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Vorwort

Alle zugelassenen deutschen Krankenhauser sind seit dem Jahr 2003 gesetzlich dazu verpflichtet,
regelmafig strukturierte Qualitatsberichte Gber das Internet zu veroffentlichen. Die Berichte dienen der
Information von Patientinnen und Patienten sowie den einweisenden Arztinnen und Arzten.
Krankenkassen kénnen Auswertungen vornehmen und fir Versicherte Empfehlungen aussprechen.
Krankenhausern eréffnen die Berichte die Mdglichkeit, ihre Leistungen und ihre Qualitat darzustellen.

Rechtsgrundlage der Qualitatsberichte der Krankenhauser ist der § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V.
Aufgabe des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) ist es, Beschlisse Uber Inhalt, Umfang und
Datenformat des Qualitatsberichts zu fassen.

So hat der G-BA beschlossen, dass der Qualitatsbericht der Krankenhduser in einer
maschinenverwertbaren Version vorliegen soll. Diese maschinenverwertbare Version in der
Extensible Markup-Language (XML), einer speziellen Computersprache, kann normalerweise nicht als
Flie3text von Laien gelesen, sondern nur in einer Datenbank von elektronischen Suchmaschinen (z.B.
Internet-Klinikportalen) genutzt werden.

Suchmaschinen bieten die Mdglichkeit, auf Basis der Qualitatsberichte die Strukturen, Leistungen und
Qualitatsinformationen der Krankenhauser zu suchen und miteinander zu vergleichen. Dies ermdglicht
z.B. den Patientinnen und Patienten eine gezielte Auswahl eines Krankenhauses fir ihren
Behandlungswunsch.

Mit dem vorliegenden Referenzbericht des G-BA liegt nun eine fir Laien lesbare Version des
maschinenverwertbaren Qualitatsberichts (XML) vor, die von einer Softwarefirma automatisiert erstellt
und in eine PDF-Fassung umgewandelt wurde. Das hat den Vorteil, dass samtliche Daten aus der XML-
Version des Qualitatsberichts nicht nur Gber Internetsuchmaschinen gesucht und ggf. gefunden, sondern
auch als FlieRtext eingesehen werden kénnen. Die Referenzberichte des G-BA dienen jedoch nicht der
chronologischen Lektire von Qualitatsdaten oder dazu, sich umfassend Uber die Leistungen von
Krankenhausern zu informieren. Vielmehr kénnen die Nutzerinnen und Nutzer mit den
Referenzberichten des G-BA die Ergebnisse ihrer Suchanfrage in Suchmaschinen gezielt prifen bzw.
erganzen.

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

Der maschinenverwertbare Qualitatsbericht wird vom Krankenhaus in einer Computersprache verfasst,
die sich nur sehr bedingt zum flissigen Lesen eignet. Daher wurden im vorliegenden Referenzbericht
des G-BA Erganzungen und Umstrukturierungen fiir eine bessere Orientierung und erhohte Lesbarkeit
vorgenommen. Alle Passagen, die nicht im originaren XML-Qualitatsbericht des Krankenhauses oder
nicht direkt in den G-BA-Regelungen zum Qualitatsbericht der Krankenh&user enthalten sind, wurden —
wie hier — durch blaue Schriftfarbe gekennzeichnet.

Das blaue Minuszeichen ,-“ bedeutet, dass an dieser Stelle im XML-Qualitatsbericht keine Angaben
gemacht wurden. So kann es beispielsweise Félle geben, in denen Angaben nicht sinnvoll sind, weil ein
bestimmter Berichtsteil nicht auf das Krankenhaus zutrifft. Zudem kann es Falle geben, in denen das
Krankenhaus freiwillig ergdnzende Angaben zu einem Thema machen kann, diese Mdglichkeit aber
nicht genutzt hat. Es kann aber auch Falle geben, in denen Pflichtangaben fehlen.

Diese und weitere Verstandnisfragen zu den Angaben im Referenzbericht lassen sich haufig durch
einen Blick in die Ausfillhinweise des G-BA in den Regelungen zum Qualitatsbericht der Krankenhauser

klaren (www.g-ba.de).
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- Einleitung

Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitatsberichts

Position: Qualitdtsmanager

Titel, Vorname, Name: Mark Lehnert

Telefon: 0231/4619527

E-Mail: mark.lehnert@huettenhospital.de

Verantwortlich fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Position: Geschaftsfuhrer

Titel, Vorname, Name: René Thiemann
Telefon: 0231/46190

E-Mail: info@huettenhospital.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Homepage des Krankenhauses: http://www.huettenhospital.de

Link zu weiterfiihrenden Informationen: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Beschroibung
https://www.geriatrie-verbund-dortmund.nrw/ Internetprasenz des Geriatrieverbundes
Dortmund
http://www.gernedigital.de Internetprasenz des Projektes "Digitales Netz
Geriatrie"
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des
Krankenhausstandorts
A1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname: Huttenhospital Dortmund gGmbH
Hausanschrift: Am Marksbach 28

44269 Dortmund
Postanschrift: Am Marksbach 28

Institutionskennzeichen:

Standortnummer:
URL:

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

44269 Dortmund
260590253

00
http://www.huettenhospital.de

Arztlicher Direktor

Dr. Martin Jager
0231/46190
info@huettenhospital.de

Pflegedirektor

UIf Raith

0231/46190
info@huettenhospital.de

Kaufmannischer Direktor
René Thiemann

Telefon: 0231/46190

E-Mail: info@huettenhospital.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Name: Huttenhospital gGmbH

Art: freigemeinnitzig
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Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

A-3
Universitatsklinikum: Nein
Lehrkrankenhaus: Nein
A4 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie
Psychiatrisches Krankenhaus: Nein
Nein

Regionale Versorgungsverpflichtung:
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MPO03

MPO04
MPO06

MP09

MP10

MP11

MP12

MP13

MP14

MP15

MP16
MP21

MP22

Angehorigenbetreuung/-beratung/-seminare

Atemgymnastik/-therapie

Basale Stimulation

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von
Sterbenden

Bewegungsbad/Wassergymnastik

Sporttherapie/Bewegungstherapie

Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)

Spezielles Leistungsangebot fiir Diabetiker und
Diabetikerinnen

Diat- und Erndhrungsberatung

Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

Ergotherapie/Arbeitstherapie

Kinasthetik

Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

Durch die Familiale Pflege,
Therapeuten und ggf. auch
Arzte

Innerhalb der Physiotherapie

Innerhalb Ergotherapie,
Physiotherapie und
Logopadie sowie einzelne
Pflegekrafte

Ethische Leitlinien,
Fachweiterbildung
Palliativmedizin Oberarzte
und Palliative Care flr
Pflegende (einzelne
Mitarbeiter)

In Gruppen- und
Einzeltherapie; betreut durch
medizinischen Bademeister

Innerhalb Physio-
/Ergotherapie und
aktivierender Pflege

Durch Ergo- und
Physiotherapeuten mit
entsprechenden
Grundkursen; durch
geschultes Pflegepersonal
"Lagerung in Neutralstellung
(LiN)" bzw. "Bobath-Pflege",
eine Oberarztin "Bobath-
Arzte"

Durch Mitarbeiterinnen
unserer Kiche:
Diatassistentinnen

Berufsgruppenubergreifende
s Konzept

Durch entsprechend
geschultes Pflegepersonal,
Physio- und
Ergotherapeuten

Durch Pflegepersonal
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MP24

MP25

MP26

MP31
MP32

MP34

MP35
MP37
MP39

MP40

MP42
MP44

MP45

Manuelle Lymphdrainage

Massage

Medizinische FuRpflege
Physikalische Therapie/Badertherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst
Ruckenschule/Haltungsschulung/Wirbelsdulengymnastik
Schmerztherapie/-management

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von
Patienten und Patientinnen sowie Angehérigen

Spezielle Entspannungstherapie

Spezielles pflegerisches Leistungsangebot

Stimm- und Sprachtherapie/Logopadie

Stomatherapie/-beratung

Durch entsprechend
geschulte
Physiotherapeuten

In unserer physikalischen
Therapie, dort auch
Fangopackungen und Bader

Externer Dienstleister

Psychologinnen sind fester
Bestandteil des
Geriatrischen Teams

Innerhalb der Physiotherapie

Beratung von Angehdrigen
durch Ergo- und
Physiotherapie bzgl.
Umgang mit bestimmten
Krankheitssymptomen,
Handling, effiziente
Transfere u a., Familiale
Pflege: Kurse und Beratung
durch geschultes Personal
fur Angehorige

Innerhalb Ergo-, Physio-
oder Sprachtherapie; taglich
in Tagesklinik als
Abschlussrunde

Im Hause vertreten:
Logopadinnen,
Sprachheilpadagogin,
Klinische Linguistin,
wichtiger Schwerpunkt auch
Diagnostik und Behandlung
von Patienten mit
Schluckstérungen,
Anpassung von Koststufen

Durch Pflegepersonal und
externen
Kooperationspartner
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MP47

MP48

MP51

MP56
MP59

MPG60

MP63

MP64

MP66

MP68

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik

Warme- und Kalteanwendungen

Wundmanagement

Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung

Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives

Training/Konzentrationstraining

Propriozeptive neuromuskulare Fazilitation (PNF)

Sozialdienst

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch erkrankte

Personen

Zusammenarbeit mit stationaren
Pflegeeinrichtungen/Angebot ambulanter
Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege

Verordnung durch unsere
Arzte in Zusammenarbeit mit
Therapeuten, Abwicklung
durch Krankenkasse des
Patienten und
Sanitatshauser

Innerhalb Physio-/Ergo- und
Physikalischer Therapie

Durch Stationséarzte und
Oberarzte zusammen mit
geschultem Pflegepersonal
(Wundexperten nach ICW)

Innerhalb der Ergotherapie

Durch entsprechend
geschulte
Physiotherapeuten

Funf Mitarbeiterinnen, tatig
auf allen Stationen des
Hauses, einschl. Tagesklinik

Familiale Pflege,
Angehdrigenschulung, -
kurse z. B. zur hauslichen
Pflege

Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

e Loistungsangebot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NMO1

Gemeinschafts- oder
Aufenthaltsraum

Auf allen
Stationen jeweils
ein bis zwei
Aufenthalts- bzw.
Gesprachsraume
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NM30 Klinikeigene Parkplatze fur Kosten pro Zwei Parkplatze
Besucher und Stunde maximal: vor Haupteingang
Besucherinnen sowie 0.00€ (Am Marksbach),
Patienten und Patientinnen ' ein Parkplatz auf

