Bijlagen Testscript MEDMIJ — Huisartsgegevens

Bijlagen Testscript MEDMIJ — Huisartsgegevens
H-1 Patiént2
H-2 Zorgverlener
H-3  Zorgaanbieder
H-4 Episode
H-5 Journaal
1.1. Contact13 —T-10d — SE (R21.01)
1.2. Contactl7 —T-15d — SOE (L86.01) P
1.3. Contact12 — T-50d — SOE (R21.01) P - M
1.4. Contactl6 —T-55d — OE (L86.01) P—M
1.5. Contactl5 - T-60d — SOE (L86.01) P
1.6. Contactl4 —T-80d —SE (LO3) P -V
1.7. Contactll —T-90d — SOE (R21.01) P - M
1.8. Contact07 — T-95d — SOE (D02) - V
1.9. Contact05 - T-100d — SE (LO3) P
1.10. Contact10 — T-115d — SOE (R21.01) P— M
1.11. Contact04 — T-120d — SE (LO3) -V
1.12. Contact06 — T-150d — SOE (R21.01) P— M - V2
1.13. Contact MMK — T-160d — S (R02) OE (R96) P —V
1.14. Contact09 — T-170d — SOE (S74.01) P
1.15. Contact08 — T-175d — SOP
1.16. Contact03 — T-360d — SP — M3
1.17. Contact02 — T-380d — P — M3
1.18. Contact01 — T-400d — SE (K78) P — M5

H-6 Medicatie-overgevoeligheid
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H-1 Patient

Item Data

Patiéntldentificatienummer | 999911132
Voornaam Jacqueline
Initialen J.

Eigen naam XXX_Cevat
Straat Knolweg
Huisnummer 1001
Postcode 9999XX
Woonplaats Stitswerd

Land Nederland
Telefoonnummer +31190531770
NummerSoort privé
EmailSoort j_cevat950@HUISARTS.nl
EmailAdres privé
Geboortedatum 25-7-1964
Geslacht Vrouw
Meerlingindicator N



mailto:j_cevat950@HUISARTS.nl

H-2 Zorgverlener

Voornaam Vaste

Initialen V.

Roepnaam Vaste
Naamgebruik

Voorvoegsels

Achternaam Huisarts 1
VoorvoegselsPartner
AchternaamPartner

Specialisme 01.015
Telefoonnummer +31434073576
NummerSoort werk
EmailAdres Huisarts 1@aesculaap.nl
EmailSoort werk

Geslacht Vrouw

Uzi uzi 1
Identificatie (UZI) 000001111



mailto:r.vanhenegouwen950@HWG.nl

H-3 Zorgaanbieder

Item DEIE]

OrganisatieNaam Aesculaap
OrganisatieType Huisartspraktijk (zelfstandig of
groepspraktijk)
Straat Valkendael
Huisnummer 45
Postcode 6245 HK
Woonplaats Maastricht
Gemeente Maastricht
Land Nederland
AdresSoort Werkadres
Identificatie systeem (URA) 00003333




H-4 Episode

Startdatum | Einddatum | Datum Datum IcPC ICPC omschrijving Titel (eigen Attentievilag | Ref.ID
Eerste Laatste omschrijving)
contact contact
T- 400 dgn - T-400 T-400 K78 Boezemfibrilleren/ Hartkloppingen - X Contact01
-fladderen paroxysmaal
boezemfibrilleren
T-300 dgn - - K70 Infectieziekte Endocarditis
Hartvaatstelsel profylaxe ivm
mitralis
insufficiéntie
T-200 dgn - T-160 T-160 R96 Astma Astma X ContactMMK
T-120dgn T-120 T-10 L86.01 [ HNP Rughernia - Contact04,
(thoracaal/lumbaal) Contact05,
Contactl4,
Contactl5,
Contactl6,
Contactl?7
T-100dgn | T-95 T-95 T-95 D02 Maagpijn Maagpijn X Contact07
T-175dgn T-169 T-175 T-175 S04 Lokale zwelling/papel/ | Zwelling bij kaak - Contact08
knobbel huid/subcutis re
T-170dgn - T-170 T-170 S74.01 | Tinea Pedis Tinea Pedis - Contact09
T-150dgn - T-150 T-10 R21.01 | Keelpijn Keelpijn - Contact06,
Contactl0,
Contactll,
Contactl2,
Contactl3




