კითხვები Prodacapo-თან:
· According documentation there are three possible requestor (like VisualDRG, WebAPI and File Grouper) to database which should be provided from your side for setting up DRG. Should we consider that database for all of them (VisualDRG, WebAPI and File Grouper) and should it be located in one physically server.
· In ‘DRG Grouping’ section, we have ‘Revenue’ field. How this value is calculated?
· In software price list, ‘VisualDRG’ does not have version. Do you mean Professional or Standard?
· Should we have possibility to use Georgian user interface in ‘VisualDRG’. If so, what are the instruments that we should use for translations?
· Does ‘VisualDRG’ support Windows 10 (both x86/x64)?

· In previous email we asked regarding Main and Secondary diagnosis in web API. How can we pass diagnoses so your system can separate and recognize main and secondary diagnoses?

· In our ICD10 classification system asterisk-dagger codes are little part of whole list of the ICD10 codes. 

· How can we pass those pairs to Web API? How will the Web API distinguish those pairs?
· Is there the same 20 x 2 diagnoses and 20 procedures limit in Web API as is in Visual DRG Grouper file (Appendix C)?
· Are there different instructions for passing asterisk-dagger and other (no asterisk and no dagger)  ICD10 codes to the Web API?
· What is the instructions for writing nonasterisk and nondagger ICD10 codes to Visual DRG Grouper file (Appendix C)?

· Do we have Unicode (utf8) support in VisualDRG, WebAPI, File Grouper and their database? In our case, it is critical because all data tracked in our systems and databases are in utf8 format.

· We already have document „Prodacapo_Grouper_REST_API_general_description.pdf„ for web API. Should we consider methods and parameters given in document as a latest version or you are going to provide updated one with ‘VisualDRG Setup Kit’ (as you mentioned it previous mails)?

· According your request to provide test data, we recognized that you are asking us indicate Actual cost of the case. As we clarify given, information is not requested to generate DRG code. In that case, what is the main purpose of this field?

· In ‘Appendix C: File format for DRG case data’ description, what is the relation among diagnoses and procedures fields? Are there any strict rules to put related piers of diagnoses and procedures in same logical positions? Also, is there any rules to indicate that some diagnoses are Main and other should be considered as secondary?

· In “Prodacapo_Grouper_REST_API_general_description.pdf” document the response  of https://<HOSTNAME>/evdrgwr/api/v1/drg API method contains “genderFlags, ageFlags, dischargeStatusFlags, lengthOfStayFlags, diagnosesFlags and proceduresFlags”. What do these fields mean?


კითხვები ტრინთან/მარტისთან

· [bookmark: _GoBack]In ‘NordDRG in the Nordic Countries’ section – In our case registration system there are multiple ICD10-s and NCSP-s in each patient’s single case. Will DRG Groupper associate single DRG code or multiple with each of cases?
· In some cases length of stay is 0. What are these cases and are there other details to consider?
· We need excel file of definition tables like  is was shown on the training at the NCDC and some explanations if possible for each table and thair relations. We need final list of DRG Codes with their weights before planning changes in our system.




კითხვები ჩვენებთან:

· DRG Weight table-ში მითითებულია „LOS limits“ (მინიმალური და მაქსიმალური დასაშვები დღეების რაოდენობა) და „Cost limits“ (მინიმალური და მაქსიმალური დასაშვები ფაქტიური ხარჯი) (გვ. 13, სურათი). თუ ამ დიაპაზონებს სცდება, მაშინ ღირებულების გამოთვლა ხდება ფაქტიური ხარჯიდანო. ასეთი შემთხვევების დათვლის ლოგიკა როგორი უნდა იყოს და ცალკე ხელოვნ. კოდები იქნება ამათთვის საჭირო?
· In ‘DRG Revenue calculation ‘ section of ‘Visual DRG’ document we have table ‘Estimated cost break down of the encounter’. Are the parameters indicated in this table necessary in our scenarios? If so, how what are the instruction for that?
· როგორც ბოლო შეხვედრაზე შევთანხმდით დიაგნოზების ჯვრიანი და ვარსკვლავიანი კოდების რელაციური ურთიერთ კავიშირები უნდა გაიწეროს კლასიფიკატორების მოდულის დონეზე (ამაში დაგვჭირდება NCDC-ის დახმარება). უკვე შემდეგ ამ კავშირების საფუძველზე შემთხვევების რეგისტრაციის მოდულში მომსახურების რეგისტრაციისას უნდა არსებობდეს საშუალება ‘+’ და ‘*’ დიაგნოზების წყვილების მითითებისთვის (მოგვიანებით მოხდება დამატებითი ტექნიკური დეტალების გავლა).
· თუ იქნება ისეთი კოდები, რომლებიც DRG კოდების გარდა დაგვჭირდება და როგორი უნდა იყოს პროცესი მათთან დაკავშირები?


