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Werkwijze voor het met behulp van een computersysteem aanmaken en/of bijhouden van een
persoonlijk medicatiedossier.

Werkwijze voor liet met behulp van een computersysteem aanmaken en/of bijhouden van een persoonlijk
medicatiedossier omvattende:

a. het gebruik maken van een eerste database waarin door een patiént informatie over het gebruik van
zijn persoonlijke medicatie gekoppeld aan informatie over de identiteit van de patiént wordt opgeslagen,
met het kenmerk, dat de werkwijze voorts omvat:

x1: het aanslaan van tenminste een medicijn dat door een klant wordt gekocht bij een kassasysteem
voorzien van informatie over mogelijk te kopen medicijnen;

X2: het door het kassasysteem op automatisch wijze doorgeven van informatie over het tenminste ene bij
het kassasysteem aangeslagen medicijn aan het computersysteem;

x3: het genereren van een code die wordt geassocieerd met de informatie over het aangeslagen
tenminste ene medicijn;

x4 het door het kassasysteem verschaffen van de gegenereerde code aan de klant;

x5: het invoeren van de code die van het kassa-systeem in stap x4 is ontvangen in het computersysteem
door een entiteit;

x6: het door het computersysteem op basis van de in stap x5 bij het computersysteem ingevoerde code
aan een invoerentiteit verschaffen van informatie over het bij het kassasysteem aangeslagen tenminste
ene medicijn;

X7: het door een invoerentiteit, in het bijzonder de invoerentiteit van stap x8, bij het computersysteem
selecteren van een identiteit van een patiént en het tenminste ene medicijn indien deze door de patiént
zal worden gebruikt waarna het computersysteem de geselecteerde informatie
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Dit octrooi is verleend ongeacht het bijgevoegde resultaat van het onderzoek naar de stand van de techniek en
schriftelijke opinie. Het octrooischrift wijkt af van de oorspronkelijk ingediende stukken. Alle ingediende stukken
kunnen bij NL Octrooicentrum worden ingezien.
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Titel:  Werkwijze voor het met behulp van een computersysteem

aanmaken en/of bijhouden van een persoonlijk medicatiedossier.

De uitvinding heeft betrekking op een werkwijze voor het met
behulp van een computersysteem bijhouden van een persoonlijk
medicatiedossier omvattende:

a. het gebruik maken van een eerste database van het
computersysteem waarbij door een invoerentiteit zoals een patiént, arts of
zorginstelling informatie over het gebruik van persoonlijke medicatie van de
patiént gekoppeld aan informatie over de identiteit van de patiént in de
eerste database wordt opgeslagen.

Een dergelijke werkwijze is onder meer bekend uit de Nederlandse
octrooiaanvrage 2007736. De uitvinding beoogt het invoeren van de
informatie over de medicatie in de eerste database in sommige gevallen te
vergemakkelijken.

Volgens de uitvinding wordt de werkwijze gekenmerkt in dat de
werkwijze voorts de volgende stappen omvat:
x1: het aanslaan van tenminste een medicijn dat door een klant wordt
gekocht bij een kassasysteem waarbij het kassasysteem is voorzien van
informatie over mogelijk te kopen medicijnen;
x2: het door het kassasysteem op automatische wijze doorgeven van
informatie over het tenminste ene bij het kassasysteem aangeslagen
medicijn aan het computersysteem;
x3: het genereren van een code die wordt geassocieerd met de informatie
over het aangeslagen tenminste ene medicijn;
x4 het door het kassasysteem verschaffen van de gegenereerde code aan de
klant;.

x5: het invoeren van de code die van het kassasysteem in stap x4 is
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ontvangen in het computersysteem door een invoerentiteit zoals de klant of
de patiént;

x6: het door het computersysteem op basis van de in stap x5 bij het
computersysteem ingevoerde code aan een invoerentiteit verschaffen van
informatie over het bij het kassasysteem aangeslagen tenminste ene
medicijn;

x7: het door een invoerentiteit, in het bijzonder de invoerentiteit van stap
x6, bij het computersysteem selecteren van tenminste een identiteit van een
patiént en het tenminste ene mediciyn indien deze door de tenminste ene
patiént zal worden gebruikt waarna het computersysteem de geselecteerde
informatie over het medicijn, gekoppeld aan de geselecteerde tenminste ene
identiteit van de patiént in de eerste database, opslaat.

Volgens de werkwijze wordt het aldus vergemakkelijkt om
gekochte medicijnen bij de eerste database in te voeren. Het 1s immers niet
meer noodzakelijk dat bij het invoeren van tenminste één medicijn in de
database de naam van het medicijn zelf wordt ingevoerd. In plaats hiervan
kan de code die is ontvangen van het kassasysteem bij het computersysteem
worden ingevoerd.

Dit laatste kan bijvoorbeeld als volgt worden uitgevoerd. Stel dat
de tenminste ene patiént reeds een account heeft aangemaakt bij het
computersysteem. Dit betekent dat in de eerste database een identiteit van
de tenminste ene patiént reeds is opgenomen. Indien de tenminste ene
patiént reeds medicijnen gebruikt zal in het algemeen informatie over de
persoonlijke medicatie, gekoppeld aan informatie over de identiteit van de
tenminste ene patiént, in de eerste database zijn opgeslagen. De eerste
database kan bij voorkeur via internet, bijvoorbeeld met een thuiscomputer
worden benaderd door een invoerentiteit zoals de patiént of een andere
persoon bijvoorbeeld nadat behalve de identiteit van de patiént ook een

speciaal hieraan gekoppeld password wordt ingegeven.
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De werkwijze kan bijvoorbeeld als volgt worden uitgevoerd. Een
klant koopt tenminste één medicijn bij bijvoorbeeld een drogist, supermarkt,
tankstation, of een andere winkel. De klant kan bijvoorbeeld de patiént zijn
of iemand die voor de patiént het tenminste ene medicijn koopt. De klant
gaat vervolgens met het tenminste ene medicijn naar het kassasysteem
waar het tenminste ene mediciyn wordt aangeslagen. Het kassasysteem 1is
voorzien van informatie over mogelijk te kopen medicijnen. De klant betaalt
op gebruikelijke wijze voor het tenminste ene medicijn bij het kassasysteem.
Het kassasysteem zal vervolgens op automatische wijze informatie over het
tenminste ene medicijn dat bij het kassasysteem is aangeslagen doorgeven
aan het computersysteem. Tevens wordt een code gegenereerd die wordt
geassocieerd met de informatie over het aangeslagen tenminste ene
medicijn. Het genereren van de code kan bijvoorbeeld worden uitgevoerd
door het computersysteem in reactie op de ontvangst van de informatie over
het tenminste ene bij het kassasysteem aangeslagen medicijn. Het
computersysteem kan deze code vervolgens toezenden aan het
kassasysteem. Het kassasysteem kan vervolgens de betreffende code
afgeven aan de klant. Het afgeven van de code aan de klant kan bijvoorbeeld
gebeuren door deze te printen op een bon, in het bijzonder de kassabon. Het
computersysteem kan dus in een stap x3.1 een code genereren die wordt
geassocieerd met de informatie die in stap x2 is ontvangen van het
kassasysteem over het aangeslagen tenminste ene medicijn. Een gevolg is
dus dat na het uitvoeren van stap x2 en stap x3.1 het computersysteem de
code en de daarmee geassocieerde informatie over het tenminste ene bij het
kassasysteem aangeslagen medicijn omvat. In een stap x3.2 wordt dan door
het computersysteem de gegenereerde code aan het kassasysteem
toegevoerd. In de stap x4 wordt dan door het kassasysteem de van het
computersysteem ontvangen code aan de klant verschaft. Het is echter ook
mogelijk dat het kassasysteem een code genereert die wordt geassocieerd

met de informatie over het aangeslagen tenminste ene medicijn. Het
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kassasysteem kan deze code dan vervolgens toevoeren aan het
computersysteem. Het computersysteem heeft in dat geval van het
kassasysteem informatie ontvangen over het tenminste ene medicijn
alsmede de hiermee geassocieerde code. In dat geval zal het kassasysteem
de door het kassasysteem gegenereerde code aan de klant verschaffen,
bijvoorbeeld door deze op een bon te printen zoals de kassabon. Het
resultaat is dat de klant in het bezit komt van de code terwijl het
computersysteem eveneens is voorzien van de code alsmede de hiermee
geassocieerde informatie over het tenminste ene medicijn dat bij de kassa is
aangeslagen. Dit geldt dus voor beide hiervoor genoemde gevallen.

De klant gaat bijvoorbeeld vervolgens naar huis. De klant kan dan
de code aan de tenminste ene patiént geven. Ook is het mogelijk dat de
klant zelf de patiént betreft. Ook kan de klant de code aan een andere
invoerentiteit geven die is voorzien van het genoemde password om bij de
gegevens van de patiént te komen. De invoerentiteit, zoals bijvoorbeeld de
klant of de patiént, kan bijvoorbeeld vervolgens op gebruikelijke wijze,
bijvoorbeeld via internet, contact maken met behulp van bijvoorbeeld zijn
thuiscomputer met het computersysteem. Hierna kan bijvoorbeeld een
webpagina worden benaderd die is ingericht voor het invoeren van de code.
Het computersysteem kan bijvoorbeeld vervolgens in reactie op het invoeren
van de code op het scherm van de thuiscomputer informatie tonen van het
tenminste ene medicijn dat geassocieerd is met de code. Meer in het
bijzonder wordt een veelvoud van medicijnen getoond die elk geassocieerd is
met de code. Indien bijvoorbeeld de invoerentiteit weet dat een bepaalde
eerste patiént één van de getoonde medicijnen die zijn gekocht gaat
gebruiken, kan hij op gebruikelijke wijze dit mediciyn bijvoorbeeld met een
muisklik selecteren. Tevens kan de invoerenteit de identiteit van de eerste
patiént invoeren die behoort bij het geselecteerde medicijn. Hiermee is dan
ook de identiteit van de eerste patiént geselecteerd. Hierna zal het

betreffende geselecteerde medicijn, gekoppeld aan de geselecteerde



10

15

20

25

30

identiteit van de eerste patiént, in de eerste database worden opgeslagen.
Indien de invoerentiteit weet dat het zelfde medicijn ook door een andere
tweede patiént zal worden gebruikt, kan hij ook de identiteit van deze
tweede patiént invoeren zoals beproken voor de eerste patiént. Hierna zal
het betreffende geselecteerde medicijn, gekoppeld aan de geselecteerde
identiteit van de tweede patiént, in de eerste database worden opgeslagen.
De eerste en tweede patiént kunnen bijvoorbeeld een moeder en dochter zijn
van een zelfde gezin. Indien bijvoorbeeld de invoerentiteit voorts weet dat
een bepaalde andere derde patiént één of meer van de andere getoonde
medicijnen die zijn gekocht gaat gebruiken, kan hij op gebruikelijke wijze
dit medicijn of deze medicijnen bijvoorbeeld met een muisklik selecteren.
Tevens kan de invoerenteit de identiteit van deze andere derde patiént
invoeren die behoort bij het geselecteerde medicijn of de geselecteerde
medicijnen. Hiermee is dan ook de identiteit van de andere derde patiént
geselecteerd. Hierna zal het betreffende geselecteerde andere medicijn of de
betreffende geselecteerde andere medicijnen, gekoppeld aan de
geselecteerde andere identiteit van de derde patiént, in de eerste database
worden opgeslagen. Ook kan bij voorkeur de invoerentiteit aangeven dat een
medicijn van de lijst niet door nog meer patiénten zal worden gebruikt dan
al is aangegeven, zodat het betreffende medicijn van de lijst verdwijnt.

Volgens de uitvinding kan één en ander ook anders worden
uitgevoerd.

Zo kan de invoerentiteit wederom het computersysteem met zijn
thuiscomputer via internet benaderen en thans een webpagina selecteren
waarmee toegang kan worden verkregen tot informatie over het gebruik van
medicaties door patiénten waarvan het gebruik van medicaties reeds in de
eerste database is opgeslagen. Hiervoor wordt bijvoorbeeld de identiteit van
een eerste patiént tezamen met een password ingevoerd. Hierna wordt dan
toegang verkregen tot de reeds in de eerste database opgeslagen informatie

over het gebruik van medicaties door de eerste patiént. Hierna kan
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bijvoorbeeld de code worden ingevoerd waarna het tenminste ene medicijn
dat geassocieerd is met de code, wordt getoond op het scherm van de
thuiscomputer. Hierna kan worden aangeven dat het betreffende medicijn
wordt gebruikt waarna het betreffende medicijn, gekoppeld aan de identiteit
van de eerste patiént, in de eerste database wordt opgeslagen. Indien een
veelvoud van medicijnen is geassocieerd met de ingevoerde code zullen deze
elk worden afgebeeld op het scherm. Hierna kan worden aangegeven welke
van deze medicijnen zullen worden gebruikt. Elk van de geselecteerde
medicijnen zal dan gekoppeld aan de identiteit van de eerste patiént in de
eerste database worden opgeslagen.

Vervolgens kan bijvoorbeeld de invoerentiteit wederom het
computersysteem met zijn thuiscomputer via internet benaderen en de
webpagina selecteren waarmee toegang kan worden verkregen tot
informatie over het gebruik van medicaties door patiénten waarvan het
gebruik van medicaties reeds in de eerste database is opgeslagen. Hierna
wordt bijvoorbeeld de identiteit van een tweede patiént tezamen met een
password ingevoerd. Hierna wordt dan toegang verkregen tot de reeds in de
eerste database opgeslagen informatie over het gebruik van medicaties door
de tweede patiént. Hierna kan bijvoorbeeld dezelfde code worden ingevoerd
die was ingevoerd voor de eerste patiént waarna het tenminste ene medicijn
dat geassocieerd is met de code wordt getoond op het scherm van de
thuiscomputer. Hierna kan worden aangegeven dat het betreffende medicijn
wordt gebruikt waarna het betreffende medicijn, gekoppeld aan de identiteit
van de tweede patiént, in de eerste database wordt opgeslagen. Indien een
veelvoud van medicijnen is geassocieerd met de ingevoerde code zullen deze
elk worden afgebeeld op het scherm. Hierna kan worden aangegeven welke
van deze medicijnen zullen worden gebruikt. Elk van de geselecteerde
medicijnen zal dan, gekoppeld aan de identiteit van de tweede patiént, in de
eerste database worden opgeslagen. In elk van de gevallen, en in het

algemeen, geldt dus dat een medicijn gekoppeld aan tenminste een
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identiteit van een patiént of gekoppeld aan een veelvoud (ook meer dan
twee) van identiteiten van patiénten in de eerste database kan worden
opgeslagen.

Volgens de werkwijze wordt dus bij het computersysteem een
identiteit van de tenminste ene patiént geselecteerd, bijvoorbeeld doordat de
identiteit van een patiént tezamen met een password wordt ingevoerd
waarna toegang wordt verkregen tot informatie van de patiént die in de
eerste database is opgeslagen. Tevens wordt door de invoerentiteit het
tenminste ene medicijn, indien deze door de patiént zal worden gebruikt,
geselecteerd. Anders gezegd, het door de invoerentiteit van stap x7. bij het
computersysteem selecteren van een identiteit van tenminste een patiént en
het tenminste ene medicijn, indien deze door de tenminste ene patiént zal
worden gebruikt, wordt door de invoerentiteit uitgevoerd waarna het
computersysteem de geselecteerde informatie over het medicijn, gekoppeld
aan de identiteit van de tenminste ene patiént, in de eerste database
opslaat. Het selecteren van de identiteit van een patiént is in dat voorbeeld
gekoppeld aan het toegang verschaffen tot het computersysteem aan de
hand van de identiteit van de patiént en het password. Uiteraard is het ook
denkbaar dat de indentiteit van de patiént op andere wijze zoals hierboven
al is aangegeven tezamen met het tenminste ene medicijn wordt
geselecteerd. Ook is het mogelijk dat op een website van het
computersysteem de code wordt ingegeven alsmede de identiteit van de
tenminste ene patiént tezamen met het password waarna het
computersysteem de informatie over het medicijn, gekoppeld aan de
identiteit van de patiént, in de eerste database opslaat. Ook is mogelijk dat
na het toegang verschaffen tot het computersysteem met behulp van de
identiteit van de tenminste ene patiént en het password, zoals hiervoor
besproken, door het vervolgens invoeren van de code het computersysteem
de geselecteerde informatie over het medicijn, gekoppeld aan de identiteit

van de tenminste ene patiént, in de eerste database opslaat. De aanname is
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dan dat zodra de code wordt ingevoerd, het tenminste ene medicijn ook door
de tenminste ene patiént zal worden gebruikt. Het selecteren van de
tenminste ene patiént in stap x7 is dan uitgevoerd door het genoemde
toegang verschaffen tot het computersysteem met behulp van de identiteit
van de tenminste ene patiént en het password. Dergelijke varianten vallen
binnen het kader van de uitvinding. Uit het hiervoor gaande blijkt ook dat
in het algemeen geldt dat in de stap x6 door het computersysteem op basis
van de in stap x5 bij het computersysteem ingevoerde code en de in stap x2
ontvangen informatie over het tenminste ene bij het kassasysteem
aangeslagen medicijn aan een invoerentiteit, in het bijzonder de
invoerentiteit van stap x5, informatie wordt verschaft over het bij het kassa-
systeem aangeslagen tenminste ene medicijn.

Een groot voordeel van de uitvinding is dat de code ook kan zijn of
kan worden gekoppeld aan een veelvoud van medicijnen. Het is dus mogelijk
dat de klant tegelijkertijd een veelvoud van medicijnen koopt. Er geldt dan
in stap x1 dat een veelvoud medicijnen in het kassasysteem wordt
aangeslagen. Er geldt dan voor stap x2 dat het kassasysteem op
automatische wijze informatie doorgeeft aan het computersysteem over het
veelvoud van medicijnen die bij het kassasysteem zijn aangeslagen. Het
computersysteem ontvangt deze informatie en kan dan bijvoorbeeld een
code genereren die geassocieerd is met de informatie over het aangeslagen
veelvoud van medicijnen. Deze code wordt vervolgens weer verzonden door
het computersysteem naar het kassasysteem. Het kassasysteem verschaft
wederom de code aan de klant. Het voordeel is dan dat de enkele code is
geassocieerd met een veelvoud van medicijnen. Wanneer vervolgens de
invoerentiteit bijvoorbeeld op zijn thuiscomputer zichzelf toegang verschaft
tot het computersysteem zoals bijvoorbeeld volgens één van de wijzen zoals
hiervoor besproken, kan de invoerentiteit uit het veelvoud van medicijnen
die medicijnen selecteren die hij en/of de betreffende patiént(en)

daadwerkelijk gaan gebruiken waarna het computersysteem deze
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medicijnen, gekoppeld aan de identiteit van de patiént, in de eerste
database zal opslaan.Volgens een praktische variant kan het zo zijn dat het
computersysteem allereerst weer een lijst genereert en/of toont waarin het
veelvoud van medicijnen staat die zijn geassocieerd met de ingevoerde code.
De invoerentiteit kan dan uit deze lijst die medicijnen selecteren die hij
en/of de betreffende patiént(en) gaan gebruiken. Dit kunnen bijvoorbeeld
één of meer medicijnen zijn. Na selectie wordt dat medicijn dat wordt
geselecteerd om te worden gebruikt, gekoppeld aan de identiteit van de
tenminste ene patiént, in de eerste database opgeslagen. Het mediciyn dat
dan wordt gebruikt, wordt uit de genoemde lijst verwijderd, bijvoorbeeld
wanneer wordt aangegeven dat er niet nog meer patiénten of geen patiénten
zijn die het medicijn gaan gebruiken. Hierbij is het ook mogelijk dat
wanneer de patiént later besluit ook andere medicijnen die zijn aangeschaft
en die in de lijst staan, te gaan gebruiken dat ook deze mediciynen uit de
lijst worden geselecteerd om vervolgens, gekoppeld aan de identiteit van de
tenminste ene patiént of gekoppeld aan de identiteiten van een veelvoud
van patiénten, in de eerste database te worden opgeslagen. Ook dan geldt
dat, zodra een medicijn is geselecteerd, het betreffende medicijn uit de
betreffende lijst wordt verwijderd. De lijst omvat immers medicijnen die zijn
gekocht maar nog niet worden gebruikt.

Indien een veelvoud van medicijnen wordt gekocht is het ook
mogelijk dat stap x3 de volgende stappen omvat. In een stap x3.1 wordt door
het kassasysteem een code gegenereerd die wordt geassocieerd met
informatie over het aangeslagen veelvoud van medicijnen. In een stap x3.2
wordt door het kassasysteem de gegenereerde code toegevoerd aan het
computersysteem, dusdanig dat het computersysteem deze code kan
associéren met de in stap x2 toegevoerde informatie over de gekochte
medicijnen. In de stap x4 wordt dan de door het kassasysteem gegenereerde
code aan de klant verschaft. Wanneer de klant eenmaal de code heeft, kan

een invoerentiteit die de code van de klant verkrijgt, danwel wanneer de
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invoerentiteit de klant zelf is, vervolgens zoals hiervoor besproken de code
invoeren in het computersysteem. Het computersysteem kan dan aan de
invoerentiteit, op grond van de ingevoerde code, informatie verschaffen over
de bij het kassasysteem aangeslagen veelvoud van medicijnen. De
invoerentiteit kan dan bij het computersysteem uit het veelvoud van
medicijnen die medicijnen of het enkele medicijn selecteren waarvan bekend
is dat deze door de tenminste ene patiént zal worden gebruikt. De identiteit
van de tenminste ene patiént is bijvoorbeeld al geselecteerd doordat de
invoerentiteit zich contact heeft verschaft met het computersysteem aan de
hand van de identiteit van de patiént en het eerder genoemde password. Het
computersysteem kan vervolgens de geselecteerde informatie over de
medicijnen of het enkele medicijn dat zal worden gebruikt, gekoppeld aan de
identiteit van de patiént, in de eerste database opslaan. Zoals gezegd kan
het selecteren van de identiteit van de tenminste ene patiént plaatsvinden
aan de hand van het toegang verschaffen tot het computersysteem aan de
hand van de identiteit van de patiént en het bijbehorende password
(inloggen). Ook is het mogelijk dat op bijvoorbeeld een webpagina van het
computersysteem in één keer de identiteit van de tenminste ene patiént,
eventueel het password en de bijbehorende code worden ingevoerd waarna
eventueel nog moet worden aangegeven welke medicijnen zullen worden
gebruikt zodat deze medicijnen, gekoppeld aan de identiteit van de patiént,
in de eerste database worden opgeslagen. Het is echter eveneens mogelijk
dat door het invoeren van de code direct wordt aangenomen dat de
betreffende medicijnen worden gebruikt waarna de betreffende medicijnen
allemaal gekoppeld aan een geselecteerde identiteit van de tenminste ene
patiént in de eerste database worden opgeslagen. Dergelijke varianten
vallen binnen het kader van de uitvinding.

Een bijzondere variant volgens de uitvinding wordt

dienovereenkomstig gekenmerkt in dat de werkwijze voorts omvat:
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b. het gebruik maken van een tweede database van het
computersysteem waarin standaard informatie van bekende
medicaties is opgeslagen waarbij in stap a de patiént gebruik maakt
van informatie uit de tweede database voor het vullen van de eerste
database.

Doordat de patiént bij het invoeren van informatie over het gebruik van zijn

persoonlijke medicatie tevens gebruik maakt van informatie die in de

tweede database is opgeslagen, kan worden bewerkstelligd dat de informatie
die de gebruiker opslaat in de eerste database correct en eenduidig is. Voor
de volledigheid wordt opgemerkt dat onder informatie over gebruik van
persoonlijke medicaties ook wordt verstaan informatie over het gebruik van
persoonlijke medicaties uit het verleden en welke medicaties thans niet
meer worden gebruikt (historie).