Kosten pro Tag Slidseite hinter

maximal: dem Garten
(Alemannenstralie

0,00€ ), alle Parkplatze
kostenfrei

NM36 Schwimmbad/Bewegungsba GroRRes
d Bewegungsbad

fur therapeutische
Zwecke,

Sanierung in 2017
abgeschlossen

Nr.__| Leistungsangebot | zusatzangaben | Link | Kommentar _|

NMO09 Unterbringung Begleitperson Auf Wunsch, falls
(grundsatzlich maoglich) Belegungsstatus
dies zulasst

NM42 Seelsorge Evangelischer
Krankenhauspfarr
er Herr Frank
Lins, zu
festgelegten
Zeiten mehrmals
wochentlich im
Hause

NM49 Informationsveranstaltungen Tage der offenen
fur Patienten und Tdur, Beteiligung
Patientinnen an

Gesundheitsmess
en,
Angehorigenberat
ungen, Kurse der
Familialen Pflege,
Café der Sinne

NM65 Hotelleistungen Durch
Servicekrafte in
unserem
Komfortbereich
Stationen 2b und
3b

NM67 Andachtsraum Dort alle 2
Wochen sonntags
okumenischer
Gottesdienst
durch unseren
(ev.) Seelsorger,
mit Abholservice
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NM68 Abschiedsraum

e Loistungsangebot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NM14 Fernsehgerat am Bett/im Kosten pro Tag: Fernseher im
Zimmer 1.50€ Zimmer, alle
’ R&aume. Im

Komfortbereich, in
der Intensivstation
und allen weiteren
Zimmern: eigenes

TV/Multifunktionsp
anel direkt am
Bett
NM15 Internetanschluss am Bett/im Kosten pro Tag: Im Komfortbereich
Zimmer

NM17 Rundfunkempfang am Bett

NM18 Telefon am Bett

0,00€

Kosten pro Tag:
0,00€

Kosten pro Tag:
0,50€

Kosten pro Minute
ins deutsche

Uber kombiniertes
Notrufklingel/Licht
schalter/Radio-
Handteil bzw.
Multifunktionspan
el am Bett
zuzuglich
kostenloser
Kopfhorer

An allen
Bettplatzen,
Einzahlung des
Guthabens in
Telefonzentrale

Festnetz: f—lpggrpt’?eingang)
0,04€
Kosten pro Minute
bei eintreffenden
Anrufen:
0,00€
NM19 Wertfach/Tresor am Bett/im In allen Zimmern

Zimmer

e Loistungsangebot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NMO03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener Alle
Nasszelle rollstuhlgerecht,
davon zwei mit
Komfortausstattun
g
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NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit Seit Abschluss
eigener Nasszelle Umbau alle
rollstuhlgerecht,
davon 12 Zimmer
mit
Komfortausstattun
g

>

-7 Aspekte der Barrierefreiheit

Aspekte der Barrierefreiheit

BFO06 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche o.a. in fast allen Zimmern

BF08 Rollstuhlgerechter Zugang zu allen/den meisten
Serviceeinrichtungen

BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fir Besucher und Besucherinnen z. T.

Aspekte der Barrierefreiheit

BF26 Behandlungsmoglichkeiten durch fremdsprachiges Personal Heranziehen von
fremdsprachigem Personal
zur Ubersetzung z. B. bei
der Anamnese

BF32 Raumlichkeiten zur Religionsausiibung vorhanden

Aspekte der Barrierefreiheit

BF17 Geeignete Betten fir Patienten und Patientinnen mit Bis zu 250 kg
besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergrofle
(UbergroRe, elektrisch verstellbar)

BF20 Untersuchungsgerate flr Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergréRe:
z.B. Kdrperwaagen, Blutdruckmanschetten

BF22 Hilfsmittel fur Patienten und Patientinnen mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer Kérpergré3e, z.B. Anti-
Thrombosestrimpfe

N
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Aspekte der Barrierefreiheit

BF15 Bauliche MaRnahmen fiir Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

Aspekte der Barrierefreiheit

BF04 Gut lesbare, groRe und kontrastreiche Beschriftung GroRe Zimmernummern auf
den Stationen, neues
Wegeleitsystem

Aspekte der Barrierefreiheit

BF24 Diatetische Angebote Diatkatalog unserer
hauseigenen Kiche,
Erndhrungsberatung
A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere

ausgewadhlte wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Konsortialflihrer beim Projekt
Universitaten GerNeDigital (Geriatrisches
Netz Digital),

www.gernedigital.de //
Geriatrie-Verbund Dortmund
mit Mitgliedern auch aus
dem Bereich Wissenschaft,
z. B. Universitat Witten-

Herdecke
A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen
_ Ausbildung in anderen Heilberufen M
HBO1 Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Kooperation mit
Krankenpflegerin Krankenpflegeschule und
Altenpflegeschule
HBO3 Krankengymnast und Krankengymnastin/Physiotherapeut Kooperation mit
und Physiotherapeutin Berufsfachschulen

w
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m Ausbildung in anderen Heilberufen M

HBO6 Ergotherapeut und Ergotherapeutin

HBO09 Logopéade und Logopadin

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten: 164
A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationare Fallzahl: 3237

Teilstationare Fallzahl: 423

Ambulante Fallzahl: 213
A-11 Personal des Krankenhauses
A-11.1 Arzte und Arztinnen

Kooperationen mit
Berufsfachschulen und der
Hochschule fiir Gesundheit
(Bochum), Praktische Phase
im Bachelorstudiengang

Kooperation mit
Berufsfachschulen und TU
Dortmund

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 21,81

Personal mit direktem 21,81
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 21,81

maRgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit
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davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 8,46

Personal mit direktem 8,46
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 8,46

Belegarzte und Belegarztinnen

Anzahl 0

Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

davon Facharzte und Facharztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 67,11

Personal mit direktem 67,11
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 67,11

maRgebliche tarifliche 39,00
Wochenarbeitszeit

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen, die keiner

Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Altenpfleger und Altenpflegerinnen
Anzahl (gesamt) 21,5

Personal mit direktem 21,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 21,5
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Altenpfleger und Altenpflegerinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen

Anzahl (gesamt) 7,65

Personal mit direktem 7,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 7,65

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 6,28

Personal mit direktem 6,28
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 6,28

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 4,87

Personal mit direktem 4,87
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 4,87

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 18



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Huttenhospital Dortmund gGmbH

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 1,36

Personal mit direktem 1,36
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,36

Medizinische Fachangestellte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

A-11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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A114 Spezielles therapeutisches Personal

SP04 Diatassistent und Diatassistentin

Anzahl (gesamt) 2

Personal mit direktem 2
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2

SP05 Ergotherapeut und Ergotherapeutin
Anzahl (gesamt) 11,54

Personal mit direktem 11,54
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 11,54

SP14 Logopéade und Logopadin/ Klinischer Linguist und Klinische

Linguistin/Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschaftlerin/Phonetiker und Phonetikerin

Anzahl (gesamt) 5,28

Personal mit direktem 5,28
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 5,28
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SP15 Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/Medizinische Bademeisterin

Anzahl (gesamt) 2,75

Personal mit direktem 2,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,75

SP18 Orthopadiemechaniker und Bandagist und Orthopadiemechanikerin und

Bandagistin/Orthopadieschuhmacher und Orthopadieschuhmacherin

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin
Anzahl (gesamt) 13,07

Personal mit direktem 13,07
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 13,07

SP22 Podologe und Podologin (FuBpfleger und FuBpflegerin)

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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SP23 Diplom-Psychologe und Diplom-Psychologin
Anzahl (gesamt) 1,3

Personal mit direktem 1,3
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,3

SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

Anzahl (gesamt) 4

Personal mit direktem 4
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4

SP28 Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl (gesamt) 18

Personal mit direktem 18
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 18

SP32 Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder Vojta

Anzahl (gesamt) 28

Personal mit direktem 28
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 28
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SP35 Personal mit Weiterbildung zum Diabetesberater/ zur Diabetesberaterin

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

SP56 Medizinisch-technischer Radiologieassistent und Medizinisch-technische

Radiologieassistentin (MTRA)

Anzahl (gesamt) 1,4

Personal mit direktem 1,4
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,4

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-121 Qualitatsmanagement

A-121.1 Verantwortliche Person

Position: Qualitdtsmanager

Titel, Vorname, Name: Mark Lehnert

Telefon: 0231/4619527

E-Mail: mark.lehnert@huettenhospital.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen Lenkungsgruppe: Krankenhausleitung mit drei Geschéaftsbereichsleitern

Funktionsbereiche: /I Qualitatskonferenz: Gremium aus Qualitats-/Risikomanager und 13
QM-Beauftragten aus allen Bereichen der Klinik

Tagungsfrequenz: monatlich
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Position: Qualitatsmanager
Titel, Vorname, Name: Mark Lehnert
Telefon: 0231/4619527
E-Mail: mark.lehnert@huettenhospital.de
Lenkungsgremium Ja
eingerichtet:
Beteiligte Abteilungen Lenkungsgruppe: Krankenhausleitung mit drei Geschéftsbereichsleitern
Funktionsbereiche: /I Qualitatskonferenz: Gremium aus Qualitats-/Risikomanager und 13
QM-Beauftragten aus allen Bereichen der Klinik
Tagungsfrequenz: monatlich
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RM02
RMO03
RM04

RMO06

RMO7

RMO08

RMO09

RM12
RM16

RM18

RegelmaRige Fortbildungs- und Schulungsmalnahmen
Mitarbeiterbefragungen

Klinisches Notfallmanagement

Sturzprophylaxe

Nutzung eines standardisierten Konzepts zur
Dekubitusprophylaxe (z.B. ,Expertenstandard
Dekubitusprophylaxe in der Pflege*)

Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden MalRnahmen

Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von
Geraten

Verwendung standardisierter Aufklarungsbégen

Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- und
Patientenverwechselungen

Entlassungsmanagement

VA-KAP-008
Notfallversorgung:
Erstkontakt von Patienten,
VA-FS-001 Leitlinie
Reanimation, BP-KA-001
Pathway Aufnahme, DA-G-
001 Verhalten in med.
Notfallen vom 01.07.2017

