% DIABASS

Sparen Sie Zeit und Kosten — dank der cleveren Funktionen von DIABASS, die so keine andere Losung bietet

* Top-Vorteil: Sie bendtigen nur (noch) eine Software fur alle Daten

* Top-Vorteil: Daten aus fast allen rtCGM- Geraten per Kabel einlesen

* Top-Vorteil: Cloud-Daten automatisch vom Patienten empfangen

e Top-Vorteil: Cloud-Daten einfach per Mausklick importieren

* Top-Vorteil: Therapieabschnitte definieren und Anmerkungen/Notizen zur Therapie hinzufiigen
* Top-Vorteil: Eigenes Praxis-/Kliniklogo auf Druckberichten

* Top-Vorteil: Statistische Kennzahlen fiir Arztbriefe nutzen

e Top-Vorteil: Tastenkombinationen zur schnellen Programmbedienung

* Top-Vorteil: Infos zum eigenen Patientenbestand / Qualitatsauswertung

* Top-Vorteil: Schnelle Datenerfassung mit der Kiosk- Oberflache oder als ,,self service” Terminal
* Top-Vorteil: Umfassende Bescheinigungen und Antrage mit nur wenigen Klicks

* Top-Vorteil: Textliche Zusammenfassung der Therapiesituation auf Knopfdruck

* Top-Vorteil: Einfache Anbindung an Praxissoftware oder Kliniksystem



% DIABASS

Top-Vorteil: Sie benotigen nur (noch) eine Software fiir alle Daten

Mit DIABASS konnen Sie die Daten aus allen marktgangigen Diabetes-Devices und Apps zusammenfihren
und einheitlich dokumentieren.

Vorteile fiur Praxis/Klinik: :

- Sie bendtigen nur noch eine Software

- Alle Berichte sind in einheitlichem Format

- Sie kdnnen Daten aus rtCGM und Insulinpumpe unterschiedlicher Hersteller zusammenfihren

- Alle Daten sind bei Ihnen -> keine Abhangigkeit von Dritten

- Langzeitauswertung moglich, d.h. keine Beschrankung der Berichte auf nur 14 oder 90 Tage

- Zum Datenzugriff ist kein Internet no6tig, d.h. Sie kbnnen auch bei Internetstorungen normal arbeiten

- Sie vermeiden die datenschutzrechtlichen Risiken einer Cloud

- Sie sparen erheblich Zeit und Kosten (kein Einloggen in verschiedene Clouds, keine Captcha-Bestatigungen,..)



- Lf DIABASS

Top-Vorteil: Daten aus rtCGM- Geraten per Kabel einlesen

Mit DIABASS kénnen Sie die Daten aus nahezu allen rtCGM direkt per Kabel einlesen.
Es wird keine zusatzliche Software oder Cloud bendétigt !

Dexcom G4
Dexcom G5
Dexcom G6

FreeStyle Libre
FreeStyle Libre 2
FreeStyle Libre 3
FreeStyle Libre Pro 1Q

Yuwell CT-10

Eversense E3

USB-Kabel



% DIABASS

Top-Vorteil: Cloud-Daten vom Patienten schicken lassen

Einzelne rtCGM oder Insulinpumpen kénnen nur per Cloud eingelesen werden.

Das Hochladen in die Cloud wird in der Regel aber schon von den Patienten erledigt.

Lassen Sie sich vom Patienten diese Daten doch einfach senden (zB aus LibreView, Clarity, glooko, Carelink,yourloop..)
Vorteil fiir Praxis/Klinik: Es ist nicht mehr notig, mehrere unterschiedliche Clouds parallel zu nutzen

Der Ablauf ist kinderleicht, dank zahlreicher Sprachen auch gut geeignet fiir Patienten mit Migrationshintergrund.