H-5 Journaal

1.1. Contact13 —T-10d —SE (R21.01)

Algemene contactgegevens

Soort contact Consult

Startdatum T-10dgn

Einddatum T-10dgn

Identificatie Contact13

Identificatie inhoudsverantwoordelijke Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke Vaste Huisarts 1

Journaalregels

Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Geen keelpijn meer, maar wel even uitleg geven. Bleek ontsteking achter vzl 1
in de keel te zijn.
E Keelpijn eci. R21.01 Uzl 1
1.2. Contact17 — T-15d — SOE (L86.01) P
Algemene contactgegevens
Soort contact Consult
Startdatum T-15dgn
Einddatum T-15dgn
Identificatie Contact17
Identificatie inhoudsverantwoordelijke Uzl 1
Naam inhoudsverantwoordelijke Vaste Huisarts 1
Journaalregels
Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Voelt zich beter, maar het is nog erg stijf Uzl 1
0] Cesar heeft positieve uitwerking. Uzl 1
E HNP L86.01 Uzl 1
P Nogmaals verwijzing Cesar Uzl 1

1.3. Contactl2 —T-50d —SOE (R21.01) P—M

Algemene contactgegevens




Soort contact Consult

Startdatum T-50dgn
Einddatum T-50dgn
Identificatie Contact12

Identificatie inhoudsverantwoordelijke

Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke

Vaste Huisarts 1

Journaalregels

Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Meer dan een maand geleden ook geweest ivm keelpijn, echter vergeten vzl 1
te bellen over de uitslag. Nu toch weer pijn
0 Geen koorts, niet ziek. Keel:gb. Uitslag telling geen afwijking. uzi 1
E Keelpijn eci. R21.01 uzi 1
P Bezoek brengen aan de tandarts, wellicht zit er daar iets. vzl 1
Metingen
Datum Omschrijving (Code) Uitslag (waarde, eenheid)
T-50dgn Temperatuur (oraal gemeten) (1915) 37,4 Cel
1.4. Contact16 — T-55d — OE (L86.01) P— M
Algemene contactgegevens
Soort contact Consult
Startdatum T-55dgn
Einddatum T-55dgn
Identificatie Contact16
Identificatie inhoudsverantwoordelijke Uzl 1
Naam inhoudsverantwoordelijke Vaste Huisarts 1
Journaalregels
Type Tekst ICPC Zorgverlener
0] Op de CT scan duidelijke uitstulping van L02 Uzl 1
E HNP L86.01 Uzl 1
P Patiént geinformeerd, ziet het nog even aan. uzi 1
Metingen
Datum Omschrijving (Code) Uitslag (waarde, eenheid)
T-55dgn 2283 CT-onderrug/lumbale wervelkolom Duidelijke uitstulping L02.