VA-KM-013
Expertenstandard
Sturzprophylaxe vom
01.10.2017

VA-KM-008
Expertenstandard
Dekubitusprophylaxe vom
01.07.2017

DA-G-007 Dienstanweisung
zu freiheitsentziehenden
MaRnahmen/ Fixierungen
vom 01.10.2017

VA-FS-009, VA-FS-010, VA-
FS-011:
Verfahrensanweisungen zu
Medizinprodukten (allg.
Regelungen, Stérmeldungen
sowie externe Meldung
besonderer Vorkommnisse)
vom 01.10.2017

VA-FS-014 Anwendung von
Pat.-
Identifikationsarmbandern
vom 01.10.2017

VA-KM-003
Entlassmanagement auf
Station, AA-KA-002
Entlassmanagement fir
Arzte, DA-005
Rahmenvertrag
Entlassmanagement vom
01.08.2017
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A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: bei Bedarf

MaRnahmen: Integration der QM-Schulungen zu Verfahrensanweisungen und Pfaden
sowie CIRS in die verpflichtenden Schulungen zur elektronischen
Patientenakte bei neuen Mitarbeitenden; Optimierung der
Insulindokumentation im KIS; Anpassung des Prozesses
Medikamentenstellen; monatliche Bewertung/Analyse der
Verstorbenenstatistik in der Krankenhausleitung

Instrument bzw. MaBnahme letzte Aktualisierung /
Tagungsfrequenz

IFO1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang 01.10.2017
mit dem Fehlermeldesystem liegen vor

IF02 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen quartalsweise

IFO3 Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit dem bei Bedarf
Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von Erkenntnissen
aus dem Fehlermeldesystem

A-12.23.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Ja
einrichtungsiibergreifenden
Fehlermeldesystemen:

Tagungsfrequenz: bei Bedarf

_ Erlauterung

EF06 CIRS NRW (Arztekammern Nordrhein und Westfalen-Lippe, Krankenhausgesellschaft
Nordrhein-Westfalen, Kassenarztlichen Vereinigungen Nordrhein und Westfalen-Lippe,
Bundesarztekammer, Kassenarztliche Bundesvereinigung)

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: halbjahrlich
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Vorsitzender:

Position: Geschéftsflihrer
Titel, Vorname, Name: René Thiemann
E-Mail: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygieniker und Krankenhaushygienikerinnen 1 Dr. M. Vélker, externer

Hygienebeauftragte Arzte und hygienebeauftrage Arztinnen

Hygienefachkrafte (HFK)

Hygienebeauftragte in der Pflege

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.21 Vermeidung gefiaBkatheterassoziierter Infektionen

Krankenhaushygieniker

Oberarztin Angelika
Feger

Claudia Bowhay,
hauptamtliche
Hygienefachkraft des
Huttenhospitals
(vollzeitbeschaftigt)

Pflegekrafte mit
entsprechender
Schulung, haben
Multiplikatorenfunktion.
Austausch der
Hygienebeauftragten mit
der Hygienefachkraft und
der Hygienebeauftragten
Arztin innerhalb des bei
Bedarf tagenden
Hygiene-Arbeitskreises.

Hygienestandard ZVK

Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsflihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert

Standard thematisiert Hygienische Handedesinfektion ja

Standard thematisiert Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle ja

mit adaquatem Hautantiseptikum

Standard thematisiert die Beachtung der Einwirkzeit

ja
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Anwendung weiterer HygienemaRnahmen

sterile Handschuhe ja
steriler Kittel ja
Kopfhaube ja
Mund Nasen Schutz ja
steriles Abdecktuch ja

Venenverweilkatheter

Standortspezifischer Standard fiir die Uberpriifung der Liegedauer von zentralen ja
Venenverweilkathetern liegt vor

Der Standard wurde durch die Geschaftsflihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert

A-123.2.2 Antibiotikaprophylaxe Antibiotikatherapie

Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsflihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert

Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst: ja

Am Standort werden keine Operationen durchgefiihrt, wodurch ein standortspezifischer Standard zur
perioperativen Antibiotikaprophylaxe nicht nétig ist.
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A-123.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel

Standard Wundversorgung Verbandwechsel liegt vor ja
Der interne Standard wurde durch die Geschéaftsfihrung oder die Arzneimittel- ja
kommission oder die Hygienekommission autorisiert

Hygienische Handedesinfektion (vor, ggf. wahrend und nach dem ja
Verbandwechsel)

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung aseptischer Ar- ja
beitstechniken (No-Touch-Technik, sterile Einmalhandschuhe))

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden ja
Prifung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage ja
Meldung an den Arzt und Dokumentation bei Verdacht auf eine postoperative ja
Wundinfektion

A-123.24 Umsetzung der Hindedesinfektion

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch ja
stationsbezogen

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 38
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen 149

A-123.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

Die standardisierte Information der Patienten mit einer bekannten Besiedlung ja
oder Infektion durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA) erfolgt
z.B. durch die Flyer der MRSA-Netzwerke

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter ja
Patienten liegt vor (standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass
strukturierte Vorgaben existieren, wie Informationen zu Besiedelung oder

Infektionen mit resistenten Erregern am Standort an deren Mitarbeitern des
Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht werden)

Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der ja
aktuellen RKI-Empfehlungen

Es erfolgen regelmafige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter zum ja
Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten Patienten
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A-123.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

m Instrument bzw. MaBRnahme Zusatzangaben Erlauterungen

HMO02 Teilnahme am Krankenhaus-Infektions-
Surveillance-System (KISS) des nationalen
Referenzzentrums fiir Surveillance von
nosokomialen Infektionen

HMO03 Teilnahme an anderen regionalen, nationalen
oder internationalen Netzwerken zur Pravention
von nosokomialen Infektionen

HMO05 Jahrliche Uberprifung der Aufbereitung und
Sterilisation von Medizinprodukten

HMO09 Schulungen der Mitarbeiter zu hygienebezogenen
Themen

HAND-KISS

Teilnahme am
"Arbeitskreis
Infektionsschutz
und Hygiene" mit
Gesundheitsamt
Dortmund sowie
Teilnahme am
"MRSA-Netzwerk
Dortmund/MRE-
Netzwerk
Nordwest.

Hauptsachlicher
Einsatz von
Einmal-
Instrumenten

Etabliert als
Pflichtfortbildung
einmal jahrlich fur
alle am Patienten
tatigen
Mitarbeiter/innen:
Themen
Hygieneplan,
Handehygiene
und MRE.
Aktuelle Themen
werden kurzfristig
in Form von Vor-
Ort-Schulungen
durchgefihrt.
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Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und
Beschwerdemanagement eingeflihrt

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches,
verbindliches Konzept zum
Beschwerdemanagement(Beschwerdestimulierung,
Beschwerdeannahme, Beschwerdebearbeitung,
Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
mundlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
schriftlichen Beschwerden

Die Zeitziele fir die Rickmeldung an die
Beschwerdeflihrer oder Beschwerdefiihrerinnen sind
schriftlich definiert

Anonyme Eingabemadglichkeiten von Beschwerden
Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen
durchgefihrt

Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen
durchgefiihrt

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Position:

Titel, Vorname, Name: Mike Schmedemann
Telefon: 0231/4619-127
E-Mail:

ja

ja

ja

ja

ja

ja

ja

ja

Beschwerdemanagement seit
2009, Beschwerdebeauftragter ist
benannt; Patienten- und
Angehorigefragebdgen,
Feedbackmdoglichkeit auch via
Homepage sowie HospitalCheck;
unabhangiger
Patientenfiirsprecher. Seit 2018
vollstandig digitales System.

In Form einer
Betriebsvereinbarung

Halbjahrliche Auswertungen der
Patienten- und
Angehorigenfragebogen

Einweiserbefragung in 2017,
wieder in 2020

Personalleiter, Beschwerdebeauftragter

mike.schmedemann@huettenhospital.de

Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement

Link zum Bericht:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Kommentar: Herr Mike Schmedemann. Austausch mit Patientenfiirsprecher und
Qualitdtsmanager vierteljahrlich.

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Position: Patientenfirsprecher

Titel, Vorname, Name: Werner Jankers

Telefon: 0231/4619-178

E-Mail: werner.jankers@huettenhospital.de

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar: Patientenfiirsprecher Herr Werner Jankers, seit 2010 flr das
Huttenhospital zustandig. Immer mittwochs im Haus. Tel. 0231/4619-
178, E-Mail: werner.jankers@huettenhospital.de

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemaoglichkeiten

Link zur Internetseite: http://www.hospitalcheck24.com

Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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AMTS ist die Gesamtheit der Malnahmen zur Gewahrleistung eines optimalen Medikationsprozesses
mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fir Patientinnen und Patienten bei der
Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung fiir die erfolgreiche Umsetzung dieser
MafRnahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil der taglichen Routine in einem interdisziplinaren
und multiprofessionellen Ansatz gelebt wird.

Das zentrale Gremium oder eine zentrale Arbeitsgruppe, das oder die sich regelmaflig zum Thema
Arzneimitteltherapiesicherheit austauscht, ist die Arzneimittelkommission.

Die Verantwortlichkeit fiir das Gremium bzw. fiir die zentrale Arbeitsgruppe zur
Arzneimitteltherapiesicherheit ist eine eigenstandige Position.

