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Hintergrundinformationen (i)

eRezept wird zukünftige Anwendung (für TI)

Aktuell in „aller Munde“

Standardisierung notwendig, am besten auf „internationalen Standards“

▪ Aber: Einhaltung der notwendigen Prozesse

ABDA + ADAS + VdAR + ??? diskutieren bereits

Historie hat gezeigt, dass nur mit Vorarbeiten der bvitg weiter im Gespräch ist!

Einrichtung einer „PG eRezept“



Hintergrundinformationen (ii)

Vorarbeiten vorhanden

Einzelne KV-Formulare wurden bereits auf Basis CDA umgesetzt

Medikationsplan enthält bereits Details

Rezept bereits in anderen Ländern thematisiert

▪ IHE PCC

▪ USA: UV Medication Order Template

▪ ELGA: IG e-Medikation



Zurückgestellte Fragen

Workflow

Rezept + Abgabe + Abrechnung

Transport

Ob über TI, KV-Connect, eGK, Smartphone spielt hier keine Rolle

Erstmal inhaltliche Fragen klären!  CDA-Templates

Interoperabilität: Was ist das eigentlich? 5



Offene Fragen (i)

Wieviele Dokumententemplates sind notwendig?

▪ Rezepte

▪ Allg. Rezept („rosa“)

▪ Personengebunden Grundlage für akt. Arbeit

▪ Sprechstundenbedarf  wg. Header (recordTarget)

▪ Privatrezept

▪ Empfehlungsrezept („grün“)

▪ Abgabe Referenz auf eRezept

▪ Abrechnung Grundlage für Abgabe
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Offene Fragen (ii)

Wieviele Medikamente pro Rezept?

▪ [1..3] 

▪ Anzahl wie bisher (beschränkt durch Platzbedarf auf Papier)

▪ [1..*]

▪ Technisch unbeschränkt

▪ [1..1]

▪ orientiert sich am Workflow (ggf. auch mehrere Medikamente, die 
zusammengehören)

▪ Gestattet Aufteilung auf mehrere Apotheken
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Offene Fragen (iii)

Vokabularien

Medikament (PZN, Wirkstoff)

Form

…

Spezielle Kataloge 

▪ geb.frei/-pflichtig

▪ aut idem

▪ Hilfsmittel/Impfstoff/..

▪ ..
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Analog zu 

BMP/eMP!

Noch zu 

erarbeiten



Body
Body (Sektion + Entry)

Section (Medikation)
classCode <= DOCSECT

moodCode <= EVN

….

section: 1..1

component
typeCode: <= COMP

component
typeCode: <= COMP

Section (Unfall)
classCode <= DOCSECT

moodCode <= EVN

….

section: 0..1

Section 1..1

Section (Versicherung)
classCode <= DOCSECT

moodCode <= EVN

….

component
typeCode: <= COMP

component
typeCode: <= COMP

Section (…)
classCode <= DOCSECT

moodCode <= EVN

….

StructuredBody
classCode=DOCBODY

moodCode=EVN

id: II[0..1]

code: CE CWE [0..1]

title: ST [0..1]

text: ED [0..1]

Für alle KV-Formulare

Speziell für das eRezept



Aus Medikationsplan

Body Medikation (über Medikationsplan)

Body (Sektion + Entry)

Section (Medikation 3041)
classCode <= DOCSECT

moodCode <= EVN

Title: ST [1..1] = “Medikationsplan”

text:: ED [1..1]

….

section: 1..1

entry
typeCode= DRIV

StructuredBody
classCode=DOCBODY

moodCode=EVN

id: II[0..1]

code: CE CWE [0..1]

title: ST [0..1]

text: ED [0..1]

component
typeCode: <= COMP

Organizer (4261)
classCode <= CLUSTER

moodCode <= EVN

….

0..*

Component 

typeCode= COMP

consumable
ManufacturedProduct
classCode <= MANU

moodCode <= ENV

…

SubstanceAdministration

(4022)
classCode <= SBADM

moodCode <= EVN

…



Verfeinerung notwendig: Template-Hierarchie
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Section 

(Medikation)
classCode <= 

DOCSECT

moodCode <= EVN | 

RQO | INT

Title: ST [1..1]

text:: ED [1..1]

….
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Organizer
classCode <= CLUSTER

moodCode <= EVN | RQO

….
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Substance-

Administration
classCode <= SBADM

moodCode <= EVN | RQO

… c
o

n
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Manufactured-

Product
classCode <= MANU

moodCode <= ENV

…

Substance-

Administration
classCode <= SBADM

moodCode <= RQO

…

Substance-

Administration
classCode <= SBADM

moodCode <= EVN

…

eRezept

Medikationsplan

Section 

(Medikation)
classCode <= 

DOCSECT

moodCode <= EVN

Title: ST [1..1] = 

“Medikationsplan”

text:: ED [1..1]

….