So einfach geht es:

1. Sie drucken dem Patienten ein Blatt mit Identifikationsdaten (per Knopfdruck in DIABASS)

2. Der Patient geht auf https://www.diabass.app (per PC, Mac, iPad, iPhone, Android,...)

3. Dort tragt er seinen Identifikationscode ein und wahlt seine Cloud-Datei aus (z.B. aus LibreView oder Clarity)

4. Nach Bestatigung werden die Daten verschlisselt (end-to-end ) und Gbermittelt...

5. ...und sind einige Augenblicke spater bei lhnen in DIABASS verfligbar. Sie mussen nichts weiter unternehmen !
Testen Sie selbst, wie einfach es fiir die Patienten ist: Bitte tragen Sie die nachstehenden Angaben n die DIABASS* SecureSend Software/App ein.
Gehen Sie auf  https://www.diabass.app -

und Gbermitteln eine beliebige Cloud-Datei

(zB. aus LibreView, glokoo oder Clarity) I perssniicher Ubermittungscode;
fir den nebenstehenden Testpatienten:

TZRA-3E98EF-A2A8E1-81C7



https://www.diabass.app/
https://www.diabass.app/

% DIABASS

Top-Vorteil: Cloud-Daten einfach per Mausklick importieren

Ubernehmen Sie vorhandene Cloud-Daten (Clarity, LibreView, CareLink, glooko,yourloop...) einfach per Knopfdruck

So einfach geht es:
Doppelklick auf eine Cloud-Datei. AnschlieRend bestatigen Sie den ,, DIABASS-Import“ und wahlen den Patienten.
Die Daten werden dann automatisch in DIABASS tGbernommen.

Patient zuweisen

Name Anderungsdatum Typ GraBe s
Dateilibernahme nach DIABASS
¥ ABA 210 . -
tlz:“wk E:E:r: --‘:f::g . CLARITY Exportieren 2017-07-12 134351.csv ERET Y
i est_clarty.csv ABASS IMmpor 25
h'f:test_hbravlew‘csv DIABASS Import 11429 KB Patient . Zur Zuweisung wird automatisch der
|:;"_ test_libreview_invalid.csv DIABASS Import 11.449 KB datlent Zuweisen . .
bl test_Tidepoolaxlsx DIABASS Import 5.069 KB Patlent VorgeSChIagenl der n DIABASS
® Jotm Doe (02121369 < gerade offen ist. Alternativ kénnen Sie
(O) Anderer Patient: . : . ..
| einen anderen Patienten wahlen.
soll diese .csv-Datei gedffnet werden? Vomame Name geb.
Iréne Bo' gy ot 03101959
DIABASS | rt
i Test P 02081543
ﬂ Editor John D 02121969
test al 01011551
u Excel Test Pi o 13021972
Test S 01011955
WordPad Test B 01012000 by
E Test B 01012000
. : B . Test Li 13051577
- Suchen Sie nach einer App im Microsoft Iéne B sth . 03101959
Store
Weitere Apps -V

Mit Klick auf diese Schaltflache werden die
Daten automatisch importiert und dem
\ Abbruch Patient zuweisen: John Doe @mmmm=m=  angezeigten Patienten zugewiesen.

Erhaltene Daten direkt iilbernehmen (kein Selektionsdialog)

Ist diese Option aktiviert, dann werden die Daten
direkt, d.h. ohne weitere Riickfrage in den
Datenbestand des Patienten ibernommen



DIABASS

Top-Vorteil: Umfassende Kennzahlen

DIABASS liefert deutlich mehr Kennzahlen als die meisten Wettbewerbsprodukte:
u.a. auch TITR (Time in tight range), GMI, VK, Standardabweichung, GRI, LBGLI,HBGLI
Es wird nicht nur die standardisierte TIR, sondern zusatzlich auch der patientenindividuelle Zielbereich ausgewertet.

