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Einfiihrung

1 Einfuhrung

Dieses Handbuch beschreibt das Meldeportal des Deutschen Kinderkrebsregisters. Das Meldeportal ist
Uber das Internet zuganglich und dient zur Eingabe der Meldungen zu Krebserkrankungen im Kindes-
und Jugendalter in Deutschland.

Das Deutsche Kinderkrebsregister (DKKR) wurde 1980 gegriindet und registriert seitdem flachende-
ckend in Deutschland Krebs bei Kindern und Jugendlichen mit Erstdiagnose unter 18 (bis 2008 syste-
matisch unter 15) Jahren. Es gibt bisher keine spezielle Gesetzgebung. Meldende sind alle Kliniken fir
Kinder- und Jugendonkologie in Deutschland, einige Kliniken in angrenzenden Landern, die in Deutsch-
land wohnende Patient*innen unter 18 behandeln, sowie prinzipiell alle Einrichtungen, die onkologi-
sche Patient*innen mit Erstdiagnose unter 18 behandeln. Den deutschen Kliniken fir Kinder- und Ju-
gendonkologie wird flr Patient*innen unter 18 in der Richtlinie zur Kinderonkologie (1) die Meldung
der Falle an das DKKR empfohlen. Sie sind dazu verpflichtet, die Patient*innen bzw. deren Sorgebe-
rechtigte Uber die Moglichkeit der Meldung an das DKKR zu informieren. Die Registrierung der dem
DKKR zu meldenden Falle wurde im KFRG von 2013 (2) ausdriicklich nicht eingeschlossen.

1.1 Zielgruppe

Das Handbuch richtet sich an alle meldenden Arztinnen und Arzte sowie deren Dokumentationsfach-
krafte sowie an die Tumordatenzentren der meldenden Kliniken. Dies betrifft Einrichtungen der Kin-
der- und Jugendonkologie sowie andere Kliniken, die Kinder und Jugendliche mit Erstdiagnose unter
18 Jahren behandeln.

1.2 Erfassungsumfang des DKKR

Das DKKR ist seit Beginn Mitglied der Deutsche Krebsregister e.V. (DKR) (vormals Gesellschaft der epi-
demiologischen Krebsregister in Deutschland e.V. (GEKID)) und kooperiert intensiv mit den Landes-
krebsregistern und dem ZfKD. Seit Inkrafttreten des , Gesetz zur Zusammenfihrung von Krebsregister-
daten”am 31.8.2021 (3) besteht hierzu eine gesetzliche Verpflichtung.

Dabei bildet der Datensatz des DKKR eine Untermenge des einheitlichen onkologischen Basisdatensat-
zes (oBDS)(4): Patientenstammdaten, Diagnosedaten, Basis-Verlaufsdaten und Sterbeinformationen.
Therapiedaten werden von den Studien und klinischen diagnosespezifischen Registern unter dem Dach
der GPOH, mit denen das DKKR kooperiert, erfasst; sie sind nicht Bestandteil der Datenbank des DKKR.
Tumorkonferenzen werden im DKKR ebenfalls nicht erfasst. Der Datenumfang entspricht im Wesent-
lichen einem epidemiologischen Register.

Seit dem Basisdatensatz oBDS 3.0 sind die besonderen Bedlirfnisse des DKKR im Umsetzungsleitfaden
der Krebsregister in Form eines Moduls DKKR abgebildet (siehe Kapitel 3.5). Ab dem oBDS 3.0.5 werden
diese DKKR-spezifischen Informationen in zwei Module aufgeteilt. Dabei ist die Ubermittlung der Ein-
willigung nach wie vor das Wichtigste. Die rechtliche Grundlage der Erfassung von Daten im DKKR ist,
anders als in den Landeskrebsregistern, nicht die Information, sondern die Einwilligung der Sorgebe-
rechtigten/Patient*innen.

Der Diagnoseumfang schliel8t aus Griinden der Kooperation mit der Gesellschaft fiir Padiatrische On-
kologie und Hamatologie (GPOH) und den Anforderungen der Richtlinie zur Kinderonkologie (1) einige
Diagnosen ein, die Giber die in den Landesskrebsregistern erfassten (4) hinausgehen (s. Kapitel 9.1).

Bei den Meldenden wird zwischen Erfassungsmeldenden und Schnittstellenmeldenden unterschie-
den. Erfassungsmeldende melden direkt Uber ein webbasiertes Meldeportal. Bei den Erfassungsmel-
dendenist lediglich die Installation eines aktuellen gangigen Browsers erforderlich. Lokal werden keine
Daten dauerhaft gespeichert. Die selbst erfassten Daten kénnen im Meldeportal eingesehen werden.
Schnittstellenmeldende (gewdhnlich ,Tumordatenzentren” der jeweiligen Klinik) handeln im Prinzip
»im Auftrag” der eigentlich verantwortlichen Meldenden (arztliches Personal). Sie fiihren die Datener-
fassung in einem vom Meldeportal unabhangigen System durch. Die Speicherung erfolgt vor Ort. Die
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Einfiihrung

vorbereiteten Meldungspakete im Format des einheitlichen onkologischen Basisdatensatzes (4) wer-
den in das Meldeportal hochgeladen.

Wir danken dem Krebsregister Niedersachsen fiir die Bereitstellung der Vorlage und die fachliche Un-
terstiitzung bei der Erstellung dieses Meldehandbuchs.

4
Version 1.1, 11.05.2026



Einrichtung des Zugangs zum Meldeportal

2 Einrichtung des Zugangs zum Meldeportal

Fiir die Nutzung des Meldeportals ist ein aktueller, gangiger Browser zu verwenden. Die Unterstiitzung
von JavaScript muss in den Browsereinstellungen aktiviert sein.

2.1 Registrierung

Es ist ausreichend, wenn sich ein verantwortlicher Arzt oder eine verantwortliche Arztin innerhalb
einer Abteilung (Kinder- und Jugendonkologie oder andere Abteilung, die Kinder und Jugendliche mit
Erstdiagnose unter 18 Jahren behandelt) im Meldeportal registriert. Weitere Arztinnen, Arzte oder
Dokumentationskrafte innerhalb dieser Abteilung kénnen von der verantwortlichen Person als wei-
tere Nutzerinnen oder Nutzer angelegt werden. Auch niedergelassene Arztinnen und Arzte kénnen
sich prinzipiell als Meldende registrieren. Es besteht die Moglichkeit flir Tumordatenzentren von Klini-
ken, eine eigene Melder-ID zu beantragen, unter der sie dann fir andere Meldende (dem Tumorda-
tenzentrum zugeordnete Kliniken/Stationen) Meldungen abschicken konnen.

AuRerdem miussen Sie dem DKKR mitteilen, ob Sie

o als Schnittstellenmeldende direkt aus Ihrem Tumordokumentationssystem eine Datei expor-
tieren, die Sie dann im Meldeportal lediglich als Meldungspaket hochladen wollen, oder

e als Erfassungsmeldende direkt im Meldeportal einzelne Meldungen erfassen wollen.

e Sie kdnnen sich unter der gleichen Melder-ID sowohl als Erfassungsmeldende als auch als
Schnittstellenmeldende registrieren.

2.1.1 Zugang beantragen

Um einen Zugang fiir lhre Einrichtung zum Meldeportal des Deutschen Kinderkrebsregisters zu bean-
tragen, fillen Sie bitte das Anmeldeformular unter https://www.kinderkrebsregister.de/dkkr/doku-
mentare/informationen-zur-dokumentation/formulare-fuer-die-dokumentation aus.
Sie erhalten dann von uns:

e |hre Melder-ID,

e einen Authentifizierungscode

e und lhre vorlaufige PIN.
Dies erfolgt tGber ein sicheres Filetransfer-System oder telefonisch. Nur der/die verantwortliche
Arzt/Arztin fir die Meldestelle erhilt diese Daten und ist dafiir verantwortlich, diese an weitere Be-
nutzer fir die Meldestelle weiterzugeben!
Diese Zugangsdaten bitte gut und sicher aufheben!!!

2.1.2 Benutzer anlegen

Bevor Sie sich zum ersten Mal im Meldeportal anmelden kdnnen, missen Sie immer erst einen Be-
nutzer anlegen!
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Deutsches

Kinderkrebsregister
E-Mail-Adresse =
Passwort E]

> Passwort vergessen > Zugang beantragen

Zugang beantragen

Sie haben die Mdglichkeit, fiir Ihre Einrichtung den Zugang zum Melderportal zu beantragen.
Wir schicken Ihnen anschliefend alle Informationen zu, um das Melderportal nutzen zu kénnen.

> Zugang fiir meine Einrichtung beantragen

Wenn Sie bereits {iber Zugangsdaten zum Melderportal verfiigen (u.a. Melder-ID), kénnen Sie
weitere Benutzer registrieren:

> Einen weiteren Benutzer registrieren

Wenn Sie bereits einen Benutzer registriert haben, konnen Sie ihm weitere Melder zuordnen:

> Weiteren Melder zuordnen

Abbrechen

1. Angaben zum Melder

Geben Sie die Melder-ID und den Authentifizierungscode des Melders an.
Melder-ID:

Authentifizierungscode:

2. Benutzerangaben

Geben Sie Inre Kontaktdaten an und legen Sie |hr Passwort fiir das Melderportal
fest.