Position: Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name: Dr. med. Martin Jager

Telefon: 0231/4619-0

E-Mail: martin.jaeger@huettenhospital.de

Anzahl Apotheker: 1

Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal: 1

Erlauterungen: In Kooperation: Leiter der Zentralapotheke St. Josefs-Hospital Dortmund (Mitglied

der Arzneimittelkommission) sowie Apothekerin der Zentralapotheke, wochentlich
im Haus u. a. flir pharmakologische Visiten. Zusatzlich Begehungen durch weitere
Mitarbeitende der Zentralapotheke (Lagerung, Beschriftung)

Die Instrumente und MaRnahmen zur Forderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit Fokus
auf den typischen Ablauf des Medikations-prozesses bei der stationaren Patientenversorgung
dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im stationaren Umfeld stellt das
Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im Folgenden gelisteten Instrumente
und MaRRnahmen adressieren Strukturelemente, z. B. besondere EDV-Ausstattung und
Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen fiir besonders risikobehaftete
Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer Risikosituationen. Zusatzlich kénnen bewahrte
Maflinahmen zur Vermeidung von bzw. zum Lernen aus Medikationsfehlern angegeben werden. Das
Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits auseinandergesetzt, bzw. welche
MafRnahmen es konkret umgesetzt hat.
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AS01 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu AMTS bezogenen Themen

AS04 Elektronische Unterstiitzung des Aufnahme- und Anamnese-Prozesses (z. B. Einlesen
von Patientenstammdaten oder Medikationsplan, Nutzung einer
Arzneimittelwissensdatenbank, Eingabemaske fiir Arzneimittel oder Anamneseinformationen)

ASO05 Prozessbeschreibung fiir einen optimalen Medikationsprozess (z. B.
Arzneimittelanamnese — Verordnung — Patienteninformation — Arzneimittelabgabe
—Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapieliberwachung — Ergebnisbewertung)

AA-KA-023 Eigenherstellung Medikamente / AA-KAP-005 Farbliche Kennzeichnung von Med. im KIS /
VA-KAP-012 Verordnung Medikamente / VA-KM-017: Stellen, Verteilen, Verabreichen von Med. / VA-
KP-004 Verabreichungsdokumentation Med. im KIS / BP-KM-005: Behandlungspfad Multimedikation

ASO07 Moglichkeit einer elektronischen Verordnung, d. h. strukturierte Eingabe von Wirkstoff
(oder Praparatename), Form, Dosis, Dosisfrequenz (z. B. im KIS, in einer Verordnungssoftware)

AS08 Bereitstellung eines oder mehrerer elektronischer Arzneimittelinformationssysteme (z. B.
Lauer-Taxe®, ifap klinikCenter®, Gelbe Liste®, Fachinfo-Service®)

AS10 Elektronische Unterstiitzung der Versorgung von Patientinnen und Patienten mit
Arzneimitteln

Vorhandensein von elektronischen Systemen zur Entscheidungsunterstitzung (z.B. Meona®,
Rpdoc®, AIDKIinik®, ID Medics® bzw. ID Diacos® Pharma)

Versorgung der Patientinnen und Patienten mit patientenindividuell abgepackten Arzneimitteln durch
die Krankenhausapotheke (z.B. Unit-Dose-System)

AS11 Elektronische Dokumentation der Verabreichung von Arzneimitteln

AS12 MaBRnahmen zur Minimierung von Medikationsfehlern

Fallbesprechungen
MaRnahmen zur Vermeidung von Arzneimittelverwechslung
Spezielle AMTS-Visiten (z. B. pharmazeutische Visiten, antibiotic stewardship, Ernahrung)

Teilnahme an einem einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystem (siehe Kap. 12.2.3.2)
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AS13 MaBnahmen zur Sicherstellung einer liickenlosen Arzneimitteltherapie nach Entlassung

Aushandigung von arzneimittelbezogenen Informationen fiir die Weiterbehandlung und
Anschlussversorgung des Patienten im Rahmen eines (ggf. vorlaufigen) Entlassbriefs

Aushandigung von Patienteninformationen zur Umsetzung von Therapieempfehlungen

Aushandigung des Medikationsplans

bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe oder Ausstellung von Entlassrezepten
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AAO01 Angiographiegerat/DSA Gerat zur nein in Kooperation
Gefaldarstellung
(X)
AA08 Computertomograph Schichtbildverfahren im  nein nicht im Hause, in
(CT) Querschnitt mittels externer Radiologie,
(X) Roéntgenstrahlen angeschlossen an
Nachbarkrankenhaus
bzw. Praxis
AA10 Elektroenzephalographi Hirnstrommessung nein nicht im Hause, Uber
egerat (EEG) kooperierendes
Krankenhaus
X)
AA14 Gerat fur Gerat zur Blutreinigung ja Hamofiltration im Haus
Nierenersatzverfahren  bei Nierenversagen maoglich, Dialyse nur
(X) (Dialyse) extern, in Kooperation
mit anderem
Krankenhaus
AA22 Magnetresonanztomogr Schnittbildverfahren nein nicht im Hause, in
aph (MRT) mittels starker kooperierendem
(X) Magnetfelder und Krankenhaus oder
elektro-magnetischer Praxis
Wechselfelder
AA26 Positronenemissionsto  Schnittbildverfahren in nein nicht im Hause, in
mograph (PET)/PET- der Nuklearmedizin, kooperierendem
CT Kombination mit Krankenhaus oder
Computertomographie Praxis
moglich
AA30 Single-Photon- Schnittbildverfahren nein nicht im Hause, in
Emissionscomputertom unter Nutzung eines kooperierendem
ograph (SPECT) Strahlenkorperchens Krankenhaus oder
Praxis
AA32 Szintigraphiescanner/ Nuklearmedizinisches keine_Angab nicht im Hause, in
Gammasonde Verfahren zur e_erforderlic  kooperierendem
Entdeckung h Krankenhaus oder
bestimmter, zuvor Praxis
markierter Gewebe,
z.B. Lymphknoten
AA43 Elektrophysiologischer  Messplatz zur Messung keine_Angab nicht im Hause, in
Messplatz mit EMG, feinster elektrischer e_erforderlic  kooperierendem
NLG, VEP, SEP, AEP Potentiale im h Krankenhaus oder
Nervensystem, die Praxis

durch eine Anregung
eines der funf Sinne
hervorgerufen wurden
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Innere Medizin

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Innere
Medizin"

Fachabteilungsschlissel: 0100

Art: Innere Medizin

Arztliche Leitung

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Oberarztin, Leitende Arztin Innere Medizin
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Uta Langenbach
Telefon: 0231/4619-130
E-Mail: info@huettenhospital.de
Anschrift: Am Marksbach 28
44269 Dortmund
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §135¢ SGB V: Ja

Kommentar: Zielvereinbarung ausschlieBlich mit Arztlichem Direktor

B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VRO1 Konventionelle Réntgenaufnahmen

VR02 Native Sonographie

VRO03 Eindimensionale Dopplersonographie
VR04 Duplexsonographie

VRO05 Sonographie mit Kontrastmittel

VR06 Endosonographie nur TEE (trans6sophageale
Echokardiografie)
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VR08 Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbsténdige Leistung
VR16 Phlebographie

Medizinische Leistungsangebote

VC18 Konservative Behandlung von arteriellen
Gefalerkrankungen

Medizinische Leistungsangebote

VHO7 Schwindeldiagnostik/-therapie

VHO8 Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen
Atemwege

VHO09 Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege

VH24 Diagnostik und Therapie von Schluckstérungen

Medizinische Leistungsangebote

VD04 Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut

VD07 Diagnostik und Therapie von Urtikaria und Erythemen

VD20 Wundheilungsstérungen Vor allem sekundar heilende
Wunden, Ulcera cruris
("offene Beine") sowie
Dekubitalulcera
(Druckgeschwiir)

Medizinische Leistungsangebote

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Erkrankungen

VN10 Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die
vorwiegend das Zentralnervensystem betreffen

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten
und Bewegungsstérungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten
des Nervensystems

VN14 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der
Nervenwurzeln und des Nervenplexus

(o]
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VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems

VN16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der
neuromuskularen Synapse und des Muskels

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VN23 Schmerztherapie

Medizinische Leistungsangebote

VPO1 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

Medizinische Leistungsangebote

VOO01 Diagnostik und Therapie von Arthropathien

V002 Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des
Bindegewebes

VOO03 Diagnostik und Therapie von Deformitaten der Wirbelsaule
und des Riickens

VO04 Diagnostik und Therapie von Spondylopathien
VO06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln

Medizinische Leistungsangebote

VU02 Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz
VUO03 Diagnostik und Therapie von Urolithiasis

VU05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems

Medizinische Leistungsangebote

VIO1 Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

©
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

V102

V104

V105

V106

VI07

V108
V109

VI11

VI12

VI13
VI14

VI15

VI16
VI20
VI29
VI30
VI31
VI33
VI35
VI38
VI39
V140

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und
von Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
LymphgefaRe und der Lymphknoten

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Krankheiten

Diagnostik und Therapie der Hypertonie
(Hochdruckkrankheit)

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

Diagnostik und Therapie von hamatologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-
Darm-Traktes (Gastroenterologie)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des
Darmausgangs

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der
Galle und des Pankreas

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege
und der Lunge

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura
Intensivmedizin

Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen
Endoskopie

Palliativmedizin

Physikalische Therapie

Schmerztherapie
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Nr___| Aspeke der Barriereroii Kommentar

BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette Gesamtubersicht der
"Aspekte der Barrierefreiheit"
siehe Kapitel A-7, glltig fur
alle Abteilungen der Klinik.

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1212

Teilstationare Fallzahl: 0

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Ambulanz Innere/Geriatrie

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AMO08)

Kommentar:

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-1.11 Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 6,81

Personal mit direktem 6,81
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 6,81

Falle je Vollkraft 177,97356
mafgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 2,56

Personal mit direktem 2,56
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,56

Falle je Vollkraft 473,43750

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ23 Innere Medizin
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr._| Zusatz Woterbildung Kommentar

ZF07 Diabetologie

ZF15 Intensivmedizin

ZF30 Palliativmedizin

ZF32 Physikalische Therapie und Balneologie

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung

B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 22,31

Personal mit direktem 22,31
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 22,31

Falle je Anzahl 54,32541
mafgebliche tarifliche 39,00
Wochenarbeitszeit
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Altenpfleger und Altenpflegerinnen
Anzahl (gesamt) 74

Personal mit direktem 7,4
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 7,4

Falle je Anzahl 163,78378

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 2,65

Personal mit direktem 2,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,65

Falle je Anzahl 457,35849

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 1,78

Personal mit direktem 1,78
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,78

Félle je Anzahl 680,89887
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Pflegehelfer und Pflegehelferinnen

Anzahl (gesamt) 1,67

Personal mit direktem 1,67
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,67

Falle je Anzahl 725,74850

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQ04 Intensiv- und Anasthesiepflege

