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Autorenrichtlinien fiir Fachbeitrage
und sonstige Beitrage in mdi

Als Mitgliederzeitschrift der Verbande BVMI und DVMD berichtet die mdi Gber Fortschritte
im Kompetenzbereich der beiden Fachrichtungen. Das berufspolitische Wirken der beiden
Verbande wird durch einen 6ffentlichkeitswirksamen Zuschnitt unterstutzt. Neben wissen-
schaftlich orientierten Beitrdgen werden daher vor allem praxisorientierte, moglichst Ml/
MD-interdisziplinare Fachbeitrage und Erfahrungsberichte berticksichtigt. Buchbesprechun-
gen, Veranstaltungs- und Tagungsberichte, Leserbriefe und Nachrichten aus den Verbanden
dienen der Information und dem Gedankenaustausch der Verbandsmitglieder.

Redaktion und Herausgeber der mdi freuen sich auf Ihren Beitrag. Die folgenden Infor-
mationen dienen dazu, die Zusammenarbeit zwischen lhnen und uns so gut wie méglich zu
gestalten. Fir Fragen, auf die Sie hier keine Antwort finden, stehen Ihnen die Redaktion und
die Herausgeber gerne zur Verfligung.

Beitrage kdnnen in deutscher oder englischer Sprache eingereicht werden. Die Redaktion
behalt sich Kirzungen sowie redaktionelle oder stilistische Anderungen an eingereichten
Beitragen vor.

Zu jedem Artikel werden die Kontaktdaten des Hauptautors publiziert, um es den
Lesern zu ermdglichen, mit ihm in Kontakt zu treten. Artikel, die reinen Werbungszwecken
dienen (PR-Artikel), werden nicht veroffentlicht.

Markus Stein

RZV Rechenzentrum Volmarstein GmbH
Geschaftsfeld Krankenhaus
Danckelmannstr. 9 b

14059 Berlin (Charlottenburg)

e_Mail: MStein@rzv.de

Tel.. 02335 638333

Fax: 02335 638736

Prof. Dr. Oliver J. Bott, Hannover: oliver.bott@hs-hannover.de.

Dr. Karl-Heinz Ellsasser, Heidelberg: Karl-Heinz.Ellsaesser@med.uni-heidelberg.de
Prof. Dr. Andreas Goldschmidt, Trier: goldschm@uni-trier.de

Angelika Handel, Erlangen: Angelika.Haendel@uk-erlangen.de

PD Dr. Gunter Steyer, Berlin: Guenter@Steyer-Online.net

Ulrich Wirth M.A., Homburg/Saar: ulrich.wirth@uks.eu

Bei Autorenschaft mehrerer Verfasser fur eine Arbeit sollte jede/r Autor/-in fir einen wesent-
lichen Beitrag verantwortlich zeichnen. Mit der Einreichung versichern die Autoren, dass die
Arbeit noch nicht publiziert wurde bzw. auch nicht bei einer anderen Zeitschrift zur Publi-
kation eingereicht ist, oder sie erklaren (z.B. Prapublikation), dass diese bereits in einem
anderen Medium veréffentlicht worden ist. In letzterem Fall ist die vollstandige Angabe des
Erscheinungsortes (Literaturverweis) am Ende des Beitrages erforderlich.

Jedem Beitrag sollen vorangestellt sein:

Titel

B Autorenfotos, von maximal drei Autoren (vor allem bei Fachartikeln)
B Autorennamen mit vollen Vornamen und akademischen Graden

B Firma/Institut

B E-Mail-Adresse der Autoren zur Veroffentlichung



Kurzer und pragnanter Titel, kurze Einflihrung in das Thema (mit Problemstellung), maxi-
mal zehn Zeilen, Gliederung durch Zwischentberschriften, Material und Methoden, Syste-
matischer Teil, Diskussion, Schlussfolgerungen und/oder Ergebnisse, (Danksagung), Litera-
turverzeichnis, Kommentierung der Tabellen und Abbildungen im Text und Hinweis an
der betreffenden Textstelle. Die Erlauterungen sollen selbsterklarend und ohne Zuhilfenahme
des Textes zu verstehen sein.

Korrigierte Manuskripte (ausschlief3lich als DOC, RTF oder TXT) bitte grundsatzlich per E-Mail
schicken, idealerweise erganzt um eine PDF-Datei des Artikels. Der Text sollte nur minimale
Formatierungen wie Schriftgrofe und Fettdruck enthalten oder als unformatierter FlieStext

vorliegen, also keine Silbentrennung 0.3. Sind Sonderzeichen, Tabellen und Abbildungen
in der Datei des Dokumentes (DOC, RTF, TXT) eingebunden, empfiehlt sich auf jeden Fall
eine zusatzliche PDF-Datei als Kontrollformat.