Sie erhalten als neuer Benutzer eine Bestatigungs-E-Mail tber Ihre erfolgreiche
Registrierung.

In der E-Mail wird Ihnen ein Aktivierungscode mitgeteilt, der bei Ihrem ersten
Login abgefragt wird. Zusatzlich enthalt die E-Mail einen Aktivierungslink.
Vorname:

MNachname:

E-Mail:

E-Mail wiederholen:

Passwort:

Passwort wiederholen:

Telefon:

Abbrechen

Zugang einrichten

Version 1.1,

Einrichtung des Zugangs zum Meldeportal

Geben Sie in Ihrem Browser ein:
http://mp.imbei.de/Melderportalint/lo-
gin.html

Dies ist die Adresse fir das Testsystem und
sollte zunachst verwendet werden, bevor im
Produktivsystem gemeldet werden kann.
Zugangsdaten fir das Produktivsystem wer-
den Ihnen im weiteren Verlauf mitgeteilt.

Um einen Benutzer anzulegen, klicken Sie auf
»Zugang beantragen®.

Jetzt klicken Sie bitte auf:

e Einen weiteren Benutzer registrieren: Hier
registrieren Sie entweder 1) den ersten
Benutzer fiir Ihre Meldestelle Gberhaupt oder 2)
einen weiteren Benutzer, der Meldungen an das
DKKR versenden kann.

Den Schritt ,,Zugang fiir meine Einrichtung
beantragen” haben Sie bereits tiber unser
Anmeldeformular erledigt (s.0.).

Den Schritt ,Weiteren Melder zuordnen” benoti-
gen Sie nur, wenn ein Benutzer fiir verschiedene
Meldestellen (Melder-IDs) melden soll.

Fillen Sie anschlieRend die entsprechenden Anga-
ben in dem erscheinenden Formular aus.

Hierflr bendtigen Sie

e die Melder-ID

e und den Authentifizierungscode.

Diese sind fiir alle Benutzer einer Meldestelle iden-
tisch. Nur der/die verantwortliche Arzt/Arztin fir
die Meldestelle erhalt diese Daten und ist dafiir ver-
antwortlich, diese an weitere Benutzer fiir die je-
weilige Meldestelle weiterzugeben.

Tragen Sie dann |hre jeweilige e-mail ein und legen
ein Passwort fest. Diese Daten sind fiir jede(n) Be-
nutzer(in) individuell.

Klicken Sie auf ,Zugang einrichten”. Sie erhalten als
neuer Benutzer oder neue Benutzerin eine Bestati-
gungs-E-Mail Uber |hre erfolgreiche Registrierung.
In der E-Mail wird lhnen ein einmaliger Aktivie-
rungscode mitgeteilt, der bei lhrem ersten Login ab-
gefragt wird.

Die Zugangsdaten bitte gut und sicher aufheben!
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Einrichtung des Zugangs zum Meldeportal

2.2 Erstmalige Anmeldung

Nach Schlieen der Bestatigungsmeldung gelangen
Sie wieder auf die Anmeldeseite:

D_eUtSCheS ) http://mp.imbei.de/Melderportalint/login.html
Kinderkrebsregister
e Geben Sie lhre E-Mail-Adresse, die bei der Re-
LSS 1 B< gistrierung angegeben wurde, als Anmelde-
name ein.
Passwort @
e Geben Sie |hr Passwort ein.
Klicken Sie auf [Anmelden].
> Passwort vergessen > Zugang beantragen

Danach werden Sie nach dem Aktivierungscode ge-

fragt. Sie finden ihn in der Bestatigungs-E-Mail. Ge-

ben Sie ihn ein und klicken Sie auf [Senden]. Nach

| erfolgreicher Aktivierung werden Sie aufgefordert,
sich erneut anzumelden.

Bitte geben Sie Ihren Aktivierungscode ein.

Aktivierungscode:

Code erneut zusenden Abbrechen

Im Anschluss werden Sie nach der vorlaufigen PIN
gefragt und aufgefordert, diese zu andern. Dann er-
scheint die Ubersichtsseite des Meldeportals.

Eingabe der PIN fur Zugriff auf
medizinische Daten

Bitte geben Sie lhre PIN ein, falls Sie diese bereits vom
Deutschen Kinderkrebsregister erhalten haben. Die PIN
wird zur Freischaltung zuséatzlicher Funktionalitaten im
Melderportal benttigt. Wenn Sie sich ohne PIN
anmelden ist der Funktionsumfang eingeschrankt.

PIN: |

Neue PIN:

Neue PIN
bestatigen:

PIN merken:

> 0Ohne PIN anmelden
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Einrichtung des Zugangs zum Meldeportal

Nach dem gleichen Schema kénnen weitere Benutzer*innen fir lhre Melder-ID registrieren werden.

o Die Melder-ID und der Authentifizierungscode sind dabei fiir alle Benutzer*innen der jeweili-
gen Meldestelle identisch identisch.

e Die PIN wird nach der Anderung des vorldufigen PINs durch den/die verantwortliche Arzt/Arz-
tin auch nicht mehr geédndert. Sie ist fur alle Benutzer*innen der jeweiligen Meldestelle iden-
tisch.

e Der einmalige Aktivierungscode ist jedoch fiir jede*n Benutzer*in individuell.

o Die e-mail-Adresse und das Passwort sind ebenfalls fiir jede*n Benutzer*in individuell.
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Eingabe von Daten (Ausfiillhinweise auch fiir Schnittstellenmeldungen relevant)

3 Eingabe von Daten (Ausfiillhinweise auch fiir Schnittstellenmel-
dungen relevant)

In diesem Kapitel wird beschrieben, wie Sie bei Erfassungsmeldungen neue Patient*innen anlegen und
neue Meldungen zu diesen Patient*innen anlegen kdnnen. Die Ausfillhinweise fiir die jeweiligen Mel-
dungen sind auch fiir Schnittstellenmeldungen relevant.

3.1 Hauptiibersicht des Meldeportals

Deutsches Status der letzten Ubermittlung G 7 Minuten Meike DKKR v
Kinderkrebsregister Abgeschlossen (bestatigt) Melder-ID: 9999
Meldende Einrichtung: Test Test

Ubersicht Meldungen Nachrichten Patientendaten Datenriickmeldung Dateiubermittiung Hilfe

Die Hauptlibersicht auf der Startseite ist in vier Bereiche gegliedert:

o Ubersicht: Hauptiibersicht

e Meldungen: Ubersicht iiber Ihre gesamten Meldungen.

o Nachrichten: integriertes Nachrichten-Programm fiir die Kommunikation mit dem DKKR. Ach-
tung: Nachrichten kénnen nur zu Meldungen, die bereits (ibermittelt worden sind, erstellt und
gesendet werden.

e Patientendaten: Ubersicht {iber Ihre gesamten Patienten, die Sie bereits an das DKKR {iber-
mittelt haben.

e Datenriickmeldung vom DKKR an die Meldestelle: Diese Funktion ist nicht freigeschaltet. Eine
Datenriickmeldung der im DKKR vorliegenden Daten zu den von Ihnen iber das Meldeportal
gemeldeten Patient*innen mussen Sie per E-Mail beim DKKR beantragen.

o Dateilibermittlung von der Meldestelle an das DKKR: Diese Funktion ist nicht freigeschaltet.
Eine Dateilibermittlung von der Meldestelle an das DKKR erfolgt aktuell Gber ein sicheres Fi-
letransfer-System. Ndhere Informationen hierzu erhalten Sie bei Bedarf gerne jederzeit vom
DKKR.

Bitte auf keinen Fall personenidentifizierende Daten (Name, Vorname, Geburtsdatum, Adresse,
...) in diesen Nachrichten bzw. E-Mails verschicken!

3.1.1 Verwaltung von Melder- und Benutzerdaten, Einstellungen

Deutsches

Status der letzten Ubermittiung
Kinderkrebsregister 7 Minuten

Abgeschlossen (bestatigt)

§  Melderdaten
b elderdate

Einstellungen

Ubersicht Meldungen Nachrichten Patientendaten Datenriickmeldung Dateitibermittlung Hilfe

Benachrichtigungseinstellungen

Passwort @ndern

Meldungspaket hochladen Tumorhistorie aufrufen

Benutzerdaten verwalten

Meldungsrelevante Tumorfalle kénnen Sie mit Hilfe Ihrer ADT Datei in das Bitte geben Sie die Patientenidentifikationsnummer aus Ihrem System als
tal Das System diese Datei. AnschlieBend Patientenld des Patienten ein, zu dem Sie eine neue Meldung erfassen bzw. eine

Abmelden

Hier konnen Sie die Daten zu lhrer Meldestelle, Ihre Benutzerdaten und lhr Passwort andern.