In het bijzonder geldt hierbij dat in stap a. informatie over het
gebruik van een medicatie door de patiént volgens standaardinformatie uit
de tweede database over de in te voeren medicatie in de eerste database
wordt opgeslagen. Meer in het bijzonder geldt hierbij dat bij het invoeren
van de informatie over het gebruik van de medicatie door de patiént, het
computersysteem aan de hand van een door de patiént bij het
computersysteem ingevoerde trefwoord een lijst met mogelijke medicaties
genereert en toont aan de patiént, waarna de patiént uit de lijst een
medicatie kiest die overeenkomt met de medicatie die hij gebruikt waarna
de geselecteerde informatie over de medicatie gekoppeld aan de identiteit
van de patiént in de vorm van standaard informatie in de eerste database
wordt opgeslagen. Op deze wijze wordt bewerkstelligd dat correcte en
eenduidige informatie over het gebruik van medicaties door de patiént
wordt ingevoerd.

In het bijzonder geldt hierbij dat de patiént van een gebruikte
medicatie ook informatie invoert over de frequentie van inname van een
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sterkte van het medicijn, het gebruik van het mediciyn (bijvoorbeeld de
periode van inname van het medicijn), de herkomst van het medicijn
(leverancier), het merk van het medicijn, informatie over een
houdbaarheidsperiode van het medicijn, en/of een identiteit van een persoon
zoals een dokter of apotheker, zorginstelling, apotheek en/of ziekenhuis die
de medicatie heeft voorgeschreven. Onder medicatie wordt hier verstaan een
voorgeschreven medicijn tezamen met een gewenste wijze van toediening
van het medicijn zoals een frequentie van inname, een wijze van innamen,
een periode van inname etc.

Volgens een zeer geavanceerde uitvoeringsvorm van de werkwijze
geldt dat het computersysteem een waarschuwing genereert voor de patiént
wanneer na het invoeren van nieuwe informatie over een gebruikte
medicatie in stap a. uit de eerste database blijkt dat de nieuwe informatie
niet samengaat met informatie uit de eerste database over het gebruik van
een medicatie die de patiént al gebruikt.

In het hiervoor gaande is er vanuit gegaan dat de patiént reeds
toegang heeft tot zijn informatie in de eerste database. Het initiatief voor
het opslaan van informatie van de patiént in de eerste database en het
verschaffen van toegang tot de eerste database aan de patiént kan
bijvoorbeeld liggen bij een eerste entiteit. Bij voorkeur geldt dan dat de
eerste database in een stap c. initieel wordt gevuld met informatie van de
patiént door een eerste entiteit zoals een arts en/of apotheek en/of apotheker
en/of ziekenhuis en/of zorginstelling waarna de eerste entiteit toegang
verschaft aan de patiént tot zijn informatie in de eerste database. Ook is het
mogelijk dat de patiént als eerste het initiatief toont om informatie over de
patiént op te slaan in de eerste database. In dat geval wordt de eerste
database in een initiéle stap c. als eerste gevuld door de patiént. Het door de
eerste entiteit en/of de patiént initieel vullen van de database met
informatie van de patiént kan ook slechts het vullen van de database met
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gebruik van medicijnen en/of andere informatie over de patiént kan dan
later, gekoppeld aan de identiteit van de patiént, worden ingevoerd bij de
eerste database door de eerste entiteit en/of de patiént. Het toegang
verschaffen door de eerste entiteit aan de patiént kan gebeuren wanneer de
patiént heeft aangegeven dat hij hiervoor belangstelling heeft. Heeft de
patiént geen belangstelling dan kan de eerste entiteit de eerste database
zelf gebruiken en wordt geen toegang verschaft tot de eerste database aan
de patiént. In het bijzonder wordt de eerste database in een stap d. door de
eerste entiteit gevuld met informatie over de identiteit van de patiént.
Vervolgens kan in een stap e. door de eerste entiteit en/of door de patiént
informatie over het gebruik van de persoonlijke medicatie, gekoppeld aan
informatie over de identiteit van de patiént, in de eerste database wordt
opgeslagen. Ook kan in de stap e. andere informatie over de patiént worden
opgeslagen die gekoppeld is aan de identiteit van de patiént. Deze andere
informatie kan bijvoorbeeld resultaten van onderzoeken die bijvoorbeeld
door de eerste entiteit bij de patiént zijn uitgevoerd, omvatten zoals
rontgenfoto’s MRI-scans, CT-scans en labuitslagen. Indien de eerste entiteit
de patiént toegang heeft verschaft tot de eerste database kan de patiént
vanaf dat moment zijn informatie in de eerste database inzien. Wanneer de
patiént zelf geen toegang heeft tot de eerste database kan de patiént
wanneer deze zich bij de eerste entiteit bevindt de eerste database inzien.
Dan kan de eerste entiteit samen met de patiént de database inzien en in
overleg met de patiént de informatie van de patiént in de eerste database
aanvullen en/of aanpassen. Wanneer bijvoorbeeld de patiént aangeeft
bepaalde medicijnen te gebruiken of niet meer te gebruiken, kan de eerste
database dienovereenkomstig worden aangepast.

In het bijzonder wordt in stap e. door de eerste entiteit gebruik
gemaakt van de standaard informatie uit de tweede database voor het
vullen van de eerste database. Bij voorkeur wordt hierbij in stap e.
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standaardinformatie uit de tweede database over de in te voeren medicatie,
in de eerste database wordt opgeslagen.

De patiént kan desgewenst besluiten aan een tweede entiteit zoals
een arts en/of apotheek en/of apotheker en/of ziekenhuis en/of zorginstelling
toegang te verschaffen tot zijn informatie in de eerste database. Hierbij
krijgt bij voorkeur de tweede identiteit geen toegang tot de volledige eerste
database, maar slechts toegang tot dat deel van de eerste database dat
informatie bevat over de betreffende patiént. In het bijzonder kan, na het
toegang verschaffen aan de tweede entiteit tot de eerste database,
informatie over de patiént uit de eerste database per e-mail of soortgelijk
bericht aan de tweede entiteit wordt verstuurd en/of wordt de tweede
entiteit de gelegenheid geboden om informatie van de patiént uit de eerste
database te verkrijgen of te raadplegen, bijvoorbeeld door downloaden,
printen of lezen vanaf een display. Bij voorkeur wordt aan de tweede entiteit
alleen toegang verschaft tot informatie van de patiént die in de eerste
database is opgeslagen wanneer de patiént aan de tweede i1dentiteit toegang
heeft verschaft waarbij in het bijzonder de patiént ook aangeeft tot welke
informatie de patiént toegang verschaft aan de betreffende tweede entiteit.
De patiént kan de tweede entiteit bijvoorbeeld voor onbepaalde tijd toegang
verschaffen, voor bepaalde tijd toegang verschaffen of eenmalig toegang
verschaffen tot informatie van de patiént die in de eerste database is
opgeslagen. In uitzonderlijke omstandigheden kan de tweede entiteit toch
toegang verkrijgen tot informatie van de patiént in de eerste database, ook
wanneer de tweede entiteit hiervoor geen toestemming heeft gekregen van
de patiént. Een dergelijke bijzondere omstandigheid kan zich bijvoorbeeld
voordoen wanneer de patiént in levensgevaar is en niet in staat is toegang
te verschaffen aan de tweede entiteit. In dat geval wordt echter bij voorkeur
het feit dat de tweede entiteit informatie over de patiént in de eerste
database heeft geraadpleegd opgeslagen in bijvoorbeeld de eerste database
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heeft gemaakt van de verkregen toegang. Ook kan de patiént de toegang die
hij heeft verschaft aan de tweede entiteit weer intrekken. De patiént is en
blijft dan heer en meester over de informatie die over hem in de eerste
database is opgeslagen.

Bij voorkeur geldt dat de tweede database gevuld is met informatie
over medicijnen volgens de G-standaard. De patiént gebruikt dan in stap a.
deze gestandaardiseerde informatie voor het vullen van de eerste database
met informatie over zijn gebruik van medicijnen (medicaties).

Een doel van het systeem en de werkwijze volgens de uitvinding is
dus het bewerkstelligen dat iedere zorgverlener (één van de genoemde
entiteiten) uit het netwerk van de patiént over dezelfde informatie beschikt
24/7/365; uiteraard alleen met toestemming van de patiént. Die
toestemming kan machtiging betekenen op verschillende niveaus en is
continu te veranderen door de patiént. Alles wordt gelogd met inzage voor
de patiént.

Voor de patiént is het voordeel dat er dan zo min mogelijk
misverstanden ontstaan over de behandeling en de mogelijkheid het eigen
gebruik te toetsen, informatie gericht op te zoeken, en daarover gericht te
communiceren (b.v. met voorkeurszorgverlener).

In een bijzondere uitvoeringsvorm van het systeem en de
werkwijze volgens de uitvinding kan dit als volgt verlopen:

In het persoonlijk medicatiedossier van patiént A wordt een
afspraak gepland met zorginstelling B (een van de genoemde entiteiten). Die
afspraak komt tot stand doordat het medicatiedossier van patiént A, dat wil
zeggen de bijzondere uitvoeringsvorm van het systeem volgens de uitvinding
dat de eerste database omvat, op instructie van de patiént A aan het
planningssysteem van zorginstelling B of aan iemand van zorginstelling B
(uit de lijst van zorginstellingen waarmee patiént A zaken doet) gevraagd
heeft om een afspraak. Het systeem volgens de uitvinding is hiertoe dus
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B. Het planningssysteem van de zorginstelling of iemand van de
zorginstelling zelf stuurt een datum/tijd terug aan het persoonlijk
medicatiedossier van patiént A. Na ontvangst door patiént A, via het
systeem volgens de uitvinding, van het datum/tijdsvoorstel van
zorginstelling B accepteert patiént A via het systeem volgens de uitvinding
bij het planningssysteem van de zorginstelling B, of bij iemand van
zorginstelling B, de afspraak en staat de afspraak in het persoonlijk
medicatiedossier van patiént A. Indien de patiént A dit bij zijn persoonlijk
medicatiedossier accepteert, stuurt zijn persoonlijk medicatiedossier de
geplande afspraak ter bevestiging retour naar zorginstelling B en in het
bijzonder door naar Google agenda of Outlook van patiént A. De afspraak
kan echter ook op verzoek van zorginstelling B tot stand komen doordat
zorginstelling B aan het persoonlijk medicatiedossier van patiént A
gevraagd heeft of patiént A wil komen voor een bezoek aan de zorginstelling.
Patiént A start dan de cyclus als hierboven.

In het bijzonder stuurt voor de afspraak (ingesteld/default) het
persoonlijk medicatiedossier van patiént A automatisch een verzoek om
informatie naar het systeem van zorginstelling B. Bij dat verzoek kan een
eenmalige toestemming meegestuurd worden voor zorginstelling B om bij
andere zorginstellingen (andere entiteiten) eenmalig via het Landelijk
Schakel Punt informatie over patiént A op te vragen. Afhankelijk van de
toestemming kan het systeem van zorginstelling B de beschikbare dan wel
verzamelde informatie naar het persoonlijk medicatiedossier van patiént A
sturen. Het persoonlijk medicatiedossier ontvangt de informatie en, bij
voorkeur, matched automatisch die ontvangen informatie met de informatie
uit het “actueel” overzicht van patiént A in de eerste database. Eventuele
verschillen leveren een vraag op aan patiént A die door het systeem dat de
eerste database omvat wordt gegenereerd en in het persoonlijk
medicatiedossier van patiént A wordt opgeslagen. Patiént A lost die vraag

op of niet. Indien “niet” dan komt de vraag in het overzicht met
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bespreekpunten van patiént A te staan in zijn persoonlijk medicatiedossier.
Bij het bezoek aan zorginstelling B kan patiént A die punten doornemen
met de zorgverlener B. Bijvoorbeeld wordt verder het dan bestaande
overzicht door patiént A geaccordeerd en als definitief overzicht voor
eenmalig gebruik door zorginstelling B naar het systeem van zorgverlener
B gestuurd alsmede wordt dit toegevoegd aan het persoonlijk
medicatiedossier van Patiént A. Het consult / de behandeling kan beginnen.

In het bijzonder creéert zorginstelling B na de behandeling of aan
het einde van het consult, een elektronisch recept met behandelplan voor
patiént A en stuurt dat recept en behandelplan via het systeem volgens de
uitvinding naar het persoonlijk medicatiedossier van patiént A. In het
bijzonder kan daarna patiént A een apotheek C selecteren waar het recept
naar toegestuurd wordt (patiént A kan het recept niet wijzigen). Met het
recept gaat bij voorkeur een actueel medicatieoverzicht mee en eventueel
een eenmalige toestemming om bij andere zorgverleners (entiteiten)
informatie op te halen. Het recept wordt na verzending naar apotheek
C, toegevoegd in het persoonlijk medicatiedossier van patiént A aan de lijst
“voorgestelde medicijnen van patiént A” en het recept zelf is gewist uit het
persoonlijk medicatiedossier van patiént A na het versturen naar apotheek
C. Apotheek C levert/stuurt de medicijnen naar patiént A en bij voorkeur
een bericht van levering naar het persoonlijk medicatiedossier van patiént
A. Patiént A start na ontvangst van de medicijnen het gebruik daarvan
fysiek en vult het echte gebruik in bij zijn persoonlijk medicatiedossier,
waarbij de status van het medicijn verandert in “actueel” met een echt
gebruik.

Over het ophalen van andere informatie bij andere zorginstellingen
zoals hierboven besproken kan nog het volgende worden opgemerkt. In
principe kan apotheek C geen verschillen vinden indien zorginstelling B ook
al een search heeft gedaan. Maar stel dat patiént A in de tussentijd

drogistenmedicijnen of internetmedicijnen is gaan gebruiken, dan kan er
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een verschil optreden tussen wat patiént A en zorginstelling B geaccordeerd
hebben en apotheek C vindt. Bij voorkeur stuurt daarom apotheek C een
overzicht van de gebruikte medicijnen naar het persoonlijk medicatiedossier
van patiént A. Het systeem volgens de witvinding vergelijkt dan bij voorkeur
deze ontvangen informatie met de actuele informatie zoals deze in het
persoonlijk medicatiedossier van patiént A is opgeslagen en genereert bij
afwijkingen een vraag bij de patiént A, en/of de zorginstelling B en/of de
apotheek C. De uitvinding heeft verder betrekking op een
registratiesysteem omvattende een computersysteem voor het aanmaken
en/of bijhouden van een persoonlijk medicatiedossier voorzien van een
eerste database waarbij het computersysteem dusdanig is ingericht dat de
volgende stap kan worden uitgevoerd:

a door een invoerentiteit zoals een patiént, een andere persoon en/of
instelling wordt informatie over het gebruik van persoonlijke medicatie van
de patiént, gekoppeld aan informatie over de identiteit van de patiént, in de
eerste database opgeslagen, met het kenmerk, dat het registratiesysteem
verder 1s voorzien van een kassasysteem waarbij het registratiesysteem is
ingericht om het kassasysteem communicatief met het computersysteem te
verbinden, waarbij het registratiesysteem is ingericht om, in gebruik, met
behulp van het registratiesysteem de volgende werkwijze stappen te kunnen
uitvoeren:

x1: het aanslaan van tenminste een medicijn dat door een klant wordt
gekocht bij het kassasysteem waarbij het kassasysteem is voorzien van
informatie over mogelijk te kopen medicijnen;

x2: het door het kassasysteem op automatische wijze doorgeven van
informatie over het tenminste ene bij het kassasysteem aangeslagen
medicijn aan het computersysteem;

x3: het door het registratiesysteem genereren van een code die door het
registratiesysteem wordt geassocieerd met de informatie over het

aangeslagen tenminste ene medicijn;
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x4: het door het kassasysteem verschaffen van de gegenereerde code aan de
klant;
x5: het invoeren van de code die van het kassasysteem in stap x4 is
ontvangen in het computersysteem door een invoerentiteit zoals de klant of
de patiént;
x6: het door het computersysteem op basis van de in stap x5 bij het
computersysteem ingevoerde code aan een invoerentiteit, in het bijzonder
de invoerentiteit van stap x5 verschaffen van informatie over het bij het
kassasysteem aangeslagen tenminste ene medicijn;
x7: het door een invoerentiteit, in het bijzonder de invoerentiteit van stap
x6, bij het computersysteem selecteren van tenminste een identiteit van
een patiént en het tenminste ene medicijn indien deze door de tenminste
ene patiént zal worden gebruikt, waarna het computersysteem de
geselecteerde informatie over het medicijn gekoppeld aan de geselecteerde
identiteit van de tenminste ene patiént in de eerste database opslaat.
Verder geldt nog het volgende:
Overal waar “patiént A” staat kan een gemachtigde met het juiste niveau
van machtiging de acties van patiént A ondernemen.
Hieromheen kunnen allerlei diensten ontwikkeld worden op het gebied van
communicatie tussen patiént A en/of zorginstelling B en/of apotheek C en/of
andere entiteiten zoals reminderservices, skype contacten, en dergelijke.

De uitvinding zal thans nader worden toegelicht aan de hand van
de tekening.

Hierin toont:

Figuur 1 een computersysteem volgens de uitvinding voor het
uitvoeren van een werkwijze volgens de uitvinding;

Figuur 2 een eerste invulscherm voor het uitvoeren van een stap a.
van een mogelijke werkwijze volgens de uitvinding;

Figuur 3 een tweede invulscherm voor het uitvoeren van stap a.

van een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze;
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Figuur 4 een derde invulscherm voor het uitvoeren van stap a. van
een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze;

Figuur 5 een vierde invulscherm voor het uitvoeren van een stap a.
van een mogelijke werkwijze volgens de uitvinding;

Figuur 6 een vijfde invulscherm voor het uitvoeren van stap a. van
een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze;

Figuur 7 een zesde invulscherm voor het uitvoeren van stap a. van
een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze

Figuur 8 een scherm met door een patiént ingevoerde informatie
over het gebruik van een bepaalde medicatie;

Figuur 9 een zevende invulscherm voor het uitvoeren van stap a.
van een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze;

Figuur 10 een achtste invulscherm voor het uitvoeren van stap a.
van een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze;

Figuur 11 een negende invulscherm voor het uitvoeren van een
stap a. van een mogelijke werkwijze volgens de uitvinding;

Figuur 12 een tiende invulscherm voor het uitvoeren van stap a.
van een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze;

Figuur 13 een elfde invulscherm voor het uitvoeren van stap a. van
een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze;

Figuur 14 een twaalfde invulscherm voor het uitvoeren van een
stap a. van een mogelijke werkwijze volgens de uitvinding;

Figuur 15 een dertiende invulscherm voor het uitvoeren van stap a.
van een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze;

Figuur 16 een veertiende invulscherm voor het uitvoeren van stap
a. van een mogelijke uitvoeringsvorm van de werkwijze;

Figuur 17 een opgewaardeerd schermoverzicht;, tevens invul
scherm voor nieuwe medicatie;

Figuur 18 een invulscherm voor afdrukken van informatie;

Figuur 19 een invulscherm voor afdrukken van informatie;
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Figuur 20 een mogelijke uitdraai door een patiént over het gebruik
van zijn medicaties;

Figuur 21 een invulscherm voor afdrukken van informatie

Figuur 22 een met het computersysteem gegenereerde mogelijke
brief aan een huisarts op basis van informatie uit de eerste database;

Figuur 23 een invulscherm voor het afdrukken van informatie;

Figuur 24 een mogelijke brief aan een apotheker op basis van
informatie uit de eerste database;

Figuur 25, 26A, 26B, 27A, 27B, 27C, 28-37, 38A, 38B, 39-43 invul-
en informatie-afbeeldingsschermen van een bijzondere uitvoeringsvorm van
de witvinding;

Figuur 44 een kassabon met daarop een code;

Figuur 45 een invulscherm;

Figuur 46 een invulscherm

Figuur 47 een invulscherm; en

Figuur 48 een invulscherm.

In figuur 1 is met referentienummer 1 een computersysteem
aangeduid volgens de uitvinding voor het uitvoeren van een werkwijze
volgens de uitvinding. Het computersysteem is in dit voorbeeld voorzien van
een computer 2 van een patiént die bijvoorbeeld thuis staat opgesteld.
Voorts 1s het computersysteem voorzien van een eerste server 4 en een
tweede server 6. De computer 2 en de eerste server 4 zijn in dit voorbeeld
via internet 8 met elkaar verbonden. Eveneens zijn in dit voorbeeld de
eerste server 4 en de tweede server 6 via internet 8 met elkaar verbonden.

Op de eerste server 4 is in dit voorbeeld een eerste database
opgeslagen waarin door een patiént informatie over het gebruik van zijn
persoonlijke medicatie gekoppeld aan informatie over de identiteit van de
patiént is opgeslagen. Deze eerste database is aangeduid met
referentienummer 10. Voorts is in de tweede server 6 een tweede database

12 opgeslagen waarin standaard informatie van bekende medicaties is
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opgeslagen. In dit voorbeeld is de tweede database gevuld met informatie
over medicaties volgens de G-standaard.