PQO5 Leitung einer Station / eines Bereiches

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzquaifikaton Kommentar

ZP02 Bobath

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP07 Geriatrie

ZP08 Kinasthetik

ZP16 Wundmanagement

ZP20 Palliative Care

B-1.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-2 Geriatrie
B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Geriatrie™
Fachabteilungsschlissel: 0200
Art: Geriatrie
Arztliche Leitung
Chefarzt oder Cheférztin:
Position: Arztlicher Direktor, Chefarzt Geriatrie
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Martin Jager
Telefon: 0231/4619-130
E-Mail: info@huettenhospital.de
Anschrift: Am Marksbach 28
44269 Dortmund
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §135¢ SGB V: Ja

Kommentar: Zielvereinbarung: Dr. Jager

B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VC32 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung)

VC33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung)

VC34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung)
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VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Nachoperative
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des Weiterbehandlung (nur
Beckens konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung)
VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und  Nachoperative
des Oberarmes Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung)
VC37 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens Nachoperative
und des Unterarmes Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
FrGhrehabilitation,
Mobilisierung)
VC38 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Nachoperative
Handgelenkes und der Hand Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung)
VC39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hifte und Nachoperative
des Oberschenkels Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung)
VC40 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und Nachoperative
des Unterschenkels Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung)
VC41 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Nachoperative

Kndchelregion und des FulRes

Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung)

m Medizinische Leistungsangebote M

VRO1 Konventionelle Rontgenaufnahmen

VR02 Native Sonographie

VRO03 Eindimensionale Dopplersonographie

VR04 Duplexsonographie

VRO05 Sonographie mit Kontrastmittel

VR06 Endosonographie Nur TEE (trans0sophageale

Echokardiografie)
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VR08 Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbsténdige Leistung
VR16 Phlebographie

Medizinische Leistungsangebote
VHO7 Schwindeldiagnostik/-therapie

VHO8 Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen
Atemwege

VHO09 Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege

VH24 Diagnostik und Therapie von Schluckstérungen

Medizinische Leistungsangebote

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Erkrankungen

VN10 Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die
vorwiegend das Zentralnervensystem betreffen

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten
und Bewegungsstérungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten
des Nervensystems

VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems

VN18 Neurologische Notfall- und Intensivmedizin
VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VN23 Schmerztherapie

Medizinische Leistungsangebote

VD04 Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut

VD07 Diagnostik und Therapie von Urtikaria und Erythemen

VD20 Wundheilungsstérungen Sekundar heilende Wunden,
Ulcera cruris ("offene Beine")
sowie Dekubitalulcera
(Druckgeschwiire)

o]
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Medizinische Leistungsangebote

VP01 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

Medizinische Leistungsangebote
VOO01 Diagnostik und Therapie von Arthropathien

VO02 Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des
Bindegewebes

VOO03 Diagnostik und Therapie von Deformitaten der Wirbelsaule
und des Riickens

VOO04 Diagnostik und Therapie von Spondylopathien
VO06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln

Medizinische Leistungsangebote

VU02 Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz

VU05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems

Medizinische Leistungsangebote

VIO1 Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

VI02 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und
von Krankheiten des Lungenkreislaufes

V104 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren

VI05 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
Lymphgeféafie und der Lymphknoten

VI06 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Krankheiten

VIO7 Diagnostik und Therapie der Hypertonie
(Hochdruckkrankheit)

VI08 Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

VI11 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-
Darm-Traktes (Gastroenterologie)

©
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VIi12 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des
Darmausgangs

Vi14 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der
Galle und des Pankreas

VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege
und der Lunge

VI16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

VI20 Intensivmedizin

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

VI31 Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen

VI33 Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen

VI35 Endoskopie

VI38 Palliativmedizin

VI39 Physikalische Therapie
V140 Schmerztherapie

B-2.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr___| Aspeke der Barriereroii Kommentar

BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette Fir die Gesamtubersicht
"Aspekte der Barrierefreiheit"
im Huttenhospital siehe
Kapitel A-7, giltig fir alle
Abteilungen der Klinik.

B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 2025

Teilstationare Fallzahl: 0

B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
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B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Geriatrie/lnnere

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AMO08)

Kommentar:

Geriatrische Institutsambulanz

Ambulanzart: Heilmittelambulanz nach § 124 Abs. 3 SGB V (Abgabe von
Physikalischer Therapie, Podologischer Therapie, Stimm-, Sprech-
und Sprachtherapie und Ergotherapie)(AM16)

Kommentar: Ansprechpartner Arztlicher Direktor Dr. med. Martin Jager, Tel.
Sekretariat 0231/4619-130

B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-2.11 Personelle Ausstattung
B-2.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 13,00

Personal mit direktem 13,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 13,00

Falle je Vollkraft 155,76923
mafgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 4.9

Personal mit direktem 4.9
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,9

Falle je Vollkraft 413,26530

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ23 Innere Medizin

AQ63 Allgemeinmedizin
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr._| Zusatz Woterbildung Kommentar

ZF09 Geriatrie
ZF28 Notfallmedizin
ZF30 Palliativmedizin

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung

B-2.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 42,4

Personal mit direktem 42,4
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 42,4

Falle je Anzahl 47,75943
maRgebliche tarifliche 39,00
Wochenarbeitszeit

Altenpfleger und Altenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 14,1

Personal mit direktem 14,1
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 14,1

Falle je Anzahl 143,61702
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Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 5,00

Personal mit direktem 5,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,00

Falle je Anzahl 405,00000

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 3,5

Personal mit direktem 3,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,5

Falle je Anzahl 578,57142

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 3,2

Personal mit direktem 3,2
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 3,2

Félle je Anzahl 632,81250
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Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt) 0,36

Personal mit direktem 0,36
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,36

Falle je Anzahl 5625,00000

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO6 Master Gerontologie

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr.__| Zusatzquaiikation Kommentar |

ZP01 Basale Stimulation

ZP02 Bobath

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP07 Geriatrie

ZP08 Kinasthetik

ZP16 Wundmanagement

ZP20 Palliative Care

B-2.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-3 Geriatrie/Tagesklinik (fiir teilstationare Pflegesatze)

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Geriatrie/Tagesklinik (fiir teilstationare Pflegesatze)"

Fachabteilungsschlissel: 0260

Art: Geriatrie/Tagesklinik
(fur teilstationare
Pflegesatze)

Arztliche Leitung

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Arztlicher Direktor, Chefarzt Geriatrie
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Martin Jager
Telefon: 0231/4619-130
E-Mail: info@huettenhospital.de
Anschrift: Am Marksbach 28
44269 Dortmund
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §135¢ SGB V: Ja

Kommentar: Zielvereinbarung: Dr. Jager

B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VC32 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).

VC33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).
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VC34

VC35

VC36

VC37

VC38

VC39

VC40

VC41

VC65

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des
Beckens

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und
des Oberarmes

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens
und des Unterarmes

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des
Handgelenkes und der Hand

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hufte und
des Oberschenkels

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und
des Unterschenkels

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Knéchelregion und des Fulles

Wirbelsaulenchirurgie

Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).

Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).

Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
FrGhrehabilitation,
Mobilisierung).

Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).

Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).

Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).

Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).

Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).

Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
FrGhrehabilitation,
Mobilisierung).

m Medizinische Leistungsangebote M
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VRO1 Konventionelle Rontgenaufnahmen

VRO02 Native Sonographie

VRO3 Eindimensionale Dopplersonographie

VR04 Duplexsonographie

VRO05 Sonographie mit Kontrastmittel

VRO06 Endosonographie

VR08 Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbsténdige Leistung
VR16 Phlebographie

Medizinische Leistungsangebote
VHO7 Schwindeldiagnostik/-therapie

VHO8 Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen
Atemwege

VHO09 Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege

VH24 Diagnostik und Therapie von Schluckstérungen

Medizinische Leistungsangebote

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Erkrankungen

VN10 Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die
vorwiegend das Zentralnervensystem betreffen

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten
und Bewegungsstérungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten
des Nervensystems

VN14 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der
Nervenwurzeln und des Nervenplexus

VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems

VN16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der
neuromuskularen Synapse und des Muskels

VN17 Diagnostik und Therapie von zerebraler LAhmung und
sonstigen L&hmungssyndromen

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

oo
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VN23 Schmerztherapie

Medizinische Leistungsangebote

VD04 Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut

VD07 Diagnostik und Therapie von Urtikaria und Erythemen

Medizinische Leistungsangebote

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen v. a. depressive Syndrome

VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Stoérungen

Medizinische Leistungsangebote

VX00 Fachabteilungstibergreifende Versorgungsschwerpunkte Auch unseren

des Krankenhauses tagesklinischen Patienten
stehen, soweit erforderlich,
alle einschlagigen
Leistungen des stationaren
Bereiches offen
(akutgeriatrische
Tagesklinik); sie sind hier
jedoch weniger im
Vordergrund als im
stationaren Bereich.

Medizinische Leistungsangebote
VAO03 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Konjunktiva
VAO09 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Sehnervs Diagnostik und Therapie bei
und der Sehbahn Gesichtsfeldeinschrankunge
n, z. B. infolge Schlaganfall

VA13 Anpassung von Sehhilfen z. B. Lupen, keine Brillen

Medizinische Leistungsangebote

©
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VC65

VOO01
V002

V003

VO04
VO06

Wirbelsaulenchirurgie Nachoperative
Weiterbehandlung (nur
konservativer Anteil,
Frihrehabilitation,
Mobilisierung).

Diagnostik und Therapie von Arthropathien

Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des
Bindegewebes

Diagnostik und Therapie von Deformitaten der Wirbelsaule
und des Ruckens

Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln

m Medizinische Leistungsangebote M

V101
V102

V104

VI05

V106

VI07

V108

V109

VI10

VI11

VI12

VI14

VI15

Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und
von Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
LymphgefaRe und der Lymphknoten

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Krankheiten

Diagnostik und Therapie der Hypertonie
(Hochdruckkrankheit)

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Therapieeinleitung nur in
Erkrankungen einigen Fallen, ansonsten
Weiterverlegung

Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und
Stoffwechselkrankheiten

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-
Darm-Traktes (Gastroenterologie)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des
Darmausgangs

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der
Galle und des Pankreas

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege
und der Lunge
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VI16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

VI17 Diagnostik und Therapie von rheumatologischen vor allem rheumatoide
Erkrankungen Arthritis

VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

VI31 Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen

VI33 Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen

VI35 Endoskopie

VI38 Palliativmedizin sofern noch korperliches
Training moglich

VI39 Physikalische Therapie
V140 Schmerztherapie
Vi44 Geriatrische Tagesklinik

B-3.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

Nr.__| Aspeke dor Barriereroini Kommentar

BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette

Nr.___| Aspekte der Barrerereineit Kommentar

BF14 Arbeit mit Piktogrammen Fir die Gesamtubersicht
"Aspekte der Barrierefreiheit"
im Huttenhospital siehe
Kapitel A-7, glltig fur alle
Abteilungen der Klinik.