Medizinische Spezialdokumentation

Annett Miiller
Stellv. Vorsitzende

DVMDee. V.
Geschftsentwicklung
Medizinische

Tumordokumentation — ein Einblick in
eine Wissenschaft fiir sich!?

W Tumordokumentationssysteme (TDS) sollten
die

innerhalb der ADT/GEKID-Arbeitsgruppe »Fortbildung

der- und t -
Vorstellung verschiedener TDS auf der
14. Fachtagung des DVMD
am 23./24. Marz 2017 in Dresden
u Q ion zum/zur
in 2017 geplant
Anforderungen und Herausforderung der
Tumordokumentation im Rahmen der

zum Durch die
verschiedenen beteiligten fachlichen Expertisen aus
der beruflichen Praxis — Tumordokumentare, Organ-

K ~und in enger g
an das Manual zur Krebsregistrierung ist ein umfassen-
des Fort- und Weiterbildungskonzept entstanden, das
unter anderem alle neuen gesetzlichen Anforderungen
beriicksichtigt. Der DVMD hat diese Arbeitsgruppe

unterstiitzt, die Ergebnisse in einem Curriculum zusam-

herung und K gin

und auf der Webseite www.dvmd.de im

Tumor- und Organkrebszentren

Vorbemerkung

DMI GmbH & Co. KG,
Miinster
Annett. i.de

g pro Jahr allein mehr
als 100 Primartumor-Patienten pro Entitat. Zahlreiche
Nachsorgepatienten aus den Vorjahren kommen hinzu
Die D im

Februar 2016 zur Verfigung gestellt
Um die Anforderungen an die Krebsregistrierung
aus Kiinischen und epidemiologischen Gesichtspunk-

ten zu erfillen, benétigen sowohl die Tumordoku-
mentare als auch die Daten- und Informationsmana-

ger umfangreiches Hintergrundwissen. Neben den
anatomischen, physiologischen und pathologischen

(TDS) ist aufwendig und erfordert entsprechende Fach-
kompetenz. Gerade fiir die verantwortlichen Doku-

mentare ist es wichtig, nur die relevanten Inhalte zu
erschlieBen und korrekt in das TDS zu tibernehmen.
Schnittstellen zwischen den Krankenhausinforma-

spielen auch die inhaltliche ErschlieRung
der klinischen Dokumentation und die strukturierte
fir ein
eine wichtige Rolle
Fiir eine Fort- oder Weiterbildung zum Tumordo-
kumentar miissen bereits Vorkenntnisse in der Anato-

gie bestehen. Besonders

tions- und D sind  mie, gie und
leider noch eine Raritat bzw. noch nicht gut ausgebaut. - geeignet sind folgende Berufsgruppen:
Welche N

ren sind, haben die ADT (Arbeitsgemeinschaft deut-
scher Tumorzentren eV.) und GEKID (Gesellschaft
epidemiologischer Krebsregister in Deutschland) klar
definiert. Der daraus resultierende einheitliche onko-
logische Basisdatensatz ist seit dem 28. April 2014

B Medizinische Informationsmanager (m/w)
Bachelor- und Masterstudium

B Medizinische Dokumentare (m/w)
Ausbildungsdauer: 3 Jahre

B Medizinische Dokumentationsassistenten (m/w)
Ausbildungsdauer: 2 bzw. 3 Jahre

veréffentlicht und unter www.tumor.
www.gekid.de einsehbar.

Neben dem Fachkraftemangel in diesem Bereich
spielt besonders die Qualitat der erhobenen Daten
eine essentielle Rolle. Um diese zu erreichen, kon-
nen und sollten anwender- und praxisorientierte TDS
die Ds und D.

Einen Kleinen Einblick in die Welt der TDS erhalten
die Teilnehmer der 14. Fachtagung des DVMD wah-
rend der geplanten »EDC-Challenge — Tumordokumen-
tationssysteme« am 23./24. Marz 2017 in Dresden

ntren.de sowie M

und (Kinder K
Ausbildungsdauer: 3 Jahre

(m/w)

Aber auch Seiteneinsteiger, welche ihren beruflichen
sdl auf die gelegt
haben und dort auch mehrjahrige Berufserfahrung
vorweisen, sind fir die Fort- und Weiterbildung zum
Tumordokumentar geeignet. Exemplarisch sind dies:
B FaMI - Medizinische Dokumentation (m/w)
Ausbildungsdauer: 3 Jahre
W Medizinische Fachangestellte (m/w)

Das T. und die Wor
bote sind unter www.dvmd-tagung.de einzusehen.