AGP 11.02.2023-24.02.2023 (14 Tage) B

M Glukose-Median:153 mgidl [0 25.-75. Perzentile [ 20.-80. Perzentile []10.-80. Perzentile # Scans [ time in range = 70 % [ time in range < 70%

158 172 ] 167 168 165 159 147 133 115 120 120 | 136 | 154 163 164 164 | 162 | 150 151 155 170 |

AVG|
550 168

500

450

400

350

{ mgidl)
k-3
"

2 gy %,

’?2:00 13:.00 14:00 15:00 16:00 17:00 18:00 19:00 20:00 21:00 2200 2300 00:00 M:00 0200 0300 04:00 05:00 06:00 07:00 08:00 05:00 10:00 11:00 1200
Messungen 1647  AVG 155mg/dL = Time in Range / below Range 73% /1%  Time in Range (©:155 mg/dL, N:1647) SMBG+CGM (©:155 mg/dL, N:1647) Glucose Risk Index @
Selbstmessungen 0 | Median 153mg/dL | Time in Tight Range 39% =250 ma/dL (TAR Level2): 2% Hyperglykamie: 449 (=27%) A GRI: 25 z
Messungen/Tag 117.6 | Variationskoeffizient 29% | Zeit im Zielbereich/Tag (h:m) 17:32 181-250 mg/dL (TAR Levell): 24% (== _181“"9de) TIR: 73% ey
Tage mit Messungen 14 ] +45mg/dL | Zeit in Hypo/Tag (h:m) 00:20 70-180 mg/dL (TIR): 73% é%ﬂi‘;;‘;‘,;’:l 614 (=37%) Hypoglycemia Compaonent: - %
Scans/Tag 24.5 | Min/Max: 55/323mg/dL | GMI 7.0% 54-69 mg/dL (TBR Level1): 1% B Hypoglykamie: 15 (=1%) Hyperglycemia Component: | 22% \
CGM/Tag 117.6 | e-HbAlc ~7.0% | Glucose Risk Index (GRI) 25 M <54 mg/dL (TBR Level2): 0% (== 60mg/dL) Hypo (%)



Top-Vorteil: Darstellung der Einstellungsqualitdt in Form einer Zielscheibe*

% DIABASS

DIABASS stellt wichtige Kennzahlen in Form einer Zielscheibe dar. So kdnnen die Therapiesituation sowie Veranderungen auf
einen Blick erfasst und mit dem Patienten einfach besprochen werden.

Diese Darstellung ist designrechtlich geschiitzt und nur in DIABASS verfugbar.

MEG
Yariationskoeffizient Median
. ()
Zeitim ]
hyperglykdmischen |
Bereich L-Index
o .
.j‘
Uberzuckerungen(%) () W i | GRI
O
= 1.
Feitim hypoaglykamischen
Bereich TIR
ol
b
Anzahl ernste Hypos eHbalc
(Level 2]
Linterzuckerungen()
N B: 29.12.2021-11.01.2022 () A:12.01.2022-25.01.2022

Einstellungsqualitdt

MBG
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L-Index

GRI

TIR

eHbalc
Hypoglykamie-Situation
Unterzuckerungen(%a)

Anzahl ernste Hypos (Level 2)
Zeit im hypoglykimischen Bereich
Hyperglykamie-Situation
Uberzuckerungen(®:)

Zeit im hyperglykdmischen Bereich
Stabilitdt des Stoffwechsels
Variationskoeffizient
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* Eingetragenes Design beim Deutschen Patent- und Markenamt



DIABASS

Top-Vorteil: Therapieabschnitte definieren und Anmerkungen/Notizen zur Therapie hinzufiigen

Per Mausklick konnen Notizen hinzugefigt oder Therapieabschnitte markiert werden.