Een patiént kan via zijn computer 2 informatie over het gebruik
van zijn persoonlijke medicatie gekoppeld aan informatie over zijn identiteit
opslaan. De eerste database omvat aldus een persoonlijk medicatiedossier
voor de betreffende patiént. Eén en ander wordt uitgelegd aan de hand van
een voorbeeld waarbij de patiént 14 informatie over medicatie die hij
gebruikt, wil opslaan in zijn persoonlijke medicatiedossier. Dit gaat als
volgt. Allereerst benadert de patiént 14 met behulp van zijn computer 2 de
database 10. Hij kan dit bijvoorbeeld doen door zijn voor- en achternaam in
te geven. De server 1 zal dan bijvoorbeeld een password vragen aan de
gebruiker 14. De gebruiker 14 ziet dan op zijn computer 2 de vraag
afgebeeld: “voer uw password in”. Vervolgens voert de patiént 14 via de
computer 2 het password in, welk password via de internetverbinding 8 aan
de eerste server 4 wordt toegevoerd. De eerste server 4 controleert aan de
hand van informatie in de database 10 of het password correct is. Wanneer
het password correct is, krijgt de patiént toegang tot zijn persoonlijk
medicatiedossier dat in de eerste database 10 is opgeslagen. De patiént
krijgt dan bijvoorbeeld een scherm te zien met persoonlijke informatie zoals
naam en adres. Indien een patiént een nieuwe medicatie wil invoeren, kan
hij op zijn scherm het tabblad “medicatie” aanklikken waarna hem een
scherm volgens figuur 2 wordt getoond. Het scherm toont informatie over
reeds eerder door de patiént ingevoerde medicaties. De patiént bekrachtigt
vervolgens een knop “medicatie toevoegen” met bijvoorbeeld zijn muis.
Hierna krijgt hij het scherm zoals getoond in figuur 3 te zien. In het scherm
kan de patiént bij “kenmerk van de medicatie” een trefwoord van de
betreffende medicatie invoeren. In dit voorbeeld vult hij als trefwoord
Ibuprofen in. Vervolgens klikt hij op de knop “zoek naar medicatie”. Daarna
verschijnt op zijn scherm het beeld volgens figuur 4 dat in dit voorbeeld door

de eerste server aan de hand van informatie uit de tweede database 12
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wordt gegenereerd. Het gaat hier dus om gestandaardiseerde informatie. De
eerste server heeft hiertoe als zoekopdracht Ibuprofen via internet aan de
tweede server toegevoerd. De tweede server 6 zoekt in de tweede database
12 hits die betrekking hebben op Ibuprofen. De informatie over deze hits
wordt door de tweede server aan de eerste server toegezonden. De eerste
server maakt op basis van deze informatie het scherm volgens figuur 4 aan
dat bij het op de computer 2 van de patiént wordt getoond. Hier ziet de
patiént dat er sprake kan zijn van twee typen Ibuprofen, namelijk
Dexibuprofen en Ibuprofen. Hierbij wordt tevens aangeduid dat Ibuprofen
ook bekend staat onder de naam Antigrippine Ibuprofen. In dit voorbeeld
selecteert de gebruiker met zijn muis de knop “kiezen” die behoort bij
Ibuprofen. Op basis van de informatie uit de tweede database genereert de
eerste server vervolgens een nieuw invulscherm volgens figuur 5 op de
computer 2 van de patiént. Hieruit blijkt dat de patiént moet kiezen uit de
vorm waarin de medicatie wordt toegediend (zoals smelttablet, Capsule,
zacht, etc.). In dit voorbeeld kiest de patiént voor Capsule, zacht. Hierna
wordt het invulscherm volgens figuur 6 gegenereerd. Hier moet worden
gekozen voor de sterkte van de medicatie Ibuprofen. Hij kan kiezen tussen
200 mg. en 400 mg. In dit voorbeeld kiest de patiént voor 200 mg. door de
betreffende knop die bij 200 mg hoort te bekrachtigen. Op basis van de
informatie uit de tweede database, genereert de eerste server vervolgens het
scherm zoals getoond in figuur 7 op de computer 2 van de patiént. Nu moet
de patiént de leverancier kiezen indien hij dit weet. Weet hij dit niet dan
kan hij kiezen voor: "1k kan niet kiezen”. In dit voorbeeld kiest hij voor de
leverancier "RECKITT BENCKISER HEALTHCARE B.V.”. Hierna
genereert de eerste server het scherm volgens figuur 8 met informatie over
de gekozen medicatie. De patiént kan nu stoppen met invoeren indien hij dit
wil. In de eerste database is informatie over het gebruik van de medicatie
Ibuprofen, gekoppeld aan de identiteit van de patiént 14, opgeslagen. De

patiént kan echter ook nog informatie toevoegen over het gebruik van het
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betreffende medicament. Hij bekrachtigt hiertoe de tekst “aan te geven” in
het scherm van figuur 8. Dan verschijnt het scherm volgens figuur 9 waarbij
de patiént de begindatum kan invoeren en kan aangeven of dit wel of niet
een schatting is. Hij kan de ingevoerde informatie vervolgens bevestigen
door de knop “bevestigen” te bekrachtigen. Dan verschijnt het scherm
volgens figuur 10 waarbij, indien dit bekend is, de einddatum van de
gebruiksperiode kan worden ingevoerd. In dit voorbeeld wordt als datum
2010-02-18 ingevoerd. Ook kan weer worden aangegeven of dit ja of nee een
schatting is. Na het invoeren van deze informatie kan de knop “einddatum
ingevoerd” worden bekrachtigd. Indien de einddatum nog niet bekend zou
zijn, zou in plaats hiervan de knop “nog geen einddatum” kunnen worden
bekrachtigd. Indien het gaat om een eenmalig medicijngebruik kan de knop
eenmalig gebruik op 18-01-2010” worden bekrachtigd. Na het bekrachtigen
van één van de drie knoppen, genereert de server 1 het invulscherm volgens
figuur 11. Hierbij kan de patiént aangeven of het gaat om een
medicatiegebruik uitsluitend op van tevoren vastgestelde tijdstippen danwel
een medicatiegebruik wanneer hij dit nodig heeft, maar niet op van te voren
bepaalde tijdstippen danwel een medicatiegebruik wanneer hij dit nodig
heeft en op vooraf bepaalde tijdstippen. In dit voorbeeld wordt gekozen voor
een medicatiegebruik volgens vastgestelde tijdstippen. Hierna verschijnt het
invulscherm volgens figuur 12. Hier moet de patiént aangeven hoe het
medicatiegebruik zich herhaalt. Hij kan kiezen tussen: “wat deze medicatie
betreft is elke dag hetzelfde”, “wat deze medicatie betreft is elke week
hetzelfde”, “mijn gebruik per dag en week verschilt, maar elke maand ziet er
hetzelfde uit qua gebruik van de medicatie” of “het gebruik valt niet in
bovenstaande categorieén”. In dit voorbeeld bekrachtigt de patiént de knop
die behoort bij “wat deze medicatie betreft is elke dag hetzelfde”. Hierna
verschijnt het invulscherm volgens figuur 13. Hier moet worden aangegeven
hoe de medicatie per dag wordt gebruikt. In dit voorbeeld vult de patiént in
dat hij twee stuks ‘s middags gebruikt. Na het invullen van het getal 2
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bevestigt hij dit door de knop “bevestigen” te bekrachtigen. Hierna
verschijnt het invulscherm volgens figuur 14. Hier kan de patiént de
voorschrijver invoeren indien van toepassing. In de laatste
keuzemogelijkheid wordt reeds de mogelijkheid aangegeven dat de
medicatie is voorgeschreven door de huisarts die in de eerste database is
vermeld als zijnde geassocieerd met de betreffende patiént. In dit voorbeeld
kiest de patiént voor de laatste mogelijkheid, namelijk dat de medicatie is
voorgeschreven door dr Maatbeker van de praktijk Maakbeter te Rotterdam.
In dit voorbeeld is reeds eerder in de eerste database opgeslagen door de
betreffende patiént wie zijn huisarts en apotheker zijn. De patiént kan ook
kiezen voor de mogelijkheid “nee, deze medicatie is mij door niemand
voorgeschreven”, “nee, deze medicatie is mij wel voorgeschreven maar niet
door iemand uit onderstaande lijst”, of “mijn voorschrijver staat er nog niet
b1y, 1k wil de voorschrijver toevoegen aan de lijst”. Nadat de patiént voor de
laatste mogelijkheid heeft gekozen, verschijnt het invulscherm volgens
figuur 15. Hier kan de patiént, indien van toepassing, de apotheek invoeren
waar hij het betreffende medicament heeft gehaald. Hij kan kiezen tussen
de mogelijkheden: “nee, deze medicatie heb ik niet via een apotheek

» &«

verkregen”, “nee, ik heb de medicatie wel via een apotheek verkregen, maar
niet via een apotheek uit de onderstaande lijst”, “mijn apotheek staat er nog
niet bij, ik wil de apotheek toevoegen aan de lijst”, of “ja, de medicatie heb ik
verkregen via Pieter de Pil uit Rotterdam”.

In dit voorbeeld kiest de patiént voor de laatste mogelijkheid.
Hierna verschijnt het invulscherm volgens figuur 16 waarin nog meer
informatie over het medicatiegebruik wordt gevraagd. De patiént kan
kiezen tussen “ik heb inderdaad een herhaalrecept voor deze medicatie”of
“ik heb geen herhaalrecept voor deze medicatie”. In dit geval kiest de
patiént voor de laatste mogelijkheid. Hierna verschijnt het overzicht volgens

figuur 17 dat overeenkomt met het overzicht volgens figuur 2 met dit

verschil dat het gebruik van Ibuprofen is toegevoegd.



10

15

20

25

30

26

Alle informatie die hiervoor zijn besproken en ingevoerd aan de
hand van de figuren 3-17 zijn nu toegevoegd in het persoonlijk
medicatiedossier van de patiént 14. Opgemerkt wordt dat de patiént
desgewenst ook nog andere informatie kan invoeren. Het scherm van figuur
2 zou bijvoorbeeld ook nog een knop ‘andere informatie’ kunnen omvatten.
Wanneer deze knop wordt bekrachtigd wordt bijvoorbeeld vervolgens een
invulscherm met een vrij invulveld getoond waar deze andere informatie
kan worden ingebracht. Dit kan worden uitgevoerd door de patiént door in
het veld te typen. Ook kunnen op bekende wijze bestanden (word
documenten, scans, foto’s e.d.) die deze andere informatie omvatten door de
patiént in het vrije veld wordt gesleept zodat deze bestanden in de eerste
database worden opgeslagen. Deze andere informatie wordt wederom,
gekoppeld aan de identiteit van de patiént, opgeslagen. De andere
informatie over de patiént kan bijvoorbeeld resultaten van onderzoeken die
bijvoorbeeld door de eerste entiteit bij de patiént zijn uitgevoerd, omvatten,
zoals rontgenfoto’s MRI-scans, CT-scans en labuitslagen.

Uit figuur 17 blijkt voorts dat de betreffende patiént reeds
Dexibuprofen, Dyclophenac en Paracetamol gebruikt of heeft gebruikt.
Nadere informatie (zoals gebruik heden of verleden, door wie
voorgeschreven e.d.) kan per medicatie worden verkregen en op het scherm
van de computer 2 (PC, laptop, Ipad, etc.) worden getoond door op de
betreffende medicatie te klikken. Vervolgens kan een patiént, indien hij dit
wenst, de knop “meer medicatie toevoegen” bekrachtigen wanneer hij een
nieuw gebruik van een medicatie wil toevoegen. Een voordeel is dat in het in
figuur 6 getoonde medicatiedossier de informatie over het gebruik van de
medicaties door de patiént op correcte en eenduidige wijze is getoond en
opgeslagen in de eerste database omdat de betreffende informatie met
behulp van de G-standaard is aangemaakt.

Volgens de uitvinding geldt dus dat in een stap a. gebruik wordt

gemaakt van een eerste database van het computersysteem waarin door een
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patiént informatie over het gebruik van zijn persoonlijke medicatie
gekoppeld aan informatie over de identiteit van de patiént, wordt
opgeslagen. Het systeem maakt gebruik van een tweede database van het
computersysteem waarin standaard informatie van bekende medicatie is
opgeslagen waarbij in stap a. de patiént gebruik maakt van informatie uit
de tweede database voor het vullen van de eerste database met standaard
informatie van een medicatie.

Tevens is gebleken dat bij het invoeren van de informatie over het
gebruik van de medicatie door de patiént, het computersysteem aan de hand
van een door de patiént bij het computersysteem ingevoerd trefwoord een
Iijst met mogelijke medicaties genereert en toont aan de patiént waarna de
patiént uit de lijst een medicatie kiest die overeenkomt met de medicatie die
hij gebruikt waarna de geselecteerde informatie over de medicatie
gekoppeld aan de identiteit van de patiént in de eerste database wordt
opgeslagen. De patiént kan bij het invoeren van een door hem gebruikte
medicatie ook informatie invoeren over de frequentie van de inname van een
medicijn van de medicatie, de vorm van het medicijn, de sterkte van het
medicijn, het gebruik van het medicijn (bijvoorbeeld de periode van inname
van het mediciyn), de herkomst van het medicijn, het merk van het mediciyn,
informatie over de houdbaarheidsperiode van het medicijn (bijvoorbeeld niet
gebruiken na 1 januari 2015), en/of een identiteit van een persoon zoals een
dokter of apotheker, zorginstelling, apotheek en/of ziekenhuis die de
medicatie heeft voorgeschreven en/of afgeleverd.

Het computersysteem is in dit voorbeeld dusdanig ingericht dat deze een
waarschuwing genereert voor de patiént wanneer na het invoeren van
nieuwe informatie over een gebruik van een medicatie in stap a. uit de
eerste database blijkt dat de nieuwe informatie niet samengaat met de
informatie uit de eerste database over het gebruik van een medicatie die de
patiént al gebruikt. In feite wordt deze actie uitgevoerd door de eerste

server. De eerste server weet welke medicaties reeds door de patiént worden
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gebruikt en raadpleegt bijvoorbeeld de tweede server of de nieuw in te
voeren medicatie mogelijk een probleem geeft (een probleem zoals contra-
indicatie) met de medicaties die reeds door de patiént worden gebruikt.. De
informatie over het niet samengaan van het gebruik van verschillende
medicaties kan dus door de eerste server bijvoorbeeld worden verkregen uit
de tweede database van de tweede server.

In het hiervoor gaande is er vanuit gegaan dat de patiént reeds
toegang heeft tot de eerste database. Het initiatief voor het opslaan van
informatie van de patiént in de eerste database en het verschaffen van
toegang tot de eerste database aan de patiént kan bijvoorbeeld liggen bij een
eerste entiteit. Bij voorkeur geldt dan dat de eerste database in een stap c.
initieel wordt gevuld met informatie van de patiént door een eerste entiteit
zoals een arts en/of apotheek en/of apotheker en/of ziekenhuis en/of
zorginstelling waarna de eerste entiteit toegang verschaft aan de patiént tot
zijn informatie in de eerste database. De eerste entiteit benadert de patiént,
bijvoorbeeld via een brief, mail of persoonlijk gesprek en vraagt of de patiént
belangstelling heeft om toegang te verkrijgen tot zijn informatie in de eerste
database. Indien de patiént aangeeft hiervoor belangstelling te hebben
wordt door de eerste entiteit aan de patiént toegang verschaft tot zijn
informatie in de eerste database (bijvoorbeeld middels het verschaffen van
een toegangscode om via internet de eerste database te benaderen. Vanaf
dat moment kan de patiént de eerste database benaderen om deze te
raadplegen en/of om informatie over zijn gebruik van medicijnen in te
voeren zoals hiervoor is besproken.

Het toegang verschaffen kan gebeuren wanneer de patiént heeft
aangegeven dat hij hiervoor belangstelling heeft, bijvoorbeeld door middel
van een brief, mail of in een persoonlijk gesprek bij de eerste entiteit. Heeft
de patiént geen belangstelling dan kan de eerste entiteit de eerste database
zelf gebruiken en wordt geen toegang versschaft aan de patiént. In het

bijzonder wordt de eerste database nadat deze is aangemaakt in een stap d.
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door de eerste entiteit gevuld met informatie over de identiteit van de
patiént. Vervolgens kan in een stap e. door de eerste entiteit informatie over
het gebruik van de persoonlijke medicatie, gekoppeld aan informatie over de
identiteit van de patiént, in de eerste database wordt opgeslagen.
Opgemerkt wordt dat de eerste entiteit desgewenst ook nog andere
informatie kan invoeren. Hierbij kan bijvoorbeeld worden gebruik gemaakt
van een invulscherm met een vrij invulveld waar deze andere informatie
kan worden ingebracht. Dit kan worden uitgevoerd door de eerste entiteit
door in het veld te typen. Ook kunnen op bekende wijze bestanden (word
documenten, scans, foto’s e.d.) die deze andere informatie omvatten door de
eerste entiteit in het vrije veld worden gesleept zodat deze bestanden in de
eerste database worden opgeslagen. Deze andere informatie wordt wederom,
gekoppeld aan de identiteit van de patiént, opgeslagen. De andere
informatie over de patiént kan bijvoorbeeld resultaten van onderzoeken die
bijvoorbeeld door de eerste entiteit bij de patiént zijn uitgevoerd omvatten,
zoals rontgenfoto’s MRI-scans, CT-scans en labuitslagen. Indien de eerste
entiteit de patiént toegang heeft verschaft tot de eerste database kan de
patiént vanaf dat moment de database inzien. Wanneer de patiént geen
toegang heeft tot de eerste database kan de patiént wanneer deze zich bij de
eerste entiteit bevindt de eerste database inzien en kan de eerste entiteit de
database voor uitsluitend eigengebruik inzetten. Ook kan de eerste entiteit
eventueel in aanwezigheid van de patiént de database inzien en deze in
overleg met de patiént aanvullen en aanpassen of alleen maar inzien.
Wanneer de patiént aangeeft bepaalde medicijnen te gebruiken of niet meer
te gebruiken kan de eerste database bijvoorbeeld dienovereenkomstig
worden aangepast,

In het bijzonder wordt in stap e. door de eerste entiteit gebruik
gemaakt van de standaard informatie uit de tweede database voor het
vullen van de eerste database. Bij voorkeur wordt hierbij in stap e.

informatie over het gebruik van een medicatie door de patiént volgens
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standaardinformatie uit de tweede database over de in te voeren medicatie,
in de eerste database wordt opgeslagen. Bij voorkeur geldt dat in stap e. bij
het invoeren van de informatie over het gebruik van de medicatie door
eerste entiteit, het computersysteem aan de hand van een door de eerste
entiteit bij het computersysteem ingevoerd trefwoord een lijst met
informatie over mogelijke medicaties genereert en toont aan de eerste
entiteit, waarna de eerste entiteit uit de lijst een medicatie kiest die
overeenkomt met de medicatie die hij gebruikt waarna de geselecteerde
informatie over de medicatie gekoppeld aan de identiteit van de patiént in
de vorm van standaard informatie in de eerste database wordt opgeslagen.
In het bijzonder geldt voorts dat de eerste entiteit in stap e. van een
medicatie die de patiént gebruikt of gebruikt heeft ook informatie invoert
over de frequentie van inname van een medicijn van de medicatie, de
toedieningsvorm van het medicijn, de sterkte van het medicijn, het gebruik
van het medicijn (bijvoorbeeld de periode van inname van het medicijn), de
herkomst van het mediciyn (leverancier), het merk van het mediciyn,
informatie over een houdbaarheidsperiode van een medicijn, en/of een
identiteit van een persoon zoals een dokter of apotheker, zorginstelling,
apotheek en/of ziekenhuis die de medicatie heeft voorgeschreven.

De patiént kan desgewenst besluiten aan een tweede entiteit zoals
een arts en/of apotheek en/of apotheker en/of ziekenhuis en/of zorginstelling
toegang te verschaffen tot de eerste database waarbij in het bijzonder de
patiént ook aangeeft tot welke informatie de patiént toegang verschaft aan
de betreffende tweede entiteit. In het bijzonder kan na het toegang
verschaffen aan de tweede entiteit tot de eerste database informatie uit de
eerste database per e-mail of soortgelijke bericht aan de tweede entiteit
wordt verstuurd en/of wordt de tweede entiteit de gelegenheid geboden om
informatie uit de eerste database te verkrijgen of raadplegen, bijvoorbeeld

door downloaden, printen of lezen vanaf een display.
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De patiént kan dus nog, indien hij dit wenst, via zijn computer 2
aan de eerste server laten weten dat hij toegang verschaft tot het deel van
de eerste database dat betrekking heeft op zijn persoon aan bijvoorbeeld een
tweede entiteit zoals een arts en/of een apotheek en/of een apotheker en/of
ziekenhuis en/of zorginstelling. Dit kan op bekende wijze worden
gerealiseerd doordat de gebruiker zijn informatie beschermd met een
password welke hij vooraf aan bijvoorbeeld de huisarts, geeft. De huisarts
kan dan via zijn computer 16 de eerste server 4 benaderen (bijvoorbeeld via
internet), de identiteit van de patiént invoeren, alsmede het betreffende
password, waarna het medicatiedossier van de betreffende patiént voor de
computer 16 toegankelijk wordt. Het betreffende password kan een arts
bijvoorbeeld eenmalig toegang verschaffen tot informatie van de patiént,
voor een bepaalde tijd toegang verschaffen tot informatie van de patiént of
voor onbepaalde tijd toegang verschaffen tot informatie van de patiént.
Hierbij kan de patiént ook aangeven per entiteit tot welke informatie hij
toegang verschaft. Zo kan hij besluiten aan een bepaalde tweede entiteit
alleen toegang te verschaffen tot informatie over medicaties uit een
bepaalde periode, bijvoorbeeld gebruikte medicaties uit de periode 1990-
2000. Hierna kan bijvoorbeeld de betreffende huisarts de gelegenheid
worden geboden om de betreffende informatie uit de database te
downloaden. Het is echter ook mogelijk dat de patiént bewerkstelligt dat via
een e-mail of een XML-bericht etc. informatie uit de eerste database die
betrekking heeft op zijn persoonlijk medicatiedossier aan de computer 16
van bijvoorbeeld de huisarts wordt toegezonden. Ook kan aan de tweede
identiteit door de patiént toegang worden verschaft om informatie over de
patiént en gekoppeld aan de identiteit van de patiént bij de eerste database
in te voeren. Deze informatie kan dezelfde informatie omvatten als die door
de patiént en/of de eerste entiteit kan worden ingevoerd in de eerste

database.
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Ook is het mogelijk dat de patiént een identiteit (de eerste entiteit,
de tweede entiteit en/of een derde entiteit zoals een arts en/of apotheek en/of
apotheker en/of ziekenhuis en/of zorginstelling) verzoekt om informatie over
medicaties uit de eerste database die gekoppeld zijn aan de identiteit van de
patiént te controleren. Dit kan op verschillende manieren worden
uitgevoerd. De patiént kan het betreffende verzoek, bijvoorbeeld invoeren bij
de eerste server. Indien bij de eerste server in de eerste database informatie
van bijvoorbeeld de huisarts bekend zijn, kan de eerste server vervolgens
het betreffende verzoek via bijvoorbeeld internet doorsturen naar de
computer 14 van de huisarts. De huisarts kan dan bijvoorbeeld de
informatie van de patiént downloaden om deze te controleren en desgewenst
contact opnemen met de patiént voor overleg. Ook kan de patiént dit
verzoek rechtstreeks aan de computer 14 van de huisarts sturen, tezamen
met bijvoorbeeld een password zodat vervolgens de huisarts zelf, wanneer
dat het hem uitkomt, de eerste server kan benaderen om de informatie van
het persoonlijke medicatiedossier van de betreffende patiént op te halen
onder gebruikmaking van het betreffende password. Hierna kan de huisarts
deze informatie beoordelen en kan er bijvoorbeeld telefonisch overleg
plaatsvinden tussen de huisarts en de patiént.

Andere manieren van toegang verschaffen zijn ook denkbaar. Stel een
huisarts wenst met zijn computer 16 toegang te verkrijgen tot informatie
van de betreffende patiént die is opgeslagen in de eerste database. Indien de
patiént nog niet eerder toegang heeft verschaft aan de huisarts zal toegang
aan de huisarts worden geweigerd. De patiént kan dan de arts ook ter
plekke een code verschaffen waarmee de arts eenmalig toestemming krijgt
om gegevens in de eerste database van de eerste patiént te raadplegen. Ook
kan de arts wanneer de patiént bij hem is met zijn computer 16 aan de
eerste database vragen een SMS met een toegangscode aan een mobiele
telefoon van de patiént te sturen. Hierbij geldt dat het mobiele

telefoonnummer van de patiént bij de eerste database bekend is. Na



10

15

20

25

30

33

ontvangst van de SMS kan de patiént aan de huisarts de toegangscode laten
weten waarna de huisarts deze toegangscode met zijn computer 16 aan de
eerste database kan toevoeren. De eerste database verschaft dan toegang tot
de computer 16 wanneer de ontvangen code correspondeert met de code van
de SMS. Ook kan de patiént zelf via een computer, bijvoorbeeld via de
computer 16 van de arts waarbij hij aanwezig is, door invoering van een
wachtwoord toegang verkrijgen tot zijn gegevens die over hem zijn
opgeslagen, waaronder account gegevens. Bij toegang tot zijn patiént
account kan hij bijvoorbeeld invoeren dat de betreffende arts toegang krijgt
tot bepaalde of alle gegevens die van hem in de eerste database zijn
opgeslagen. Deze toegang kan weer eenmalig, voor bepaalde tijd of
onbepaalde tijd zijn.

Op welke wijze een patiént toegang heeft verschaft aan een
huisarts, of meer algemeen aan een tweede entiteit, de patiént blijft heer en
meester over de informatie die over hem in de eerste database is opgeslagen.
Dit blijkt in dit voorbeeld uit het volgende: Aan de tweede entiteit wordt
alleen toegang verschaft tot informatie van de patiént die in de eerste
database is opgeslagen wanneer de patiént aan de tweede identiteit toegang
heeft verschaft. De patiént kan de tweede entiteit bijvoorbeeld permanent
toegang verschaffen, voor bepaalde tijd toegang verschaffen, of eenmalig
toegang verschaffen tot informatie van de patiént die in de eerste database
is opgeslagen. In uitzonderlijke omstandigheden kan de tweede entiteit toch
toegang verkrijgen tot informatie van de patiént in de eerste database, ook
wanneer de tweede entiteit hiervoor geen toestemming heeft gekregen van
de patiént. Een dergelijke bijzondere omstandigheid kan zich bijvoorbeeld
voordoen wanneer de patiént in levensgevaar is en niet in staat is toegang
te verschaffen aan de tweede entiteit. In dat geval wordt echter bij voorkeur
het feit dat de tweede entiteit informatie over de patiént in de eerste
database heeft geraadpleegd opgeslagen in bijvoorbeeld de eerste database

zodat later kan worden geverifieerd dat de tweede entiteit geen misbhruik
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heeft gemaakt van de verkregen toegang. Ook kan de patiént de toegang die
hij heeft verschaft aan de tweede entiteit weer intrekken. De patiént is en
blijft dan heer en meester over de informatie die over hem in de eerste
database is opgeslagen.