Dem drohenden Fachkréaftemangel
entgegenwirken

Die Voraussetzungen und Anforderungen an Mitar-
beiter in der Tumordokumentation wurden in 2015

3 Jahre
B Medizinisch-Technische Fachangestellte (m/w)
Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Der DVMD plant — gemeinsam mit Vertretern der Fach-
verbande in der Tumordokumentation — die Vergabe
des Zertifikats »Tumordokumentar/in«. Fir den Erhalt
des Zertifikats sind die Absolvierung eines zertifizier-

4.2016

Ein Fachartikel wird eingeleitet durch ein Extrakt der
zentralen Botschaften des Artikels. Das Extrakt erscheint

in Form einer Aufzahlung von drei bis hochstens fiinf
Aufzahlungszeichen. Jeder Strichpunkt sollte 120 Zeichen
inkl. Leerzeichen nicht Uberschreiten (s. Beispiel links).

Der Umfang des Beitrages sollte sich in einer GroRenord-
nung von maximal acht Manuskriptseiten (je Seite ca.
2.500 Zeichen mit Leerstellen) bewegen und i.d.R. nicht
mehr als 15 wichtige Literaturhinweise enthalten. Eine Seite
in der mdi enthalt durchschnittlich ca. 5.000 Zeichen
(mit Leerstellen).

M [deal sind separat eingereichte Dateien flr Tabellen,
Abbildungen, Fotos usw.

M Fotos in den Formaten JPG oder TIF mit einer Auflésung
von 300 dpi,

B Autorenfotos: mindestens 4 cm breit und 6,5 cm hoch
(300 dpi Auflésung).

H Abbildungen als JPG, TIF, EPS oder PDF

(300 dpi Auflosung)

Allgemein gelaufige Abklrzungen kénnen benutzt werden,
alle anderen Abkurzungen sind am Dokumentende in einem
alphabetisch geordneten Anhang zu erlautern.

Am Ende des Beitrags sollte sich unter der Uberschrift »Literatur« die nummerierte Auflis-
tung der im Text zitierten Quellen finden. Die fortlaufende Nummerierung (in ecki-

gen Klammern, s.S. 3 Festlegung fir einheitliche Schreibweisen) sollte der Reihenfolge
des Auftretens des Zitats in Text, Tabellen und Legenden entsprechen. Benutzen Sie bitte
keinesfalls FuBnoten. Im Text erfolgt der Verweis durch Angabe der Nummer des Verwei-
ses ebenfalls in eckigen Klammern (z.B. » ... wie in [3] erlautert ... «). Am Satzende steht die
eckige Klammer vor dem Punkt. (z.B.: Dies ist eine fortlaufende Nummerierung [1].)

Der fiir das mdi zu verwendende Modus zum Aufbau eines Literaturverweises orientiert sich
am Vancouver Style of References (s. z.B. www.icmje.org). Nachfolgend genannte Beispiele fur
alle gangigen Verweise adaptieren diesen Stil und sind fur Literaturverweise im mdi maf3geblich.
Bei mehr als vier Autoren bitte »et al.« einfligen. Bei Abbildungen und Tabellen aus anderen
Publikationen ist die Angabe der Quelle notwendig und die Einwilligung des betreffenden
Autors und/oder Verlages im Vorfeld der Einreichung einzuholen. Bei Internetadressen ist das
Datum des letzten Zugriffs (s.u.) anzugeben.



Einige Beispiele (Weitere Hinweise sind in eckigen Klammern geschrieben):

Standard-Zeitschriftenartikel (Journal): Ein Zeitschriftenartikel der in Heft 4 des Jahrgangs
(Volume) 7 des mdi erschienen ist, sollte wie folgt zitiert werden:

Ammenwerth E, Ehlers F, Hirsch B: KIS-Monitor — Ein Screening-Instrument fir die
Qualitat von Krankenhausinformationssystemen. mdi 2005; 7(4): 151-154. (ISSN 1438-
0900 [fakultativ])

Monographie (Buch): Haas P: Medizinische Informationssysteme und Elektronische
Krankenakten. Springer, Berlin, 1. Auflage 2005. (ISBN 3-540-20425-3 [fakultativ])

Bei Erstauflage kann »1. Auflage« auch entfallen.

Kapitel/Beitrag aus Monographie (Buchkapitel): Morh M, Schall T, Nerlich M: Telemedizin
in der Praxis. In: Jahn K, Nagel E (Hrsg.): e-Health. Springer, Berlin, 1. Auflage 2004:
40-47. (ISBN 3-540-43937-4 [fakultativ])

CD-ROM: Anderson SC, Poulsen KB: Anderson’s electronic atlas of hematology
[CD-ROM]. Lippincott Williams & Wilkins, Philadelphia, [Version <X.Y>] 2002.
Zeitschriftenartikel im Internet: Pommerening K, Reng M, Debold P, Semler S:
Pseudonymisierung in der medizinischen Forschung — das generische TMF-Datenschutz-
konzept. GMS Med Inform Biom Epidemiol 2005; 1(3):Doc17 (20051206). Internetadresse
(aufgerufen am 14.06.06): www.egms.de/en/journals/mibe/volume1.shtml
Homepage/Website: www.bvmi.de, Homepage des Berufsverbandes Medizinischer
Informatiker e.V., Heidelberg (letzter Zugriff: 07.10.2011).