So einfach geht es:

Klicken Sie mit der RECHTEN
Maustaste in die Grafik oder

&=z wahlen Sie das ,Stift“-Symbol,

k4 DIABASS — O b4
. ~ == Test Patientin : o)
o o == e HbA1c AVG HYPO " Einstellungen DIABASS® PRO
J58aed
X Patient... 7.5% 168 2% i Drucken... @ Info
Verwaltung Import Analyse
7 (N VN ML A bl kot i Yiaai i Tallii . ¥
01.06 2014 010714 01.08.14 01.08.14 01.10.14 01.11.14 011214 01.01 2015 01.0215 01.03.15 01.0415 01.0515 01.061
Glukoseverlauf ¥ | Standardtag * = Protokoll * | AGP * || Journal *
Glukoseverlauf 24.05.2015-06.06.2015 (14 Tage) & Gzl e
— Glukose @ SMBG * Nach Mahizeit I Fumpenbolus [ Kohlenhydrate (g) [ Basalrate
400 T T 10
: : 60
350 ¢ ?
re
J\\ ?ai _WNOIIZ / \ Cﬁ 50 i
g /‘Neuer Therapieabschnitt s o 0F
; -lpe it P (/AN I A| NE—
5 ; E < : 2 mE
. & L/ﬂ \m\ Ji/ g | / <l #4Neuer Therapieabschnitt
e | }M
Eﬁ L4 "II i Mhl ‘I | \ﬁﬁ g | Datum/Uhrzeit
M Di Mi Slo Mo Di Mi Do 01.06.2015 03:24
A X 26.05 27 305 01.08 02.06 03.06 04.06 "
T2 Bemerkung
= i A A LA -
§1_‘-ﬁ m M m M m M Wechsel auf ICT
= b '1_r|_|__r'|\_,_, _Hk__r_H L . L_,_HL_' i i
mn
Statistik:24.05.2015-06.06.2015 (14 Tage)
Messungen 105 @ AVG 150 mg/dL  Vor/nach Mahlzeit ﬁf‘ SMBG+CGM (8:190 mg/dL, N:105)
Messungen/Tag 8.1 | Median 179 mg/dL = AVG -/ 181 Hyperglykimie: 56 {=53%)
Tage mit Messungen 13 sD +91 mg/dL Hyperglykémie: -/ B0% Im Mormbereich: 48 (=46%) d
Min/Max: 45/479 mg/dL = Im Zielbereich: -/ 20% Im Zielbereich: 28 (=27%)
Hbalc ~8.2% | Hypoglykamie: -{ 0% M Hypoglykamie: 1{=1%) Ubemehmen
(berechnet)
Glukose Insulinpumpe

Abbruch

um eine Notiz oder einen neuen
Therapieabschnitt zu definieren



% DIABASS

Top-Vorteil: Eigenes Praxis-/Kliniklogo auf Druckberichten

Mit DIABASS konnen Sie lhr eigenes Praxis- bzw. Kliniklogo in die Druckberichte einfligen

So einfach geht es:

Wihlen Sie EINSTELLUNGEN —> SYSTEM/DATENBANK -> EINSTELLUNGEN -> DRUCKEN
Dort kdnnen Sie ein Logo auswahlen und die gewtlinschte Grol3e eingeben.

Patient: Musterpraxis
Test Patientin (*02.08.1943) Musterstr. 10 &2
DE-12345 Musterstadt

(cAdi D X AGP 25.11.2020-08.12.2020 (14 Tage)
Zontrale Enstolungen Ordner  Netawerk-und Benutzeroinstelungen Telemedizin GDT  Updete Enteltngen | Drucken | Backup/Riicksicherung ESdeimpiion: Wb EAWremn Bt Sk EEm %

Logo der Praxis/Kirik, das beim Ausdruck erscheinen soll

Logo

C\develop'arojekis'diabass5 \graphics'HBATc bmp

Grésse (Brete x Héhe) in mm; E ® :|

[ Nur Loge drucken fkeine Adresse)

Export

Bt logen Sie e den Dfenamen es,dor sandardnii for Druckberictfe verwendst werden ool N o200 az00 0620 0600 0eon 1000 1200 ) ) 1800 200 20 oo

