epiNET AG

Hybase Kataloge KISS Definitionen

Anleitung zum Import der KISS-Definitionen

Der Import der aktuellen KISS-Definitionen ist nur dann erforderlich, wenn die aktuellen
Formulierungen zu den Harnwegsinfektionen (D1 - D3) verwendet werden sollen. Zusatzlich
beinhaltet der Import auch alle anderen KISS-Definitionen, wie z.B. H1 oder G1.

Zum Import der Kataloge ist der Hybase Administrator ab Version V6.2017.12.R01
erforderlich. Die Version wird im Administrator am rechten oberen Rand des
Startbildschirmes angezeigt.
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Die KISSRefdaten/KISS-Definitionen, die aktuelle Hybase Version sowie die jeweiligen
Dokumentationen kdénnen im Downloadbereich auf unserer Internetseite
http://www.epinet.de heruntergeladen werden.

Die zwei Kernthemen zum Import:

1) Einspielen der KISS-Definitionen
2) bei Bedarf: Anpassen der Infektionsbégen

Teil 1
Einspielen der KISS-Definitionen:

o Datensicherung

Vor dem Einspielen der KISS-Definitionen ist keine auBerplanmaBige Datensicherung
erforderlich.

. KISS-Definitionen einspielen

Wenn das Hybase-Update bereits erfolgreich durchgefthrt wurde, befindet sich die

Datenbank fir die KISS-Ref.-Daten und KISS-Definitionen bereits in Threr Hybase-
Verzeichnisstruktur und muss nicht separat heruntergeladen werden.
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Um die Aktualisierung der KISS-Definitionen zu starten, muss zunachst der Hybase
Administrator gedffnet werden. Im Reiter Administration befindet sich der Menlpunkt
Systemeinstellungen.
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Im folgenden Dialog muss dann im Bereich ,KISS" der Button ,KISS-Definitionen importieren

und verknipfen™ ausgewahlt werden.
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Wenn die Anderungen der KISS-Definitionen im Dezember 2016 nicht ins Hybase System
importiert wurden oder immer noch Veranderungen einiger Texte der KISS-Definitionen
bestehen, erscheint ein Auswahldialog zur Ubernahme der geanderten Texte.

CDC Definitionen - Texte aktualisieren
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CDC Definitionen - Texte aktualisieren
Das NRZ-Hygiene hat fur 2017 & - CDC-Definit die sich < nur geringfisia im Tt geandert haben.
Sie haben in diesem Dialog die Maglichkeit die Anderungen der Texte in Thren Thr
B P e PR e
Computerdiagnosen ist es ggf. notig, hre Einstellungen der Infektionsbogen auf Richtigksit zu prisfen,
(ol Text Alt Text Neu andern =
a1
a . rishren Material vonder Inzisionoder
a1 Kutureller Erregemaus Wundsekret oder Gewebe von der oberflachlichen Inzision e e B oo reres
Itnichtbei ntersuchung v
) Eines derfolgenden Iokaliserte Schwellung, Rétung oder Dbenyirmung, und Chiurg éfiretdie 13 S81 felgenden Verliegen einer nagativen Untersuchung ven der
A1 oberfscichelneison benusat Dieses syt bl nder Irzision): ter . Rétungoder Dberwrmungund
- diecberfischliche Inzision benusst ercfnet
Al Diagnose des behandelnden Arztes. Di durch den Arzt.
A3
Infekton innerhalbvon 30 Tagen nach der Operation (innerhalb von 1 Jahr, wenn Implantat in situ belassen) und Infektion schein mit der Operation )
| A3 inVerbindung 2y stehen und erfsstrgane oder Korperhohlen.die wahrend der Operation gesfiet wurden oder an denen manipuliert wurde und  Tegion nttimnerhalb von 30 bzw, 50 Tagen (bis 2016 eihveise 1/ahe). nach der Operafion auf und efasst Organe oder Karperhdhien. die wahrend
eines der folgenden Kiiterien trifft zu s
s Kulrelles Nachueis von Erregern aus cinem aseptisch entnommenen Viundsekret oder Gewebe aus einem Organ bzv. der Verfahrenaus cinem Material welches Icder Diagnose od =
A Operstionsgebiet Behandlung von dem Organ bzw. der Korperhahle im Operationsgebiet entrommen wurde.
|
e nstig h Infiktion des Organs bz Klininscher Untersuchung, wahrend der Abszess oder sonstige Zeichen der Infektion, das Organ bzw. o 3 (2.8 bei der 5]
B s tion, bei der Uniersuchung oder bei Kinischen Untersuchung, wehrend der Reoperation),bei der Untersuchung oderin Verfahren ersichtich.
|| 3 Disgnosedes behandeinden Arztes. Disgnose ciner Infektion von Organen oder im0 den Azt
|
B1
i . Nachuis von pathogenen Erregernin kulturellen oder nicht-kuhurellen Verfshren ineiner oder mehreren Blutproben, welche zum Zueck der
| B1 Kultureller Nachweis von pathogenen Erregern im Blut, welche nichtmiteiner Infektion an anderer Stelle assoziiert sind Diagnose oder Behandlung entnommen wurdein und welche nicht mit einer Infektion 2n anderer Stelle assoziiert,
in kulturellen ader nicht-kulturel
B Peient e mind cines der flgenden Zeichen ader Sympiome: Ficber (7 38 °C)ader Shlcfost aderHypoonie undZechen. Sympiome und ge‘”‘e“’”z""‘“e' Drese ot ctondunsevrenes g o o eines der folgenden Zeichen oder B
I mikrabiclogische Befunde sind nichtzu ciner Inektion an anderer Stelle 3ssoziiert SO ) oder Schiteliorstoder Hypoton
f i im Elut nachgewiesener Organiamus Jetmeht 2u einer Ifelcion an anderer Sielle assoziiert L4
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| festens cines der folgenden Zeichen I3sst sich wiederholt bei Réntgenuntersuchungen des Thorax nachweisen (bei Patienten ohne pulmenale:
ode ein Réntgen-Thorax Befund mit einem der nachfolgenden Zeichen:
fiederholte) Réntgenuntersuchung des Thorax zeigt neues oder progressives Infiltratund persistierendes - neues oder progressives und persistierendes Infiltrat
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Infiltat Vercichtung Kavemenbildung, Preumatazele bei Kindern unter cinem Jahr “Veracniung f
- Kavemenbilduna
| Ubernehmen ‘ | SchiicBen