In dit voorbeeld zijn de informatie over de identiteit van de patiént
eveneens in de eerste database opgeslagen. De informatie over de identiteit
van de patiént kunnen behalve zijn naam, woonplaats bijvoorbeeld ook
leeftijd, geslacht, bloedgroep of rhesusfactor, de naam van een huisarts en/of
de naam van een apotheker omvatten. Al deze informatie zijn dan
opgeslagen in de eerste database op dusdanige wijze dat deze informatie
geassocieerd zijn met de informatie over het gebruik van medicaties van de
betreffende patiént.

De patiént kan tevens naar keuze voor een huisarts of voor een
apotheker een standaardbrief uitdraaien op basis van informatie uit de
eerste database over het gebruik van medicatie en over het gebruik van
medicatie in het verleden. Hiertoe bekrachtigt hij het tabblad “afdrukken”,
waarna het scherm volgens figuur 18 op de computer 2 wordt gegenereerd
door de eerste server. Hieruit blijkt dat de patiént kan kiezen voor het
afdrukken van informatie voor hemzelf, voor een huisarts, of voor een
apotheker. Wanneer de patiént de knop bekrachtigt die betrekking heeft op
“voor mijzelf” wordt vervolgens een invulscherm volgens figuur 19 getoond.
Hier kan de patiént kiezen uit wat hij wil afdrukken: “lijst van actuele
medicatie”, “lijst van medicatie die u niet meer gebruikt”, “lijst van
apotheken waar u heen gaat”, en “lijyst van huisartsen waar u heen gaat”.
Ook kan worden aangevinkt dat alles moet worden uitgedraaid. In dit
voorbeeld wordt gekozen dat alles moet worden uitgedraaid. Vervolgens
wordt de knop bekrachtigd “maak de uitdraai”. Vervolgens wordt een
uitdraai gemaakt volgens figuur 20. Er geldt dus meer in het algemeen dat
de patiént informatie uit de eerste database verkrijgt, kan verkrijgen of

raadpleegt, bijvoorbeeld door downloaden, printen of lezen vanaf een
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display. Deze informatie heeft dan betrekking op informatie van de patiént,
niet op informatie van andere patiénten in de eerste database.

Wanneer bij het invulscherm volgens figuur 18 wordt gekozen voor
het afdrukken van informatie van een huisarts, verschijnt het invulscherm
volgens figuur 21. Ook hier is weer een keuze uit wat kan worden afgedrukt,
zoals: “uw naamsinformatie”, “lijst van actuele medicatie”, “lijst van
medicatie die u niet meer gebruikt”, “lijst van apotheken waar u heen gaat”,
“lijst van huisartsen waar u heen gaat”. Ook kan worden aangevinkt dat
alles wordt afgedrukt. Ook kan daarnaast nog de aanhef van de brief
worden opgemaakt zoals in dit voorbeeld “geachte huisarts”. Hierna kan één
en ander worden bevestigd door op de knop te drukken “maak de uitdraai”.
Hierna wordt op een printer die is aangesloten op de computer 2 een brief
geprint volgens figuur 22. In deze brief is duidelijk dat het enige
medicament dat nog wordt gebruikt, Ibuprofen betreft; de andere medicaties
betreffen medicaties uit het verleden. Ook is aangegeven wie de huisarts en
de apotheek is. Wanneer daarentegen in figuur 18 wordt gekozen voor het
afdrukken van een brief voor een apotheek, verschijnt het scherm volgens
figuur 23. Ook hier zijn dezelfde keuzemogelijkheden voor afdrukken als in
relatie met de huisarts besproken. In dit voorbeeld wordt wederom gekozen
om alles uit te draaien. Wanneer vervolgens de knop “maak de uitdraai”
wordt bekrachtigd, wordt een brief volgens figuur 24 gericht aan de
apotheker geprint.

Dergelijke varianten worden elk geacht binnen de uitvinding te
vallen. In het hiervoor gaande is reeds aangegeven hoe de eerste entiteit
voor het eerste gegevens van de patiént in de eerste database kan opslaan,
hoe door de eerste entiteit toegang aan de patiént tot de eerste database kan
worden verschaft voor het benaderen van gegevens van de patiént die in de
eerste database zijn opgeslagen, hoe de patiént vervolgens bij het
computersysteem kan invoeren in hoeverre (bepaalde periode, onbepaalde

periode of éénmalig) de eerste entiteit toegang behoudt tot gegevens van de
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patiént die zijn opgeslagen in de eerste database en eventueel hoe de patiént
desgewenst toegang kan verschaffen aan de tweede entiteit tot de gegevens
van de patiént die in de eerste database zijn opgeslagen waarbij de patiént
eventueel vervolgens bij het computersysteem kan invoeren in hoeverre
(bepaalde periode, onbepaalde periode of éénmalig) de tweede entiteit
toegang heeft tot gegevens van de patiént die zijn opgeslagen in de eerste
database.

Uiteraard kan ook de patiént zelf in een stap c. initieel de eerste
database vullen met informatie van de patiént. In dat geval kan de patiént
bijvoorbeeld via Internet, naar een web pagina van de eerste database gaan.
Hier kan de patiént aangeven dat hij zijn gegevens in de eerste database
wenst op te slaan. Dit kan bijvoorbeeld inhouden dat de patiént in een stap
d. de eerste database vult met informatie over de identiteit van de patiént.
Tevens kan de patiént dan in een stap e. informatie over het gebruik van
zijn persoonlijke medicatie gekoppeld aan de informatie over zijn identiteit
in de eerste database opslaan. De patiént kan dan tevens een wachtwoord
invoeren waarmee zijn gegevens worden beveiligd. Bij het vullen van de
eerste database maakt de patiént weer gebruik van de standaard informatie
uit de tweede database zoals hiervoor besproken. Nadat de patiént is
uitgelogd kan hij via Internet weer terugkeren naar de betreffende website.
Wanneer hij zijn gegevens wenst te benaderen, zal hij dan eerst het eerder
door hem zelf opgegeven wachtwoord moeten invoeren.

In het bijzonder geldt ook dat in stap e. informatie over het gebruik
van de medicatie door de patiént volgens standaard informatie uit de tweede
database over de in te voeren medicatie in de eerste database wordt
opgeslagen door de patiént.

Hoe één en ander in zijn werk gaat zal hierna worden getoond.

In figuur 25 wordt het beginscherm getoond dat een patiént ziet
wanneer deze met zijn computer 2 naar de website gaat genaamd

“meddossier.nl” welke website toegang kan verschaffen tot de eerste
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database. De patiént heeft hier de mogelijkheid om de knop “Inloggen” te
bekrachtigen indien de patiént reeds eerder toegang heeft verkregen tot zijn
gegevens die zijn opgeslagen in de eerste database.

Nadat de knop “Inloggen” is bekrachtigd verschijnt een scherm (zie figuur
26A) waarin de patiént bijvoorbeeld zijn NAW gegevens en/of een
gebruikersnaam moet invullen alsmede een password (in het veld
wachtwoord). Na het inloggen verschijnt het scherm volgens figuur 27A.
Vanuit dit scherm kan de patiént toegang verkrijgen tot zijn gegevens die in
de eerste database zijn opgeslagen zoals dit aan de hand van de figuren 2-24
is besproken. Indien bijvoorbeeld in het scherm van figuur 27A de knop
‘medicatie’ wordt bekrachtigd verschijnt het scherm van figuur 2.

De patiént kan in het scherm van figuur 25 ook de knop “deze code
invullen” bekrachtigen indien de patiént toegang wil verkrijgen tot zijn
gegevens die door een eerste entiteit zoals een arts voor het eerst zijn
ingevoerd. Onder knop wordt hier ook een hyperlink in een tekstpassage
verstaan die bijvoorbeeld anders is gekleurd dan de rest van de tekst (zie
bijvoorbeeld “deze code invullen” in figuur 25). De eerste entiteit heeft in dat
geval een account voor de patiént in de eerste database aangemaakt. Hierna
heeft de patiént van de eerste entiteit een toegangscode gekregen om zelf
toegang te verkrijgen tot zijn gegevens in de eerste database. Dit zal hierna
nog worden besproken aan de hand van de figuren 41-43.

Omdat de patiént 14 zich in dit geval echter zelf voor het eerst wil
aanmelden bij de eerste database (zelf een account aanmaken) bekrachtigt
de patiént de knop “Aanmelden” in het scherm van figuur 25 en komt zo in
het scherm terecht waarin hij zijn NAW gegevens en/of een gebruikersnaam
kan invullen (zie figuur 26 B). Tevens wordt de patiént op dit scherm
gevraagd een password (in het veld wachtwoord) in te typen. In dit
voorbeeld moet het password twee keer worden ingetypt. Nadat het
password is ingetypt, bekrachtigt de patiént het password door op de knop

“Aanmelden” te drukken. Hierna kan de patiént via het scherm van figuur



10

15

20

25

30

38

25 naar het scherm van figuur 26A navigeren om in te loggen op zijn zojuist
aangemaakte account. .Na het inloggen verschijnt het scherm volgens figuur
27A zoals hiervoor is besproken. Hierna kan de patiént medicaties in het
systeem toevoegen of nalezen door de knop “medicatie ” in het scherm van
figuur 27A te bekrachtigen waarna hem een scherm wordt getoond zoals
getoond in figuur 2. Het toevoegen van medicatie gaat dan geheel analoog
zoals hiervoor besproken aan de hand van de figuren 2-17. Ook kan de
patiént dan de handelingen uitvoeren die hiervoor aan de hand van de
figuren 18-24 zijn beschreven.

Ook kan de patiént machtigingen beheren door in het scherm van
figuur 27A de knop “machtigingen” te bekrachtigen waarna het scherm
volgens figuur 28 verschijnt zoals hierna nog zal worden besproken.

Wanneer de patiént een volgende keer op de website komt, kan hij in
het scherm volgens figuur 25 de knop ‘Inloggen’ bekrachtigen waarna hij in
het scherm van figuur 26A zijn NAW gegevens en/of gebruikersnaam en
password kan invoeren om via het scherm van figuur 27A toegang te
verkrijgen tot zijn gegevens in de eerste database. Nadat de patiént zijn
NAW gegevens en password (in veld wachtwoord van het scherm van figuur
26A) heeft ingevoerd in het systeem, kan de patiént medicaties in het
systeem toevoegen door de knop “medicatie ” in het scherm van figuur 27A
te bekrachtigen waarna hem een scherm wordt getoond zoals getoond in
figuur 2. Het toevoegen van medicatie gaat dan geheel analoog zoals
hiervoor besproken aan de hand van de figuren 2-17. Ook kan de patiént
dan de handelingen uitvoeren die hiervoor aan de hand van de figuren 18-24
zijn beschreven.

Wanneer een patiént eenmaal zijn gegevens in de eerste database
heeft opgeslagen, kan hij tevens machtigingen verstrekken aan derden voor
het raadplegen van zijn gegevens. Hiertoe bekrachtigt de patiént in het
scherm van figuur 27A de knop “machtigingen”. De patiént krijgt dan een

scherm te zien zoals getoond in figuur 28. In het scherm van figuur 28 wordt
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een lijst van machtigingen gegeven. In dit geval is het scherm leeg, hetgeen
betekent dat er nog geen machtigingen zijn gegeven. De patiént kan nu door
“machtigingen toevoegen”, bijvoorbeeld met zijn muis te bekrachtigen,
machtigingen toevoegen. Na het bekrachtigen van “machtigingen toevoegen”
verschijnt het scherm van figuur 29. Hieruit blijkt dat de patiént kan kiezen
tussen “iemand anders machtigen” of “van iemand anders verkregen heeft”.
In dit geval bekrachtigt de patiént “ilemand anders machtigen” waarna het
scherm van figuur 30 verschijnt. In het scherm van figuur 30 staat als
default aangegeven dat de machtiging begint en eindigt op de huidige
datum, te weten 22 april 2011. De patiént verandert echter de
defaultwaarden dusdanig dat de machtiging afloopt op 30 april 2011.
Tevens stond default aangegeven dat de gemachtigde enkel mocht meelezen
en geen wijzigingen aanbrengen. De patiént verandert dit in “wijzigen en
meelezen zijn toegestaan”. Eén en ander is getoond in figuur 31. Nadat de
patiént de betreffende wijzigingen heeft aangebracht, bekrachtigt hij de
knop “maak machtigingscode”. Dan verschijnt het scherm volgens figuur 32.
Het computersysteem is dusdanig ingericht dat deze een machtigingscode
genereert die in figuur 32 is aangeduid als “1674.2533.1807.7562.5376”. Het
is de bedoeling dat de patiént deze machtigingscode geeft aan bijvoorbeeld
een tweede entiteit zoals een apotheek die hij wil machtigen om toegang te
verkrijgen tot zijn gegevens. Wanneer de patiént vervolgens de knop
“overzicht van machtigingen” bekrachtigt, genereert het computersysteem
het scherm volgens figuur 33 (komt overeen met het scherm van figuur 28,
met echter een bijgewerkte inhoud). Hier staat aangegeven welke
machtigingscode is uitgegeven, wanneer deze is uitgegeven, en tot wanneer
deze geldig is. Ook is aangegeven dat de code recht geeft op lezen en
bewerken. Ook blijkt dat de betreffende machtigingscode nog niet is
gebruikt door de tweede identiteit. Verder is het mogelijk dat de patiént
door op de knop “verwijderen” te drukken de betreffende machtigingscode

weer intrekt. Ook kan de patiént indien hij dit wenst, door op de knop “meer
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machtigingen toevoegen” te drukken andere entiteiten een machtiging
verstrekken waarna wederom de figuren 30-33 worden doorlopen zoals
hiervoor omschreven.

Wanneer de tweede entiteit de machtigingscode van de patiént
heeft ontvangen, kan de tweede entiteit, net zoals de patiént, de eerste
database benaderen via Internet door naar de webpagina van
“meddossier.nl” te gaan. De tweede entiteit kan de eerste database
benaderen via een eigen computer die voor de eenvoud in figuur 1 niet is
aangegeven, maar waarbij de situatie vergelijkbaar is met die van de
computer 2 en de computer 16. De tweede entiteit kan alleen toegang
verkrijgen tot de eerste database wanneer de tweede entiteit zelf reeds
tenminste zijn naam, adres, en woonplaatsgegevens in de eerste database
heeft opgeslagen. Hiertoe heeft de tweede entiteit, net als de patiént
destijds, zijn eigen account aangemaakt en een password aangemaakt en
dus ingevoerd. De tweede entiteit opent derhalve zijn gegevens door in het
scherm zoals getoond in figuur 25, de knop “Inloggen” te bekrachtigen
waarna hij in het scherm van figuur 26A zijn NAW gegevens en/of
gebruikersnaam en zijn password kan ingeven. Nadat dit is gebeurd
verschijnt het scherm volgens figuur 27C. In dit scherm kan de tweede
entiteit de knop “machtigingen” indrukken waarna hij het scherm volgens
figuur 34 getoond krijgt (komt overeen met het scherm volgens figuur 28 en
33, maar nu voor de tweede entiteit). Hierna kan de tweede entiteit
“machtigingen toevoegen” indrukken, waarna het scherm van figuur 35 aan
de tweede entiteit wordt getoond. In het scherm volgens figuur 35 kan de
tweede entiteit de knop “van iemand anders verkregen heeft” bekrachtigen.
Er verschijnt dan het scherm volgens figuur 36 op zijn computer. In dit
scherm kan de tweede entiteit de machtigingscode
“1674.2533.1807.7562.5376” invullen. De tweede entiteit “de apotheker Cees
Schaap” kan vervolgens de knop “activeer machtigingscode” bekrachtigen.

Dan verschijn het scherm volgens figuur 37 op de computer van de tweede
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entiteit. Hieruit blijkt dat de tweede entiteit “Cees Schaap” toegang heeft
verkregen tot het dossier van de patiént “Sven Berkvens-Matthijsse”.
Wanneer de tweede entiteit toegang heeft verkregen tot het dossier van de
patiént, kan hij vervolgens de inhoud van dit dossier raadplegen en/of
wijzigen zoals dus aan de hand van de figuren 2-17 is besproken. Ook
kunnen de handelingen worden uitgevoerd die aan de hand van de figuren
18-24 zijn besproken.

Wanneer vervolgens de tweede entiteit op de knop “overzicht van
machtigingen” drukt, verschijnt het scherm volgens figuur 38A. Hieruit
blijkt van wie de tweede entiteit (Cees Schaap) machtigingen heeft
verkregen, (van “Sven Berkvens — Matthijsse), wat de status is van de
machtiging, namelijk “lezen en bewerken”, en dat de machtiging geldig is
van 22-30 april. Wanneer de tweede entiteit daadwerkelijk het
medicatiedossier van Sven Berkvens — Matthijsse (de patiént) wil inzien en
veranderen dient hij thans in het scherm van figuur 38 op de knop
“inloggen” te drukken. Er wordt dan automatisch ingelogd op het
medicatiedossier van de patiént waarna via het scherm van figuur 38B
gegevens van de patiént kunnen worden bewerkt en gelezen zoals aan de
hand van de figuren 2-24 reeds uiteen is gezet. Dit kan bijvoorbeeld door de
knop ‘medicatie’ te bekrachtigen. Wanneer de tweede entiteit bijvoorbeeld
geen toestemming zou hebben gegeven om gegevens te bewerken en hij dit
toch zal proberen, wordt hem een pagina volgens figuur 39 getoond. Deze
pagina toont duidelijk dat de bewerking niet is toegestaan.

In het hier voorgaande voorbeeld is aangenomen dat de patiént zelf
zijn medicatiedossier in een eerste stap c., d. en e. heeft opgezet. Het is
echter eveneens mogelijk dat dit gebeurt door bijvoorbeeld een eerste
entiteit zoals een arts waarbij de patiént op bezoek is. De arts heeft reeds
toegang verkregen via zijn computer tot de eerste database via de website
“meddossier.nl” vanuit het beginscherm zoals getoond in figuur 25. Bij het

inloggen heeft de eerste entiteit toen het scherm volgens figuur 26A
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gebruikt zoals hiervoor beschreven voor de patiént en de tweede entiteit.
Hierna verschijnt het scherm volgens figuur 27B omdat het systeem weet
dat de eerste entiteit een zorgverlener is. In dit scherm volgens figuur 27B
bekrachtigt de eerste entiteit de knop “nieuwe patiénten account
aanmaken” waarna het systeem een invulscherm zoals getoond in figuur 40
toont op de computer van de arts. Bij dit invulscherm vult de eerste entiteit
een naam, adres en woonplaats van de patiént in. Het systeem genereert in
dit scherm een in dit voorbeeld eenmalige toegangscode. Deze toegangscode,
die door het systeem wordt gegenereerd, wordt door de eerste entiteit van
het scherm afgelezen en aan de patiént gegeven. Uiteraard kan deze
toegangscode ook op andere wijze aan de patiént kenbaar worden gemaakt,
bijvoorbeeld via een sms-bericht of e-mail. Tevens kan de eerste entiteit nu,
zoals aan de hand van de figuren 2-24 is besproken, gegevens van de patiént
invoeren bij de database. Er geldt dat de eerste entiteit automatisch
gemachtigd is tot de gegevens die nu in de eerste database van de patiént
zijn opgeslagen.

De patiént gaat bijvoorbeeld vervolgens naar huis en gaat via zijn
computer naar de website van “meddossier.nl”. Vanuit het beginscherm van
figuur 25 bekrachtigt hij de knop "deze code invullen”. Het systeem
genereert dan het scherm volgens figuur 41. Hier kan de patiént de
toegangscode invoeren die hij van de eerste entiteit heeft gekregen. De
patiént voert vervolgens de toegangscode “1111.2222.3333.4444.5555“ in
(figuur 42) en bekrachtigt de knop activeren. Dan verschijnt het scherm
volgens figuur 43. Hier kan de patiént een gebruikersnaam invoeren
(hiervoor ook wel aangeduid als NAW gegevens) en twee keer het zelfde
password. Hierna bekrachtigt de patiént de knop activeren. Vanaf dat
moment kan de patiént inloggen via het scherm volgens figuur 25, figuur
26A en figuur 27A aan de hand van zijn gebruikersnaam en password. Door
op de knop “machtigingen” te drukken, verschijnt een scherm zoals getoond

in figuur 28 waarin staat aan wie machtigingen zijn gegeven. In dit geval
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zou dan blijken dat de eerste entiteit die in de stappen c., d. en e. initieel
gegevens van de patiént in de eerste database heeft opgeslagen,
automatisch is gemachtigd. Hierbij zijn overigens twee mogelijkheden. Op
het moment dat de eerste entiteit de stappen c., d. en e. uitvoert kan hij
tevens, in overleg met de patiént, aangeven wat de aard is van zijn
automatische machtiging zoals alleen lezen, lezen en schrijven, of volledig
toegang of toegang tot een deel van de informatie van de patiént. Ook kan
worden aangegeven of de machtiging voor bepaalde of onbepaalde tijd is.
Wanneer niets wordt aangegeven, wordt er van uitgegaan dat de machtiging
volledig is en voor onbepaalde tijd. Wanneer de patiént is ingelogd op het
computersysteem om zijn gegevens die in de eerste database zijn opgeslagen
te raadplegen, kan hij wanneer hij de knop “machtigingen” indrukt zien dat
de eerste entiteit toegang heeft voor lezen en bewerken en bijvoorbeeld
toegang heeft voor onbepaalde tijd. Indien hij dit wenst, kan hij de
machtiging verwijderen of aanpassen, bijvoorbeeld door de toegang voor
lezen en bewerken te veranderen in alleen lezen en/of bijvoorbeeld door de
toegang voor onbepaalde tijd te veranderen in een toegang voor bepaalde
tijd. Hij kan dit doen door de betreffende velden met een muisklik te
bekrachtigen.

Volgens een bijzondere uitvoeringsvorm wordt het
computersysteem van figuur 1 uitgebreid met tenminste een kassasysteem
18. Het kassasysteem 18 en het computersysteem 1 vormen tezamen een
registratiesysteem 20. Het kassasysteem 18 kan op een plaats worden
opgesteld waar medicijnen worden verkocht, zoals een winkel, drogist,
tankstation en dergelijke. Het kassasysteem 18 is bijvoorbeeld via een
internetverbinding 22 met de eerste server 4 van het computersysteem 1
verbonden.

In het hiervoorgaande is uitgelegd dat de eerste database kan
worden gevuld door de patiént zelf, door de eerste entiteit en/of de tweede

entiteit. Hierna zal een patiént, een eerste entiteit, een tweede entiteit en/of
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een andere persoon en/of instelling die de eerste database kan vullen met
informatie over het gebruik van persoonlijke medicatie van een patiént,
gekoppeld aan informatie over de identiteit van de patiént worden
aangeduid als een invoerentiteit. Een invoerentiteit kan de patiént zelf zijn,
een arts, een andere persoon, of een instelling zoals een zorginstelling of
ziekenhuis. De werking van de inrichting is in dit voorbeeld als volgt.