[pid]_jname]_ffirstname]_[dob]_[date]_fitle] pdf
Messungen:1434 CGM (2:148 mg/dL, N:1434) Time in Range (TIR) / TBR (67% / 4%)
Messungen/Tag 1024  Glukose-Median 144 mg/dL  Time in tight range (TITR) 45%
Tage mit Messungen 14  Standardabweichung +54 mg/dL Zeit im Zielbereich/Tag (h:m) 16:06 min
SMBG/Tag Variationskoeffizient 36% Zeit in Hypo/Tag (h:m) 00:58 min
Scans/Tag 11.3 Hochster Wert 342 mg/dl. GMI 6.9%

Pbruch oK CGM/Tag 1024  Tiefster Wert 53mg/dL Glucose Risk Index (GRI) 35/100
TIR (Zeit im Zielbereich) 67 / 4 % SMBG+CGM (2:148 mg/dL, N:1434) Glucose Risk Index (GRI)
[0>250 mg/dL (TAR, Level2): 3% Hyperglykamie 423(=29%) gmmn, GRI =53]
[0181-250 mg/dL (TAR, Levell):  26% (>=181 mgldL_) O ™ 67%
[070-180 mg/dL (TIR): 67% L] (Hym<=eg medL)w 63 (=4%) Hypo-Time: [TH0%T]
[ 54-69 mg/dL (TBR, Level1): 4% i B 3 Hyper-Time:
Oim Zielbereich 948 (=66%)

B <54 mg/dL (TBR, Level2): 0% (70-180 mg/dL)
CGM (2:148 mg/dL, N:1434)
LBLGI/ HBGLI 359/7.87
M80/M120 315/75
Standardabweichung: +54 mg/dL
e-HbA1c 6.8%

Tt VN PN ___ggimn. g, el gl ‘_r I} B o™ 4




DIABASS

Top-Vorteil: Statistische Kennzahlen in die Zwischenablage kopieren

Per Knopfdruck werden statistische Kennzahlen der aktuellen Ansicht in die Zwischenablage kopiert.
Diese konnen Sie dann einfach in Arztbriefe einfligen.

Test Patientn eHbAlc AVG ~ TIR  HYPO /# Einstellungen @ DIABASS ™ So einfach geht es:
A Patient... G ;%J 6.9% 150 67% 504 (%J Drucken. .. b c—| k') T
: Uber die Schaltflache , STATISTIK IN ZWISCHENABLAGE*
I a i@lﬂlﬂ]}ﬂﬂﬂm@mﬂ - i]]ﬂj]]]ﬂ[[ﬂ]][ﬂ]{]l]jg]}ﬂ]ﬂ]ﬂﬂ m_{)l]_lﬂ]ﬂﬂ]ﬂ[uﬂhﬁgﬂlﬂluﬂ m.ﬂ]}M MWWW m@ﬂﬂ]ﬂmﬂi@!{m > M oder die Tastenkombination ,STRG+SHIFT+C“ konnen Sie

die statistischen Kennzahlen der aktuellen Ansicht in die
Zwischenablage kopieren.

Protokoll * | AGP % | Kompaktauswertung * || 7 Tage-Bericht *

.2020 (14 Tage) Ql In Zwischenablage kopieren
Vorlage: Standardvoriage v >33 " . . o . . . .
Uber die Schaltflache ,,>>" kdnnen Sie zusatzliche
Clukose-Mittelwert: 148 mg/dL . .
_ 144 m/ar e Kennzahlen auswahlen und sogar eigene Texte und Vorlagen
Variationskoeffizient: 36 S?
Standardabweichung: +54 mg/dL | . . .
: i yi . I . 40 fur die Patientenakte erstellen
/! \l I{ oI €.5% H \ Y & 8 L3s
A? l ] Hyperglykamie (>=151 mg/dL): 25% % E
M [ g; ] [ Im Zielbereich (70-180 mg/dL): €E% %i %
fm ot b ddammaana [« |Hypoglykimie (<=€5 mg/dL): 4% £
il AN 5 [ ——— :
relZ (>250 mg/dL): 3%
.r' 8l | B sl TAR Levell -:lB;—E.E-J mg/dL) © 26%
b U\é 4 ’I TIR (70-120 mg/dL): €7%
AT 7 TITR (70-140 mg/dL) : 45%
TBR Levell (54-70 mg/dL): 4%
TBR Levell (<54 mg/dL): 0%
o Zlucose Risk Index (GRI): 35 5 Mo Di 0o
2|1 291 3 2 0612 o712 0812
Der vor: Text wird in die Zwischenablage kopiert.
e) Klicken Sie auf ===, um vordefinierte Vorlagen und Kennzahlen einzufigen.
148mg/dL Time in Ra SMBG+CGM (0:148 mg/dL, N:1434)
I 144mg/dL | Time in Tig Hyperglykamie: 423 (=29%) ‘
onskoeffizient 36% | Zeit im Ziel Pbbruch 0K §>=Zlflgblm D."’dhL) 548 (=56%)
. m Zielbereich: =66%
i54mg.:dL Zeit in Hyp : s (70-180ma/dL)
K 53/342mg/dL = GMI 6.9% 54-6%9 mo/dL (TBER Levell): 4% B Hypoglykamie: 83 (=4%)