Der Dialog zeigt den aktuell vorhandenen Text sowie die Anderung nach der Anpassung.

Wenn der Text Gbernommen werden soll,

am

Ende jeder Zeile bestatigt werden.

muss dieses durch Aktivieren des Kontrollkastchens

CDC Definitionen - Texte aktualisieren (=B8] & |
CDC Definitionen - Texte aktualisieren
Das NRZ-Hyiene hat flr 2017 Anderungen der COC-Defintionen vorgenommen, die sich telbusize nur geringfllg m Text geandert haben
Sie haben in diesem Dialog die Méglichkeit die Anderungen df in Thren varhandenen efinitionen in Thr Hybase-System zu ibernehmen.
Sitts Gberprifen Sie e Text-Anderungen. Wann diese Leromman werden sollan, bestatigen Sie dieses bite in der letsten Spalte. Nach der Aktualiierung Threr
Computerdiagnosen ist es oof. notia, Thre Einstellungen der Infektionsbogen auf Richtigkeit zu prfen.
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PR el T o eet e e Korpe nl e e e G Cparison e vt s o Geve e pulr e e enes e ekion st nrtlvon 30 bz 50 Tagen (4 201 eysise 1.3, nach cer Operation af und fasst rgane oder Krpethatlen, e ahvend der
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Hybaze Administrator [z
a3 Abszess oder sonstiges Zeichen einer Infektion des Organs baw. der Kiininscl effend, sind . bei derklinischen L
~ ‘emeuten Operation, bei der der bei filich. hen Untersuchung oderin bildgebenden Verfzh hich. =
Die KISS-Definitionen wurden erfolgreich aktualisier. Sie haben jetzt die
Mbglichkeit vorhandene Infektionsbogen zu bearbeiten oder auch neue
A3 Diagnose des behandelnden Arztes zu hinterlegen. Wenn Sie dies nun direkt durchflihren méchten, dann rationsgebiet durch den behandelnden Arzt.
bestatigen Sie mit ,Ja”, falls ,Nein® wird dieser Dialog automatisch
beendet.
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Nachdem die Anderungen vorgenommen wurden, besteht die Méglichkeit die vorhandenen
Infektionsbbégen zu bearbeiten und die gedanderten Definitionen dort zu hinterlegen.
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Teil 2
Anpassen der Infektionsbogen (nur bei Bedarf)

Wenn noch nicht vorhanden, muss zunachst ein ,Altbogen™ in den Einstellungen flr die
Infektionserfassung eingerichtet werden.

Einrichten des , Altbogens™

Alte KISS-Definitionen (D1, D2, D3 jeweils mit {11} o.a. dahinter) missen in einen neuen
Infektionserfassungsbogen ,ALTBOGEN" eingepflegt werden. Dazu kann ein freier
Infektionsbogen mittels Doppelklickausgewahlt und umbenannt werden.
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# MRE-Arbeitsplatz
| optionen
MRSA
nosokomial ist Standard
CDAD [ device-assoziiert ist Standard
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[] poppelerfassung von Infektionen am gleichen Tag iberwachen
VRE [ automatisch passende Aufnahme suchen
[ station, Fachbereich fur die nachste Aufnahme beibehalten
automatische Aktivititen - keine - 2
[ Druckvorlagen ] &
[ [ e |

Zusatzlich missen alle in den alten Infektionserfassungsbégen enthaltenen assoziierten
Faktoren in den ,Altbogen™ Gbernommen werden.
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Anderung des aktuellen Bogens
In den aktiven Infektionsbogen, z.B. ITS-KISS werden nun die D1 - D3 Definitionen
ausgetauscht. Die aktuellen Definitionen tragen keinen Suffix wie z.B. {11} o.a.
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Fertig!
Bei Fragen zum Import oder Probleme bei der Durchfiihrung, wenden Sie sich bitte an Ihre
EDV oder den Hybase Support.

Email: support@epinet.de
Tel.: 0234/32 47-200
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