Een klant koopt bijvoorbeeld een veelvoud van medicijnen in een
winkel waar het kassasysteem 18 staat opgesteld. Bij het kassasysteem
worden de te kopen medicijnen op de gebruikelijke wijze aangeslagen. Dit
kan bijvoorbeeld gebeuren door barcodes van de verpakkingen van de
medicijnen uit te lezen. De klant kan vervolgens de medicijnen betalen
zodat de klant de medicijnen koopt. In dit voorbeeld geldt dat het
kassasysteem is voorzien van informatie over mogelijk te kopen medicijnen.
Door het bijvoorbeeld scannen van de barcodes kan deze informatie in het
kassasysteem worden opgehaald om te bepalen wat de medicijnen kosten.
Dit alles gebeurt in een stap x1. Het kassasysteem is echter dusdanig
ingericht dat deze ook op automatische wijze, via de verbinding 22 aan het
computersysteem informatie doorgeeft over de bij het kassasysteem
aangeslagen medicijnen. In dit voorbeeld gaat het om een veelvoud van
medicijnen, het kan echter ook een enkel medicijn zijn. Het op automatische
wijze doorgeven van informatie over bij het kassasysteem aangeslagen
medicijnen wordt aldus in een stap x2 uitgevoerd. Het computersysteem 1,
meer in het bijzonder de server 4, is in dit voorbeeld dusdanig ingericht dat
deze een stap x3.1 uitvoert. In de stap x3.1 wordt door de eerste server 4 in
reactie op de in stap x2 ontvangen informatie een code gegenereerd die
wordt geassocieerd met de informatie die is ontvangen van het
kassasysteem over het aangeslagen veelvoud van medicijnen. Er geldt dus
dat een enkele code is geassocieerd met het veelvoud van medicijnen dat bij
de kassa is aangeslagen. De code en de daarmee geassocieerde informatie
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later gebruik. Het computersysteem, in dit voorbeeld de eerste server, voert
vervolgens in een stap x3.2 de gegenereerde code toe aan het kassassysteem
18. In een stap x4 zal het kassasysteem in reactie op de ontvangen code de
gegenereerde code verschaffen aan de klant. In dit voorbeeld gebeurt dit
doordat het kassasysteem de code in een stap x4 via printen op een
kassabon (zie figuur 44) die wordt geprint bij aankoop van het veelvoud van
medicijnen. De koper neemt de medicijnen tezamen met de kassabon mee.
De koper kan bijvoorbeeld de medicijnen tezamen met de code overhandigen
aan een eerste patiént die reeds is geregistreerd in de eerste database. Ook
is het mogelijk dat de koper zelf de gebruiker is van de medicijnen maar nog
niet is geregistreerd in de database. Dan kan de koper zichzelf registreren
in de database zoals hiervoor reeds is uiteen gezet. Hoe het ook zij, we gaan
er nu van uit dat de eerste patiént die de medicijnen zal gaan gebruiken op
enig moment is geregistreerd in de database.

Wanneer de eerste patiént is geregistreerd in de database kan
vervolgens op gebruikelijke wijze, bijvoorbeeld aan de hand van een
password door de patiént of door zijn gemachtigde, zoals een gebruiker die
de identiteit van een patiént tezamen met een password bezit, toegang
worden verkregen tot de gegevens van de eerste patiént. Dit kan
bijvoorbeeld gebeuren met behulp van de thuiscomputer 2 zoals hiervoor is
besproken aan de hand van het beginscherm van figuur 25.

Het scherm volgens figuur 2 kan dan na het inloggen worden
getoond. Zoals te zien is, omvat het scherm volgens figuur 2 ook een knop 50
met de aanduiding “gekocht”. Wanneer deze knop wordt bekrachtigd wordt
een invulscherm volgens figuur 45 getoond. Bij dit invulscherm wordt
gevraagd om de code in te vullen. Een kassabon die werd geprint bij het
kassasysteem nadat het veelvoud van medicijnen was gekocht, is getoond in
figuur 44. Op deze kassabon is de code y5x2 te lezen. Deze code kan
vervolgens worden ingevuld in het invulscherm van figuur 45. Aldus wordt
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vervolgens figuur 46 getoond op het scherm van de computer 2. In figuur 46
worden in dit voorbeeld alle medicijnen getoond die zijn geassocieerd met de
betreffende code. Het gaat hierbij om twee medicijnen, te weten
dexubuprofen en ibuprofen. Aldus wordt een stap x6 uitgevoerd volgens
welke door het computersysteem op basis van de in stap x5 bij het
computersysteem ingevoerde code, aan de invoerentiteit van stap x5
informatie verschaft over het bij het kassasysteem aangeslagen veelvoud
van medicijnen. Doordat dus in het computersysteem informatie
beschikbaar is over de gekochte mediciynen die geassocieerd is met de code,
kan door het computersysteem op basis van de code informatie over de
gekochte medicijnen aan de invoerentiteit worden verschaft. Dit kan exact
de informatie zijn die is geassocieerd met de betreffende code of bijvoorbeeld
informatie over de gekochte medicijnen in een ander format, bijvoorbeeld
aangevuld met andere informatie over betreffende medicijnen die
beschikbaar is in het comptersysteem, zoals informatie in de tweede
database. De invoerentiteit kan vervolgens in een stap x7 door een knop
“kiezen” te bekrachtigen die bij het betreffende medicijn hoort, een medicijn
selecteren dat hij zal gaan gebruiken. Het computersysteem zal vervolgens
de geselecteerde informatie over het medicijn, gekoppeld aan de identiteit
van de eerste patiént, in de eerste database opslaan. Indien bijvoorbeeld het
medicijn dexubuprofen wordt geselecteerd zal deze uit de lijst worden
verwijderd omdat dit medicijn thans werkelijk zal worden gebruikt en niet
langer thuishoort in een lijst die in feite betrekking heeft op gekochte
medicijnen. Omdat voor het verkrijgen van toegang tot het
computersysteem de invoerentiteit tevens de identiteit van de eerste patiént
tezamen met een password heeft moeten invoeren, geldt per saldo dat een
stap x7 wordt uitgevoerd volgens welke de invoerentiteit, in dit voorbeeld de
invoerentiteit van stap x6, bij het computersysteem een identiteit van de
eerste patiént selecteert (een gevolg van het toegang verkrijgen tot het
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tezamen met het betreffende password) en het tenminste ene medicijn
indien deze door de eerste patiént zal worden gebruikt waarna het
computersysteem de geselecteerde informatie over het medicijn, gekoppeld
aan de identiteit van de eerste patiént, in de eerste database opslaat.
Hieruit volgt dus dat de acties die in stap 7 worden genomen niet gelijktijdig
behoeven te worden uitgevoerd. Dit selecteren van de identiteit van de
eerste patiént kan worden uitgevoerd door het toegang verkrijgen tot het
computersysteem onder invoer van de identiteit van de patiént en het
bijbehorende password (inloggen) terwijl het selecteren van het mediciyn dat
zal worden gebruikt de genoemde lijst op een later moment wordt
uitgevoerd wanneer eenmaal toegang tot het computersysteem is verkregen
(verderop zal nog een uitvoeringsvorm worden uiteengezet waarin de
substappen van stap x7 wel, althans nagenoeg, gelijktijdig worden
uitgevoerd). Alvorens de geselecteerde medicatie wordt opgeslagen als een
medicatie dat wordt gebruikt door de eerste patiént kan, zoals hiervoor
omschreven, de invoer van de informatie nog worden getoetst op basis van
de informatie uit de tweede database 12. Zo kan bijvoorbeeld nog na selectie
van dexubuprofen van figuur 46, figuur 5 en 6 nog worden doorlopen.
Dergelijke varianten vallen binnen het kader van de uitvinding.

Het kan voorkomen dat de medicijnen die zijn geassocieerd met de
code behalve door de eerste patiént ook door de tweede patiént zullen
worden gebruikt. Ook kan het zo zijn dat een eerste deelverzameling van de
medicijnen die zijn geassocieerd met de code door de eerste patiént worden
gebruikt en dat een tweede deelverzameling van de medicijnen die zijn
geassocieerd met de code door de tweede patiént worden gebruikt. In deze
gevallen kan geheel analoog als is omschreven voor de eerste patiént een
zelfde proces voor de tweede patiént worden doorlopen. Wanneer de tweede
patiént is geregistreerd in de database dus op gebruikelijke wijze,
bijvoorbeeld aan de hand van een password van de tweede patiént door de
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identiteit van de tweede patiént tezamen met een password bezit, toegang
worden verkregen tot de gegevens van de tweede patiént. Dit kan
bijvoorbeeld gebeuren met behulp van de thuiscomputer 2 zoals hiervoor is
besproken aan de hand van het beginscherm van figuur 25.

Het scherm volgens figuur 2 kan dan na het inloggen worden
getoond. Zoals te zien is, omvat het scherm volgens figuur 2 ook een knop 50
met de aanduiding “gekocht”. Wanneer deze knop wordt bekrachtigd wordt
een invulscherm volgens figuur 45 getoond. Bij dit invulscherm wordt
gevraagd om de code in te vullen. Dit is dan weer de code van de kassabon
die is getoond in figuur 44. Op deze kassabon is de code y5x2 te lezen. Deze
code kan vervolgens worden ingevuld in het invulscherm van figuur 45.
Aldus wordt een stap x5 uitgevoerd. In reactie op het invoeren van de code
wordt vervolgens figuur 46 getoond op het scherm van de computer 2. In
figuur 46 worden in dit voorbeeld alle medicijnen getoond die zijn
geassocieerd met de betreffende code. Het gaat hierbij om twee medicijnen,
te weten dexubuprofen en ibuprofen. Aldus wordt een stap x6 uitgevoerd
volgens welke door het computersysteem op basis van de in stap x5 bij het
computersysteem ingevoerde code, aan de invoerentiteit van stap x5
informatie verschaft over het bij het kassasysteem aangeslagen veelvoud
van medicijnen. De invoerentiteit kan vervolgens in een stap x7 door een
knop “kiezen” te bekrachtigen die bij het betreffende medicijn hoort, een
medicijn selecteren dat hij zal gaan gebruiken. Het computersysteem zal
vervolgens de geselecteerde informatie over het medicijn gekoppeld aan de
identiteit van de tweede patiént in de eerste database opslaan. Indien
bijvoorbeeld het medicijn dexubuprofen wordt geselecteerd zal deze uit de
lijst worden verwijderd omdat dit medicijn thans werkelijk zal worden
gebruikt en niet langer thuishoort in een lijst die in feite betrekking heeft op
gekochte medicijnen. Omdat voor het verkrijgen van toegang tot het
computersysteem de invoerentiteit tevens de identiteit van de tweede
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dat een stap x7 wordt uitgevoerd volgens welke de invoerentiteit, in dit
voorbeeld de invoerentiteit van stap x6, bij het computersysteem een
identiteit van de tweede patiént selecteert (een gevolg van het toegang
verkrijgen tot het computersysteem door het invoeren van de identiteit van
een patiént tezamen met het betreffende password) en het tenminste ene
medicijn indien deze door de tweede patiént zal worden gebruikt waarna het
computersysteem de geselecteerde informatie over het medicijn gekoppeld
aan de identiteit van de tweede patiént in de eerste database opslaat.
Voorts wordt opgemerkt dat in dit voorbeeld de code voor het
veelvoud van medicijnen door het computersysteem, in het bijzonder de
eerste server 4, is gegenereerd. Het is echter eveneens mogelijk dat het
kassasysteem de betreffende code genereert. In dat geval wordt in stap x3.1
door het kassasysteem een code gegenereerd die wordt geassocieerd met de
informatie over het aangeslagen veelvoud van medicijnen. Vervolgens wordt
in een stap x3.2 door het kassasysteem de gegenereerde code aan het
computersysteem toegevoerd. In stap x2 wordt, zoals gezegd, door het
kassasysteem op automatische wijze informatie over het veelvoud van
aangeslagen medicijnen aan het computersysteem doorgegeven. De
informatie over het veelvoud van aangeslagen medicijnen wordt in het
computersysteem geassocieerd met de ontvangen code verwerkt, meer in het
bijzonder opgeslagen. Tevens wordt door het kassasysteem de code
afgegeven aan de klant, bijvoorbeeld door deze te printen op de kassabon.
Hierna is een situatie ontstaan waarbij het systeem verder kan werken
zoals reeds hiervoor is besproken aan de hand van de stappen x5, x6 en x7.
Het zal duidelijk zijn dat de inrichting en werkwijze zoals hiervoor
besproken ook geheel analoog kan worden uitgevoerd wanneer het veelvoud
van medicijnen slechts één medicijn omvat. In dat geval zal de getoonde lijst
slechts één medicijn omvatten welke vervolgens kan worden geselecteerd
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waarna het betreffende medicijn geassocieerd met de identiteit van de
patiént in de eerste database wordt opgeslagen.

Zoals gezegd, omvat stap 7 bij de hiervoor geschetste
uitvoeringsvorm twee substappen die in feite op van elkaar verschillende
momenten in het proces werden uitgevoerd. Hierna zal een variant worden
omschreven waarbij dit juist niet het geval is. Bij deze variant zijn de
stappen x1 tot x4 geheel analoog volgens een van de varainten zoals
hiervoor omschreven. Hierna kan het registratiesysteem als volgt worden
gebruikt. De klant zoekt met behulp van zijn thuiscomputer 2 contact met
het computersysteem 1. Hierbij kan de klant met zijn computer 2 een
webpagina selecteren van het computersysteem 1 zoals bijvoorbeeld
getoond in figuur 47. Bij een invoerveld 20 kan de klant de code ingeven die
op de kassabon staat. Hierbij wordt dan dus in feite stap x5 uitgevoerd. Op
basis van de code wordt door het computersysteem een nieuwe webpagina
afgebeeld op de computer 2 zoals getoond in figuur 48. Op deze pagina staan
de mediciyjnen vermeld die geassocieerd zijn met de ingevoerde code. In dit
voorbeeld gaat het om twee medicijnen, te weten dexubuprofen en
ibuprofen. Aldus wordt op basis van figuur 48 stap x6 uitgevoerd volgens
welke het computersysteem op basis van de bij stap x5 bij het
computersysteem ingevoerde code aan de invoerentiteit van stap x5
informatie verschaft over het bij het kassasysteem aangeslagen veelvoud
van medicijnen. Figuur 48 toont voorts twee activeringsvelden 22
respectievelijk 24. Door bekrachtiging van het veld 22 met bijvoorbeeld een
muisklik wordt het medicijn dexubuprofen geselecteerd. Door bekrachtiging
van knop 24 wordt in dit voorbeeld het medicijn ibuprofen geselecteerd.
Voorts worden nog twee invoervelden 26 en 28 getoond. Elk medicijn heeft
zijn eigen invoerveld. De invoerentiteit kan bij invoerveld 26 de identiteit
van een eerste patiént invoeren voor wie dexubuprofen is gekocht. Bij het
invoerveld 28 kan de identiteit van een eventueel andere patiént of dezelfde
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bijvoorbeeld in veld 26 de identiteit van een eerste patiént wordt ingevoerd,
waarna vervolgens veld 22 wordt bekrachtigt heeft dit tot gevolg dat bij het
computersysteem de identiteit van de eerste patiént en tenminste één
medicijn, in dit voorbeeld één medicijn, wordt geselecteerd die door de
betreffende eerste patiént zal worden gebruikt. Het computersysteem zal
vervolgens de geselecteerde informatie over het medicijn gekoppeld aan de
identiteit van de eerste patiént in de eerste database opslaan. Hierna kan in
het veld 26 desgewenst de identiteit van een andere patiént worden
ingevoerd. Indien hierna wederom het veld 22 wordt bekrachtigd met
bijvoorbeeld een muisklik heeft dit tot gevolg dat bij het computersysteem
de identiteit van de tweede patiént en tenminste één medicijn, in dit
voorbeeld wederom het medicijn dexubuprofen,wordt geselecteerd die door
de betreffende tweede patiént zal worden gebruikt. Het computersysteem
zal vervolgens de geselecteerde informatie over het medicijn, gekoppeld aan
de identiteit van de tweede patiént, in de eerste database opslaan. Wanneer
voor een bepaald medicijn van de lijst niet nog meer of geen patiénten
behoeven te worden geselecteerd die het medicijn gaan gebruiken
(bijvoorbeeld omdat een verkeerd medicijn is gekocht) kan het medicijn uit
de lijst worden verwijderd, bijvoorbeeld door dubbelklikken op het
betreffende veld 22, 24 van het te verwijderen medicijn.

Wanneer de eerste patiént en/of de tweede patiént is geregistreerd
in de database kan vervolgens op gebruikelijke wijze, bijvoorbeeld aan de
hand van een password door de eerste patiénten/of tweede patiént of door
zijn gemachtigde, zoals een gebruiker die de identiteit van een patiént
tezamen met een password bezit, toegang worden verkregen tot de gegevens
van de eerste patiént of tweede patiént. Dit kan bijvoorbeeld voor de eerste
patiént gebeuren gebeuren met behulp van de thuiscomputer 2 zoals
hiervoor is besproken aan de hand van het beginscherm van figuur 25.

Indien bijvoorbeeld de eerste patiént vervolgens naar de website
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“meddossier.nl” ziet hij, zoals besproken, het beginscherm volgens figuur 25.
Zoals besproken kan hij vervolgens naar het scherm van figuur 2 navigeren.
In dit scherm zal dan de eerste patiént tevens de medicatie zien verschijnen
die door de klant aan de hand van de code 1s ingevoerd. Vervolgens kan de
eerste patiént op gebruikelijke wijze aangeven wanneer, hij dit medicijn
gaat gebruiken één en ander zoals hiervoor besproken. Ook kan hij
aangeven dat hij het medicijn niet gaat gebruiken, bijvoorbeeld wanneer een
verkeerd medicijn is gekocht.

Geheel analoog kan ook de tweede naar de website gaan van het
computersysteem 1, in het voorbeeld hiervoor genaamd “meddossier.nl” en,
zoals besproken, het beginscherm volgens figuur 25 zien. Zoals besproken
kan hij vervolgens naar het scherm van figuur 2 navigeren. In dit scherm
zal dan de tweede patiént tevens de medicatie zien verschijnen die door de
klant aan de hand van de code is ingevoerd. Vervolgens kan de tweede
patiént op gebruikelijke wijze aangeven wanneer hij dit medicijn gaat
gebruiken één en ander zoals hiervoor besproken. Ook kan hij aangeven dat
hij het medicijn niet gaat gebruiken, bijvoorbeeld wanneer een verkeerd
medicijn is gekocht.

Opgemerkt wordt dat de substappen van stap x7 thans, althans
nagenoeg, gelijktijdig worden uitgevoerd; immers het selecteren van het
medicijn, in dit geval dexubuprofen, alsmede de identiteit van de eerste
patiént die het betreffende medicijn zal gaan gebruiken, wordt min of meer
gelijktijdig uitgevoerd aan de hand van het scherm volgens figuur 48.
Tevens wordt opgemerkt dat het op deze wijze mogelijk is om voor ibuprofen
een andere identiteit van een andere patiént te selecteren danwel om de
identiteit van de eerste patiént en/of de tweede patiént te selecteren. Aldus
is het mogelijk dat een veelvoud van medicijnen wordt geassocieerd met een
enkele code waarna vervolgens voor elk medicijn van deze veelvoud van
medicijnen geldt dat deze kan worden geselecteerd om te worden gebruikt
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van elkaar verschillende en/of dezelfde patiénten kunnen worden
geselecteerd. Hierbij is het voordelig wanneer de schermen van de figuren
47 en 48 via dezelfde website kunnen worden benaderd als het beginscherm
25 zoals hiervoor besproken. Zo is het bijvoorbeeld mogelijk dat ook in
beginscherm 25 een aparte knop wordt aangebracht die na bekrachtiging
het scherm 47 oplevert. Wordt daarentegen de code niet ingevoerd aan de
hand van figuur 47, maar wordt er bij het scherm van figuur 25 ingelogd
door een invoerentiteit die bijvoorbeeld de patiént zelf betreft, dan kan zoals
hiervoor besproken na het inloggen naar een scherm volgens figuur 2
worden genavigeerd waarbij vervolgens door de betreffende invoerentiteit de
knop “gekocht” kan worden geselecteerd waarna het scherm van figuur 45
wordt verkregen. Bij het scherm volgens figuur 45 kan dan eveneens de
genoemde code worden ingevoerd. Thans is het echter zo dat vervolgens
zoals uiteen gezet het scherm volgens figuur 46 wordt getoond waarbij het
echter zo is dat het thans voor elk van de medicijnen van het veelvoud van
medicijnen die met de code zijn geassocieerd geldt dat deze alleen in de
database kunnen worden opgeslagen als zijnde een medicijn dat gekoppeld
is aan de identiteit van de patiént waarmee in het scherm volgens figuur 25
is ingelogd. In dit voorbeeld geldt dan dus dat wanneer de code wordt
ingevoerd door een gebruiker die is ingelogd als of namens een bepaalde
patiént, de betreffende medicijnen gekoppeld aan de identiteit van deze
patiént in de eerste database kunnen worden opgeslagen wanneer deze
worden geselecteerd voor gebruik. Wordt de code echter ingevoerd bij de
webpagina volgens figuur 47 en 48, dan kan de koper, die overigens ook de
patiént kan zijn, of een vertegenwoordiger van de patiént, of een andere
persoon of instelling, per medicijn een identiteit van een patiént selecteren.
Voor elke variant zoals hierboven omschreven geldt dat de betreffende code
zowel door het kassasysteem als door het computersysteem kan worden
gegenereerd. Uiteraard kan het registratiesysteem ook zijn voorzien van een
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kassasysteem 18. In dit voorbeeld is in figuur 1 nog een dergelijk tweede
kassasysteem 24 getoond.

De uitvinding is geenszins beperkt tot de hiervoor geschetste
uitvoeringsvormen. De informatie over het medicijn die door het
kassasysteem aan het computersysteem in stap x2 wordt verschaft is niet
beperkt tot een specifieke vorm. De enige eis is dat op grond van deze
informatie door het computersysteem in stap x6 informatie over het
tenminste ene gekochte medicijn (of het veelvoud van gekochte medicijnen)
aan de invoerentiteit kan worden verschaft op basis waarvan de
invoerentiteit het tenminste ene medicijn (of medicijnen van het veelvoud
van medicijnen) in stap x7 kan selecteren indien dit (of deze) zal (of zullen)
worden gebruikt door de patiént. De informatie die door het kassasysteem
in stap x2 aan het computersysteem wordt toegezonden kan dus de naam
van het gekochte ten minste ene medicijn omvatten (of de namen van
medicijnen van een veelvoud van medicijnen indien een veelvoud van
medicijnen is gekocht). De informatie kan echter ook een artikelcode
omvatten die betrekking heeft op het gekochte medicijn op grond waarvan
het computersysteem in stap x6 informatie over het gekochte tenminste ene
medicijn aan de invoereenheid kan verschaffen op basis waarvan de
invoereenheid in stap x7 het medicijn kan selecteren indien deze wordt
gebruikt. In dat geval zal het computersysteem zijn voorzien van informatie
over mogelijke artikelcodes en daarmee geassocieerde informatie over
medicijnen. In stap x6 wordt dan niet de artikelcode zelf aan de
invoerentiteit verschaft maar inplaats hiervan informatie over het
betreffende medicijn dat hiermee is geassocieerd. De informatie over een
gekocht medicijn die in stap x2 aan het computersysteem wordt toegevoerd
behoeft dus niet exact dezelfde vorm te hebben als de informatie over de
betreffende gekochte medicijnen die in stap x6 aan de invoerentiteit wordt
verschaft. Wel gaat het uiteraard over het een en het zelfde gekochte
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computersysteem wordt toegeveerd kan echter ook een veelvoud van
artikelcodes omvatten die elk betrekking hebben op een gekocht medicijn
indien een veelvoud van medicijnen is gekocht en op grond waarvan het
computersysteem in stap x6 informatie over het veelvoud van gekochte
medicijnen aan de invoereenheid kan verschaffen op basis waarvan de
invoereenheid in stap x7 ten minste een medicijn kan selecteren indien deze
wordt gebruikt, of meerdere medicijnen kan selecteren indien meerdere
medicijnen worden gebruikt. Een artikelcode kan bijvoorbeeld een getal zijn
of een combinatie van karakters en cijfers. De code die is geassocieerd met
het tenminste ene geneesmiddel dat is gekocht of het veelvoud van
geneesmiddelen die zijn gekocht kan ook een getal zijn of een combinatie
van karakters en cijfers. Deze code heeft bij voorkeur wel de eigenschap dat
deze in stap x5 gemakkelijk kan worden ingevoerd door een invoerentiteit.
De code kan dus bijvoorbeeld bestaan uit maximaal 10 cijfers en karakters.
Zoals gezegd is de code geassocieerd met informatie over het tenminste ene
gekochte geneessmiddel of het veelvoud van gekochte geneesmiddelen,
waardoor door invoering van deze enkele code in het computersysteem door
het computersysteem op basis van deze code de informatie over het
tenminste ene gekochte medicijn of het veelvoud van gekochte
geneesmiddelen kan worden opgehaald uit het computersysteem waarna
informatie over het tenminste ene gekochte medicijn of het veelvoud van
gekochte medicijnen aan de invoereenheid kan worden veschaft in stap x6.
De code is dus uniek binnen de werkwijze en het registratiesysteem en is in
feite een identificatiecode die geassocieerd is met het tenminste ene
gekochte medicijn. De code die in stap x3 wordt gegenereerd kan
bijvoorbeeld nadat deze in stap x5 is ingevoerd nog een jaar geldig blijven,
dat wil zeggen dat de code en het daarmee geassocieerde tenminste ene
gekochte geneesmiddel beschikbaar blijven (opgeslagen blijven) in het
computersysteem. Een voordeel is dat de code in stap x5 nog een keer kan