1.5. Contactl5-T-60d — SOE (L86.01) P

Algemene contactgegevens

Soort contact Consult

Startdatum T-60dgn




Einddatum

T- 60 dgn

Identificatie

Contact15

Identificatie inhoudsverantwoordelijke
Naam inhoudsverantwoordelijke

Journaalregels

Uzl 1

Vaste Huisarts 1

Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Is inmiddels al bijna 3 maanden bezig en het wordt niet beter. Heeft nu vzl 1
ook last van uitstraling.
0] De klachten zijn helder, scherpe pijn, branderig gevoel in li been Uzl 1
E HNP L86.01 Uzl 1
P Scan laten maken, afspraak gepland. Uzl 1
1.6. Contactl4 —T-80d —SE (LO3) P-V
Algemene contactgegevens
Soort contact Consult
Startdatum T-80dgn
Einddatum T-80dgn
Identificatie Contact14
Identificatie inhoudsverantwoordelijke Uzl 1
Naam inhoudsverantwoordelijke Vaste Huisarts 1
Journaalregels
Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Nog steeds last. Uzl 1
E Lage rugpijn LO3 uzl 1
P Cesar of Mensendieck. Verwijzing aangemaakt Uzl 1
Labresultaten
Test Naam TestCode | Waarde Referentie Referentie Interpretatie | Zorgverlener
DatumTijd Ondergrens | Bovengrens viaggen
T-80dgn | Glucose nuchter, art/cap | 3208 5,4 4 mmol/I 8 mmol/I N Uzl 1
mmol/I
Medicatieafspraken
Duur Reden
MBH-id .| Code Medicijn Doseerinstructie Toedieningsweg . Voorschrijver
gebruik voorschrijven
PRK: KETOCONAZOL
9803 14d 2W (2 maal per week) Cutaan Uzl 1
80349 SHAMPOO
1.7. Contactll —T-90d —SOE (R21.01) P—M

Algemene contactgegevens

Soort contact
Startdatum

Consult

T-90dgn




Einddatum

T-90dgn

Identificatie

Contact11

Journaalregels

Identificatie inhoudsverantwoordelijke

Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke

Vaste Huisarts 1

Type

Tekst

ICPC

Zorgverlener

Weer terug de keelpijn, nu wel ziek en lichte verhoging

Uzl 1

Geen koorts, Keel: lichte aanslag

Uzl 1

Keelpijn eci.

R21.01

Uzl 1

o |[m|Oo |»

Kweek van aanslag keel

Uzl 1

Metingen

Datum

Omschrijving (Code)

T-90dgn

Temperatuur (oraal gemeten) (1915)

37,7 Cel

Uitslag (waarde, eenheid)

Labresultaten

Test

Naam

DatumTijd

TestCode

Waarde

Referentie

Referentie

Interpretatie Zorgverlener

Ondergrens

Bovengrens

viaggen

T—90dgn| Kweek keel

‘ 1334

‘ Poﬁﬂef‘

Uzl 1

1.8.

Algemene contactgegevens

Contact07 — T-95d — SOE (D02) -V

Soort contact

Consult

Startdatum

T-95dgn

Einddatum

T-95dgn

Identificatie

Contact07

Journaalregels

Identificatie inhoudsverantwoordelijke

Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke

Vaste Huisarts 1

Tekst

Zorgverlener

In eerste instantie na warme eten enige uren pijn in bovenbuik. Niet

misselijk, opboeren soms, opgeblazen gevoel.

uzi 1

Maagstreek gevoelig. Overig gb.

Uzl 1

Maag/duodenum problemen?

D02

Uzl 1

Medicatieafspraken

MBH-id

Code

Medicijn

Doseerinstructie

Toedieningsweg

Reden

. Voorschrijver
voorschrijven

9801

PRK: 43044
GPK: 96938

PANTOPRAZOL
40MG TABLET MSR

2D1T (2 maal daags 1
tablet, 1 uur voor de
maaltijd)

Oraal

Uzl 1




1.9. Contact05—T-100d —SE (LO3) P

Algemene contactgegevens

Soort contact Consult

Startdatum T-100 dgn

Einddatum T-100 dgn

Identificatie Contact05

Identificatie inhoudsverantwoordelijke Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke Vaste Huisarts 1

Journaalregels

Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Nog steeds last. uzi 1
E Lage rugpijn LO3 Uzl 1
P Cesar of Mensendieck. uzi 1
1.10. Contact10—T-115d — SOE (R21.01) P— M
Algemene contactgegevens
Soort contact Consult
Startdatum T-115dgn
Einddatum T-115dgn
Identificatie Contact10
Identificatie inhoudsverantwoordelijke Uzl 1
Naam inhoudsverantwoordelijke Vaste Huisarts 1
Journaalregels
Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Ruim een maand geleden ook al, ging toen vanzelf weg. Had de afgelopen vzl 1
dagen wel lichte verhoging, iets boven de 38.
0 Geen koorts, niet ziek. Keel:gb. Uzl 1
E Keelpijn eci. R21.01 Uzl 1
P Afwachten, zn. Medicatie is nog beschikbaar Uzl 1
Metingen
Datum Omschrijving (Code) Uitslag (waarde, eenheid)
T-115dgn Temperatuur (oraal gemeten) (1915) 37,3 Cel