Weitere detaillierte Hinweise finden Sie unter:
www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html|

Mrd. (statt Milliarden)

Mio. (statt Millionen)

Euro (statt €)

Prozent (statt %)

Abb. (statt Abbildung
z.B.: Die conhlIT 2009 fand wie im letzten Jahr auf dem
Gelande der Messe Berlin (s. Abb. 1).

Tab. (statt Tabelle

z.B.: ... weitere Ergebnisse dazu in Tab. 4 auf S. 66)

Wort/Wort  (Schragstrich ohne Leerraumzeichen, z.B. Formularanalyse/Reorganisation

oder Koordination/Kooperation)

u.a. (ohne Leerraumzeichen)
z.B. (ohne Leerraumzeichen)
d.h. (ohne Leerraumzeichen)
» o« Anflhrungszeichen

Windows Tastenfolge [alt] + [0187] (Ziffernblock) und
[alt] + [0171] (Ziffernblock)
Mac Tastenfolge [alt] + [Umschalttaste] + [q] und [alt] + [q]

Langer Strich = Gedankenstrich, Bis-Strich, Streckenstrich und

bei Geldbetragen (z.B. 12,— Euro)

als Bis-Strich ohne Leerraumzeichen (z.B. 13.-24. April oder Abbildung 1-3)
Windows Tastenfolge [alt] + [0150] (Ziffernblock)

Mac Tastenfolge [alt] + [-]

eckige Klammern
Windows Tastenfolge [alt gr] + [8] und [alt gr] + [9]
Mac Tastenfolge [alt + 5] und [alt + 6]

Zahlen von 1-12 als Worter schreiben: z.B. eins, zwei, drei

ab 13 in Ziffern
Als Tausendertrennzeichen steht ein Punkt (z.B. 1.156, 222.222)
In Tabellen: zwischen Zahl und % steht ein Leerraumzeichen (z.B. 10 %)



Bitte folgende Schreibweise beachten:
elektronische Patientenakte
Koordinator/-innen, Leser/-innen
Tel.: 0123 456789-10
e_Mail: fleck@fz-design.de

Das Manuskript inkl. Fotos, Abbildung usw. sollte zunachst als Datei per E-Mail-Anhang der
Redaktion Gbermittelt werden (s.0.). Es wird zunachst vom Redaktionsteam nach inhaltlichen
Kriterien beurteilt und der Autor ggf. um Anderungen gebeten. Nach dem Redaktionsschluss
(s.u.) wird das Manuskript mit den dazugehorigen Fotos, Abbildungen und Tabellen von der
Grafikerin layoutet und von dem Fachkorrektor gelesen.

Zwei Wochen nach Redaktionsschluss erhalt der Autor seine Korrekturabziige als PDF
zur Kontrolle und Freigabe. Die Freigabe der Korrekturabzlige muss dem Redaktionsbiro
spatestens zwei Tage vor Drucklegung maglichst schriftlich (per E-Mail oder Fax) vorliegen.
Sollte keine Riickmeldung erfolgen, wird der Artikel ggf. ohne Freigabe des Autors gedruckt.
Die letzten Korrekturen werden schliefSlich ausgefuhrt und die Zeitung geht Ende der drit-
ten Woche in den Druck. Anfang der flinften Woche wird die Zeitung an die Abonnenten
versandt.

Jeder Autor erhalt ein Belegexemplar.

Zusatzliche Belegexemplaren kénnen angefordert werden:

Anja Brysch (BVMI Geschaftsstellenleitung): anja.brysch@bvmi.de
und Katharina Mai (DVMD Geschéftsfihrerin): dvmd@dvmd.de
Auf Wunsch kann auch ein PDF des Artikels erstellt werden.

Die mdi erscheint viermal im Jahr. Beitrage sind rechtzeitig einzureichen, d.h. sie mussen
spatestens vier Wochen vor Redaktionsschluss fur die jeweilige Ausgabe in der Redaktion
vorliegen (siehe aktuellen Terminplan).

Fleck - Zimmermann

Visuelle Kommunikation | Grafik Design
Reinhardtstrafse 6, 10117 Berlin
www.fz-design.de

Susanne Fleck: fleck@fz-design.de,
Tel. 030 78712025
Fax: 030 78712102