worden ingevoerd om stap x6 uit te kunnen voeren en om in stap x7 het
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betreffende tenminste ene gekochte medicijn te kunnen koppelen met nog
een andere patiént die het zelfde gekochte medicijn ook gaat gebruiken
(zoals een ander lid van hetzelfde gezin). Na afloop van het betreffende jaar
kan de betreffende code en de daarmee geassocieerde informatie over het
tenminste ene gekochte medicijn bijvoorbeeld worden gewist uit het
computersysteem. De betreffende gewiste code kan dan opnieuw worden
gegenereerd in stap x3 om aan een ander tenminste ene gekocht medicijn te
worden gekoppeld. Bij de variant volgens welke de code wordt gegenereerd
door een kassasysteem, kan het computersysteem bijvoorbeeld aan alle
kassasystemen die deel uit maken van het registratiesysteem laten weten
dat de betreffende code is gewist en dus opnieuw kan worden gebruikt om te
worden geassocieerd met gekochte geneesmiddelen. Volgens de variant
waarbij de code door het computersysteen wordt gegenereerd weet het
computersysteen zelf welke codes reeds in gebruik zijn immers de in stap
x2 gegenereerde codes en het daarmee geassocieerde tenminste ene
gekochte geneesmiddel zijn voor het kunnen uitvoeren van stap x6
beschikbaar in het computersysteem) zodat het computersysteem zelf weet
welke codes reeds in gebruk zijn en een code kan genereren die nog vrij is
om te worden geassocieerd met tenminste een gekocht geneesmiddel.
Verdere varianten zijn ook mogelijk. Zo kan, wanneer een patiént een nieuw
gebruik van een medicatie invoert, terwijl dit strijdig is met reeds
ingevoerde medicatie, bijvoorbeeld omdat twee medicaties niet met elkaar
samengaan en kan leiden tot gevaarlijke reacties bij een patiént, het
computersysteem dusdanig zijn ingericht dat deze op automatische wijze
een waarschuwing stuurt naar de apotheker of de huisarts van de patiént
indien in de eerste database is opgeslagen wie de huisarts en/of wie de
apotheek is van de betreffende patiént. Indien meer dan één huisarts en/of
meer dan één apotheker is gekoppeld aan de identiteit van de betreffende
patiént, kan bijvoorbeeld aan elk van de apothekers en/of elk van de

huisartsen op automatische wijze een e-mail worden gezonden over het feit
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dat de patiént kennelijk een medicatie gebruikt, of gaat gebruiken, dat
strijdig is met medicaties die hij op dit moment gebruikt. Voorts kunnen de
eerste server en de tweede server worden vervangen door één enkele server
waar de eerste database en de tweede database zijn opgeslagen. Ook 1is het
mogelijk dat de patiént informatie over zijn gebruik van een medicatie
bijvoorbeeld op papier of in een memory stick aan een beheerder van de
eerste database opstuurt waarna de beheerder de medicatie bij de eerste
database invoert waarbij de patiént eerst gebruik heeft gemaakt van de
tweede database voor het verkrijgen van standaardinformatie over de in te
voeren medicatie en/of waarbij de beheerder gebruik maakt van de tweede
database voor het invoeren van de eerste medicatie bij de eerste database
met standaard informatie over de medicatie. De beheerder van het netwerk
kan bijvoorbeeld de eerste entiteit zijn. Een eerste entiteit, en/of de tweede
entiteit kunnen de eerste server en/of de tweede server bijvoorbeeld
benaderen via het professionele netwerk E-zorg. De patiént benadert de
eerste server via zijn computer 2 dan via het openbare internet. Dergelijke

varianten worden elk geacht binnen het kader van de uitvinding te vallen.
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CONCLUSIES

1. Werkwijze voor het met behulp van een computersysteem
bijhouden van een persoonlijk medicatiedossier omvattende:

a. het gebruik maken van een eerste database van het
computersysteem waarbij door een invoerentiteit zoals een patiént, een
andere persoon of instelling informatie over het gebruik van persoonlijke
medicatie van de patiént gekoppeld aan informatie over de identiteit van de
patiént in de eerste database wordt opgeslagen, met het kenmerk, dat de
werkwijze voorts de volgende stappenomvat:

x1: het aanslaan van tenminste een medicijn dat door een klant wordt
gekocht bij een kassasysteem waarbij het kassasysteem is voorzien van
informatie over mogelijk te kopen medicijnen;

x2: het door het kassasysteem op automatisch wijze doorgeven van
informatie over het tenminste ene bij het kassasysteem aangeslagen
medicijn aan het computersysteem;

x3: het genereren van een code die wordt geassocieerd met de informatie
over het aangeslagen tenminste ene medicijn;

x4 het door het kassasysteem verschaffen van de gegenereerde code aan de
klant;.

x5: het invoeren van de code die van het kassasysteem in stap x4 is
ontvangen in het computersysteem door een invoerentiteit zoals de klant of
de patiént;

x6: het door het computersysteem op basis van de in stap x5 bij het
computersysteem ingevoerde code aan een invoerentiteit, in het bijzonder de
invoerentiteit van stap x5 verschaffen van informatie over het bij het kassa-
systeem aangeslagen tenminste ene medicijn;

x7: het door een invoerentiteit, in het bijzonder de invoerentiteit van stap
x6, bij het computersysteem selecteren van een identiteit van tenminste een

patiént en het tenminste ene medicijn indien deze door de tenminste ene
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patiént zal worden gebruikt waarna het computersysteem de geselecteerde
informatie over het medicijn gekoppeld aan de geselecteerde identiteit van
de tenminste ene patiént in de eerste database opslaat; waarbij stap x1 het
aanslaan van een veelvoud van medicijnen in het kassasysteem omvat, stap
x2 het door het kassasysteem op automatisch wijze doorgeven van
informatie over het veelvoud van medicijnen die bij het kassasysteem zijn
aangeslagen aan het computersysteem omvat, stap x3 het genereren van de
code omvat die geassocieerd is met de informatie over het aangeslagen
veelvoud van medicijnen, stap x6 het door het computersysteem op basis
van de in stap x5 bij het computersysteem ingevoerde code aan een
invoerentiteit verschaffen van informatie over het bij het kassasystyeem
aangeslagen veelvoud van medicijnen omvat en stap x7 het door de een
invoerentiteit, in het bijzonder de invoerentiteit van stap x6 bij het
computersysteem selecteren van een identiteit van teminste een patiént en
tenminste een medicijn van het veelvoud van medicijnen omvat indien dit
geselecteerde tenminste ene medicijn door de tenminste ene patiént zal
worden gebruikt waarna het computersysteem de geselecteerde informatie
over het tenminste ene medicijn gekoppeld aan de geselecteerde identiteit

van de tenminste ene patiént in de eerste database opslaat..

2. Werkwijze volgens conclusie 1, met het kenmerk, dat stap x3 de
volgende stappen omvat:

x3.1: het door het computersysteem genereren van een code die wordt
geassocieerd met de informatie die in stap x2 is ontvangen van het
kassasysteem over het aangeslagen tenminste ene medicijn;

x3.2: het door het computersysteem toevoeren van de gegenereerde code aan
het kassasysteem;

en dat stap x4 het door het kassasysteem verschaffen van de van het

computersysteem ontvangen code aan de klant omvat.
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3. Werkwijze volgens conclusie 1, met het kenmerk, dat stap x3 de
volgende stappen omvat:

x3.1: het door het kassasysteem genereren van een code die wordt
geassocieerd met de informatie over het aangeslagen tenminste ene
medicijn;

x3.2: het door het kassasysteem toevoeren van de gegenereerde code aan het
computersysteem zodat na het uitvoeren van stap x3.2 en stap x2 het
computersysteem de code en de daarmee geassocieerde informatie over het
tenminste ene bij het kassasysteem aangeslagen medicijn omvat;

en dat stap x4 het door het kassasysteem verschaffen van de door het

kassasysteem gegenereerde code aan de klant omvat.

4. Werkwijze volgens conclusie 1, 2 of 3, met het kenmerk, dat in stap
x6 het computersysteem de informatie over het tenminste ene medicijn en
in het bijzonder een veelvoud van medicijnen die zijn geassocieerd met de

code toont aan een invoerentiteit in een separatie lijstpatiént.

5. Werkwijze volgens conclusie 4, met het kenmerk, dat in stap x7
een invoerentiteit zoals de patiént, de klant, een arts of een zorginstelling,
in het bijzonder de invoerentiteit van stap x6, bij het computersysteem
aangeeft dat het in de separate lijst opgeslagen medicijn wordt gebruikt
door de tenminste ene patiént waarvan de identiteit ook in stap 7 wordt
geselecteerd, waarna informatie over het gebruik door de geselecteerde
patiént tenminste ene patiént van de persoonlijke medicatie behorende bij
het tenminste ene medicijn wordt opgeslagen in de eerste database en
waarbij in het bijzonder tenminste een medicijn waarvan wordt aangegeven

dat het wordt gebruikt uit de lijst wordt verwijderd.
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6. Werkwijze volgens tenminste één der voorgaande conclusies, met
het kenmerk, dat in stap x5 de code door het kassasysteen wordt geprint,

bijvoorkeur op de kassabon voor het gekochte tenminste ene medicijn.

7. Werkwijze volgens tenminste één der voorgaande conclusies
waarbij de werkwijze voorts omvat:

b. het gebruik maken van een tweede database van het
computersysteem waarin standaard informatie van bekende medicaties zijn
opgeslagen waarbij in stap a. de patiént gebruik maakt van de standaard

informatie uit de tweede database voor het vullen van de eerste database.

8. Werkwijze volgens conclusie 7, met het kenmerk, dat in stap a.
informatie over het gebruik van een medicatie door de patiént volgens
standaardinformatie uit de tweede database over de in te voeren medicatie,

in de eerste database wordt opgeslagen.

9. Werkwijze volgens tenminste één der voorgaande conclusies, met
het kenmerk, dat bij het invoeren van de informatie over het gebruik van de
medicatie door de patiént, het computersysteem aan de hand van een door
de patiént bij het computersysteem ingevoerd trefwoord een lijst met
informatie over mogelijke medicaties genereert en toont aan de patiént,
waarna de patiént uit de lijst een medicatie kiest die overeenkomt met de
medicatie die hij gebruikt waarna de geselecteerde informatie over de
medicatie gekoppeld aan de identiteit van de patiént in de vorm van

standaard informatie in de eerste database wordt opgeslagen.

10. Werkwijze volgens tenminste één der voorgaande conclusies, met
het kenmerk, dat de patiént van een medicatie die hij gebruikt of gebruikt
heeft ook informatie invoert over de frequentie van inname van de

medicatie, de toedieningsvorm van de medicatie, de sterkte van de
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medicatie, het gebruik van de medicatie (bijvoorbeeld de periode van
inname van de medicatie), de herkomst van de medicatie (leverancier), het
merk van de medicatie, informatie over een houdbaarheidsperiode van de
medicatie, en/of een identiteit van een persoon zoals een dokter of
apotheker, zorginstelling, apotheek en/of ziekenhuis die de medicatie heeft

voorgeschreven.

11. Werkwijze volgens tenminste één der voorgaande conclusies, met
het kenmerk, dat de eerste database in een stap c. initieel wordt gevuld met
informatie van de patiént door een eerste entiteit zoals een arts en/of
apotheek en/of apotheker en/of ziekenhuis en/of zorginstelling waarna de
eerste entiteit, bijvoorbeeld wanneer de patiént aangeeft dit te willen,
toegang verschaft aan de patiént tot zijn informatie in de eerste database of
dat de eerste database in een stap c. initieel wordt gevuld door de patiént

met informatie van de patiént.

12. Werkwijze volgens conclusie 11, met het kenmerk, dat de eerste
database in een stap d. door de eerste entiteit of door de patiént wordt

gevuld met informatie over de identiteit van de patiént.

13. Werkwijze volgens conclusie 11 of 12, met het kenmerk, dat in een
stap e. door de eerste entiteit of door de patiént informatie over het gebruik
van de persoonlijke medicatie en/of andere informatie over de patiént zoals
informatie over onderzoeken die bij de patiént bijvoorbeeld door de eerste
entiteit zijn uitgevoerd gekoppeld aan informatie over de identiteit van de

patiént in de eerste database wordt opgeslagen.

14. Werkwijze volgens tenminste conclusies 7 en 13, met het kenmerk,
dat in stap e. de eerste entiteit of de patiént gebruikmaakt van de standaard

informatie uit de tweede database voor het vullen van de eerste database.
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15. Werkwijze volgens één der voorgaande conclusies, met het
kenmerk, dat de patiént toegang verschaft tot zijn informatie in de eerste
database aan een tweede entiteit zoals een arts en/of apotheek en/of
apotheker en/of ziekenhuis en/of zorginstelling waarbij in het bijzonder de
patiént ook aangeeft tot welke informatie de patiént toegang verschaft aan

de betreffende tweede entiteit.

16. Werkwijze volgens tenminste conclusie 7, met het kenmerk, dat de
tweede database de G-standaard omvat waarbij de patiént in stap a. en/of
de eerste entiteit in stap e. van conclusie 14 gebruik maakt van de G-

standaard voor het vullen van de eerste database.

17. Werkwijze volgens ten minste conclusie 11, met het kenmerk, dat
de eerste entiteit aan de patiént toegang verschaft om via internet de eerste
database te benaderen door het verschaffen van een toegangscode aan de

patiént.

18. Werkwijze volgens ten minste conclusie 15, met het kenmerk, dat
de patiént aan de tweede entiteit toegang verschaft tot zijn informatie in de
eerste database door zijn informatie met een password te beschermen welke

hij aan de tweede entiteit geeft.

19. Werkwijze volgens ten minste conclusie 11, met het kenmerk, dat
het computersysteem, bij het uitvoeren van stap c. door de eerste entiteit,
een toegangscode genereert en te verschaffen aan de eerste entiteit waarbij
het de bedoeling is dat de eerste entiteit deze toegangscode aan de patiént
geeft en waarbij de patiént zijn gegevens in de eerste database bij voorkeur
via internet kan benaderen door de toegangscode bij het computersysteem
in te voeren en waarbij na het uitvoeren van stap c. door de eerste entiteit

de eerste entiteit automatisch gemachtigd is tot toegang van de gegevens
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van de patiént die in de eerste database zijn en/of nog worden opgeslagen
waarbij in overleg met de patiént bij het uitvoeren van stap ¢ door de eerste
entiteit direct kan worden ingevoerd in het computersysteem of de
machtiging voor bepaalde tijd of onbepaalde tijd is en wat de aard is van de
machtiging zoals alleen lezen, lezen en schrijven, volledige toegang of
toegang tot een deel van de informatie van de patiént en/of met het kenmerk
dat het initieel vullen van de database met gegevens van de patiént in stap

c. door de patiént wordt uitgevoerd.

20. Registratiesysteem omvattende een computersysteem voorzien van
de eerste database volgens tenminste één der voorgaande conclusies en het
kassasysteem volgens een der voorgaande conclusies waarbij het
registratiesysteem is ingericht voor het uitvoeren van een werkwijze volgens

een der voorgaande conclusies.

21. Registratiesysteem omvattende een computersysteem voor het
aanmaken en/of bijhouden van een persoonlijk medicatiedossier voorzien
van een eerste database waarbij het computersysteem dusdanig is ingericht
dat de volgende stap kan worden uitgevoerd:

a door een invoerentiteit zoals een patiént, een andere persoon en/of
instelling wordt informatie over het gebruik van persoonlijke medicatie van
de patiént gekoppeld aan informatie over de identiteit van de patiént in de
eerste database opgeslagen, met het kenmerk, dat het registratiesysteem
verder 1s voorzien van een kassasysteem waarbij het registratiesysteem is
ingericht om het kassasysteem communicatief met het computersysteem te
verbinden, waarbij het registratiesysteem is ingericht om, in gebruik, met
behulp van het registratiesysteem de volgende werkwijze stappen te

kunnen uitvoeren:
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x1: het aanslaan van tenminste een medicijn dat door een klant wordt
gekocht bij het kassasysteem waarbij het kassasysteem 1is voorzien van
informatie over mogelijk te kopen medicijnen;

x2: het door het kassasysteem op automatisch wijze doorgeven van
informatie over het tenminste ene bij het kassasysteem aangeslagen
medicijn aan het computersysteem;

x3: het door het registratiesysteem genereren van een code die wordt
geassocieerd met de informatie over het aangeslagen tenminste ene
medicijn;

x4: het door het kassasysteem verschaffen van de gegenereerde code aan de
klant;

x5: het invoeren van de code die van het kassasysteem in stap x4 is
ontvangen in het computersysteem door een invoerentiteit zoals de klant of
de patiént;

x6: het door het computersysteem op basis van de in stap x5 bij het
computersysteem ingevoerde code aan een invoerentiteit, in het bijzonder
de invoerentiteit van stap x5 verschaffen van informatie over het bij het
kassasysteem aangeslagen tenminste ene medicijn;

x7: het door een invoerentiteit, in het bijzonder de invoerentiteit van stap
x6, bij het computersysteem selecteren van tenminste een identiteit van
een patiént en het tenminste ene medicijn indien deze door de tenminste
ene patiént zal worden gebruikt, waarna het computersysteem de
geselecteerde informatie over het medicijn gekoppeld aan de geselecteerde
identiteit van de tenminste ene patiént in de eerste database opslaat;
waarbij. het registratiesysteem dusdanig is ingericht dat, in gebruik,
volgens stap x1 het aanslaan van een veelvoud van medicijnen bij het
kassasysteem kan worden uitgevoerd, volgens stap x2 het kassasysteem op
automatisch wijze informatie over het veelvoud van medicijnen die bij het
kassasysteem zijn aangeslagen doorgeeft aan het computersysteem, volgens

stap x3 door het registratiesysteem de code kan worden gegenereerd die
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geassocieerd is met de informatie over het aangeslagen veelvoud van
medicijnen, volgens de stap x6 op automatische wijze op basis van de in stap
x5 bij het computersysteem ingevoerde code door het computersysteem aan
de invoerentiteit van stap x5 informatie kan worden verschaft over het bij
het kassasysteem aangeslagen veelvoud van medicijnen en volgens de stap
x7 het door een invoerentiteit, in het bijzonder de invoerentiteit van stap x6
bij het computersysteem een identiteit van tenminste een patiént kan
worden geselecteerd en tenminste een medicijn van het veelvoud van
medicijnen kunnen worden geselecteerd die door de tenminste ene patiént
zal worden gebruikt waarna, in gebruik, het computersysteem de
geselecteerde informatie over het tenminste ene medicijn gekoppeld aan de

geselecteerde identiteit van de patiént in de eerste database opslaat.

22. Registratiesysteem volgens conclusie 21, met het kenmerk, dat het
registratiesysteem dusdanig is ingericht dat stap x3 een stap x3.1 en x3.2
omvat waarbij stap x3.1 het door het computersysteem in reactie op de in
stap x2 ontvangen informatie genereren van een code die wordt geassocieerd
met de informatie die is ontvangen van het kassasysteem over het
aangeslagen tenminste ene medicijn omvat; en

stap x3.2 het door het computersysteem toevoeren van de gegenereerde
code aan het kassasysteem omvat; waarbij

stap x5 het door het kassasysteem verschaffen van de van het

computersysteem ontvangen code aan de klant omvat.

23. Registratiesysteem volgens conclusie 21, met het kenmerk, dat het
registratiesysteem dusdanig is ingericht dat stap x3 een stap x3.1 en x3.2
omvat waarbij stap x3.1 het door het kassasysteem genereren van een code
die wordt geassocieerd met de informatie over het aangeslagen tenminste

ene medicijn omvat; en
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stap x3.2 het door het kassasysteem toevoeren van de gegenereerde code
aan het computersysteem omvat zodat na het uitvoeren van stap x3.2 en
stap x2 het computersysteem de code en de daarmee geassocieerde
informatie over net tenminste ene bij het kassasysteem aangeslagen
medicijn omvat;

en dat stap x4 het door het kassasysteem verschaffen van de door het

kassasysteem gegenereerde code aan de klant omvat.

24. Registratiesysteem volgens een der conclusies 21-23, met het
kenmerk, dat het registratiesysteem dusdanig is ingericht dat in stap x6 het
computersysteem de informatie over het tenminste ene medicijn en in het
bijzonder een veelvoud van medicijnen die zijn geassocieerd met de code

toont aan een invoerentiteit in een separatie lijst.

25. Registratiesysteem volgens conclusie 24, met het kenmerk, het
registratiesysteem dusdanig is ingericht dat in stap x7 een invoerentiteit
zoals de patiént, de klant, een arts of een zorginstelling, in het bijzonder de
invoerentiteit van stap x6, bij het computersysteem kan aangeven dat het in
de separate lijst opgeslagen mediciyn wordt gebruikt door de tenminste ene
patiént waarvan in stap 7 de indentiteit ook wordt geselecteerd waarna
informatie over het gebruik door de geselecteerde tenminste ene patiént van
de persoonlijke medicatie behorende bij het tenminste ene medicijn wordt
opgeslagen in de eerste database en waarbij in het bijzonder tenminste een
medicijn waarvan wordt aangegeven dat het wordt gebruikt uit de lijst

wordt verwijderd.

26. Registratiesysteem volgens tenminste één der voorgaande
conclusies 21-25, met het kenmerk, dat het registratiesysteem dusdanig is

ingericht dat, in gebruik, volgens de stap x4 de code door het kassasysteem
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wordt geprint, bij voorkeur op de kassabon voor het gekochte tenminste ene

medicijn.

217. Registratiesysteem volgens tenminste eén der voorgaande
conclusies 21-26, met het kenmerk, dat het computersysteem verder is
voorzien van een tweede database waarbij in de tweede database standaard
informatie van bekende medicaties zijn opgeslagen waarbij het
computersysteem is ingericht om in stap a. de patiént gebruik te laten
maken van de standaard informatie uit de tweede database voor het vullen

van de eerste database.

28. Registratiesysteem volgens conclusie 27, met het kenmerk, dat het
computersysteem is ingericht om in stap a. informatie over het gebruik van
een medicatie door de patiént volgens standaardinformatie uit de tweede

database over de in te voeren medicatie, in de eerste database op te slaan.

29. Registratiesysteem volgens tenminste één der conclusies 21-28,
met het kenmerk, dat het computersysteem is ingericht om bij het invoeren
van de informatie over het gebruik van de medicatie door de patiént, aan de
hand van een door de patiént bij het computersysteem ingevoerd trefwoord
een lijst met informatie over mogelijke medicaties te genereren en te tonen
aan de patiént, waarna de patiént uit de lijst een medicatie kan kiezen die
overeenkomt met de medicatie die hij gebruikt waarbij het
computersysteem is ingericht om de geselecteerde informatie over de
medicatie gekoppeld aan de identiteit van de patiént in de vorm van

standaard informatie in de eerste database op te slaan.

30. Registratiesysteem volgens tenminste één der conclusies 21-29,
met het kenmerk, dat het computersysteem dusdanig is ingericht dat de

patiént van een medicatie die hij gebruikt of gebruikt heeft ook informatie
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kan invoeren over de frequentie van inname van de medicatie, de
toedieningsvorm van de medicatie, de sterkte van de medicatie, het gebruik
van de medicatie (bijvoorbeeld de periode van inname van de medicatie), de
herkomst van de medicatie (leverancier), het merk van de medicatie,
informatie over een houdbaarheidsperiode van de medicatie, en/of een
identiteit van een persoon zoals een dokter of apotheker, zorginstelling,

apotheek en/of ziekenhuis die de medicatie heeft voorgeschreven.

