
Checkliste Telematikinfrastruktur (TI)
Diese Liste dient zu Ihrer und unserer Information / Planung der TI-Installation.  
Nur wenn Sie alle Fragen mit ''Ja'', ''bestellt'' oder ''nicht nötig'' beantwortet haben, faxen oder

mailen Sie diese Liste mit Stempel und Unterschrift versehen an:

 Fax: 02058 - 2091 oder  E-Mail: ti@medys.de 

1. Ist eine Internetanbindung, mindestens DSL-Geschwindigkeit, vorhanden? bestellt  Ja

Wenn nein, lassen Sie eine entsprechende Internetanbindung durch einen Anbieter Ihrer Wahl 
einrichten. Sie sollten mindestens 6 Wochen Vorlaufzeit vor dem Installationstermin einplanen.
Sollte die Anbindung technisch nicht möglich sein, kontaktieren Sie uns.

2. notwendige TI-Komponenten:

Sie benötigen mindestens einen Konnektor und ein stationäres,TI-fähiges Kartenlesegerät.
Konnektor vorhanden? Nein   bestellt  am__________  Ja 
Kartenlesegerät vorhanden? Nein   bestellt  am__________  Ja

Sie benötigen außerdem eine SMC-B - Karte für jede Praxis.
Zusätzlich für jedes mobile, TI-fähige Kartenlesegerät eine weitere SMC-B – Karte.
Bestellen Sie die SMC-B - Karte rechtzeitig, aber nicht zu früh, vor dem Installationstermin, 
da dieKarten ihre Anmeldegültigkeit durch Nichtbenutzen verlieren. Rechnen Sie mit 4-6 
Wochen Bestellzeit für die Karten.
SMC-B vorhanden? Nein   bestellt  am__________   Ja

3. Netzwerkstruktur-Grundvoraussetzungen:

Für jeden Kartenleser und jeden Konnektor wird jeweils ein zusätzlicher,
funktionierender Netzwerkanschluß (Ethernetkabel) und Stromanschluß benötigt.
Stromanschlüsse für beide Geräte vorhanden und getestet? Nein  Ja
Netzwerkanschlüsse für beide Geräte vorhanden und getestet? Nein  Ja

Sicherheitsaspekt: Ist ein zugangsgesicherter Bereich oder abschließbarer Ort
für die Konnektoraufstellung vorhanden? Nein  Ja

Es dürfen keine WLAN-Verbindungen oder andere Verbindungen als über Ethernet-
Netzwerkkabel für den Anschluß an die TI verwendet werden.
Alle LAN-Verbindungen verlaufen nur über Netzwerkkabel? Nein  Ja

Führen Sie alle Besonderheiten im Netzwerk (z.B. VPN, Proxy-Server, Hardwarefirewall, 
Onlineverbindung  zum Labor, Fernwartungsprogramme, Wartezimmer-TV, Autoklav/Steri-
Überwachung, etc.) aus der Praxis hier auf:

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 
 keine Besonderheiten vorhanden

MEDYS GmbH    •    Wilhelmstr 96    •    42489 Wülfrath 



4. zum Installationstermin benötigte Informationen:

Eine Liste aller IP-Adressen von Rechnern und am Netzwerk angeschlossenen Geräten liegt vor?

noch nicht    Ja

Alle Zugangsdaten für erwähnte Netzwerkgeräte/-komponenten (Router, Switches) liegen vor?

noch nicht  Ja

Die Bedienungsanleitungen für Router liegen vor? noch nicht  Ja

Kennwörter für den Server (Administrator etc.) liegen vor? noch nicht  Ja

Kennwörter von Administrator und Benutzer aller mit MEDYS verbundenen Computer liegen vor?

noch nicht  Ja

Internetzugangsdaten liegen vor? noch nicht  Ja

Zugangsdaten von allen optionalen Netzwerkkomponenten (z.B. Software- oder Hardware-Firewalls, 
für Netzwerkdrucker-/Scanner oder sonstige medizinische Peripheriegeräte) liegen vor? 

nicht nötig noch nicht    Ja

Praxisname / Praxisadresse / Telefon / E-Mail: Praxisstempel:

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

technischer oder TI-Ansprechpartner und Kontaktnummer(n):

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

Nur wenn Sie alle Fragen mit ''Ja'', ''bestellt'' oder ''nicht nötig'' beantwortet haben, faxen
oder mailen Sie diese Liste mit Stempel und Unterschrift versehen an:

 Fax: 02058 - 2091 oder  Email: ti@medys.de 

Fehlerhafte oder unvollständigeAngaben können zum kostenpflichtigen Installationsabbruch
führen! Bitte bestätigen Sie die Korrektheit der obigen Angaben durch Ihre Unterschrift.

________________________________ ______________________________
Datum, Ort Unterschrift
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