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Technische Umsetzung
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Technische Voraussetzung

Internet-DSL-Verbindung als
Vorraussetzung für das VPN

Praxis-Software, die eine
druckbare Aufstellung der
Tagesstatistik über Medikamente
und Diagnosen erstellt

Internetbrowser
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Datenerfassung

 Hochflexibles System
 Datenübernahme aus Primärsystemen
 Kontrollmechanismen

(Sitzungsabschluss, Vollständigkeits-,Statusprüfung)
 Datenschutzkonform

Ziel der QuaDoSta:
 Elektronische Dokumentation
 Zeitbedarf minimieren
 keine Doppelerfassung
 Leichte Bedienung

QuaDoSta:
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Dokumentationserfassung

Tageslisten für Verordnungsdaten

Übernahme von
 Medikation / Diagnosen
 nichtmedik. Verordnung
 Patientendaten
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Dokumentationserfassung
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UAW Dokumentation
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Automatische Datenübernahme

Ø übernommene Medikamente: 95,2%
Ø übernommene Diagnosen: 97,2%
Nacherfassung

Arzt 1 Arzt 2
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Datenaufbereitung

Dokumentationszentren erheben Daten
Transfer anonymisierter Daten (XML)
Zentrale Datenaufbereitung/auswertung
(Clearing-Center)
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Datenaufbereitung

kumulierte Datenbank
Datenvorbereitung, Ergänzung

 Medikamentenname  PZN
- Ifap-Datenbank
- Wirkstoffe, Darreichungsform,
- Mengeneinheit, Hersteller, Typ, ...

 Diagnosetext  ICD-10-Code
- ICD-10-GM-2006
- Kapitel, Thesaurus

 Kodierungen
- Patientenalter, Arztschwerpunkt, ...
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Clearing-Center
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Zeitrahmen

31.01.09

Akquisition von Interessenten
Geldgeber/ Sponsoren

Ärzte
Hersteller

Organisation 
Technischer Voraussetzungen 
Inhaltlicher Voraussetzungen 

Schulungen
für Ärzte

31.03.09

Kickoff

15.10.08

Dokumentation

Kontaktpflege
Betreuung
Feedback

31.05.09

Pilotprojekt
EvaMed



23H.Matthes

Vorteile des PVZ

einheitliche Beweggründe zur Datensammlung
Computergestützte Datenerhebung
Anbindung an Praxissystem
regelmäßige Datenübermittlung
zentrale Datenaufbereitung

 Berechnung von UAW Häufigkeiten
 Signalgenerierung
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Vorteile für Ärzte

 Wissenschaftl. Beitrag zur Arzneimittelsicherheit für besondere
Therapiemethode

 Weiterbildung UAW / Meldeunterstützung durch PVZ Mitarbeiter

 Feedback zu Meldungen und ähnlicher UAW

 Arztspezifische Auswertungen (Verschreibungsverhalten)

 Honorierung des Arbeitsaufwandes

 1. Schritt auf dem Weg zu Versorgungsforschung
/Outcomemessung
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Vorteile für Hersteller

 Zuarbeit für Peridoic Safety Update Report

 Auswertung von
 Verordnungsverhalten der Ärzte / Indikationen
 Begleitdiagnosen
 Begleitmedikationen

 Qualitative hochwertige UAW Meldung

 Anpassung der Arzneimittelinformationen

 Qualitativ hochwertige Pharmakovgilanzdaten
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Erwartungen / Ziele

 ca. 100.000 Pat. / Jahr pro Netz

 ca. 250.000 Verordnungen / Jahr pro Netz

 ca. ??? UAW Grad III / IV pro Jahr pro Netz

 Auswertung Relatives Risiko:
 Anzahl UAW/Anzahl Verordnungen
 PRR (Proportional Reporting Ratio)

 Publikationen