31. Registratiesysteem volgens tenminste één der voorgaande
conclusies 21-30, met het kenmerk, dat het computersysteem dusdanig is
ingericht dat de eerste database in een stap c. initieel kan worden gevuld
met informatie van de patiént door een eerste entiteit zoals een arts en/of
apotheek en/of apotheker en/of ziekenhuis en/of zorginstelling en waarbij
het computersysteem dusdanig is ingericht dat de eerste entiteit,
bijvoorbeeld wanneer de patiént aangeeft dit te willen, toegang kan
verschaffen aan de patiént tot zijn informatie in de eerste database en/of dat
het computersysteem dusdanig is ingericht dat de eerste database in een
stap c. initieel kan worden gevuld met informatie van de patiént door de

patiént.

32. Registratiesysteem volgens conclusie 31, met het kenmerk, dat het
computersysteem dusdanig is ingericht dat de eerste database in een stap d.
door de eerste entiteit en/of door de patiént kan worden gevuld met

informatie over de identiteit van de patiént.

33. Registratiesysteem volgens conclusie 31 of 32, met het kenmerk,
dat het computersysteem dusdanig is ingericht dat in een stap e. door de
eerste entiteit en/of de patiént informatie over het gebruik van de
persoonlijke medicatie en/of andere informatie over de patiént zoals

informatie over onderzoeken die bij de patiént bijvoorbeeld door de eerste
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entiteit zijn uitgevoerd gekoppeld aan informatie over de identiteit van de

patiént in de eerste database kan worden opgeslagen.

34. Registratiesysteem volgens conclusie 33, met het kenmerk, dat het
computersysteem dusdanig is ingericht dat in stap e. de eerste entiteit en/of
de patiént gebruik kan maken van de standaard informatie uit de tweede

database voor het vullen van de eerste database.

35 Registratiesysteem volgens tenminste één der voorgaande
conclusies 21-34, met het kenmerk, dat het computersysteem dusdanig is
ingericht dat de patiént toegang kan verschaffen tot zijn informatie in de
eerste database aan een tweede entiteit zoals een arts en/of apotheek en/of
apotheker en/of ziekenhuis en/of zorginstelling waarbij in het bijzonder de
patiént ook kan aangeven tot welke informatie de patiént toegang verschaft

aan de betreffende tweede entiteit.

36. Computersysteem volgens conclusie 27 en eventueel tenminste één
der voorgaande conclusies 21-26, 28-35, met het kenmerk, dat de tweede
database de G-standaard omvat waarbij het computersysteem dusdanig is
ingericht dat de patiént in stap a. en/of de eerste entiteit in stap e. van
conclusie 34 gebruik kan maken van de G-standaard voor het vullen van de

eerste database.

37. Registratiesysteem volgens tenminste conclusie 31 en eventueel
tenminste één der voorgaande conclusies 21-30, 32-36, met het kenmerk, dat
het computersysteem dusdanig is ingericht dat de eerste entiteit aan de
patiént toegang kan verschaffen om via internet de eerste database te

benaderen door het verschaffen van een toegangscode aan de patiént.
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38. Registratiesysteem volgens tenminste conclusie 35 en eventueel
tenminste een der voorgaande conclusies 21-34, 36-37, met het kenmerk, dat
het computersysteem dusdanig is ingericht dat de patiént aan de tweede
entiteit toegang kan verschaffen tot zijn informatie in de eerste database
door zijn informatie met een password te beschermen welke hij aan de

tweede entiteit geeft.

39. Registratiesysteem volgens tenminste conclusie 31 en eventueel
tenminste een der voorgaande conclusies 21-30, 32-38, met het kenmerk, dat
het computersysteem dusdanig is ingericht dat het computersysteem bij het
uitvoeren van stap c. door de eerste entiteit, een toegangscode genereert en
verschaft aan de eerste entiteit waarbij het de bedoeling is dat de eerste
entiteit deze toegangscode aan de patiént geeft en waarbij het
computersysteem dusdanig is ingericht dat de patiént zijn gegevens in de
eerste database bij voorkeur via internet kan benaderen door de
toegangscode bij het computersysteem in te voeren en waarbij na het
uitvoeren van stap c. door de eerste entiteit de eerste entiteit automatisch
gemachtigd is tot de toegang van de gegevens van de patiént in de eerste
database zijn opgeslagen en/of nog worden opgeslagen waarbij het computer
systeem verder dusdanig is ingericht dat in overleg met de patiént bij het
uitvoeren van stap c. door de eerste entiteit direct kan worden ingevoerd in
het computersysteem of de automatische machtiging voor bepaalde tijd of
onbepaalde tijd is en wat de aard is van de automatische machtiging zoals
alleen lezen, lezen en schrijven, volledige toegang of toegang tot een deel
van de informatie van de patiént en/of met het kenmerk dat het
computersysteem dusdanig is ingericht dat het initieel vullen van de
database met gegevens van de patiént in stap c. door de patiént kan worden

uitgevoerd.
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L) Uw medicatie

[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

Op deze pagina vindt u een lijst van alle medicatie die u wel eens (heeft) gebruikt.

Werkzame stof(fen) Productnaam Bewerkingen
dexibuprofen seractil tablet omhuld 200mg Overzicht / Verwijderen
diclofenac/misoprostol arthrotec tablet 75mg Overzicht / Verwijderen
paracetamol/ascorbinezuur hot coldrex poeder 5g in stick Overzicht / Verwijderen
Medicatie - | Meer medicatie toevoegen | Gekocht |

U kunt ook meer medicatie toevoegen aan de lijst.

50

Fig. 2
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

0) Medicatie zoeken

U kunt hier zoeken naar uw medicatie.
Vul een kenmerk van de medicatie in. Dit kan zijn:

» (Stukken van ) de woorden in de naam van de medicatie

» (Een stuk van) de naam van de werkzame stof in de medicatie

» Het RVG nhummer van de medicatie (staat op de verpakking)

» De barcode die op de verpakking staat (een getal, of letters en cijfers)
» Het ZI nummer van de medicatie (staat op de verpakking)

Zoeken naar medicatie — kenmerk invoeren

Kenmerk van de medicatie 9 *I

Zoeken naar medicatie — bevestigen

[ Zoek naar medicatie |

Uitleg van pictogrammen in het formulier

Een Q geeft extra uitleg als u uw muis hierop positioneert.
Een % betekent dat het veld verplicht moet worden ingevuld.

Fig. 3
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

0) Medicatie kiezen

Kies hieronder welke medicatie u precies gebruikt. De lijst met medicatie is op
alfabet gesorteerd.

Kiezen Medicatie Ook bekend onder deze andere namen
Dexibuprofen

Ibuprofen Antigrippine ibuprofen

Zoeken naar medicatie - | Andere zoekopdracht |

Als u in de lijst hierboven uw medicatie niet kunt vinden, zoekt u dan naar een ander kenmerk van de medicatie.

Fig. 4
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

L) Vorm Kkiezen

Kies hieronder in welke vorm u de medicatie (ibuprofen) gebruikt:

Kiezen Toedieningsvorm
Smelttablet

Capsule, zacht

Zetpil

Tablet

Dragee

Tablet met gereguleerde afgifte
Granulaat

Bruisganulaat

Suspensie voor oraal gebruik
Injectievioeistof

Vorm kiezen - | Ik kan niet kiezen, ga verder |

Als u niet weet welke toedieningsvorm u gebruikt, of de door u gebruikte toedieningsvorm staat niet in de lijst, kiest u dan
voor deze mogelijkheid, die doorgaat naar de volgende stap zonder een keuze te maken.

Vorm kiezen - | Terug naar het vorige scherm |

Als u zich vergist heeft in welke medicatie u gebruikt, dan kiest u voor deze mogelijkheid, die u terugbrengt bij het vorige
scherm.

Fig. 5
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

0) Sterkte kiezen

Kies hieronder in welke sterkte u de medicatie (ibuprofen) gebruikt.

Kiezen Sterkte

200mg

400mg

Sterkte kiezen - | Ik kan niet kiezen |

Als u niet weet in welke sterkte u de medicatie gebruikt, of de sterkte waarin u de medicatie gebruikt niet in de lijst
hierboven staat, kies er dan voor om door te gaan zonder een keuze te maken.

Sterkte kiezen - | Ga een stap terug |

Als u een fout heeft gemaakt, dan kunt u een stap terug gaan en in het vorige scherm een andere keuze maken.

Fig. 6
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

Q) Leverancier kiezen

Kies hieronder van welke leverancier u deze medicatie (ibuprofen) gebruikt.

Kiezen Leverancier Naam zoals gebruit door de leverancier
RECKITT BENCKISER HEALTCARE B.V.  NUROFEN ZAVANCE LEA LIQUID CAPSULE 400MG
WYETH CONSUMER HEALTHCARE ADVIL LIQUID CAPSULE 400MG

Leverancier kiezen - | Ik kan niet kiezen |

Als u niet weet van welke leverancier u de medicatie gebruikt, of de leverancier waarvan u de medicatie gebruikt niet in de
lijst hierboven staat, kies er dan voor om door te gaan zonder een keuze te maken.

Leverancier kiezen - | Ga een stap terug |

Als u een fout heeft gemaakt, dan kunt u een stap terug gaan en in het vorige scherm een andere keuze maken.

Fig. 7
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

L) Keuze bepaald

U kunt hieronder zien welke gegevens u heeft opgegeven over de medicatie die u

gebruikt.
Het is handig om nu aan te geven wanneer en hoe u deze medicatie heeft

gebruikt.
U kunt ook terug gaan naar het overzicht van al uw medicatie, zonder uw

gebruiksgegevens in te vullen.

Eigenschap Wat u heeft ingevoerd of wat is afgeleid uit de overige gegevens
Generieke naam IBUPROFEN

Soort capsule, zacht

Sterkte 400mg

Leverancier RECKITT BENCKISER HEALTCARE B.V.

Verpakking 1 maal een strip van 20 maal een stuk

Volledige naam NUROFEN ZAVANCE LEA LIQUID CAPSULE 400MG

Naam op etiket NUROFEN ZAV LEA 400MG LIQ C

Barcode op verpakking 8710552304915

Fig. 8
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

0 Medicatiegebruik invoeren

Meddossier wil graag wat meer details aan u vragen met betrekking tot het gebruik
van de medicatie.

Meddossier gaat er vanuit dat u medicatie niet altijd op dezelfde manier gebruikt.
Het kan zijn dat u in sommige periodes meer of minder van de medicatie moet
gebruiken, of tijdelijk helemaal moet stoppen met het gebruik ervan.

Met onderstaande vragen geeft u aan hoe één periode eruit ziet qua gebruik. In
zo'n periode gebruikt u uw medicatie maar op één manier. Wanneer het gebruik
verandert, maakt u een nieuwe periode aan.

Begindatum van de periode — invoeren

Op welke datum heeft u de medicatie in deze periode voor het eerst gebruikt, of gaat u deze voor het eerst gebruiken?

Begindatum van de 9 *[ 2010-01-18 |
gebruikersperiode
Dit is een schatting Q * [Nee ~]

Begindatum van de periode — bevestiging

| Bevestigen |

Uitleg van pictogrammen in het formulier

Een Q geeft extra uitleg als u uw muis hierop positioneert.
Een % betekent dat het veld verplicht moet worden ingevuld.

Fig. 9
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

L) Einddatum invoeren

Op welke datum heeft u de medicatie voor het laatste gebruikt, of gaat u deze voor
het laatst gebruiken, in deze periode?

Gebruiksgegevens — einddatum invoeren

Als u een einddatum weet, voer deze dan hier in. Als u deze niet weet, kijk dan verder bij de knoppen hieronder.

Einddatum van de 9 *| 2010-02-18 |
gebruikersperiode
Dit is een schatting 9 *[ Nee ~]

Gebruiksgegevens — bevestiging

[ Einddatum ingevoerd | | (Nog) geen einddatum | [ Eénmalig gebruikt op 18-01-2010 |

Uitleg van pictogrammen in het formulier

Een Q geeft extra uitleg als u uw muis hierop positioneert.
Een % betekent dat het veld verplicht moet worden ingevuld.

Fig. 10



11/52

[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

0 Medicatiegebruik invoeren

Gebruikt u deze medicatie als u het nodig heeft of op voorgeschreven tijden?

Kiezen Omeschrijving

Ik gebruik deze medicatie uitsluitend op van tevoren vastgestelde tijdstippen.

Ik gebruik deze medicatie wanneer ik het nodig heb, maar niet op van tevoren bepaalde tijdstippen.
Ik gebruik deze medicatie wanneer ik het nodig heb en op van tevoren bepaalde tijdstippen.

Fig. 11
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

) Hoe ziet het gebruiksschema eruit?

U heeft aangegeven dat u de medicatie uitsluitend op vooraf vastgestelde
tijdstippen gebruikt. Kunt u aangeven hoe het gebruik van de medicatie zich

herhaalt?

Medicatiegebruik — hoe herhaalt het gebruik zich?

Kiezen Wat deze medicatie betreft is elke dag hetzelfde.

Kiezen Wat deze medicatie betreft is elke week hetzelfde.

Kiezen Mijn gebruik per dag en week verschilt, maar elke maand ziet er hetzelfde uit qua gebruik van de medicatie.

Kiezen Het gebruik valt niet in bovenstaande categorieén.

Fig. 12
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

0 Dagelijks schema invoeren

U heeft aangezien dat het gebruik van de medicatie elke dag hetzelfde is. Geeft u
hieronder aan hoe u de medicatie op één dag gebruikt.

Medicatiegebruik invoeren — hoe gebruikt u de medicatie op één dag

Hoeveelheid ‘s ochtens g x| 0 |
(per stuk)
Hoeveelheid ‘s middags g x| 2 |
(per stuk)
Hoeveelheid ‘s avonds g x| 0 |
(per stuk)
Hoeveelheid ‘s nachts g x| 0 |
(per stuk)

Medicatiegebruik invoeren — bevestigen

| bevestigen |

Uitleg van pictogrammen in het formulier

Een Q geeft extra uitleg als u uw muis hierop positioneert.
Een % betekent dat het veld verplicht moet worden ingevuld.

Fig. 13
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

0 Voorschrijver invoeren

Heeft €én van de huisartsen in uw lijst van huisartsen deze medicatie
voorgeschreven?

Voorschrijver kiezen — keuze maken

Nee, deze medicatie is mij door niemand voorgeschreven.

Nee, deze medicatie is mij wel voorgeschreven, maar niet door iemand uit onderstaande lijst.

Mijn voorschrijver staat er nog niet bij, ik wil de voorschrijver toevoegen aan de lijst.

Ja, de medicatie werd mij voorgeschreven door Dr. Maatbeker van de praktijk Maakbeter te Rotterdam.

Fig. 14
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

) Apotheek invoeren

Heeft u uw medicatie verkregen bij één van de apotheken uit uw lijst van

apotheken?
Apotheek kiezen — keuze maken
Nee, deze medicatie heb ik niet via een apotheek verkregen.
Nee, ik heb de medicatie wel via een apotheek verkregen, maar niet via een apotheek uit onderstaande lijst.
Mijn apotheek staat er nog niet bij, ik wil de apotheek toevoegen aan de lijst.
Ja, de medicatie heb ik verkregen via Pieter De Pil te Rotterdam.

Fig. 15
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

0 Medicatiegebruik invoeren

Heeft u nog een herhaalrecept voor deze medicatie? Dit houdt in dat u nog een
soort tegoedbon heeft waarmee u meer van deze medicatie kunt halen of laten
bezorgen als uw voorraad bijna op is.

Herhaalrecept - kiezen

Ik heb inderdaad een herhaalrecept voor deze medicatie.
Ik heb geen herhaalrecept voor deze medicatie.

Fig. 16
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L) Uw medicatie

[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

Op deze pagina vindt u een lijst van alle medicatie die u wel eens (heeft) gebruikt.

Werkzame stof(fen) Productnaam Bewerkingen
Ibuprofen nurofen zavance liquid capsule 400mg Overzicht / Verwijderen
dexibuprofen seractil tablet omhuld 200mg Overzicht / Verwijderen
diclofenac/misoprostol arthrotec tablet 75mg Overzicht / Verwijderen
paracetamol/ascorbinezuur hot coldrex poeder 5g in stick Overzicht / Verwijderen
Medicatie - | Meer medicatie toevoegen |

U kunt ook meer medicatie toevoegen aan de lijst.

Fig. 17
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

Afdrukken van uw gegevens

Via het afdruksysteem kunt u afdrukken op papier maken van uw gegevens. De
gegevens kunnen worden afgedrukt op diverse manieren, die allemaal bedoeld

zijn voor verschillende doegroepen.

Kies hieronder voor wie u de afdruk wilt maken.

Gegevens afdrukken — voor wie wilt u iets afdrukken?

Voor mijzelf.
Voor een huisarts.
Voor een apotheek.

Fig. 18
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

Welke gegevens wilt u afdrukken?

Welke gegevens wilt u afdrukken voor uzelf? Vink hieronder aan welke gegevens
u wilt zien in de uitdraai.

Uitdraaimogelijkheden — kiezen wat u wilt afdrukken

Lijst van uw actuele medicatie.
Lijst van medicatie die u niet meer gebruikt.
Lijst van apotheken waar u heen gaat.

Lijst van huisartsen waar u heen gaat.

NERNNN

Uitdraaimogelijkheden — bevestigen

[ Maakde vitdraai |

Fig. 19
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Uitdraai medische gegevens van meddossier.nl

Datum van deze uitdraai: maandag, 18 januari 2010

Overzicht van medicatie die op deze datum gebruikt werd:

D at ums Medicatie Vorm Sterkte Gebruik
18-01-2010tot | Ibuprofen (Nurofen zavance lea | capsule, 400mg Op basis van dagelijks
18-02-2010 liquid capsule 400mg) zacht schema (per stuk:

's middags 2)

Overzicht van medicatie die op deze datum niet gebruikt werd:

D at ums Medicatie Vorm Sterkte Gebruik
Dexibuprofen (Seractil tablet omhulde 200mg
omhuld 200mg) tablet
Diclofenac/misoprostol tablet met | 75mg/
(Arthrotec tablet 75mg) gereg- 200ug

uleerde

afgiftc
Paracetamol/ascorbinezuur poeder 500/30mg
(Hot coldrex poeder 5g in voor drank
stick)

Overzicht van huisartsen:

Huisarts(en) Praktijk

Dr. Maatbeker Maakbeter

Geneesstraat 2

Overzicht van apothcken:

Apotheek

Pieter De Pijl
Slikstraat 2

Fig. 20
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

Welke gegevens wilt u afdrukken?

Welke gegevens wilt u afdrukken voor de huisarts? Vink hieronder aan welke
gegevens u wilt zien in de brief.

Uitdraaimogelijkheden — kiezen wat u wilt afdrukken

Uw naamgegevens.

Lijst van uw actuele medicatie.

Lijst van apotheken waar u heen gaat.

Lijst van huisartsen waar u heen gaat.

O
O
L
|:| Lijst van medicatie die u niet meer gebruikt.
L
L
*

| Geachte huisarts |v|  Aanhef van de brief

Uitdraaimogelijkheden — bevestigen

[ Maak de uitdraai |

Uitleg van pictogrammen in het formulier

Een Q geeft extra uitleg als u uw muis hierop positioneert.
Een % betekent dat het veld verplicht moet worden ingevuld.

Fig. 21
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Aan: Maakbcter
Dr Maatbeker
Geneesstraat 2
ROTTERDAM
Van: P.P
Datum: maandag, 18 januari 2010
Onderwerp:  Overzicht medicatiegegevens
Geachte huisarts,

In deze brief staat een overzicht van medische gegevens die u mogelijk nodig heeft om uw administratie aan te
vullen of te actualiseren.

1k wil u graag op de hoogte stellen van de medicatie die ik op dit moment gebruik. Hier volgt een overzicht

daarvan.
D at ums Medicatie Vorm Sterkte Gebruik
18-01-2010tot  |Ibuprofen (Nurofen zavance lea | capsule, 400mg Op basis van dagelijks
18-02-2010 liquid capsulc 400mg) zacht schema (per stuk:
's middags 2)

Ik wil u tevens graag op de hoogte stellen van de medicatic dic ik nict op dit moment gebruik. Hier volgt cen
overzicht van deze medicatic.

D at ums Medicatie Vorm Sterkte Gebruik
Dexibuprofen (Seractil tablet omhulde 200mg
omhuld 200mg) tablet
Diclofenac/misoprostol tablet met | 75mg/
(Arthrotec tablet 75mg) pereg- 200ug
uleerde
afgifte
Paracetamol/ascorbinezuur poeder voor | 500/30mg
(Hot coldrex poeder 5g in drank
stick)

overzicht.

Tk wil u een overzicht doen toekomen van de huisartsen die ik bezoek of bezocht heb.

Hieronder vind u dit

Huisarts(en)

Praktijk

Dr. Maatbeker

Maakbeter
Geneesstraat 2

Tk wil u cen overzicht doen tockomen van de apothcken dic ik bezock of bezocht heb.

overzicht.

Hicronder vind u dit

Apotheek

Pieter De Pijl
Slikstraat 2

Met vriendelijke groet,

P.P

Fig. 22
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

Welke gegevens wilt u afdrukken?

Welke gegevens wilt u afdrukken voor de apotheek? Vink hieronder aan welke
gegevens u wilt zien in de brief.

Uitdraaimogelijkheden — kiezen wat u wilt afdrukken

Uw naamgegevens.

Lijst van uw actuele medicatie.

Lijst van apotheken waar u heen gaat.

Lijst van huisartsen waar u heen gaat.

O
O
L
|:| Lijst van medicatie die u niet meer gebruikt.
L
L
*

| Geachte apotheker |v| Aanhef van de brief

Uitdraaimogelijkheden — bevestigen

[ Maak de uitdraai |

Uitleg van pictogrammen in het formulier

Een Q geeft extra uitleg als u uw muis hierop positioneert.
Een % betekent dat het veld verplicht moet worden ingevuld.

Fig. 23



24/52

Aan: Picter De Pil
Slikstraat 2
ROTTERDAM
Van: P.P
Datum: maandag, 18 januari 2010
Onderwerp:  Overzicht medicatiegegevens
Geachte apotheker,

In deze brief staat een overzicht van medische gegevens die u mogelijk nodig heeft om uw administratie aan te
vullen of te actualiseren.

Tk wil u graag op de hoogte stellen van de medicatie die ik op dit moment gebruik. Hier volgt een overzicht

daarvan.
D atums Medicatie Vorm Sterkte Gebruik
18-01-2010tot  |Ibuprofen (Nurofen zavance Ica | capsulc, 400mg Op basis van dagclijks
18-02-2010 liquid capsulc 400mg) zacht schema (per stuk:
's middags 2)

Tk wil u tevens graag op de hoogte stellen van de medicatie die ik niet op dit moment gebruik. Hier volgt een
overzicht van deze medicatie.

D at ums Medicatie Vorm Sterkte Gebruik
Dexibuprofen (Seractil tablet omhulde 200mg
omhuld 200mg) tablet
Diclofenac/misoprostol tablct met | 75mg/
(Arthrotec tablet 75mg) gereg- 200ug
uleerde
afgifte
Paracetamol/ascorbinezuur poeder voor |500/30mg
(Hot coldrex poeder 5g in drank
stick)

Ik wil u cen overzicht doen tockomen van de huisartsen dic ik bezock of bezocht heb.

overzicht.

Hicrondcr vind u dit

Huisarts(en)

Praktijk

Dr. Maatbeker

Maakbeter
Geneesstraat 2

Ik wil u een overzicht doen toeckomen van de apotheken die ik bezoek of bezocht heb.

overzicht.

Hieronder vind u dit

Apotheek

Picter De Pijl
Slikstraat 2

Met vriendelijke groet,

P.P

Fig. 24




25/52

Aanmelden )—( Over ons

Inloggen

Vul hieronder uw logingegevens in. Als u klaar bent, klikt u op de Inloggen knop
onder aan het formulier.

Als u zich nog niet eerder heeft aangemeld bij Meddossier, dan moet u dat eerst
doen voordat u kunt inloggen. U kunt zich aanmelden door in het menu hierboven
op de knop Aanmelden te klikken.