Section 

(Medikation)
classCode <= 

DOCSECT

moodCode <= RQO

Title: ST [1..1] = 

“Medikament”

text:: ED [1..1]

….

Medikations-

plan
eRezept

…



Rezept
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Dokument

Header

Body

Patient

….

Sektion Versicherung

Sektion Rezept [1..1]

Verordnung [1..n]

Arznei [1..1]

Nicht für 

Praxisbedarf

(eigenes 

Template)

Sektion Allgemeines [1..1]

Für alle KV-

Formulare

Geb.pfl./frei, ..



Abgabe
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Dokument

Header

Body

Patient

….

Sektion Versicherung

Sektion Abgabe [1..1]

Referenzierte Verordnung [0..1]

Abgebene Arznei [1..1]

Nicht für 

Sprechstundenbedarf

(eigenes Template)

Abgabedetails



Abrechnung
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Dokument

Header

Body

Patient

….

Sektion Versicherung

Sektion Abrechnung [1..1]

Referenzierte Abgabe [0..1]

Abgerechnete Arznei [1..1]

Nicht für 

Sprechstundenbedarf

(eigenes Template)

Abrechnungsdetails



Body (Entry)

substanceAdmin (UV 

Medication Order)
classCode <= SBADM

moodCode <= RQO

code <= ActSubstanceAdminCode

statusCode

effectiveTime

Dosierungsarten:

1: Tagesdosierung

2: Einzeldosierung

3: Tagesdosierung an best. Tagen

4: Einzeldosierung an best. Tagen

repeatNumber

routeCode

approachSitecode

eR
UV Substitution Permission
classCode <= ACT

moodCode <= DEF

Code

….

eR

act
classCode <= ACT

moodCode <= EVN

Code

….

eR
UV Subordinate Substance Administration

eR UV Dispense Request

eR UV Indication

eR UV ClinicalStatement Observation

eR UV ClinicalStatement Encounter

eR UV Comment Activity

eR CDA Precondition

subject

Participant
typeCode = RCT

AssociatedEntity

Participant
typeCode = VRF

AssociateEntity

entry

?????

consumable ManufacturedProduct



consumable
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ManufacturedProduct
classCode <= MANU

Code

consumable
typeCode = CSM

substanceAdmin (UV Medication Order)

ManufacturedMaterial
classCode <= MMAT

determinerCode = KIND

Code

name

Pharm:formCode

Pharm:asContent

Pharm:quantity

Pharm:ingredient

….

ManufacturerOrganisation
classCode <= ORG

determinerCode = KIND

Code

….



Substitution Permission

0-A SubstanceAdminSubstitutionNotAllowedReason

1-L PAT = Patient request

1-L ALGINT = allergy intolerance

1-L COMPCON = compliance concern

1-L THERCHAR = therapeutic characteristics

1-L TRIAL = clinical trial drug

0-L Patient
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ToDos

Hintergrundinformationen ausarbeiten

Workflow, Anzahl Medikamente, …

Templates in ART-DECOR hinterlegen und in Wiki einbauen

Diskussion mit ADAS, ABDA, ..

…
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Beispiele
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Rezept Herz/Blutdruck/Cholesterin-Patient

Interoperabilität: Was ist das eigentlich? 20



Rezept akute bronchopulmonale Entzündung
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Rezept Empfängnisverhütung
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Empfehlungsrezept Magen/Darm
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Impfstoffrezept
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BG-Rezept
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Sprechstundenbedarf

Interoperabilität: Was ist das eigentlich? 26



Vielen Dank!

DR. FRANK OEMIG
Senior eHealth Architect

www.telekom-healthcare.com

DEUTSCHE TELEKOM HEALTHCARE AND SECURITY 

SOLUTIONS GMBH

Parsevalstraße 70, 45470 Mülheim an der Ruhr

Telefon: +49 208 3788 139

Mobil: +49 170 8755 017

E-Mail: Frank.Oemig@t-systems.com