Einstellungen (Nur Erfassungsmeldungen):

Die hier festgelegten Voreinstellungen fir die Klassifikationen (fiir DKKR nur ICD Revision und ICD-O
Revision) gelten anschlieBend fiir alle im Meldeportal neu angelegten Meldungen. Bei abweichenden
Angaben missen diese dann in dem jeweiligen Feld der Meldungen gedandert werden.
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Eingabe von Daten (Ausfiillhinweise auch fiir Schnittstellenmeldungen relevant)

Klassifikationen

Bitte geben Sie hier die verwendeten Versionen/Revisionen der jeweiligen Klassifikationen an.
Es sollten die jeweils aktuellen Versionen verwendet werden:

ICD Revision: 10 v
ICD-O Revision: 2. Revision 2019 v
TNM Version: 8 v
CTC Version: 4 v
Therapieart: v

Patientenunterrichtung

Durch Ankreuzen dieses Feldes bestatigen Sie, dass die von lhnen an das Landeskrebsregister
Ubermittelten Patienten von Ihnen unterrichtet wurden. Die erforderliche Angabe der
Patientenunterrichtung pro Erfassung eriibrigt sich dadurch.

Patientenunterrichtung bestatigen:

Eigene Leistung

Durch Ankreuzen dieses Feldes wird in allen neuen Meldungen das Feld "Eigene Leistung" mit"Ja"
vorbelegt

Eigene Leistung bestatigen:

Bei Patientenunterrichtung und Eigene Leistung bitte keinen Haken setzen. Diese Angaben sind fiir
das DKKR nicht relevant!

3.1.2 Oberer Teil Startseite

Deutsches 7 G 10 Minuten

Kinderkrebsregister

Einstellungen

Ubersicht Meldungen Nachrichten Patientendaten Datenriickmeldung Dateiubermittiung Hilfe
Benachrichtigungseinstellungen

Passwort andern

Meldungspaket hochladen Tumorhistorie aufrufen

Meldungsrelevante Tumorfille konnen Sie mit Hilfe Ihrer ADT Datei in das Bitte geben Sie die Patientenidentifikationsnummer aus Ihrem System als Abmelden

Benutzerdaten verwalten

tal Das System diese Datei. Patientenld des Patienten ein, zu dem Sie eine neue Meldung erfassen bzw. eine
konnen Sie dieses Paket an das Krebsregister tibermitteln. Meldung suchen mochten.
Die aktuell unterstiitzte ADT/Gekid-Version ist 3.0.0 vom 01.01.2023, 3.0.1 vom _
01.01.2023, 3.0.2 vom 01.01.2024, 3.0.3 vom 01.01.2025, 3.0.4 vom 15.04.2025 FETRUEOTE G bearbeiten
ADT/GEKID-Datei verarbeiten ‘

T Hier kdnnen Sie:

e alle Meldungen zur betroffenen Person einsehen

e neue Meldungen zur Patientin oder zum Patien-
ten anlegen (nur Erfassungsmeldungen)

e Meldungen bearbeiten oder l6schen (nur Erfas-
sungsmeldungen)

HINWEIS!

Der Bereich ,Meldungspaket hochladen”
ist nur sichtbar fiir vom DKKR freigeschal-
tete Schnittstellenmeldende
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Eingabe von Daten (Ausfiillhinweise auch fiir Schnittstellenmeldungen relevant)

3.1.3 Unterer Teil Startseite

Meine Meldungen Mein Postfach

1y
@ Unvolistandige Meldungen { Meldungen tibermitte

Es sind nicht alle Pflichtangaben Die vollstandig erfassten Meldungen,

enthalten. Eine Ubermittlung an das die den Status 'Giiltig" haben, konnen

Krebsregister ist nicht maglich. an das Krebsregister ibermittelt
werden.

Hier konnen Meldungen im Status ,,Giltig” Giber-
mittelt werden (nur Erfassungsmeldungen)

Hier werden alle Meldungen und Nachrichten angezeigt, die noch eine weitere Aktion der Meldenden
erfordern:

e Meine Meldungen: Meldungen im Status ,,Unvollstindig®, , Gultig” und ,,Gesperrt” (zur Er-
lduterung der einzelnen Meldungsstatus, s. Kapitel 0). Diese wurden noch nicht an das DKKR
Ubermittelt. Es 6ffnet sich direkt eine Meldungsiibersicht mit den entsprechenden Meldungen.

o Mein Postfach: Dieses enthdlt neue Nachrichten und Korrekturanforderungen zu fehlerhaf-
ten Meldungen.

e Bei Erfassungsmeldungen kénnen Sie die fehlerhaften Meldungen direkt 6ffnen, Giberarbeiten
und erneut an das DKKR {ibermitteln.

e Bei Schnittstellenmeldungen missen Sie die Fehler in ihrem primaren Dokumentationssystem
Uberarbeiten und die aus dem System neu generierte Datei erneut im Meldeportal hochladen.

3.2 Erstmalige Patienteneingabe (Mindestangaben Patientendaten)

Nachrichten ~ Patientendaten  Datenriickmeldung  Dateiubermitting  Hilfe

e Geben Sie unter Tumorhistorie auf-
rufen die Patientenidentifikations-
nummer aus lhrer Einrichtung ein.

[i] Verwenden Sie in der Patienteniden-
tifikationsnummer keine Anteile von
Namen, Geburtsdatum oder anderen
Merkmalen, die zur Identifizierung
der Betroffenen fiihren konnen.

/A Im Nachhinein ist keine Anderung der
Patientenidentifikationsnummer
mehr moglich!

Klicken Sie auf [bearbeiten].
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Eingabe von Daten (Ausfiillhinweise auch fiir Schnittstellenmeldungen relevant)

Tumorhistorie aufrufen

Bitte geben Sie die Patientenidentifikationsnummer aus Ihrem System als
Patientenld des Patienten ein, zu dem Sie eine neue Meldung erfassen bzw. eine
Meldung suchen méchten.

tient nicht gefunden

Ein Patient mit der eingegebenen Patientenidentifikationsnummer wurde

nicht gefunden. Mdchten Sie einen neuen Patienten jetzt anlegen?

Patientendaten
Externe Patienten-ID: 508 ?

DKKR Einwilligung: [ | ‘ VI ?

Titel Z
Vorname: ?
Nachname: ?
Namensvorsatz ?
Namenszusatz. ?
Friihere Namen ?
Geburtsname ?
Geburtsdatum: Exakt e (2

Geschlecht: v 7

Aktuelle Adresse

Adressland: Deutschland e @
Strasse/Haus-Nr.: ?
PLZ/Ort: v Q@
Adresse bei Geburt

Adressland: Deutschland e
Strasse/Haus-Nr.: )
PLZ/Ort: Vv Q@
Ort der Geburt

Adressland: Deutschland e @
PLZ/Ort: v @
Versichertenangaben

Versichertennr. 0}

Version 1.1,

tfac

Klicken Sie auf [Ja], um einen neuen Pati-
entendatensatz anzulegen.

Klicken Sie auf [Nein], um den Vorgang ab-
zubrechen.

Bitte die Patientendaten moglichst voll-
standig ausfiillen! Die fett markierten Fel-
der sind Pflichtfelder. Anders als bei den
weiteren Angaben in der Diagnosemel-
dung (s. Kapitel 3.4) gilt: Diese bitte un-
bedingt ausfiillen, um die Meldung ab-
speichern und iibermitteln zu konnen!

Achtung: In der aktuellen Ansicht sind Ad-
resse bei Geburt und Ort der Geburt noch
als Pflichtfelder markiert. Diese werden
wir voribergehend ausblenden und an-
schlieBend als optionale Felder zur Verfi-
gung stellen.
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Eingabe von Daten (Ausfiillhinweise auch fiir Schnittstellenmeldungen relevant)

e Nach Klick auf Speichern werden die Personendaten verschliisselt und kdnnen danach nicht mehr
bearbeitet und nicht mehr vollstandig angezeigt werden!

e Es muss jedoch in jedem Fall zunachst eine Meldung erfasst werden. Die Personendaten werden
erst nach der Erfassung der Meldung dauerhaft gespeichert.

e Personendaten ohne zugehdrige Tumordaten, v.a. ohne vorlaufiges Diagnosedatum, werden nach
dem Verlassen der Bildschirmmaske wieder geldscht!

3.3 Mindestangaben zum Tumor (nur Erfassungsmeldungen; fiir Schnittstel-
lenmeldungen nur Ausfiillhinweise relevant)
Geben Sie bei jeder neuen Patientin oder jedem neuen Patienten und zu jedem neuen Tumor die Min-

destangaben an. Diese ermdglichen eine Zuordnung der folgenden Meldung zu einer bestimmten Er-
krankung einer oder eines Betroffenen.

Bitte fiillen Sie auSerdem bei jeder neuen Patientin oder jedem neuen Patienten und zu jedem neuen
Tumor das Modul Deutsches Kinderkrebsregister (siehe Kapitel 3.5) aus. Dieses enthélt die unbedingt
erforderliche Information zur Einwilligung und wichtige Angaben zum Einschluss in eine GPOH-Studie
oder —Register.

Bitte beachten Sie, dass die ausschlieRliche Ubermittlung von Mindestangaben und des ,Modul Deut-
sches Kinderkrebsregister” keine vollstandige Meldung darstellt.

Eine Meldung kann jederzeit unabhangig von dem Status der Meldung gespeichert und die Bearbei-
tung zu einem spateren Zeitpunkt fortgesetzt werden.