Lc ~8.8% | Glucose Risk Index (GRI) 35 B =54 mg/dL (TBR Level2): 0% (== 69mg/dL)



% DIABASS

Top-Vorteil: Tastenkombinationen zur schnellen Programmbedienung

Mit Tastenkombinationen kdnnen Sie bestimmte Funktionen deutlich schneller und ohne Mausklicks aufrufen.
Bitte die CTRL (oder STRG) Taste halten, dazu dann die SHIFT (bzw. Umschalttaste), schlieBlich die jeweilige Auswahltaste

O

Ctrl
Ctrl

Ctl

Ctrl

Lot

‘ Shift

e

Shift

Shift

S OO

Shaft

1
"I

Shift

B E

Zeitraum: 1 Tag auswahlen ‘ ol l Shift A" l Patientenverwaltung

Zeitraum: 2 Tage auswahlen H Cirl l Shift I I
Zeitraum: 3 Tage auswahlen H Ctrl l Shift || A l Auswertungsfenster

Datentiibertragung

aa

Zeitraum: 7 Tage auswahlen

Datenschutzmodus ein/aus

MaReinheit mg/dL <-> mmol/L umschalten



Top-Vorteil: Infos zum eigenen Patientenbestand / Qualitdtsauswertung

% DIABASS

Mit DIABASS erhalten Sie schnell einen Uberblick tiber die Zusammensetzung Ihrer Patientenpopulation.
Sie finden u.a. Statistiken zu Therapieerfolg, Behandlungsart, Altersstruktur und Geschlechtsverteilung.

So einfach geht es:

Wahlen Sie STATISTIK in der Patientenverwaltung

» O

Verwaltung Import

Patientenliste

o Name

Neu eingangene Daten

Anzahl:11

Vorname

*02.08.1943
& Patient...

Infozent

e =

Letzter Wert

Glukose-Mittelwert der letzten 90 Tage

[Diabetes Typ 1 Diabetes Typ 2

11 moro ] ™

e — .
:

——

170 mg/dL
151 mg/dL.
165 mg/dL T
145 mg/dl.

Patientenverteilung
0.3
[
Diabetes Typ 1 s Diabstes Typ 2 6 oo,
o
| 166 g |
. ™ [N w m wme s B we  w w e
[Glukose-Mittelwert der letzten 90 Tage nach Diabetes-Typ, Altersgruppe und
I 2 Therapie
.7 1
O nbasis: 43% des Patisntenbestands (N: 15/35) 1794260843
e
3 3 1
2.3
1
s Glucose Risk Index
|
3 3 1 Glucose ik Index (GRS