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 0

Teilstationare Fallzahl: 423

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 61



-
s
3

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Mizes »

Huttenhospital Dortmund gGmbH

B-3.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-3.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Arztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-3.11 Personelle Ausstattung
B-3.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 2

Personal mit direktem 2
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2
Falle je Vollkraft

mafgebliche tarifliche 42,00
Wochenarbeitszeit
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davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Anzahl (gesamt) 1

Personal mit direktem 1
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

—_

Personal in der stationaren Versorgung

Falle je Vollkraft

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)
AQ23 Innere Medizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr._| Zusatz Woterbildung Kommentar

ZF09 Geriatrie
ZF30 Palliativmedizin

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung
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B-3.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 24

Personal mit direktem 24
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,4
Falle je Anzahl

mafgebliche tarifliche 39,00
Wochenarbeitszeit

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 1

Personal mit direktem 1
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1

Falle je Anzahl
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Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 1 Arzthelferin
Personal mit direktem 1

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0

Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1
Falle je Anzahl
Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr.__| Zusatzquaiikation Kommentar |

ZP02 Bobath

B-3.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 65



-
s
>

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Mizes »

Huttenhospital Dortmund gGmbH

C Qualititssicherung

C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestiitzten
einrichtungsiibergreifenden Qualitatssicherung nach § 136 Absatz 1
Satz1 Nummer 1 SGB V

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Leisungsbereich Dokumen-

bereich | tationsrate

Herzschrittmacher-Implantation (09/1) 0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Herzschrittmacher-Aggregatwechsel 0 In diesem
(09/2) Leistungsbereich
wurde keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Herzschrittmacher-Revision/- 0 In diesem
Systemwechsel/-Explantation (09/3) Leistungsbereich
wurde keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren- 0 In diesem
Implantation (09/4) Leistungsbereich
wurde keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren- 0 In diesem
Aggregatwechsel (09/5) Leistungsbereich
wurde keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren-Revision/- 0 In diesem
Systemwechsel/-Explantation (09/6) Leistungsbereich
wurde keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Karotis-Revaskularisation (10/2) 0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Gynakologische Operationen (15/1) 0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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Geburtshilfe (16/1)

Huftgelenknahe Femurfraktur (17/1)

Mammachirurgie (18/1)

Pflege: Dekubitusprophylaxe (DEK)
Huftendoprothesenversorgung (HEP)

Huftendoprothesenversorgung:
Huftendoprothesen-Erstimplantation
einschl. endoprothetische Versorgung
Femurfraktur (HEP_IMP)

Hiftendoprothesenversorgung:
HuftEndoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel (HEP_WE)

Knieendoprothesenversorgung (KEP)

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothesen-Erstimplantation
einschl. KnieSchlittenprothesen
(KEP_IMP)

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothesenwechsel und
—komponentenwechsel (KEP_WE)

Neonatologie (NEO)

Ambulant erworbene Pneumonie
(PNEU)

245

0 HEP

0 HEP

0 KEP

0 KEP

100,0

100,0

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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Herzchirurgie (HCH)

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte
endovaskulare
Aortenklappenimplantation
(HCH_AORT_KATH_ENDO)

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte
transapikale Aortenklappenimplantation
(HCH_AORT_KATH_TRAPI)

Herztransplantation und
Herzunterstutzungssysteme/Kunstherze
n (HTXM)

Herzunterstitzungssysteme/Kunstherze

n (HTXM_MKU)

Herztransplantation (HTXM_TX)

Leberlebendspende (LLS)

Lebertransplantation (LTX)

Lungen- und Herz-Lungentransplant

(LUTX)

Nierenlebendspende (NLS)

Pankreas- und Pankreas-
Nierentransplantation (PNTX)

o

HCH

HCH

HTXM

HTXM

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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C-1.2.[0] Ergebnisse der Qualitdtssicherung

. Qualitatsindikatoren und Kennzahlen, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch
den Strukturierten Dialog bediirfen oder fiir die eine Bewertung durch den

Strukturierten Dialog bereits vorliegt

LA Qualitatsindikatoren und Kennzahlen, die vom G-BA als uneingeschrankt zur
Veroffentlichung geeignet bewertet wurden
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Ql
QSKH
Nein

Bei diesem Indikator handelt es sich um einen
risikoadjustierten Indikator. Eine Risikoadjustierung
gleicht die unterschiedliche Zusammensetzung der
Patientenkollektive verschiedener Einrichtungen aus.
Dies flihrt zu einem faireren Vergleich, da es
patientenbezogene Risikofaktoren gibt (wie zum
Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Indikatorergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Beispielsweise kann so das
Indikatorergebnis einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Ergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikoféllen statistisch
verglichen werden. Die Risikofaktoren werden aus
Patienteneigenschaften zusammengestellt, die im
Rahmen der Qualitatsindikatorenentwicklung als
risikorelevant eingestuft wurden und die praktikabel
dokumentiert werden kénnen.

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis auflerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

Die Ergebnisse dieses Qualitatsindikators sind aufgrund
von Anpassungen der Rechenregel des Indikators nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nahere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen kénnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.
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Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

1,1

1,05 - 1,07
3,59

1,69 -4,33
5

1,11
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 1.58 (95. Perzentil)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

U31

unverandert

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 71



\llb'
= Gemeinsamer
;m\@' Bundesausschuss
Huttenhospital Dortmund gGmbH

iz »

Art des Wertes Ql
Bezug zum Verfahren QSKH
Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus)
durch pflegerische MaBnahmen

Fachlicher Hinweis IQTIG diesem Indikator handelt es sich um einen
risikoadjustierten Indikator. Eine Risikoadjustierung
gleicht die unterschiedliche Zusammensetzung der
Patientenkollektive verschiedener Einrichtungen aus.
Dies fuhrt zu einem faireren Vergleich, da es
patientenbezogene Risikofaktoren gibt (wie zum
Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Indikatorergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Beispielsweise kann so das
Indikatorergebnis einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Ergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Die Risikofaktoren werden aus
Patienteneigenschaften zusammengestellt, die im
Rahmen der Qualitatsindikatorenentwicklung als
risikorelevant eingestuft wurden und die praktikabel
dokumentiert werden kénnen.

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aulRerhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfuhrbar sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

Die Ergebnisse dieses Qualitatsindikators sind aufgrund
von Anpassungen des QS-Filters nur eingeschrankt mit
den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen
kdnnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter

folgendem Link entnommen werden: https://iqtig.org/qgs-
verfahren/.

Einheit

Bundesergebnis 1,1

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,05 - 1,07

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein
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Referenzbereich <=2.31 (95. Perzentil)
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges  unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Zu beachten ist, dass dieses rechnerische Ergebnis

unter Umstanden nicht ausschlief3lich durch die
jeweilige Einrichtung beeinflusst wird. So kénnen z. B.
die Erkrankungsschwere oder Begleiterkrankungen der
Patientinnen und Patienten einen Einfluss auf das
Ergebnis haben.

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis auflerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitét wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen

vorgenommen.
Einheit %

Bundesergebnis 0,0

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,01 -0,01

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Grundgesamtheit 3236

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse 3236,00
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein
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Referenzbereich Sentinel-Event

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges  unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

Ql
QSKH

Nein

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

%

98,5

98,45 - 98,54

100,00

56,55 - 100,00

5

5

5,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

>=95.00 %

unverandert

R10

unverandert

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die

Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aulRerhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis auferhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitét wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

In Lungenfachkliniken kann die ambulant begonnene
antimikrobielle Therapie regelmagig bei Aufnahme zur
Erregerbestimmung abgesetzt werden. Dies kann zu
rechnerischen Auffalligkeiten fihren, muss jedoch nicht
Ausdruck eines Qualitatsproblems sein.

Einheit %

Bundesergebnis 95,1

Vertrauensbereich (bundesweit) 95,01 - 95,18
Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein
ErgebnisBewertng
Referenzbereich >=90.00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen unverandert

Berichtsjahr
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Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges  unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die

Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis auflerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitét wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen

vorgenommen.
Einheit %
Bundesergebnis 93,9
Vertrauensbereich (bundesweit) 93,74 - 93,99
Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Fallzahl — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Fallzahl

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

Ql
QSKH

Nein

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

%

95,6

95,47 - 95,66

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

Ql
QSKH

Nein

Der Referenzbereich gibt an, in welchem Bereich die
Ergebnisse eines Indikators als unauffallig bewertet
werden. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auf3erhalb
des Referenzbereichs ist zunachst rechnerisch auffallig,
dies zieht Ublicherweise eine Analyse im Strukturierten
Dialog nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Indikatorergebnis aufRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann auch z. B. auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtckfihrbar sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
Strukturierten Dialogs mit den Einrichtungen
vorgenommen.

%

96,5

96,42 - 96,55

100,00

56,55 - 100,00

5

5

5,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Nein

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

>=95.00 %

unverandert

R10

verbessert

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

Ergebnis Mehrfach

TKez
QSKH
Nein

Dies ist eine Transparenzkennzahl.
Transparenzkennzahlen erfiillen nicht die formalen
Kriterien eines Qualitatsindikators, denn sie haben
keinen Referenzbereich und I6sen daher auch keinen
Strukturierten Dialog aus. Die Ergebnisse sind
eigenstandig und nicht direkt mit einem
Qualitatsindikator verbunden. Transparenzkennzahlen
weisen jedoch auf wesentliche Qualitatsaspekte des
Versorgungsgeschehens hin und erhéhen somit die
Transparenz und den Informationsgehalt. Nahere
Informationen zum Kennzahlenkonzept kénnen dem
folgenden Link entnommen werden: https://www.g-
ba.de/downloads/39-261-3380/2018-06-21_Qb-
R_Freigabe-IQTIG-Bericht_Kennzahlen_inkl-
Anlagen.pdf.

%

98,5

98,49 - 98,58

100,00

56,55 - 100,00

5

5

5,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Dies ist eine Transparenzkennzahl.