HINWEIS!
Die Mindestangaben zum Tumor bestehen aus:

Mindestangaben
Diagnosedatum*: Exakt
Diagnose ICD-10*

Seite*

v
v
v

Diagnosedatum: bitte das friiheste Datum angeben, an
dem die (Verdachts-) Diagnose einer entsprechenden
Krebserkrankung gestellt wurde (auch wenn noch nicht
histologisch / zytologisch gesichert)

ICD-10

Seite: Seitenlokalisation des Tumors

Morphologie Version* 1. Revision 2014 o bei nicht paarigen Organen ggf. , trifft nicht zu”
Morphologie Code* angeben
o bei paarigen Organen: wenn linke und rechte

I O Diagnosemeldung mit weiteren Angaben erfassen

A

AnschlieBfend hier klicken, um eine
vollstandige Diagnosemeldung zu er-
fassen

Version 1.1,

Seite desselben Organs betroffen sind, bitte
zwei Tumoren mit zugehorigen Meldungen an-

legen
Ausnahmen:
e Tumoren des Ovars (der gleichen Mor-

phologie
e  Wilms-Tumoren (Nephroblastome)
e Retinoblastome
-> hier jeweils nur einen Tumor mit Seitenloka-
lisation beidseits erfassen

Achtung: Die Angaben zur Morphologie-Version und zum

Morphologie-Code werden automatisch aus den Angaben
im Histologie-Element der Diagnosemeldung gefiillt (s.u.).
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Eingabe von Daten (Ausfiillhinweise auch fiir Schnittstellenmeldungen relevant)

3.4 Weitere Angaben in der Diagnosemeldung

Generell gilt:
Zum Abspeichern: Bitte fett markierte Angaben ausfiillen!

Zum Abspeichern und Ubermitteln: Bitte fett markierte und mit * markierte Angaben ausfiillen!
Zusatzlich bitte unbedingt das Modul DKKR ausfiillen!

Weitere Angaben

Diagnose Freitext:

ICD-0 Version*

Lokalisation ICD-O*

Lokalisation Freitext

Diagnosesicherung*

Allgemeiner Leistungszustand:

Histologie

Bosartige Neubildung Lippe

1. Revision 2014

Cc00.4

5 - Zytologie

maBgeblich (fiir Tumorzuordnung)

Version:

ICD-O*

Histologie Freitext

Grading*:

1. Revision 2014

8000/9

8000/9, Maligne Neoplasie, unsicher ob

Primartumor oder Metastase Unklassifizierter
maligner Tumor, unsicher ob Primartumor oder
Metastase

Maligne Neoplasie

3 - Schlecht differenziert

Friihere Tumorerkrankungen

() Tumorerkrankung hinzufiiger

TNM

klinischer TNM
Datum cTNM:

Auflage

T-Stadium:
N-Stadium
M-Stadium:
LymphgefaBinvasion:
Veneninvasion

Perineuralinvasion:

Fernmetastasen

1

Datum

Lokalisation:
‘\t)lr‘u\v“,;uA \zufiigen

Weitere Klassifikationen

1
Datum

Toronto Stufe 1

2

Datum

Toronto Stufe 2

01 01 2020 Exakt

Nebennieren (ADR)

01 01 2020 Exakt

01 01 2020 Exakt

Version 1.1,

v @

D ————
\ | Diagnosedatum der Fernm¢

Nach den Mindestangaben o6ffnet sich ein Fenster mit der
Moglichkeit zur Angabe von verschiedenen Informationen
zur Erstdiagnose.

Version ICD-0: Hier ist anzugeben, um welche Version der
ICD-O es sich handelt.

Lokalisation ICD-O: Lokalisation des Tumors als ICD-O-
Kode

Diagnosesicherung: Hochste erreichte Diagnosesicherheit
zum Diagnosedatum

Histologie-Element: bitte ICD-O-Version und ICD-O-Code
angeben. Diese erscheinen dann automatisch auch bei den
Mindestangaben! AuBerdem bitte das Grading angeben!

Friihere Tumorerkrankungen: Angaben zu friheren Tumo-
rerkrankungen. Wenn Angaben zu Pflichtfeldern vorhan-
den, bitte eigene Diagnosemeldung fiir diesen Tumor anle-
gen!

TNM: Die Angabe des TNM ist bei Kindern nur fir einige
wenige solide Tumore Gberhaupt sinnvoll. Bitte ausfiillen,
wenn ein TNM definiert wurde.

Weitere Klassifikationen: hier bitte vor allem die Toronto-
Klassifikation gemafld TNM Klassifikation maligner Tumoren
8. Auflage, Kapitel zu padiatrischen Tumoren ausfillen.
Wenn moglich, bitte Toronto Stufe 1 (=Tier 1) und Stufe 2
(= Tier 2) auswahlen und ausfiillen

Genetische Varianten: Wenn genetische Variante des Tu-
mors bekannt, dann bitte den Namen, z.B. TP53, und die
Auspragung, z.B. Mutation, angeben

14
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Genetische Varianten

1

Datum
Bezeichnung
Auspragung:

Sonstige Auspragung

DKKR Tumor

Hauptwohnsitz Erstdiagnose
Deutschland?.

Teilnahme Therapiestudien?:

Therapiestudien

1

Studienname:

Studiennummer.

@)

() Therapiestudie hinzufige

DKKR Syndrome
Syndrome erfasst?.

Syndrom

1
Syndrom:

1

Gen

Version 1.1,

Eingabe von Daten (Ausfiillhinweise auch fiir Schnittstellenmeldungen relevant)

DKKR Tumor (siehe Kapitel 3.5): Hier finden sich zusatzliche
fiir das DKKR relevante Angaben:

Hauptwohnsitz Erstdiagnose Deutschland? Hier bitte aus-
wahlen, ob der Patient/die Patientin ihren Hauptwohnsitz
zum Zeitpunkt der Diagnose in Deutschland hatte.
Teilnahme Therapiestudien: Hier bitte auswahlen, ob der
Patient/die Patientin in einer Therapiestudie eingeschlos-
sen wurde. Wenn ja, bitte unbedingt den Namen der Thera-
piestudie angeben.

Studienname: Hier bitte den Namen der Therapieoptimie-
rungsstudie eintragen, in die der Patient/ die Patientin ein-
geschlossen wurde.

Therapiestudiennummer (optional): Bei der Patientennum-
mer handelt es sich spezifisch um die Patientennummer
bzw. Patienten-ID in der an dieser Stelle angegebenen
GPOH-Studie/-Register.

DKKR Syndrome: Hier bitte auswahlen, ob ein Krebspradis-
positionssyndrom vorliegt. Wenn ja, bitte den Namen des
Syndroms (Syndrom) und das zugrundeliegende Gen ange-
ben.

15
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Eingabe von Daten (Ausfiillhinweise auch fiir Schnittstellenmeldungen relevant)

3.4.1 Welche Diagnosen (Krebserkrankungen) sollen an das DKKR gemeldet werden?

Eine Liste der Erkrankungen, die an das DKKR gemeldet werden sollen, finden Sie im Anhang (s. Kapitel
9.1). Sie enthalt alle meldepflichtigen Erkrankungen der klinischen Krebsregister nach §65c SGBV (2)
und der Richtlinie zur Kinderonkologie des Gemeinsamen Bundesausschusses (1), erganzt um Empfeh-
lungen der GPOH und Diagnosen aus der Liste ,Zentrumsfille Kinderonkologie” von der Deutschen
Krebsgesellschaft. Patient*innen in der Kinder- und Jugendonkologie werden unter dem Dach der
GPOH systematisch erfasst.

Achtung: Fiir Zweittumoren bitte eine weitere Diagnosemeldung anlegen. Bei Rezidiven desselben Tu-
mors bitte eine Verlaufsmeldung zum gleichen Tumor melden.

3.5 Modul DKKR

3.5.1 Einwilligung zur Dateniibermittlung und —speicherung

Die schriftliche Einwilligung zur Datenlibermittlung und -speicherung muss von den Patient*innen
personlich eingeholt werden, wenn sie bei Diagnosestellung bereits Uber eine entsprechende Ein-
sichtsfahigkeit verfligen. Dies ist zwingend ab der Vollendung des 16. Lebensjahres der Fall. Falls dies
nicht zutrifft, ist die schriftliche Einwilligung von den Sorgeberechtigten einzuholen. Dies gilt auch,
wenn die Frage nach der Einwilligung fur die Patient*innen nicht zumutbar ist (z.B. keine Aufklarung
Uber die Erkrankung).

Mit lhrer Auswahl machen Sie eine verbindliche Angabe (iber das Vorliegen der Einwilligung.

Die aktuelle Version der Einwilligungserklarung finden Sie unter https://www.kinderkrebsregis-
ter.de/dkkr/dokumentare/informationen-zur-dokumentation/formulare-fuer-die-dokumenta-
tion.html.
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Tumorhistorie

4 Tumorhistorie

Sie gelangen in diese Ansicht, indem Sie entweder auf der Hauptseite die Tumorhistorie zu einem be-
stimmten Patienten aufrufen (s. Kapitel 3.1.2) oder in der blauen Menlileiste auf ,Patientendaten”
gehen, einen bestimmten Patienten auswahlen und dann auf ,, Tumorhistorie” gehen.