1.11. Contact04 —T-120d —SE (LO3) -V

Algemene contactgegevens

Soort contact Consult
Startdatum T-120dgn
Einddatum T-120dgn
Identificatie Contact04




Identificatie inhoudsverantwoordelijke

Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke

Vaste Huisarts 1

Journaalregels

Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Pijn onderrug re, geen uitstraling of hoofdpijn. Uzl 1
E lage rugpijn L03 vzl 1

Medicatieafspraken

. Duur -~ . . I Reden "
MBH-id . | Code Medicijn Doseerinstructie Toedieningsweg . Voorschrijver
gebruik voorschrijven
3D1T zn
PRK: 27278 IBUPROFEN
9795 (3 maal daags, 1 tablet, | Oraal uzl1
GPK: 51004 400MG TABLET X
zo nodig)

1.12. Contact0O6 —T-150d —SOE (R21.01) P- M -V2
Algemene contactgegevens

Soort contact Consult

Startdatum T-150dgn

Einddatum T-150 dgn

Identificatie Contact06

Identificatie inhoudsverantwoordelijke Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke Vaste Huisarts 1
Journaalregels

Type Tekst ICPC Zorgverlener

S Keelpijn, morgen feest. Uzl 1

0] Geen koorts, niet ziek. Keel:gb. Uzl 1

E Keelpijn eci. R21.01 Uzl 1

P Afwachten, zn. Pcm, tijdens feest paracod. uzi 1
Metingen

Datum Omschrijving (Code) Uitslag (waarde, eenheid)

T-150dgn Temperatuur (oraal gemeten) (1915) 37,4 Cel

Medicatieafspraken

.. | Duur . . . . Reden ;
MBH-id .| Code Medicijn Doseerinstructie Toedien.weg . Voorschrijver
gebruik voorschrijven
PARACETAMOL TEVA | 6D1T zn (6 maal daags,
4234 5d HPK: 768901 . Oraal vzl 1
TABLET 500MG 1 tablet, zo nodig)
PARACETAMOL/COD
6D1T zn (6 maal daags,
2226 Z1: 13908138 | EINEFOSFAAT TEVA . Oraal vzl 1
1 tablet, zo nodig)
TABLET 500/10MG




1.13.

Algemene contactgegevens

Contact MMK —T-160d — S (R0O2) OE (R96) P -V

Soort contact Consult
Startdatum T-160 dagen
Einddatum -

Identificatie ContactMMK

Identificatie inhoudsverantwoordelijke

Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke

Vaste Huisarts 1

Journaalregels

Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Benauwd en hoesten tijdens en na sporten. Gebruikt reeds ICS. RO2 Uzl 1
0] Pulm gb Uzl 1
E astma R96 uzl 1
P Salbutamol half uur voor het sporten. uzi 1
Medicatieafspraken
.. | Duur - . . . Reden .
MBH-id .| Code Medicijn Doseerinstructie Toedien.weg . Voorschrijver
gebruik voorschrijven
7776 GPK: SALBUTAMOL 2 inhalaties half uur Oraal
PRK: 43281 AEROSOL 100UG/DO | voor het sporten Uzl 1
200DO AUTOH
1.14. Contact09 —T-170d —SOE (S74.01) P
Algemene contactgegevens
Soort contact Consult
Startdatum T-170dgn
Einddatum T-170dgn
Identificatie Contact09
Identificatie inhoudsverantwoordelijke Uzl 1
Naam inhoudsverantwoordelijke Vaste Huisarts 1
Journaalregels
Type Tekst 1ICPC Zorgverlener
S Jeuk tussen tenen, uitslag. uzl 1
(0] Rood, smettend. uzl 1
E Mycose. S$74.01 uzl 1
P Heeft nog canesten via drogist; 2x daags gebruiken. Uzl 1
1.15. Contact0O8 — T-175d — SOP