Transparenzkennzahlen erfiillen nicht die formalen
Kriterien eines Qualitatsindikators, denn sie haben
keinen Referenzbereich und I6sen daher auch keinen
Strukturierten Dialog aus. Die Ergebnisse sind
eigenstandig und nicht direkt mit einem
Qualitatsindikator verbunden. Transparenzkennzahlen
weisen jedoch auf wesentliche Qualitatsaspekte des
Versorgungsgeschehens hin und erhéhen somit die
Transparenz und den Informationsgehalt. Nahere
Informationen zum Kennzahlenkonzept kénnen dem
folgenden Link entnommen werden: https://www.g-
ba.de/downloads/39-261-3380/2018-06-21_Qb-
R_Freigabe-IQTIG-Bericht_Kennzahlen_inkl-

Anlagen.pdf.
Einheit %
Bundesergebnis 97,2
Vertrauensbereich (bundesweit) 96,91 - 97,56
Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Fallzahl — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemaR § 112 SGB V

Uber § 136a SGB V hinaus ist auf Landesebene nach § 112 SGB V keine verpflichtende
Qualitatssicherung vereinbart.
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C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-
Programmen (DMP) nach § 137f SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

Keine Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitatssicherung

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 136b Absatz 1
Satz1 Nr2SGBV

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen im Berichtsjahr

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-5.2 Leistungsberechtigung fiir das Prognosejahr

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitidtssicherung nach § 136
Absatz 1 Satz1 Nr2 SGB V

Strukturqualitiatsvereinbarungen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Angaben iliber die Erfiillung der Personalvorgaben

Perinatalzentren Level 1 und Level 2 haben jeweils fiir die Berichtsjahre 2017, 2018 und 2019 Angaben
Uber die Selbsteinschatzung zur Erfiillung der Personalvorgaben nach Nummer 1.2.2. bzw. 11.2.2. Anlage
2 der QFR-RL sowie zur Teilnahme am klarenden Dialog gemaR § 8 QFR-RL zu machen.

» Das Zentrum hat dem G-BA die Nichterfillung der Anforderungen an die pflegerische Versorgung
gemal 1.2.2 bzw. 11.2.2 Anlage 2 QFR-RL mitgeteilt

« Es wurde am klarenden Dialog gemal § 8 der QFR-Richtlinie teilgenommen.

+ Der klarende Dialog gemaR § 8 der QFR-Richtline wurde abgeschlossen.
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C-7

1

1.1

E86
F10.0

R26.8

J22
150.01
110.01

R63.6
A09.9

F10.3

N39.0
R55
F19.0

M48.06

Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach §
136b Absatz 1 Satz1 Nr1 SGB V

m Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)

Anzahl Facharzte, psychologische Psychotherapeuten, 9
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht nach "Umsetzung der Regelungen des
Gemeinsamen Bundesausschusses zur Fortbildung im
Krankenhaus (FKH-R) nach § 136b Absatz 1 Satz 1

Nummer 1 SGB V" unterliegen.

Anzahl derjenigen Facharztinnen und Facharzte aus Nr. 1, 9
die einen Finfjahreszeitraum der Fortbildung

abgeschlossen haben und damit der Nachweispflicht
unterliegen [Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den 9
Fortbildungsnachweis gemaR § 3 der G-BA-Regelungen
erbracht haben [Zahler von Nr. 2]

Diagnosen zu B-1.6

(COZifer | Fallzahl | Beseichnung |

120 Volumenmangel

100 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

96 Sonstige und nicht naher bezeichnete Storungen des Ganges
und der Mobilitat

66 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet

51 Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

34 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven
Krise

31 Ungenugende Aufnahme von Nahrung und Flussigkeit

28 Sonstige und nicht néher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
nicht ndher bezeichneten Ursprungs

24 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

22 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet

20 Synkope und Kollaps

15 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

14 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich
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(COZifer | Fallzahl | Beseichrung |

A41.51 13 Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

J20.9 13 Akute Bronchitis, nicht naher bezeichnet

J44.19 12 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht ndher bezeichnet: FEV1 nicht ndher bezeichnet

R29.6 12 Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

S72.01 12 Schenkelhalsfraktur: Intrakapsular

J18.0 11 Bronchopneumonie, nicht naher bezeichnet

B99 9 Sonstige und nicht néher bezeichnete Infektionskrankheiten

F05.1 9 Delir bei Demenz

J18.9 9 Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

110.00 8 Benigne essentielle Hypertonie: Ohne Angabe einer
hypertensiven Krise

K59.0 8 Obstipation

163.5 7 Hirninfarkt durch nicht nédher bezeichneten Verschluss oder
Stenose zerebraler Arterien

J44.10 7 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

A04.79 6 Enterokolitis durch Clostridium difficile, nicht ndher bezeichnet

A09.0 6 Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
infektidsen Ursprungs

A49.8 6 Sonstige bakterielle Infektionen nicht naher bezeichneter
Lokalisation

148.9 6 Vorhofflimmern und Vorhofflattern, nicht ndher bezeichnet

J44.00 6 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

R40.0 6 Somnolenz

S72.10 6 Femurfraktur: Trochantar, nicht naher bezeichnet

A41.9 5 Sepsis, nicht naher bezeichnet

150.14 5 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

170.24 5 Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Ulzeration

K29.1 5 Sonstige akute Gastritis

K29.6 5 Sonstige Gastritis

K92.2 5 Gastrointestinale Blutung, nicht naher bezeichnet
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(COZifer | Fallzahl | Beseichrung |

N17.93 5 Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 3

R00.1 5 Bradykardie, nicht naher bezeichnet

A04.70 4 Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne
sonstige Organkomplikationen

A08.1 4 Akute Gastroenteritis durch Norovirus

A46 4 Erysipel [Wundrose]

E11.91 4 Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist
bezeichnet

F10.2 4 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

J44.09 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der

unteren Atemwege: FEV1 nicht naher bezeichnet

J44.12 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

K25.0 4 Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung

M54.5 4 Kreuzschmerz

R10.1 4 Schmerzen im Bereich des Oberbauches

R10.4 4 Sonstige und nicht naher bezeichnete Bauchschmerzen

R11 4 Ubelkeit und Erbrechen

R13.9 4 Sonstige und nicht naher bezeichnete Dysphagie

S32.01 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L1

A04.73 (Datenschutz) Enterokolitis durch Clostridium difficile mit Megakolon, mit
sonstigen Organkomplikationen

A05.9 (Datenschutz) Bakteriell bedingte Lebensmittelvergiftung, nicht naher
bezeichnet

A40.3 (Datenschutz) Sepsis durch Streptococcus pneumoniae

A41.0 (Datenschutz) Sepsis durch Staphylococcus aureus

A41.1 (Datenschutz) Sepsis durch sonstige naher bezeichnete Staphylokokken

A41.58 (Datenschutz) Sepsis: Sonstige gramnegative Erreger

A48.1 (Datenschutz) Legionellose mit Pneumonie

A49.0 (Datenschutz) Staphylokokkeninfektion nicht naher bezeichneter Lokalisation

A49.1 (Datenschutz) Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht naher
bezeichneter Lokalisation

A49.9 (Datenschutz) Bakterielle Infektion, nicht naher bezeichnet
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ICD-Ziffer

B34.0
B34.9
B37.1
B37.81
C15.8

C16.9
C18.0
C18.6
C20

C22.0
C22.7
C25.0
C34.0
C34.9

C50.9
C79.5

C80.0

C85.9
D18.02
D32.9
D50.0
D50.8
D50.9
D61.9
D64.8
D64.9
D68.4
E05.5

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Infektion durch Adenoviren nicht naher bezeichneter Lokalisation

Virusinfektion, nicht naher bezeichnet
Kandidose der Lunge
Candida-Osophagitis

Bosartige Neubildung: Osophagus, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bosartige Neubildung: Magen, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Zékum

Bosartige Neubildung: Colon descendens

Bosartige Neubildung des Rektums
Leberzellkarzinom

Sonstige ndher bezeichnete Karzinome der Leber
Bosartige Neubildung: Pankreaskopf

Bosartige Neubildung: Hauptbronchus

Bosartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht néher
bezeichnet

Bdsartige Neubildung: Brustdriise, nicht ndher bezeichnet

Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Bosartige Neubildung, primare Lokalisation unbekannt, so
bezeichnet

Non-Hodgkin-Lymphom, nicht ndher bezeichnet
Hamangiom: Intrakraniell

Gutartige Neubildung: Meningen, nicht ndher bezeichnet
Eisenmangelanamie nach Blutverlust (chronisch)
Sonstige Eisenmangelandmien

Eisenmangelanamie, nicht naher bezeichnet
Aplastische Anamie, nicht ndher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete Anamien

Anadmie, nicht ndher bezeichnet

Erworbener Mangel an Gerinnungsfaktoren

Thyreotoxische Krise
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ICD-Ziffer

E10.11
E10.60
E10.61
E10.91
E11.21
E11.61
E14.61

E87.0
E87.1
E87.2
E87.6
FO3

F05.0
F10.4

F11.0
F11.3
F12.0
F13.2
F14.0
F15.0

F19.2

F20.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit Ketoazidose: Als entgleist
bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit sonstigen naher bezeichneten
Komplikationen: Nicht als entgleist bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit sonstigen naher bezeichneten
Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 1: Ohne Komplikationen: Als entgleist
bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit Nierenkomplikationen: Als entgleist
bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen naher bezeichneten
Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

Nicht naher bezeichneter Diabetes mellitus: Mit sonstigen naher
bezeichneten Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

Hyperosmolalitdt und Hypernatriamie
Hypoosmolalitdt und Hyponatriamie
Azidose

Hypokaliamie

Nicht naher bezeichnete Demenz
Delir ohne Demenz

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Kokain: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Abhangigkeitssyndrom

Katatone Schizophrenie
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ICD-Ziffer

F31.6
F41.0
F45.33
G12.2
G20.10

G31.9
G35.30
G35.31

G35.9
G40.09

G40.3
G44.2
G45.92

G47.2
G56.3
G62.88
G91.3
H81.0
H81.2
101.1
105.2
110.91

111.01
111.90

120.8

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig gemischte Episode
Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]
Somatoforme autonome Funktionsstérung: Atmungssystem
Motoneuron-Krankheit