In dieser Ansicht kdnnen alle Tumoren zu einem Patienten oder einer Patientin und die dazugehdrigen,
von lhnen Ubermittelten Meldungen eingesehen werden. Bei Erfassungsmeldungen kénnen Sie hier
auch die Patientendaten und die Tumoridentifikatoren, also die Zuordnung von Meldungen zu einem
Tumor, andern. AuRerdem besteht die Moglichkeit, Ihre gesamten giiltigen Meldungen zum Patienten
oder zur Patientin an das DKKR zu Gbermitteln.

Tumoridentifikator: wird automatisch generiert. Hier kdnnen Sie die Patientendaten andern (nur

In einer Verlaufsmeldung kénnen Sie diesen nach Off- Erfassungsmeldungen). Es miissen allerdings alle

nen der Meldung per Drop-Down-Menu andern (nur Patientendaten neu eingegeben werden. Patien-

Erfassungsmeldungen) tennummern kénnen nicht nachtraglich gedndert
werden.

zuriick Ubersicht ) Patient 1234

suche verfeinem 1234: Geschlecht unbekannt, Geb. 142012, 12345 Berlin, K-Nr: *099, V-Nr:-  andern

Status (Erlau-
terung s.
Kapitel 5.2)

Weitere Tumoren zum
Patienten anlegen

Ansicht

Verlauf

Tod

Neue Meldung: Neue!

@ Tumorhistorie

B Diagnose: /,2.08.20%5 Tumor-1-10001300, C91.0: Akute lymphatische Leukamie [ALL]

Weitere Meldungen anlegen Diagnose, 10001300E0000068 Giilig @ Ofnen
(nur Erfassungsmeldungen) Nicht abgelehnt @ Loschen
Eigene Meldung!
(#) Nach Datum €91.0 Akute lymphatische Leukamie [ALL]
= . Seite: trifft nicht zu
(_) Nach Kategorie Keine Klassifikationen
Daten anderer Leistungserbringer
Die gesamte aus lhren Meldungen ge- Alle von lhnen erfassten giiltigen Mel-
nerierte Tumorhistorie einer Patientin dungen einer Patientin oder eines Pati-
oder eines Patienten in eine PDF-Datei enten an das DKKR Gbermitteln (nur Er-
drucken fassungsmeldungen)

HINWEIS fiir Erfassungsmeldungen!

Sobald Sie eine Meldung 6ffnen, diese dann aber doch nicht bearbeiten und auf
[Speichern] klicken, wird die Meldung bei der nichsten Ubermittlung erneut an
das DKKR verschickt. Dies wird dort nochmal handisch gepriift.

Wichtig: Klicken Sie nicht auf [Speichern], wenn Sie keine Anderungen vorgenom-
men haben, sondern auf [Abbrechen].
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Meldungen

5 Meldungen

Hier haben Sie einen Uberblick tiber alle von Ihnen per Schnittstelle oder per manueller Erfassung an
das DKKR tibermittelten Meldungen. Die Ubersicht enthilt auRerdem eine Information tiber den Bear-

beitungsstatus der Meldungen, die sie bereits an dieser Stelle bearbeiten bzw. einsehen kénnen.

Sie gelangen zur Meldungsibersicht, indem Sie in der blauen Menlileiste auf den Reiter ,,Meldungen”

gehen und unter ,Meine Meldungen“ einen Filter zur Auswahl lhre Meldungen auswahlen.

5.1 Meldungsiibersicht

Einschranken der Liste der Mel- Anzeige der Aktionen, die in der jeweiligen Meldungsan-
dungen Uber Suchparameter sicht moglich sind (je nach voriger Auswahl unter ,Meine
Meldungen“ (s.0.) sind nicht alle Aktionen maglich)
=z
x

perren  (3) Ubermitteln [ Tumornistorie B Nachricnt /8 Bemerkung I

i e

}
®

b

e Klicken Sie auf das Symbol fiir Mend.

o Klicken Sie auf Exportieren oder Drucken:
es werden alle gerade in der Meldungs-
Ubersicht angezeigten Meldungen expor-
tiert (daten.csv) bzw. in ein pdf-Doku-
ment gedruckt (daten.pdf).

d

Einzelne Meldungen selektieren:

o Zeile markieren

e mit gedrlickter Taste [Strg] weitere einzelne Zeilen markieren
e mit gedriickter Taste [Shift] Bereiche markieren

Version 1.1,
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5.2 Meldungsstatus

MELDUNGS
STATUS

GULTIG

UNVOLL-
STANDIG

EXPORTIERT
(NUR
SCHNITT-

STELLENMEL-

DUNGEN)

BEARBEI-
TUNG VB
(VERTRAU-
ENSBEREICH
IM DKKR]

BEARBEI-
TUNG RB
(REGISTER-
BEREICH IM
DKKR]

ABGE-
SCHLOSSEN

GELOSCHT

ABGELEHNT

Version 1.1,

BEDEUTUNG

Noch nicht Ubermittelte Mel-
dung ohne Fehler

Noch nicht Ubermittelte un-
vollstandige Meldung oder
Meldung mit Fehlern.

Ubermittelte Meldung, die im
DKKR noch nicht in die Regis-
terdatenbank importiert
wurde

Ubermittelte Meldung, die im
DKKR in Bearbeitung ist

Ubermittelte Meldung, die im
DKKR in Bearbeitung ist

Ubermittelte Meldung, die im
DKKR abgeschlossen wurde

Die Meldung wurde im DKKR
geloscht.

Durch das DKKR abgelehnte
Meldung

Meldungen

WAS ZU TUN IST

Ubermittlung an das DKKR

“

Uberarbeitung der Meldung, bis sie den Status ,,Giiltig
erhalt (Schnittstellenmeldungen (iberarbeiten Sie in |h-
rem Tumordokumentationssystem)

e Ausfillhinweise am rechten Rand geben wertvolle
Tipps.

e Beim manuellen Anlegen einer neuen Meldung:
mit Schaltflache ,,Prifen” bereits vor dem Spei-
chern feststellen, ob alle notwendigen Angaben
eingetragen wurden.

Von lhrer Seite ist zundchst nichts zu tun. Bei Haufung
bzw. langerer Dauer bitte unter -49(0)6131 / 17-6708
oder -7624 melden.

keine Aktion erforderlich

keine Aktion erforderlich

keine Aktion erforderlich

keine Aktion erforderlich

Achtung: Geldschte Meldungen werden in der
Tumorhistorie der Patientin oder des Patienten nicht
mehr angezeigt!

Die Meldung wurde im DKKR mit negativem Ergebnis
bearbeitet.

Eine Ursache kann sein, dass die Meldung Fehler oder
Widerspriiche enthilt und lhrer Uberarbeitung bedarf.
Bitte klicken Sie dazu im Meni ,,Meldungen” auf , Kor-
rekturanforderungen”. Offnen Sie die Meldung mit ei-
nem Doppelklick. Am rechten Rand werden lhnen Hin-
weise angezeigt, welche Informationen zu lberarbei-
ten sind. Wenn Sie die Meldung lber eine Schnittstelle
gemeldet haben, korrigieren Sie die Meldung bitte in
Ihrem primaren Dokumentationssystem.
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Gesperrte Meldungen:

Meldungen

Meldungen mit beispielsweise nicht-meldepflichtigen
Diagnosen, Doppelmeldungen oder éltere Versionen
von Meldungen, zu denen Sie eine neue Version gesen-
det haben, werden endgiiltig abgelehnt. Dann ist von
Ihrer Seite keine Uberarbeitung erforderlich.

Bereits bei der Erfassung einer Meldung oder sonst in der Meldungsiibersicht kbnnen Sie Meldungen
vor der Ubermittlung an das DKKR sperren. Sie erkennen lhre gesperrten Meldungen in der Meldungs-
Ubersicht im Bereich Gesperrte Meldungen oder an dem eingetragenen Datum in der Spalte gesperrt
am. Diese werden bei der Ubermittlung solange nicht beriicksichtigt, bis sie wieder entsperrt werden.

Version 1.1,
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Meldungen

5.2.1 Meldungen bearbeiten (nur Erfassungsmeldungen)

Erfassungsmeldungen kdonnen direkt im Meldeportal bearbeitet werden, indem man sie aus der Mel-
dungsiibersicht 6ffnet.

e Offnen Sie die Meldung in
der Meldungsiibersicht.

i/ Die Anmerkungen werden
auf der rechten Seite ange-
zeigt und teilweise als Feld
dazu farbig unterlegt.

....................

e Bearbeiten Sie die Mel-
dung, indem Sie unten
rechts auf [Uberarbeiten]
gehen.

»»»»»»

e Klicken Sie auf [Priifen].

e Werden keine weiteren
Felder angefragt, klicken
Sie abschliefend auf [Spei-
chern].

8 Meldung: Die Meldung
wurde erfolgreich gespei-
chert.

£ Hdkchen ,Ubermittlung
sperren” setzen (oben
rechts), wenn Sie die Mel-
dung nicht an das DKKR
libermitteln méchten, ob-
wohl sie giiltig ist

21
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Meldungspakete hochladen (nur Schnittstellenmeldungen)

6 Meldungspakete hochladen (nur Schnittstellenmeldungen)

6.1 Meldungspaket hochladen

Deutsches Status der letzten Ubermittiung|
Kinderkrebsregister | Abgeschlossen (verarbeitet)

Ubersicht Meldungen Nachrichten Patientendaten Datenriickmeldung Dateitibermi

Meldungspaket hochladen

Meldungsrelevante Tumorfalle kdnnen Sie mit Hilfe Inrer ADT Datei in das
Melderportal hochladen. Das System verschliisselt diese Datei. Anschlieend
konnen Sie dieses Paket an das Krebsregister ibermitteln.