Algemene contactgegevens

| Soort contact I Consult




Startdatum T-175dgn

Einddatum T-175 dgn

Identificatie Contact08

Identificatie inhoudsverantwoordelijke

Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke

Vaste Huisarts 1

Journaalregels

Type Tekst

ICPC Zorgverlener

Zwelling onder kaak re. bemerkt.

uzi 1

Onder mandibula re. glad weinig mobile zwelling, lijkt speekselkl. Uzl 1

o |0 |»

Echo.

uzi 1

1.16. Contact03 —T-360d —-SP - M3

Algemene contactgegevens

Soort contact Consult

Startdatum T-360dgn

Einddatum T-360dgn

Identificatie Contact03

Identificatie inhoudsverantwoordelijke

Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke

Vaste Huisarts 1

Journaalregels

Type Tekst

ICPC Zorgverlener

(%]

Geen klachten gehad.

Uzl 1

o

Over paar weken RR thuis.

Uzl 1

Metingen

Datum Omschrijving (Code)

Uitslag (waarde, eenheid)

T-360 dgn Systolische bloeddruk (1744)

188 mm[Hg]

T-360dgn Diastolische bloeddruk (1740)

96 mm[Hg]

T-360dgn Polsfrequentie (1875)

104 p/min

1.17. Contact02 —T-380d—P - M3

Algemene contactgegevens

Soort contact Consult
Startdatum T-380dgn
Einddatum T-380dgn
Identificatie Contact02

Identificatie inhoudsverantwoordelijke

Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke

Vaste Huisarts 1

Journaalregels




Type | Tekst ICPC Zorgverlener

P Na vakantie nogmaals. Uzl 1
Metingen

Datum Omschrijving (Code) Uitslag (waarde, eenheid)

T—-380dgn Systolische bloeddruk (1744) 172 mm[Hg]

T—380dgn Diastolische bloeddruk (1740) 87 mm[Hg]

T—-380dgn Polsfrequentie (1875) 84 p/min

1.18. Contact01 —T-400d — SE (K78) P —M5

Algemene contactgegevens

Soort contact Consult

Startdatum T-400 dgn

Einddatum T - 400 dgn

Identificatie Contact01

Identificatie inhoudsverantwoordelijke Uzl 1

Naam inhoudsverantwoordelijke Vaste Huisarts 1

Journaalregels

Type Tekst ICPC Zorgverlener
S Wakker geworden, maar vannacht hartkloppingen. Geen beklemdheid. vzl 1
Verder geen klachten

E Ritmestoornis. K78 Uzl 1

P Naar SEH. Uzl 1
Metingen

Datum Omschrijving (Code) Uitslag (waarde, eenheid)

T - 400 dgn Systolische bloeddruk (1744) 184 mm[Hg]

T - 400 dgn Diastolische bloeddruk (1740) 93 mm[Hg]

T-400 dgn Polsfrequentie (1875) 120 p/min

T - 400 dgn Polsritme (2102) irregulair (202)

T - 400 dgn Pols opmerkingen (2126) linker pols




H-6 Medicatie-overgevoeligheid

Allergielntolerantie Kolom1

VeroorzakendeStof FENOXYMETHYLPENICILLINE (65722)

AllergieCategorie Medicijn

AllergieStatus Actief

BeginDatumTijd T-500 dgn

LaatsteReactieDatumTijd

Toelichting Forse reactie op FENOXYMETHYLPENICILLINE TEVA CAPSULE
250MG

Zorgverlener uzi1




Nictiz

Postbus 19121

2500 CC Den Haag
Oude Middenweg 55
2491 AC Den Haag

T070-3173450
info@nictiz.nl
www.nictiz.nl