Anzahl Patienten nach Diabetes-Typ, Altersgruppe und Therapie

 Datanbasis 7% des Patientenbestands 0 34735) 1704240843
eHbA1c der letzten 90 Tage
Diabetes Typ 1 -~ Diabetes Typ 2. o

s ™ (b
72— . 3
75
69
74 N
6.7}

eHbA1c der letzten 90 Tage nach Diabetes-Typ, Altersgruppe und Therapie

)
Datenbasrs: 63% des Patisntenbsstands (N 22/35) 170424 0843

s

Hypodycems component (%)
Glucose Risik Index2

Datenbasis: 31% des Patisntenbestands (N. 11735)
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Top-Vorteil: Schnelle Datenerfassung mit der Kiosk- Oberflache

Mit der Kiosk-Oberflache kann das Diabetes-Team am Empfang die Messgerate schnell einlesen, ohne sich mit anderen
Funktionen befassen zu mussen. Gerat einstecken, einlesen, ggf. Patient auswahlen, fertig...

Einlesemodus zum schnellen Gerdte einlesen am Empfang

Schritt 1:

Messgerat auswahlen

Schritt 2: Schritt 3:

Daten werden Ubertragen

Daten sind zur Besprechung bereit



______ % DIABASS

Top-Vorteil: Nutzen Sie DIABASS als ,,self service” Terminal

Mit der Kiosk-Oberflache wird DIABASS zur , self service” — Einlesestation flir Patienten.
Dies spart Zeit und optimiert den Workflow.

Einleseterminal (self service)

DIABASS® Kiosk kann auch als Einlesestation eingesetzt werden — ideal fur den Einsatz im
Wartezimmer oder bei der Anmeldung. Patienten kdnnen das Messgerat selbst einlesen und

das Praxisteam wird entlastet.

Beispielhafte Beispielhafte
Umsetzung Umsetzung

Der Patient verbindet sein Messgerat mittels als Self-Service /Q
mit einem USB-Kabel. Die Daten handels- Terminal //////

(Wiener Gesundheits- .
keine weitere Interaktion erforderlich. Tablet-PC verbund, AT)

werden automatisch lUbertragen, es ist ublichem




% DIABASS

Top-Vorteil: Umfassende Bescheinigungen und Antrage mit nur wenigen Klicks

Der intelligente Bescheinigungsassistent gluco

® erlaubt eine schnelle und einfache Erstellung von Bescheinigungen und

Antragen. Anders als bei ublichen Tools werden dabei jedoch nicht lediglich Textbausteine aneinandergereiht, sondern es
wird ein individualisiertes Dokument erstellt. Stammdaten, Statistiken und Grafiken werden direkt ibernommen.

So einfach geht es:
Klicken Sie auf das glucodoc-Symbol und wahlen das
gewlinschte Formular aus, beispielsweise

* Bescheinigung fiir Fahrerlaubnisbehorde (Fihrerschein)
e Begrindung zur Verordnung von Blutzuckerteststreifen
* Bescheinigung fiir Flugreisen

e Aufklarungsformular: ,,rtCGM im StraRenverkehr”

* Verordnung des rtCGM Eversense E3

Jane Musterfrau
*01.08.1950

X Patient...

011022

Protokoll * || AGP *

13.2023 (15 Tage)

eHbAlc  AVG TIR HYPO
ok 6.5% 141 83% 0%

glucoDOC®

Aufklarungsbogen rtCGM im Strassenverkehr

Bescheinigung zur Fahreignung/Fahrtauglichkeit

Aktuelle Stoffwechselsituation

Anforderung zur Freischaltung des Datenabruf aus Dexcom Clarity

Antrag auf Versorgung mit Eversense E3




DIABASS

Top-Vorteil: Textliche Zusammenfassung der Therapiesituation mit glucoDOC

In manchen Arztbriefen sollte die Stoffwechselsituation moglichst umfassend beschrieben werden.

glucoDOC erstellt fiir Sie auf Knopfdruck eine textliche Zusammenfassung wichtiger Glukosekennzahlen auf Basis des
aktuell in DIABASS ausgewahlten Zeitraums.

Die Daten kdnnen dann einfach per Zwischenablage in lhren Arztbrief bzw. in Word ibernommen werden.