Die aktuell unterstiitzte ADT/Gekid-Version ist 3.0.0 vom 01.01.2023, 3.0.1 vom
01.01.2023, 3.0.2 vom 01.01.2024, 3.0.3 vom 01.01.2025, 3.0.4 vom 15.04.2025
—_

| ADT/GEKID-Datei verarbeiten

IDa(el auswahlen I/erarbeuung Beenden

Bitte wéhlen Sie die zu importierenden Dateien aus.
Bereits importierte Dateien konnen Sie Uiber die Spalte "Erneut Ubermitteln” zum erneuten
Verarbeiten markieren. |

@ Hinzufiigen E’ Alle Dateien entfernen ﬁ Selektierte Dateien entfernen @ Nicht ver:
Dateiname Typ GroRe Status-Details Erneut Uibermitteln
DKKR-8 diagnose.xml 0BDS 3.0.1 25KB Neue Datei
]
|
]
1
Ubermittlungsart Meldungspakete tberpriifen (Priiflauf)

Meldungspakete ans Landeskrebsregister iibertragen

Abbrechen E
]

Version 1.1,

Klicken Sie auf [ADT/GEKID-Datei ver-
arbeiten].

Die ADT/GEKID-Datei mit den Daten
aus lhrem Tumordokumentationssys-
tem wird beim Hochladen verschliis-
selt; identifizierende und medizinische
Daten werden voneinander getrennt.

Bitte beachten Sie: Es diirfen keine
sprechenden Patienten-IDs verwen-
det werden.

Die links im Bild zu sehende Ansicht
im Melderportal wird angezeigt.
Wenn Sie noch keine Datei hinzuge-
fligt haben, werden keine Dateina-
men angezeigt.

Klicken Sie auf [Hinzuflgen].

Die Verzeichnisstruktur lhres Compu-
ters wird angezeigt.

Waihlen Sie eine oder mehrere zuim-
portierende Datei(en) aus.

Klicken Sie auf [Offnen].

Die links im Bild zu sehende Ansicht
im Melderportal wird erneut mit den
hinzugefiigten Dateien angezeigt.

Markieren Sie die zu Ubermit-
telnde(n) Datei(en).

Wihlen Sie die Ubermittlungsart
aus.

Achtung: Ein Priflauf stellt keine
dauerhafte Ubermittlung an das
DKKR dar! Er dient dazu, vorab zu
prifen, ob die Meldungen in einem
Meldungspaket = schemakonform
und damit weiter verarbeitbar sind.

Da die Daten des Priiflaufes kurzzei-
tig beim DKKR gespeichert werden,
libermitteln Sie bitte nur solche Pa-
tient*innen in einem Priiflauf, die
Sie auch im Rahmen der reguldren
Ubermittlung an das DKKR melden
mochten.

Info: Mit ,Landeskrebsregister” ist
hier das DKKR gemeint.

Klicken Sie auf [Weiter].
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ung von AD

Neue Ubermitt

~N-T

Meldungspakete hochladen (nur Schnittstellenmeldungen)

Verarbeitungsprozess

®

/GEKID-Dateien

i
Datei auswahlen Verarbeitung Beenden
Dateiname Typ Fortsc..  Status Status-Details Erneut Ubermitteln
DKKR-8 diagnose.xml 0BDS 3 Einlese. Neue Datei
DKKR-9 diagnose.xml 0BDS 3 Einlese. Neue Datei

Abbrechen

) Beendigungsstatus

Neue Ubermittlung von ADT/GEKID-Dateien

b

Datei auswahlen Verarbeitung

Verarbeitung abgeschlossen

Dateiname Typ

> DKKR-8 diagnose.xml 0BDS 3.0.1

> DKKR-9 diagnose.xml 0BDS 3.0.1

Verarbeitungsstand exportieren

L
Beenden

Status Status-Details
Abgeschlossen Vielen Dank!
Der Vorgang wurde abgeschl
Vielen Dank!

Abgeschlossen
Der Vorgang wurde abgeschl

Weitere Dateien Uibermitteln SchlieBen

Verarbeitung abgeschlossen.

Dateiname ™

KKR3 diagnose falsch.xml
Beim Einlesen der Datei sind Validierungsfehier aufgetreten.

Details anzeigen

Version 1.1,

Staws. Status-Details

Fetlc Valdienng © Beim Einlesen de Dte sind Vliirungefelr ulgereten

Validierungsfehler:
Diese Meldung erscheint, wenn ein Mel-
dungspaket Validierungsfehler aufweist.

Bei Klick auf 1. den blauen Pfeil neben
dem Dateinamen und 2. Details anzeigen
erscheint Bild siehe nachste Abbildung.
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Meldungspakete hochladen (nur Schnittstellenmeldungen)

o ADT/GEKTE Details:

N Anhand dieser Informationen kann der
Fehler in der XML-Datei lokalisiert wer-
den.

Bitte beachten Sie:

Die medizinischen Daten der einzelnen Meldungen kénnen bei Ubermittlung per xml-Schnitt-
stelle nicht im Meldeportal, sondern nur in lhrem primdren Dokumentationssystem bearbeitet
werden (z. B. bei Korrekturanforderungen).
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Meldungspakete hochladen (nur Schnittstellenmeldungen)

6.2 Status eines Meldungspakets

Status des Meldungs-

pakets
Offen

Versand begonnen
Versand abgeschlos-
sen

Versand fehlgeschla-
gen

Paket zugestellt

Gelo6scht

Abgeschlossen
(bestatigt)

Abgeschlossen
(verarbeitet)

Zustellungsfehler

Paketfehler

Bedeutung

Das Meldungspaket wurde noch nicht gesen-
det.

Der Versand des Meldungspakets ist gestar-
tet.

Das Meldungspaket ist versendet worden.

Fehler beim Versand des Meldungspakets

Ubermitteltes Meldungspaket, das in dem
Vertrauensbereich noch nicht eingelesen
wurde.

Das Meldungspaket wurde im DKKR gel6scht.

Das Ubermittelte Meldungspaket ist einge-
gangen und somit erfolgreich Ubermittelt
und befindet sich noch in der Verarbeitung.
Ubermitteltes Meldungspaket ist eingegan-
gen und vollstandig eingelesen.

Fehler bei der Zustellung des Meldungspa-
kets

Fehler in dem Meldungspaket

6.3 Funktionen (Meldungspakete)

Was ist zu tun?
Ubermittlung an das DKKR
Keine Aktion erforderlich.
Keine Aktion erforderlich.

Erneute Ubermittlung an das
DKKR; falls auch dies fehl-
schlagt, wenden Sie sich bitte
an das DKKR

Keine Aktion erforderlich.

Keine Aktion erforderlich.

Keine Aktion erforderlich.

Keine Aktion erforderlich.

Erneute Ubermittlung an das
DKKR; falls auch dies fehl-
schlagt, wenden Sie sich bitte
an das DKKR

Erneute Ubermittlung an das
DKKR; falls auch dies fehl-
schlagt, wenden Sie sich bitte
an das DKKR

Funktionen, die nur in der Ubersicht zu den Meldungspaketen ausgefiihrt werden kénnen, sind hier in
den folgenden Kapiteln erldutert. Sie gelangen zur Ubersicht der Meldungspakete, indem Sie in der
blauen Meniileiste auf den Reiter ,Meldungen gehen und unter ,Meine Meldungspakete” auf ,, Uber-
mittelte Meldungspakete” gehen. Auch manuell erfasste Meldungen erscheinen hier als Meldungspa-
ket mit einer Meldung. Sie kdnnen in der Spalte ,,Ubermittlungsart” erkennen, ob es sich um eine ma-
nuell erfasste Meldung oder um ein per Schnittstelle (ibermitteltes Meldepaket handelt.

Version 1.1,
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Meldungspakete hochladen (nur Schnittstellenmeldungen)

Auf der linken Seite der Ubersicht zu den Mel-
dungspaketen befindet sich ein Suchmeni —
ahnlich wie bei der Meldungsibersicht.

Suche verfeinern

Ubermittlung

bis:
Meldungspaket:

Art:

Ausgewdhlte Aus den ausgewahlten Meldungspake- -
Meldungspa- || ten entsprechende Meldungen selek- AUSg?_Wahlt? Meldungspakete er-
kete 6ffnen tieren neut Gbermitteln

@Oﬁnen m Loschanfrage stellen @Abqeschl Meldungen @Abgel Meldungen f Korrekturanf E}Ememubermmeln =

PaketNr.  Ubermitdungam  Ubermittlungsart Status Statusdetails #Meldungen ~ # Giiltig #Fehlerh..  #Korrekturanforderung  Ubermittelt von Dateinamel

1108 05.12202511:57  Meldungspaket 0BDS .. =~ Abgeschlossen (ver. 1 0 0 0 Mustermann obd_m_vs_1764932237603,
1106 0512202511:56  Meldungspaket 0BDS .. = Abgeschlossen (ver. 1 0 0 0 Mustermann obd_m_vs_1764932204132
1099 0512202509:53 = Meldungspaket 0BDS ..~ Paketfehler Fehlerbeim Entsc.. 1 0 0 0 Mustermann obd_m_vs_1764924785984
1096 0512202509:33  Meldungspaket 0BDS .. = Paketfehler FehlerbeimEntsc.. 1 0 0 0 Mustermann obd_m_vs_1764923587218,

Ein oder mehrere Meldungspaket(e) per Mausklick
auswahlen.