Heeft u een code gekregen van een zorgverlener waarmee u toegang wilt krijgen
tot het account dat voor u is aangemaakt, dan kunt u deze cods invulien in een
ander formulier.

Inloggen - beveiligingsformulier

Fig. 25
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—[ Start ]-[ Uitleg ]-[ Inloggen ]-[Aanmelden]—[ Over ons

ijwu \
It

Inloggen

Vul hieronder uw logingegevens in. Als u klaar bent, klikt u op de Inloggen knop
onder aan het formulier.

Als u zich nog niet eerder heeft aangemeld bij Meddossier, dan moet u dat eerst
doen voordat u kunt inloggen. U kunt zich aanmelden door in het menu hierboven
op de knop Aanmelden te klikken.

Heeft u een code gekregen van en zorgverlener waarmee u toegang wilt krijgen tot
het account dat voor u is aangemaakt, dan kunt u deze code invuiien in een ander
formulier.

Inloggen - beveiligingsformulier

Gebruikersnaam 9 x|

Wachtwoord * |

Inloggen - bevestiging

[Inloggen| | Ik ben mijn wachtwoord vergeten |

Fig. 26A
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—[ Start ]-[ Uitleg ]—[ Inloggen HAanmeIdenH Over ons

Aanmelden bij Meddosier

Vult u alstublieft zo volledig mogelijk het onderstaande formulier in. Als u klaar
bent, klikt u op de Aanmelden knop onder aan het formulier.

U bent niet verplicht alle velden in het aanmeldformulier in te te vullen. Enkel bij
die velden waar een x bij staat bent u verplicht het antwoord in te vullen.

Heeft u een code gekregen van en zorgverlener waarmee u toegang wilt krijgen tot
het account dat reeds voor u is aangemaakt, dan kunt u cieze code invulien in een
ander formulier.

Aanmeldformulier - uw naam

Geslacht 9 *| Niet opgegeven = |
Voornamen 9 x| |
Voorletters * | |
Tussenvoegsel(s) 9 | |
Achternaam Q * | |
Meisjesnaam 9 | |

Aanmeldformulier - beveiliging

Gebruikersnaam 9 *| |

Kies een wachtwoord 9 x| |

Herhaal een wachtwoord Q *| |

Aanmeldformulier - adresgegevens

Geef hier op waar u woont (uw hoofdverblijf)

Straatnaam 9 | |
Huisnummer (met Q | |
eventuele toevoeging)

Postcode 9 | |
Plaatsnaam 9 | |




28/52

Aanmeldformulier - adresgegevens

Geef hier op waar u woont (uw hoofdverblijf)

Straatnaam 9 | |
Huisnummer (met 9 | |
eventuele toevoeging)

Postcode Q | |
Plaatsnaam Q | |

Aanmeldformulier — overige kenmerken

Hieronder vindt u nog een aantal kenmerken over uzelf. Hiermee kunnen hulpverleners u gemakkelijk vinden in hun
systemen. Vul deze gegevens daarom zo volledig mogelijk en juist in.

Burgerservicenummer 9 | |

Uw geboortedatum | |

Aanmeldformulier — contactgegevens

Het is soms nodig dat Meddossier.nl contact met u opneemt. Bijvoorbeeld als u uw wachtwoord vergeten bent. Vult u hier
uw contactgegevens in. Uiteraard verstrekt Meddossier.nl deze gegevens nooit aan derde partijen.

E-mailadres 9 | |

Mobiel nummer 9 | |

Thuisnummer 9 | |

Aanmeldformulier - bevestiging

| Aanmelden |

Fig. 26B, cont'd
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

4 N :
Samenvatting van uw gegevens

Op deze pagina vindt u een samenvatting van uw persoonlijke gegevens. U kunt
deze gegevens eenvoudig aanpassen door op de knop Wijzig te klikken bij de
gegevens die u wilt wijzigen.

/\ Uw overige informatie, zoals die van uw apotheek en huisarts, kunt u benaderen
door het menu aan de bovenkant van het scherm te gebruiken.

U kunt ook miachtigingern beheren waarmee u anderen kunt helpen hun gegevens
@} te beheren of anderen kunt machtigen om u te helpen uw gegevens te beheren.

Persoonlijke gegevens - Wijzig |

Geslacht man
Voornamen Sven
Voorletters S.
Tussenvoegsel(s)

Achternaam Berkvens
Meisjesnaam Matthijsse
Gebruikersnaam svenberkvens

Fig. 27A
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

4 N :
Samenvatting van uw gegevens

Op deze pagina vindt u een samenvatting van uw persoonlijke gegevens. U kunt
deze gegevens eenvoudig aanpassen door op de knop Wijzig te klikken bij de
gegevens die u wilt wijzigen.

/\ Uw overige informatie, zoals die van uw apotheek en huisarts, kunt u benaderen
door het menu aan de bovenkant van het scherm te gebruiken.

@} U kunt ook machiigingen beheren of een nisuwe patiéntenaccount aanmaken.

Fig. 27B
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

4 N :
Samenvatting van uw gegevens

Op deze pagina vindt u een samenvatting van uw persoonlijke gegevens. U kunt
deze gegevens eenvoudig aanpassen door op de knop Wijzig te klikken bij de
gegevens die u wilt wijzigen.

/\ Uw overige informatie, zoals die van uw apotheek en huisarts, kunt u benaderen
door het menu aan de bovenkant van het scherm te gebruiken.

@} U kunt ook miachtigingen beheren of een nisuwe patiéntenaccount aanmaken.

Persoonlijke gegevens - Wijzig |

Geslacht man
VVoornamen Cees
Voorletters C.W.H.
Tussenvoegsel(s)

Achternaam Schaap
Meisjesnaam

Gebruikersnaam ceesschaap

Fig. 27C
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

0 Uw machtigingen

Op deze pagina vindt u een lijst van alle mensen en instanties die toegang hebben
tot uw account en uw gegevens voor u kunnen beheren in het geval dat u daar zelf
niet toe in staat bent of graag hulp krijgt bij het beheer.

U heeft nog geen machtiging in uw lijst staan. U kunt machiigingen toevoe
uw dossier.

Fig. 28
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

) Machtiging toevoegen

U kunt machtigingen op twee manieren voor elkaar krijgen.

U kunt {emand anders machtigen om op uw account in te kunnen loggen en uw
gegevens te beheren.

U kunt een machtiging, die u van iemand anders verkregen heefl invoeren, zodat u

de gegevens van die andere persoon kunt beheren.

Fig. 29
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) lemand anders machtigen

Met dit formulier kunt u iemand anders machtigen om op uw account in te loggen
en uw gegevens te beheren.

U kunt de machtiging uiteraard intrekken als u de machtiging niet wilt voortzetten.

Zodra u de gegevens heeft ingevuld zal het systeem een unieke machtigingscode
aanmaken die u aan iemand anders kunt geven. Deze persoon kan de code dan
invoeren in zijn eigen account en daarmee is de koppeling dan gelegd.

Machtiging toevoegen — van wanneer tot wanneer?

Vanaf wanneer geldt Q [ 22-04-2011 |
de machtiging?
Tot en met wanneer 9 [ 22-04-2011 |

geldt de machtiging?

Machtiging toevoegen — wat mag de gemachtigde?

Wat mag de gemachtigde? 9 *| Enkel meelezen, geen wijzigingen 2

Machtiging toevoegen — bevestigen

[Maak machtigingscode|

Fig. 30
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) lemand anders machtigen

Met dit formulier kunt u iemand anders machtigen om op uw account in te loggen
en uw gegevens te beheren.

U kunt de machtiging uiteraard intrekken als u de machtiging niet wilt voortzetten.

Zodra u de gegevens heeft ingevuld zal het systeem een unieke machtigingscode
aanmaken die u aan iemand anders kunt geven. Deze persoon kan de code dan
invoeren in zijn eigen account en daarmee is de koppeling dan gelegd.

Machtiging toevoegen — van wanneer tot wanneer?

Vanaf wanneer geldt Q [ 22-04-2011 |
de machtiging?
Tot en met wanneer 9 [ 30-04-2011 |

geldt de machtiging?

Machtiging toevoegen — wat mag de gemachtigde?

Wat mag de gemachtigde? 9 * | Wijzigen en meelezen zijn toegestaan 2

Machtiging toevoegen — bevestigen

[Maak machtigingscode|

Fig. 31
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lemand anders machtigen

U kunt nu iemand machtigen om vanaf 22-04-2011 tot en met 30-04-2011 op uw
account in te loggen en uw gegevens te beheren.

Geef daarvoor de volgende code aan deze persoon:
1674.2533.1807.7562.5376

U kunt deze code ook terugvinden in uw overzicht van machtigingsn. U kunt daar
ook zien of de code is gebruikt en eventueel de code onbruikbaar maken als u de
machtiging in wilt trekken.

Fig. 32
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

0 Uw machtigingen

Op deze pagina vindt u een lijst van alle mensen en instanties die toegang hebben
tot uw account en uw gegevens voor u kunnen beheren in het geval dat u daar zelf
niet toe in staat bent of graag hulp krijgt bij het beheer.

Machtigingscode die niet Gemaakt op Van/tot Bewerkingen
nog zijn gebruikt

1674.2533.1807.7562.5376 22-04-2011 vanaf 22-04-2011 tot en met 30-04-2011 verwijderen
(lezen en bewerken)

Machtigingen - | Meer machtigingnen toevoegen |

U kunt ook meer machtigingen toevoegen aan de lijst.

Fig. 33
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

0 Uw machtigingen

Op deze pagina vindt u een lijst van alle mensen en instanties die toegang hebben
tot uw account en uw gegevens voor u kunnen beheren in het geval dat u daar zelf
niet toe in staat bent of graag hulp krijgt bij het beheer.

U heeft nog geen machtiging in uw lijst staan. U kunt machiigingen toevoe
uw dossier.

Fig. 34
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

) Machtiging toevoegen

U kunt machtigingen op twee manieren voor elkaar krijgen.

U kunt {emand anders machtigen om op uw account in te kunnen loggen en uw
gegevens te beheren.

U kunt een machtiging, die u van iemand anders verkregen heefl invoeren, zodat u

de gegevens van die andere persoon kunt beheren.

Fig. 35
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) Machtiging activeren

Met dit formulier kunt u een toegangscode activeren die u van iemand anders
gekregen heeft. De code bestaat uit vijf groepen van vier cijfers, gescheiden door
punten.

Voer de code in het formulier in om toegang te verkrijgen tot het patiéntendossier
van degene die u de code heeft verstrekt. Zowel u als de ander kunnen deze
koppeling te allen tijde verbreken.

Machtiging toevoegen — code invoeren

De machtigingscode die Q | 1674.2533.1807.7562.5376
u heeft gekregen

Machtiging toevoegen — bevestigen

| Activeer machtigingscode |

Uitleg van pictogrammen in het formulier

Een 9 geeft extra uitleg als u uw muis hierop positioneert.
Een % betekent dat het veld verplicht moet worden ingevuld.

U bent ingelogd op het account van Cees Schaap.

Fig. 36
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

) Machtiging activeren

U heeft met de machtigingscode toegang verkregen tot het dossier van Sven (S.)
Berkvens-Matthijsse vanaf 22-04-2011 tot en met 30-04-2011. U kunt wijzigingen
aanbrengen in het dossier, u kunt dus helpen het dossier actueel te houden.

U kunt deze machtiging gebruiken en eventueel opheffen vanuit het overzich

machiigingen.

Fig. 37
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

0 Uw machtigingen

Op deze pagina vindt u een lijst van alle mensen en instanties die toegang hebben
tot uw account en uw gegevens voor u kunnen beheren in het geval dat u daar zelf
niet toe in staat bent of graag hulp krijgt bij het beheer.

Verkregen machtigingen  Toegang Van/tot Bewerkingen
Persoon

Sven (S.) Berkvens- lezen en bewerken vanaf 22-04-2011 tot en met 30-04-2011  verwijderen I infogge
Matthijsse

Machtigingen - | Meer machtigingnen toevoegen |

U kunt ook meer machtigingen toevoegen aan de lijst.

Fig. 38A
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

)

/\

=

Uw persoonlijke gegevens

Op deze pagina vindt u een lijst van uw persoonlijke gegevens. U kunt deze
gegevens eenvoudig aanpassen door op de knop Wijzig te klikken bij de
gegevens die u wilt wijzigen.

Uw overige informatie, zoals die van uw apotheek en huisarts, kunt u benaderen
door het menu aan de bovenkant van het scherm te gebruiken.

Persoonlijke gegevens - Wijzig |

Geslacht
Voornamen
Voorletters
Tussenvoegsel(s)
Achternaam
Meisjesnaam
Gebruikersnaam
Adres
Burgerservicenummer
Geboortedatum
E-mailadres
Mobiel nummer
Thuisnummer

man
Sven
S.

Berkvens-Matthijsse

sven2

niet opgegeven
onbekend

niet opgegeven
niet opgegeven
niet opgegeven
niet opgegeven

U bent ingelogd op het account van Sven Berkvens-Matthijsse via uw eigen Cees Schaap account.

Fig. 38B
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken

Niet toegestaan

Het is u niet toegestaan de actie uit te voeren, waarschijnliik omdat u bent
gemachtigd om op dit account in te loggen, maar met beperkte toegangsrechten.

Fig. 39
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[ Uitloggen ][ Reageer ]

—[Persoonlijk]-[ Huisarts ]—[ Apotheek H Medicatie H Afdrukken

Aanmelden bij Meddosier

Vult u alstublieft zo volledig mogelijk het onderstaande formulier in. Als u klaar
bent, klikt u op de Patiéntenaccount aanmaken knop onder aan het formulier.

U bent niet verplicht alle velden in het aanmeldformulier in te te vullen. Enkel bij
die velden waar een x bij staat bent u verplicht het antwoord in te vullen.

Aanmeldformulier - uw naam

Geslacht 9 *| Niet opgegeven = |
Voornamen 9 x| |
Voorletters * | |
Tussenvoegsel(s) 9 | |
Achternaam Q * | |
Meisjesnaam 9 | |

Aanmeldformulier - beveiliging

Gebruikersnaam 9 *| |

Kies een wachtwoord 9 x| |

Herhaal een wachtwoord Q *| |

Fig. 40
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Aanmeldformulier — overige kenmerken

Hieronder vindt u nog een aantal kenmerken over uzelf. Hiermee kunnen hulpverleners u gemakkelijk vinden in hun
systemen. Vul deze gegevens daarom zo volledig mogelijk en juist in.

Burgerservicenummer 9 |

Uw geboortedatum |

|
|
Bloedgroep * | Niet opgegeven |
|

Bloed rhesusfactor 9 *| Niet opgegeven

Aanmeldformulier — contactgegevens

Het is soms nodig dat Meddossier.nl contact met u opneemt. Bijvoorbeeld als u uw wachtwoord vergeten bent. Vult u hier
uw contactgegevens in. Uiteraard verstrekt Meddossier.nl deze gegevens nooit aan derde partijen.

E-mailadres Q *|

Aanmeldformulier - bevestiging

[ Patientenaccount aanmaken |

Fig. 40, cont'd
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—[ Start ]-[ Uitleg ]-[ Inloggen ]-[Aanmelden]—[ Over ons

Code activeren

Vul hieronder de code in die u heeft gekregen van uw zorgverlener. Als u klaar
bent, klikt u op de Activeren knop onder aan het formulier.

Code activeren - beveiligingsformulier

Code
9 | | Een toegangscode
ziet eruit als een
vijftal groepen van

vier cijfers
gescheiden door
punten.

Fig. 41
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—[ Start ]-[ Uitleg ]-[ Inloggen ]-[Aanmelden]—[ Over ons

Code activeren

Vul hieronder de code in die u heeft gekregen van uw zorgverlener. Als u klaar
bent, klikt u op de Activeren knop onder aan het formulier.

Code activeren - beveiligingsformulier

Code 9 [ 1111.2222.3333.4444.5555 |

Een toegangscode
ziet eruit als een
vijftal groepen van

vier cijfers
gescheiden door
punten.

Code activeren — bevestigen

| Activeren |

Fig. 42
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[ Uitloggen J[ Reageer ]

Wijzig uw login gegevens

U heeft nu toegang tot uw account zoals deze is aangemaakt door uw
zorgverlener. U dient echter nog wel een gebruikersnaam en een wachtwoord te
kiezen zodat u in het vervolg via die gegevens in kunt loggen op uw eigen
account.

Persoonlijke gegevens - beveiliging

Met onderstaande velden regelt u de toegang tot deze site. Kies een gebruikersnaam en een wachtwoord die u
gemakkelijk te onthouden vindt.

Gebruikersnaam 9 *| |
Dit veld mag
niet leeg
gelaten worden.

Kies een wachtwoord 9 *| |

Herhaal wachtwoord 9 * | |

Persoonlijke gegevens - bevestiging

| Activeren |

Fig. 43
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Vul code in

Fig. 45

y5x2

Fig. 44
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[ Uitloggen ] [ Reageer ]

_[Persoonlijk]-[ Huisarts ]-[ Apotheek ]-[ Medicatie ]—[ Afdrukken }—[@ @ @

0) Medicatie kiezen

Kies hieronder welke medicatie u precies gebruikt. De lijst met medicatie is op
alfabet gesorteerd.

Kiezen Medicatie Ook bekend onder deze andere namen
Dexibuprofen
Ibuprofen Antigrippine ibuprofen

Fig. 46
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code

——20

Fig. 47

22

|__L| Dexibuprofen
F Ibuprofen

24

—
—

26

28

Fig. 48
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Tel. (+31-70) 340-2040,
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This opinion contains indications relating to the following items:

Box No. | Basis of the opinion
Box No. Il Priority
Box No. I Non-establishment of opinion with regard to novelty, inventive step and industrial applicability

Box No. IV Lack of unity of invention

Box No. V Reasoned statement with regard to novelty, inventive step or industrial
applicability; citations and explanations supporting such statement

Box No. VI Certain documents cited
Box No. VIl  Certain defects in the application
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Box No. VIIl Certain observations on the application

Examiner

Abbing, Ralf
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Box No.| Basis of this opinion

. This opinion has been established on the basis of the latest set of claims filed before the start of the search.

. With regard to any nucleotide and/or amino acid sequence disclosed in the application and necessary to the
claimed invention, this opinion has been established on the basis of:

a. type of material:
O asequence listing
O table(s) related to the sequence listing
b. format of material:
O on paper
O in electronic form
c. time of fiIing/furnisHing:
0] contained in the application as filed.
O filed together with the application in electronic form.
[0 furnished subsequently for the purposes of search.
. O Inaddition, in the case that more than one version or copy of a sequence listing and/or table relating thereto
has been filed or furnished, the required statements that the information in the subsequent or additional

copies is identical to that in the application as filed or does not go beyond the application as filed, as
appropriate, were furnished.

. Additional comments:

Box No.V Reasoned statement with regard to novelty, inventive step or industrial applicability;
citations and explanations supporting such statement

. Statement
Novelty Yes: Claims 1-41
No: Claims
Inventive step Yes: Claims
No: Claims 1-41
Industrial applicability Yes: Claims 1-41

No: Claims

. Citations and explanations

see separate sheet

NL2378 (July 2006)
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Reltem V

Reasoned statement with regard to novelty, inventive step or industrial
applicability; citations and explanations supporting such statement

Reference is made to the following documents:

D1 WO 03/050729 A2 (EURO CELTIQUE SA [LU]; JAMES ROGER [GB]) 19
juni 2003 (2003-06-19)

D2 DE 20 2011 107588 U1 (CONS HEALTH ENTREPRENEURS BV [NL]) 6
maart 2012 (2012-03-06)

D3 US 2008/306769 A1 (ROBERTS MICHAEL [US] ET AL) 11 december
2008 (2008-12-11)

D4 US 2005/027560 A1 (COOK DEBORAH [US]) 3 februari 2005
(2005-02-03)

The present application does not meet the criteria of patentability, because the
subject-matter of all claims 1 - 41 does not involve an inventive step.

1 Document D1 discloses a method of creating, managing and updating a
personal patient record in a database, comprising the following steps:

a. D1, page 1, lines 10 - 13, page 2, lines 17 - 19 and page 3, lines 16 - 20:
storing information about a purchased product within a cash system or
point of sale, the cash system or point of sale comprising information
about products which may possibly be purchased ("het aanslaan van
tenminste een medicijn dat door een klant wordt gekocht bij een
kassasysteem waarbij het kassasysteem is voorzien van informatie over
mogelijk te kopen medicijnen");

b. D1, page 3, line 32 - page 4, line 10: generating of a computer-readable
code associated to information about the drug or medical product ("het
genereren van een code die wordt geassocieerd met de informatie over
het aangeslagen tenminste ene medicijn");

c. D1, page 4, lines 7 - 10: providing the code to a client ("het doer-het
kassasysteem verschaffen van de gegenereerde code aan de klant');

d. D1, page 7, line 26 - page 8, line 2: by the client, reading the code and
inputting of the code into a computer system ("het invoeren van de code

die var-het-kassasysteem-n-stap-»4 is ontvangen in het

computersysteem door een invoerentiteit zoals de klant of de patiént");

Form NL237-3 (separate sheet) (July 2006) (sheet 1)
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e. D1, page 5, line 7 - page 6, line 25: retrieving information about the
product identified by the code by the computer system ("het door het
computersysteem op basis van de ir-stap-x5 bij het computersysteem
ingevoerde code aan een invoerentiteit, in-hetbijizorderde-invoerentiteit
van-stap-xb verschaffen van informatie over het bii-hetkassasysteerm

aangeslagen tenminste ene medicijn,");

f. D1, page 6, line 27 - page 8, line 24: inputting at least one client identity
into the computer system, selecting of the drug or the medical product, in
case the drug is actually used by the client, correlating the client identity
and the drug or medical product with each other and storing the
correlation in a database ("het door een invoerentiteit, ir-hetbijizenderde
inveerentiteit-van-stap-x6; bij het computersysteem selecteren van een
identiteit van tenminste een patiént en het tenminste ene medicijn indien
deze door de tenminste ene patiént zal worden gebruikt waarna het
computersysteem de geselecteerde informatie over het medicijn
gekoppeld aan de geselecteerde identiteit van de tenminste ene patiént
in de eerste database opslaat.").

2 The subject-matter of claim 1 is distinguished over this prior art document D1
in that the information about the drug or medical product is automatically
transmitted by the cash system to a computer system, which then generates
the code ("het door het kassasysteem op automatisch wijze doorgeven van
informatie over het tenminste ene bij het kassasysteem aangeslagen medicijn
aan het computersysteem)". In D1, the code is generated by the manufacturer
of the drug or medical product.

3 The underlying problem to be solved can be considered to avoid the
dependency on manufacturer generated codes.

4 However, the generation of a product specific code by a computer system
connected to a point of sale, i.e. independent of the manufacturer generated
codes, is a mere design choice for the person skilled in the art, depending on
the functional complexity of the combination of point of sale and computer
system and the need to access and use more generally used product codes.
Additionally, the generation and provision of product codes specific to the
point of sale is also already known in the field of pharmacy, see e.g. document
D3, whose disclosure would be used within the method as described above
without the necessity of applying inventive skills.

Consequently, the solution proposed in claim 1 of the present application
cannot be considered as involving an inventive step over the disclosure of

Form NL237-3 (separate sheet) (July 2006) (sheet 2)
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document D1 and the general knowledge of the person skilled in the art, or
the obvious combination of the disclosures of documents D1 and D3.

5 The subject-matter of independent claims 21 and 22 corresponds, in terms of
a system, to the subject-matter of claim 1, and these claims equally lack an
inventive step for the reasons provided above for claim 1, mutatis mutandis.

6 Dependent claims 2 - 20 and 23 - 41 do not appear to contain any additional
features which, in combination with the features of any claim to which they
refer, meet the requirements of inventive step, as these features are either
well known to the person skilled in the art of database technology and would
be applied without the necessity of using inventive skills, or are even directly
disclosed in documents D2, D3 or D4. In particular document D2, being from
the same applicant and describing a very similar invention (see e.g. D2,
[0005] - [0010], [0049] - [0060] and figures 1 - 43) seems to disclose or imply
the technical features as defined by the dependent claims.
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