann mit "Weiter h v TR ’ |®
Ubersprungen werden. (O 0-keinDCIS. oder invasiver Anteil vornanden (O U - Unbekannt

(2 Pn]fenv QgLeeren)( x Abbrechen )

)

ANLEITUNG ZUR ERFASSUNG IHRER MELDUNGEN IM BROWSERBASIER TERRBRTAL
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13.5.6 ALLGEMEIN

(< zurick ) (> Weiter )

Aligemein

Sozialdienstkontakt O ja O N-Nein 4\':>.
Psychoonkologiekontakt O sa O N-Nein ®@
Studienrekrutierung O Ja O N-Nein O U-Unbekannt @)

(? Prﬂfen> (Q Leeren> <x Abbfechen) ( Spﬁchem/)

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

Hinweis: Wenn keine Informationen dazu
vorliegen, werden die Felder leer gelassen
yadzZl veBAEy€CAeLLThv &Cs8(

—¢
]
—¢
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13.5.7 UMORKONFERENZ

Hinweis: Wenn keine Informationen zu
Tumorkonferenzen vorliegen, werden
die Felder leer gelassen und die Maske
K § Weiter h (ibersprungen. Das System
zeigt folgenden Hinweis oben rechts:
hDas Formular Konferenz ist nicht
befdlit und wird somit Ihrer Meldung

vorerst nicht beigeflgt
Hinweis kann ignoriert werden.

(STAND 07/2026)

Tumorkonferenz ar=y
Datum* :] (?) Dstumsgenauigkeit* [ E-Exakt v ]('})
Typ* Bitte auswahlen v ]":"
Abweichungaut O sa O Nein O Unboamt Nach Eingabe von Informationen zu
Patientenwunsch* .
einer Tumorkonferenz den Button
Therspiesmpfetiung h+ Meldung hinzufigen h v aelL 1 ij g p
Die erfasste Tumorkonferenz erscheint
e e dann in der unteren a C g Hrf@sgté
Ci- Chemo- Tumorkonferenzen f 1 v
CZ - Chemo- +
CIZ - Chemo- + Imr (v
Z - Immun-/Antikorpertherapie + zielgerichtete Substanzen
OP - Operation
hl1v<e<ygCsCF vV »I
KW - keine weitere tumorspezifische Therapie empfohien
TA - Patient lehnt jegliche Therapie ab
— - ™ ~  T—
(. Prufen> ( £ leeren ) (x Abbrechen > \ Speichemn /,o
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13.5.8 SYNOPSE

‘ Nach Beendigung der Dateneingabe erscheint die Synopse.

Hier kdnnen die eingegebenen Daten noch einmal kontrolliert werden.

v
ng Zoek v NLL @I
zu den einzelnen
Masken zurtickgehen
und ggf. Korrekturen
oder Ergdnzungen
vornehmen

Hinweis: Zk v QCij Av Ly Qktveleg F AV ACF v h

Meldungh vaelL e CdCgeTuv @ispCEUIijijTCvneaes: CLV
SgLAVKYKkWY | gCF Tyt vuyCfsSRFaLeCLCvkgTyv
hxh t veelr TUCijijvgLvsCaefyggTialLevyCEgQLAIjgpGCvV
ne8i CLVSgQLAVECTTve\CARUGp!I TVGLAvVvKkgTvVH
gekennzeichnet. 1 J'

- h 7, A A X A NS ‘ A IRV T ‘ - A« =4 A«
Z KV Q@mﬂm'ﬁg v y“Cs TCGTV A.g F:V " NeijgpGrCgTvCy Sind alle Daten korrekt
Meldung einzugeben z. B. fur Sachverhalte, die sich nicht genau
. . - . . erfasst? Auf den Button
kodieren lassen oder fir Erlauterungen bei fehlenden Angaben sowie hAbschlieRen h v 1 i & B
bei Korrekturmeldungen. Diese Anmerkungen kdénnen dazu beitragen, 1 9
Ruckfragen des Krebsregisters zu vermeiden.
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