Manuell erfasste Meldungen mit Korrekturanforderung:
Diese Meldungen kdnnen Sie direkt im Meldeportal korrigieren und anschlieRend erneut ibermitteln.

Per oBDS-Schnittstelle {ibermittelte Meldungen mit Korrekturanforderung:
Diese Meldungen miissen Sie in lhrem primadren Dokumentationssystem korrigieren und dann die Mel-
dungsdatei erneut im Meldeportal hochladen und tGbermitteln.

Uberpriifen Sie hier, ob die soeben {ibermittelten Meldungen den Status Abgeschlossen aufweisen.
Bei Paketfehlern achten Sie auf die Statusdetails und setzen sich in Abhangigkeit davon mit Ihrer IT-
Abteilung in Verbindung.
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Meldungspakete hochladen (nur Schnittstellenmeldungen)

Deutsches ermann

Kinderkrebsregister

(5 10 Minuten

Melderdaten

Einstellungen

Ubersicht

Meldungen Nachrichten Patientendaten Datenriickmeldung Dateiubermittiung Hilfe

Benachrichtigungseinstellungen

Meldungspaket hochladen N.ach der Registrierung kénnen Sie Passwort andern
h I e r n u n : Benutzerdaten verwalten
Meldungsrelevante Tumorfalle kénnen Sie mit Hilfe Ihrer ADT Datei in das Abmelden
o S o ke s Gbrgotr B, e lhre Melderdaten &ndern
Die aktuell unterstiitzte ADT/Gekid-Version ist 3.0.0 vom 01.01.2023, 3.0.1 vom |nk| . der Registrieru ng ei-

01.01.2023, 3.0.2 vom 01.01.2024, 3.0.3 vom 01.01.2025, 3.0.4 vom 15.04.2025

nes neuen verantwortli-

chen Arztes/einer neuen
verantwortlichen Arztin fiir
das Meldeportal

e |hre Systemeinstellungen
andern: Hier konnen Sie
auswahlen, ob Sie auch per
E-Mail Giber neue Nachrich-
ten, Korrekturanforderun-
gen oder Wartungsarbei-
ten informiert werden
mochten.

27
Version 1.1, 11.05.2026



Glossar

7 Glossar

Begriff Erlduterung

DKKR Deutsches Kinderkrebsregister

GEKID Gesellschaft der epidemiologischen Krebsregister in Deutschland e.V.
GPOH Gesellschaft fiir padiatrische Onkologie und Hamatologie

KFRG Krebsfriiherkennungs- und -registergesetz

VB Vertrauensbereich

VS Vertrauensstelle

ZfKD Zentrum fir Krebsregisterdaten am Robert-Koch-Institut in Berlin

Version 1.1,
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9 Anhang

Anhang

9.1 Liste der an das DKKR zu meldenden Erkrankungen

Die in der untenstehenden Liste enthaltenen Diagnosen sollen dem DKKR gemeldet werden

(siehe Kapitel 0).

Neubildungen (ICD-10-GM Version 2026, C00-D48)

C00.-
co1
C02.-

C03.-
C04.-
C05.-
C06.-

co7
C08.-

C09.-
C10.-
C11.-
C12

C13.-
Ci4.-

C15.-
C16.-
C17.-
C18.-
C19

C20

C21.-
C22.-
Cc23

C24.-

C25.-
C26.-

C30.-
C31.-
C32.-
C33
C34.-
C37
C38.-
C39

Version 1.1,

Bosartige Neubildung der Lippe

Bosartige Neubildung des Zungengrundes

Bosartige Neubildung sonstiger und nicht ndher bezeichneter Teile der
Zunge

Bosartige Neubildung des Zahnfleisches

Bosartige Neubildung des Mundbodens

Bosartige Neubildung des Gaumens

Bosartige Neubildung sonstiger und nicht ndher bezeichneter Teile des
Mundes

Bosartige Neubildung der Parotis

Bosartige Neubildung sonstiger und nicht ndaher bezeichneter grofSer
Speicheldriisen

Bosartige Neubildung der Tonsille

Bosartige Neubildung des Oropharynx

Bosartige Neubildung des Nasopharynx

Bosartige Neubildung des Recessus piriformis

Bosartige Neubildung des Hypopharynx

Bosartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen
der Lippe, der Mundhdhle und des Pharynx

Bosartige Neubildung des Osophagus

Bosartige Neubildung des Magens

Bosartige Neubildung des Dinndarmes

Bosartige Neubildung des Kolons

Bosartige Neubildung am Rektosigmoid, Ubergang

Bosartige Neubildung des Rektums

Bosartige Neubildung des Anus und des Analkanals

Bosartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen Gallengange
Bosartige Neubildung der Gallenblase

Bosartige Neubildung sonstiger und nicht ndher bezeichneter Teile der
Gallenwege

Bosartige Neubildung des Pankreas

Bosartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Verdauungs-
organe

Bosartige Neubildung der Nasenhohle und des Mittelohres

Bosartige Neubildung der Nasennebenhdhlen

Bosartige Neubildung des Larynx

Bosartige Neubildung der Trachea

Bosartige Neubildung der Bronchien und der Lunge

Bosartige Neubildung des Thymus

Bosartige Neubildung des Herzens, des Mediastinums und der Pleura
Bosartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen
des Atmungssystems und sonstiger intrathorakaler Organe
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C40.-

C41.-

C43.-
C44.-
C45.-
C46.-
C47.-

C48.-
C49.-

C50.-
C51.-
C52
C53.-
C54.-
C55
C56
C57.-

C58
C60.-
c61
C62.-
C63.-

Ce4
C65
C66
C67.-
C68.-
C69.-
C70.-
C71.-
C72.-

C73
C74.-
C75.-

C76.-
C77.-

C78.-
C79.-

C80.-
C81.-

Version 1.1,

Anhang

Bosartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels der Extremi-
taten

Bosartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels sonstiger
und nicht naher bezeichneter Lokalisationen

Bosartiges Melanom der Haut

Sonstige bosartige Neubildungen der Haut

Mesotheliom

Kaposi-Sarkom [Sarcoma idiopathicum multiplex haemorrhagicum]
Bosartige Neubildung der peripheren Nerven und des autonomen Ner-
vensystems

Bosartige Neubildung des Retroperitoneums und des Peritoneums
Bosartige Neubildung sonstigen Bindegewebes und anderer Weichteilge-
webe

Bosartige Neubildung der Brustdriise [Mamma]

Bosartige Neubildung der Vulva

Bosartige Neubildung der Vagina

Bosartige Neubildung der Cervix uteri

Bosartige Neubildung des Corpus uteri

Bosartige Neubildung des Uterus, Teil nicht ndher bezeichnet

Bosartige Neubildung des Ovars

Bosartige Neubildung sonstiger und nicht ndher bezeichneter weiblicher
Genitalorgane

Bosartige Neubildung der Plazenta

Bosartige Neubildung des Penis

Bosartige Neubildung der Prostata

Bosartige Neubildung des Hodens

Bosartige Neubildung sonstiger und nicht naher bezeichneter mannlicher
Genitalorgane

Bosartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken

Bosartige Neubildung des Nierenbeckens

Bosartige Neubildung des Ureters

Bosartige Neubildung der Harnblase

Bosartige Neubildung sonstiger und nicht naher bezeichneter Harnorgane
Bosartige Neubildung des Auges und der Augenanhangsgebilde

Bosartige Neubildung der Meningen

Bosartige Neubildung des Gehirns

Bosartige Neubildung des Riickenmarkes, der Hirnnerven und anderer
Teile des Zentralnervensystems

Bosartige Neubildung der Schilddriise

Bosartige Neubildung der Nebenniere

Bosartige Neubildung sonstiger endokriner Driisen und verwandter Struk-
turen

Bosartige Neubildung sonstiger und ungenau bezeichneter Lokalisationen
Sekundare und nicht ndher bezeichnete bosartige Neubildung der Lymph-
knoten

Sekundare bosartige Neubildung der Atmungs- und Verdauungsorgane
Sekundare bosartige Neubildung an sonstigen und nicht ndher bezeichne-
ten Lokalisationen

Bosartige Neubildung ohne Angabe der Lokalisation

Hodgkin-Lymphom [Lymphogranulomatose]
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C82.-
C83.-
C84.-
C85.-
C86.-
C88.-
C90.-
Co1.-
C92.-
C93.-
C94.-
C95.-
C96.-

DOO.-
DO1.-

DO2.-
DO3.-
DOS.-
DO6.-
DO7.-
DO9.-
D10-D36

D32.-
D33.-

D35.2
D35.3
D35.4
D37.-
D38.-
D39.-
D40.-
D41.-
D42.-
D43.-
D44.-

D45
D46.-

Version 1.1,

Anhang

Follikuldares Lymphom

Nicht follikulares Lymphom

Reifzellige T/NK-Zell-Lymphome

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Typen des Non-Hodgkin-Lymphoms
Weitere spezifizierte T/NK-Zell-Lymphome