© vorschau - o x

WUrae In aen £LeMen Zwiscnen JeWeNs UUuU-uuioy Uung £3:00-23:08 UNr €INg Messung vorgenommen.

Ergebnisse:

Der Glukosemittelwert von Frau Patientin lag bei 190 mg/dL, der Median bei 179 mg/dL. Die Werte bewegten sich zwischen 49 mg/dL im niedrigen Bereich bis zu einem
Wert von 479 mg/dL.

Der Variationskoeffizient (VK), welcher die Variabilitat der Blutglukose ausdriickt, betragt 48%. Ein solcher Wert = 30% deutet darauf hin, dass erhebliche
Stoffwechselschwankungen vorliegen. Die Standardabweichung {SD) betrug +91 mg/dL

Es ergibt sich ein computergestitzt ermittelter’ HbA1c-Wert von & 1%, der Glucose Management Indicator (GMI)‘ liegt bei 7.9%.

Unterzuckerungen:

Innerhalb der letzten 14 Tage sind insgesamt 1 Unterzuckerungen (<=50 mg/dL) dokumentiert. Hierunter waren 2 schwere bzw. ausgepragte Hypoglykamien des Level2 (<
53 mg/dL), die tatsachliche Anzahl dieser massiven Stoffwechselkrisen kann durchaus aber auch héher liegen. Daneben kam es zu 7 relevanten Hypoglykamien (Leveld, <
70 mg/dL); auch hier kann die tatsachliche Anzahl aber hoher liegen.

Hyperglykamische Lagen: -
In obigem Zeitraum (14 Tage) sind insgesamt 56 Uberzuckerungen (>=169 mg/dL) dokumentiert. Pro Tag kam es durchschnittlich zu 4.0 hyperglykamischen Werten

Davon waren 21 massive Uberzuckerungen des Level2 (= 250 mg/dL), die tais&chliche Anzahl solcher massiven Stoffwechselkrisen kann durchaus aber auch héher
liegen. Davon warem 31 erhebliche Uberzuckerungen (Level1, = 180 mg/dL), die tatsachliche Anzahl kann durchaus hoher liegen.
Die nachstehende Grafik zeigt die Glukosewerte in einem standardisierten 24h-Tagesverlauf. Die jeweils stindlichen Mittelwerte sind aus der oberen Zeile ersichilich.
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DIABASS

Top-Vorteil: Einfache Anbindung an Praxissoftware oder Kliniksystem

Dank integrierter Schnittstellen (GDT, HL7) kann DIABASS an alle gangigen Praxis- und Kliniksysteme angebunden werden.
Offnen Sie DIABASS direkt aus der Patientenakte; die Stammdaten werden automatisch ibernommen.
Statistische Kennzahlen der aktuellen Ansicht sowie Druckberichte werden zuriick in die Patientenakte geliefert.
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% DIABASS

Top-Vorteil: DIABASS ist fiir Patienten kostenlos

DIABASS

W « 19.052021|

Mit der kostenlosen Patientenversion von DIABASS konnen Patienten zu
Hause das Diabetes-Tagebuch manuell fihren, das Messgerat einlesen
bzw. Daten aus Diabetes-Apps Gibernehmen.

Die Daten konnen dann auf Knopfdruck per SecureSend sicher an das
Praxis-Team ubermittelt werden, wo sie direkt im DIABASS ankommen.

Vorteile fiir das Diabetes-Team:

- Sie erhalten zusatzliche Daten (zB Insulin, Mahlzeiten, Gewicht, etc.)

- Sie ersparen sich die Zeit fir das Einlesen der Gerate

- Sie kdnnen mit dem Patienten die Grafiken besprechen, die er auch
zu Hause aus ,,seinem” DIABASS kennt

- Sie ersparen sich die datenschutzrechtlichen Risiken und Kosten einer
Cloud-Losung

DIABASS

Kostenloser Download der Patientenversion: https://www.diabass.de

Sprachen: DE, EN, FR, IT, ES, CZ, NL


https://www.diabass.de/
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