Bosartige immunproliferative Krankheiten

Plasmozytom und bosartige Plasmazellen-Neubildungen

Lymphatische Leukdamie

Myeloische Leukdamie

Monozytenleukdamie

Sonstige Leukdamien ndaher bezeichneten Zelltyps

Leukdamie nicht ndher bezeichneten Zelltyps

Sonstige und nicht ndher bezeichnete bosartige Neubildungen des lym-
phatischen, blutbildenden und verwandten Gewebes

Carcinoma in situ der Mundhéhle, des Osophagus und des Magens
Carcinoma in situ sonstiger und nicht ndher bezeichneter Verdauungsor-
gane

Carcinoma in situ des Mittelohres und des Atmungssystems

Melanoma in situ

Carcinoma in situ der Brustdrise [Mammal]

Carcinoma in situ der Cervix uteri

Carcinoma in situ sonstiger und nicht ndaher bezeichneter Genitalorgane
Carcinoma in situ sonstiger und nicht ndher bezeichneter Lokalisationen
Nur gutartige Teratome (ICD-0-3 9080/0 und 9084/0): bitte auf Papier-
meldebogen melden, da entsprechende ICD-10 iiberwiegend nicht im
Meldeportal hinterlegt

Gutartige Neubildung der Meningen

Gutartige Neubildung des Gehirns und anderer Teile des Zentralnerven-
systems (inkl. gutartiger Neubildungen der Hirnnerven, z.B. Akustikus-
neurinom)

Hypophyse

Ductus craniopharyngealis

Epiphyse [Glandula pinealis] [Zirbeldriise]

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens der Mundhéhle
und der Verdauungsorgane

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens des Mittelohres,
der Atmungsorgane und der intrathorakalen Organe

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens der weiblichen Ge-
nitalorgane

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens der mannlichen
Genitalorgane

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens der Harnorgane
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens der Meningen
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens des Gehirns und
des Zentralnervensystems

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens der endokrinen
Drusen

Polycythaemia vera

Myelodysplastische Syndrome
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D47 .- Sonstige Neubildungen unsicheren oder unbekannten Verhaltens des
lymphatischen, blutbildenden und verwandten Gewebes
D48.- Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens an sonstigen und

nicht naher bezeichneten Lokalisationen
Krankheiten des Blutes und der blutbildenden Organe sowie bestimmte Storungen mit
Beteiligung des Immunsystems (ICD-10-GM Version 2025, D50-D90)

D60.- Erworbene isolierte aplastische Anamie [Erythroblastopenie] [pure red
cell aplasia]

D61.0 Angeborene aplastische Andamie

D61.3 Idiopathische aplastische Andmie

D61.8 Sonstige naher bezeichnete aplastische Anamien

D61.9 Aplastische Andamie, nicht ndher bezeichnet

D70.0 Angeborene Agranulozytose und Neutropenie

D72.8 Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Leukozyten

D76.1 Hamophagozytare Lymphohistiozytose

D76.3 Sonstige Histiozytose-Syndrome

M72.4* Pseudosarkomatdse Fibromatose

* Achtung: Falls die laut ICD-10 GM fiir diese Diagnose mogliche 5.Stelle 0-9 mitgemeldet wird, wird
sie im Zuge der Meldung an das DKKR abgeschnitten.
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Anhang

9.2 Liste der fiir das DKKR relevanten Items aus dem Basisdatensatz

Die Liste der Variablen entspricht den derzeit vorhandenen Variablen im Meldeportal des DKKR. Die
Nummern (Nr.) und der xml-Tag sind der xml-Version 3.0.0 entnommen. Fir die neueren Versionen
des 0BDS, insbesondere die Version 3.0.5, gibt es noch keine tabellarische Auflistung. In der Auflistung
fehlen daher die Variablen, die es erst nach der Einflihrung der Version 3.0.5 im DKKR geben wird.

Nr.

01.02

03.01.

03.02.

03.03

03.04

03.05

03.06

03.07

03.08

03.09

03.10

03.11

03.12

03.13

03.14

03.15

04.01

05.01

05.02

Version 1.1,

Item
Meldedatum
Meldeanlass

Krankenversichertennummer

Krankenkassennummer

Patienten Nachname
Patienten Titel

Patienten Namenszusatz
Patienten Vornamen
Patienten Geburtsname
Patienten frithere Namen
Patienten Geschlecht
Patienten Geburtsdatum
Patienten Stral3e
Patienten Hausnummer
Patienten Land

Patienten PLZ

Patienten Ort

MelderID

Primartumor Tumordiagnose ICD Code

Primartumor Tumordiagnose ICD-Ver-
sion

XML-Tag
Meldedatum
Meldeanlass

Versichertendaten_GKV
Versichertendaten_PKV
Versichertendaten_Sonstige

KrankenkassenNrGKV
KrankenkassenNrPKV
Ersatzkode
KrankenkassenNr

Patienten_Nachname
Patienten_Titel
Patienten_Namenszusatz
Patienten_Vornamen
Patienten_Geburtsname
Patienten_Fruehere_Namen
Patienten_Geschlecht
Patienten_Geburtsdatum
Patienten_Strasse
Patienten_Hausnummer
Patienten_Land
Patienten_PLZ
Patienten_Ort

Melder_ID
Primartumor_ICD_Code

Primaertumor_ICD_Version
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Nr.

05.03

05.04

05.05

05.06

05.07

05.08

05.09.

06.03

06.04

06.05

06.06

08.01

08.02

08.03

08.04

08.05

08.06

08.07

08.08

08.09

08.10

Version 1.1,

Item
Primartumor Tumordiagnose Text
Primartumor Topographie ICD-O

Primartumor Topographie ICD-O Freitext

Primartumor Topographie ICD-O-Version

Primartumor Diagnosedatum
Primartumor Diagnosesicherung
Primartumor Seitenlokalisation

Frihere Tumorerkrankungen Freitext
Frihere Tumorerkrankungen ICD-Code
Frihere Tumorerkrankungen ICD Version

Frihere Tumorerkrankungen Diagnose-
datum

Morphologie-Code
Morphologie ICD-O/Blue Book Version
Morphologie-Freitext
Grading

TNM Datum*

TNM Version*

TNM y-Symbol*
TNM r-Symbol*
TNM a-Symbol*
TNM c/p-Prafix T*
TNM c/p-Prafix N*
TNM c/p-Prafix M*
TNM T-Kategorie*

TNM m-Symbol*

Anhang

XML-Tag
Primaertumor_Diagnosetext
Primaertumor_Topographie_ICD_O

Primaertumor_Topogra-
phie_ICD_O_Freitext

Primaertumor_Topogra-
phie_ICD_O_Version

Tumor_Diagnosedatum
Tumor_Diagnosesicherung
Tumor_Seitenlokalisation
Freitext

ICD_Code

ICD_Version

Diagnosedatum

Morphologie_Code
Morphologie_ICD_O_Version
Morphologie_Freitext
Grading

TNM_Datum

TNM _Version
TNM_y_Symbol
TNM_r_Symbol
TNM_a_Symbol
TNM_c_p_u_Praefix_ T
TNM_c_p_u_Praefix_N
TNM_c_p_u_Praefix M
TNM_T

TNM_m_Symbol
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Nr.

08.11

08.12

08.13

08.14

08.15

08.16

09.01

09.02

09.03

11.01

11.02

17.01

17.02

17.03

17.04

17.05

20.01

20.02

20.03

20.04

21.01

23.01

23.02

Item

TNM N-Kategorie*
TNM M-Kategorie*
TNM L-Kategorie*
TNM V-Kategorie*
TNM Pn-Kategorie*
TNM S-Kategorie*

Hamatoonkologische und sonstige Klas-
sifikationen Datum

Hamatoonkologische und sonstige Klas-
sifikationen Name

Hamatoonkologische und sonstige Klas-
sifikationen Einstufung

Lokalisation von Fernmetastase(n)*

Datum der diagnostischen Sicherung von
Fernmetastasen*

Untersuchungsdatum Verlauf
Gesamtbeurteilung des Tumorstatus
Tumorstatus Primartumor
Tumorstatus Lymphknoten
Tumorstatus Fernmetastasen
Sterbedatum

Tod tumorbedingt
Todesursache ICD
Todesursache ICD-Version
Anmerkung

Genetische Variante Name

Genetische Variante Auspragung

*flr DKKR nur in Diagnosemeldung

Version 1.1,

Anhang

XML-Tag
TNM_N
TNM_M
TNM_L
TNM_V
TNM_Pn
TNM_S

Sonstige_Klassifikationen_Datum

Sonstige_Klassifikationen_Name

Sonstige_Klassifikationen_Stadium

Fernmetastasen_Lokalisation

Fernmetastasen_Diagnosedatum

Untersuchungsdatum_Verlauf
Gesamtbeurteilung_Tumorstatus
Verlauf_Lokaler_Tumorstatus
Verlauf_Tumorstatus_Lymphknoten
Verlauf_Tumorstatus_Fernmetastasen
Sterbedatum

Tod_tumorbedingt

Todesursachen_ICD

Anmerkung
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