Primares Parkinson-Syndrom mit mafiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation

Degenerative Krankheit des Nervensystems, nicht naher
bezeichnet

Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf: Ohne
Angabe einer akuten Exazerbation oder Progression

Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf: Mit Angabe
einer akuten Exazerbation oder Progression

Multiple Sklerose, nicht naher bezeichnet

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anfallen, nicht
naher bezeichnet

Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome

Spannungskopfschmerz

Zerebrale transitorische Ischamie, nicht ndher bezeichnet:
Komplette Rickbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

Stoérungen des Schlaf-Wach-Rhythmus

Lasion des N. radialis

Sonstige naher bezeichnete Polyneuropathien
Posttraumatischer Hydrozephalus, nicht naher bezeichnet
Méniére-Krankheit

Neuropathia vestibularis

Akute rheumatische Endokarditis

Mitralklappenstenose mit Insuffizienz

Essentielle Hypertonie, nicht naher bezeichnet: Mit Angabe einer
hypertensiven Krise

Hypertensive Herzkrankheit mit (kongestiver) Herzinsuffizienz:
Mit Angabe einer hypertensiven Krise

Hypertensive Herzkrankheit ohne (kongestive) Herzinsuffizienz:
Ohne Angabe einer hypertensiven Krise

Sonstige Formen der Angina pectoris
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ICD-Ziffer

120.9
121.0
121.4
121.9
126.0
126.9
135.0
135.8
142.88
144.0
146.0
147.2
148.0
149.5
149.9
162.02
163.8
163.9
165.2
170.23

172.9
180.3

189.01
195.1
195.2
195.8
J03.9
J06.9
J11.1

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Angina pectoris, nicht ndher bezeichnet

Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Vorderwand
Akuter subendokardialer Myokardinfarkt

Akuter Myokardinfarkt, nicht naher bezeichnet
Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale
Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale
Aortenklappenstenose

Sonstige Aortenklappenkrankheiten

Sonstige Kardiomyopathien

Atrioventrikularer Block 1. Grades

Herzstillstand mit erfolgreicher Wiederbelebung
Ventrikulare Tachykardie

Vorhofflimmern, paroxysmal

Sick-Sinus-Syndrom

Kardiale Arrhythmie, nicht ndher bezeichnet

Subdurale Blutung (nichttraumatisch): Chronisch
Sonstiger Hirninfarkt

Hirninfarkt, nicht naher bezeichnet

Verschluss und Stenose der A. carotis

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Ruheschmerz

Aneurysma und Dissektion nicht ndher bezeichneter Lokalisation

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der unteren
Extremitaten, nicht naher bezeichnet

Lymphodem der oberen und unteren Extremitat(en), Stadium I
Orthostatische Hypotonie

Hypotonie durch Arzneimittel

Sonstige Hypotonie

Akute Tonsillitis, nicht ndher bezeichnet

Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht naher bezeichnet

Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, Viren
nicht nachgewiesen
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ICD-Ziffer

J15.2
J18.1
J20.8
J44.01

J44.02
J44 .11
J44.80
J44.81

J45.0
J45.9
J69.0
J69.8
J84.1
J84.9
J93.1
J94.2
J96.00

J96.01
J96.10

J98.4
K20

K22.1
K22.5
K22.6
K25.1
K25.3

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Pneumonie durch Staphylokokken
Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet
Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht ndher bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 <35 % des Sollwertes

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale

Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes
Pneumonie durch sonstige feste und flissige Substanzen
Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose
Interstitielle Lungenkrankheit, nicht ndher bezeichnet
Sonstiger Spontanpneumothorax

Hamatothorax

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert:
Typ | [hypoxisch]

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert:
Typ Il [hyperkapnisch]

Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht
klassifiziert: Typ | [hypoxisch]

Sonstige Veranderungen der Lunge

Osophagitis

Osophagusulkus

Divertikel des Osophagus, erworben
Mallory-Weiss-Syndrom

Ulcus ventriculi: Akut, mit Perforation

Ulcus ventriculi: Akut, ohne Blutung oder Perforation
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ICD-Ziffer

K26.0
K29.0
K29.7
K52.1
K52.8

K52.9
K55.0
K56.4
K56.7
K57.12

K57.30

K58.9
K61.0
K62.5
K63.1
K63.5
K70.3
K76.1
K76.8
K80.31
K81.0
K85.10
K92.0
L89.24
L89.34
L97
M10.90
M16.1
M17.5

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung
Akute hamorrhagische Gastritis
Gastritis, nicht ndher bezeichnet
Toxische Gastroenteritis und Kolitis

Sonstige naher bezeichnete nichtinfektidse Gastroenteritis und
Kolitis

Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht naher bezeichnet
Akute Gefalkrankheiten des Darmes

Sonstige Obturation des Darmes

lleus, nicht ndher bezeichnet

Divertikulitis des Diinndarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

Reizdarmsyndrom ohne Diarrhoe

Analabszess

Hamorrhagie des Anus und des Rektums

Perforation des Darmes (nichttraumatisch)

Polyp des Kolons

Alkoholische Leberzirrhose

Chronische Stauungsleber

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Leber
Gallengangsstein mit Cholangitis: Mit Gallenwegsobstruktion
Akute Cholezystitis

Biliare akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation
Hamatemesis

Dekubitus 3. Grades: Kreuzbein

Dekubitus 4. Grades: Kreuzbein

Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert

Gicht, nicht naher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen
Sonstige primare Koxarthrose

Sonstige sekundare Gonarthrose
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ICD-Ziffer

M17.9
M46.49

M47.87
M47.99

M48.02
M51.1

M54.12
M54.99

M62.89

M79.87

M81.08

N10
N13.3
N13.6
N17.92
N18.4
N18.5
N30.0
R00.0
R00.2
R05
R06.1
R06.4
R07.2
R10.0
R13.0

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Gonarthrose, nicht ndher bezeichnet

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Nicht naher bezeichnete
Lokalisation

Sonstige Spondylose: Lumbosakralbereich

Spondylose, nicht naher bezeichnet: Nicht naher bezeichnete
Lokalisation

Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich
Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Radikulopathie: Zervikalbereich

Rickenschmerzen, nicht naher bezeichnet: Nicht ndher
bezeichnete Lokalisation

Sonstige naher bezeichnete Muskelkrankheiten: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten des Weichteilgewebes:
Kndchel und Ful® [FuBwurzel, Mittelful®, Zehen, Sprunggelenk,
sonstige Gelenke des Fules]

Postmenopausale Osteoporose: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,
Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Akute tubulointerstitielle Nephritis

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Hydronephrose
Pyonephrose

Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 2
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5

Akute Zystitis

Tachykardie, nicht ndher bezeichnet

Palpitationen

Husten

Stridor

Hyperventilation

Prakordiale Schmerzen

Akutes Abdomen

Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht wahrend der
Nahrungsaufnahme
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ICD-Ziffer

R18

R19.5
R33

R40.1
R40.2
R41.0
R41.8

R42
R56.8
R60.0
R63.4
R68.8
R90.0
R94.3
S06.0
S06.5
S06.6
S06.8
S12.1
S22.06
S22.44
S30.0
S32.04
S32.05
S32.3
S32.81
S36.6
S42.03
S42.20

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Aszites

Sonstige Stuhlveranderungen
Harnverhaltung

Sopor

Koma, nicht ndher bezeichnet
Orientierungsstorung, nicht naher bezeichnet

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Symptome, die das
Erkennungsvermogen und das Bewusstsein betreffen

Schwindel und Taumel

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Krampfe
Umschriebenes Odem

Abnorme Gewichtsabnahme

Sonstige naher bezeichnete Allgemeinsymptome
Intrakranielle Raumforderung

Abnorme Ergebnisse von kardiovaskularen Funktionsprifungen
Gehirnerschitterung

Traumatische subdurale Blutung

Traumatische subarachnoidale Blutung

Sonstige intrakranielle Verletzungen

Fraktur des 2. Halswirbels

Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12
Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von vier und mehr Rippen
Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens
Fraktur eines Lendenwirbels: L4

Fraktur eines Lendenwirbels: L5

Fraktur des Os ilium

Fraktur: Os ischium

Verletzung des Rektums

Fraktur der Klavikula: Laterales Drittel

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht naher
bezeichnet
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ICD-Ziffer

S42.21
S42.29

S52.01
S72.00
S72.08
S72.2
S72.7
S72.8
S80.0
S82.0
T17.9
T18.1
T43.5

T50.9

T51.2
T65.9
T68
T78.2
T78.3
T79.69

T81.4
T84.04

T84.12
T84.2
T84.20

T85.5

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Kopf

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Sonstige und
multiple Teile

Fraktur des proximalen Endes der Ulna: Olekranon
Schenkelhalsfraktur: Teil nicht naher bezeichnet
Schenkelhalsfraktur: Sonstige Teile

Subtrochantare Fraktur

Multiple Frakturen des Femurs

Frakturen sonstiger Teile des Femurs

Prellung des Knies

Fraktur der Patella

Fremdkdrper in den Atemwegen, Teil nicht naher bezeichnet
Fremdkérper im Osophagus

Vergiftung: Sonstige und nicht ndher bezeichnete Antipsychotika
und Neuroleptika

Vergiftung: Sonstige und nicht naher bezeichnete Arzneimittel,
Drogen und biologisch aktive Substanzen

Toxische Wirkung: 2-Propanol

Toxische Wirkung einer nicht ndher bezeichneten Substanz
Hypothermie

Anaphylaktischer Schock, nicht ndher bezeichnet
Angioneurotisches Odem

Traumatische Muskelischamie nicht naher bezeichneter
Lokalisation

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Huftgelenk

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Unterarm

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an sonstigen Knochen

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an sonstigen Knochen: Wirbelsaule

Mechanische Komplikation durch gastrointestinale Prothesen,
Implantate oder Transplantate
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ICD-Ziffer

T85.74

Z203.3
Z03.4
Z203.6

Z03.8
Z43.1
Z46.5

2921

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Infektion und entziindliche Reaktion durch perkutan-
endoskopische Gastrostomie-Sonde [PEG-Sonde]

Beobachtung bei Verdacht auf neurologische Krankheit
Beobachtung bei Verdacht auf Herzinfarkt

Beobachtung bei Verdacht auf toxische Wirkung von
aufgenommenen Substanzen

Beobachtung bei sonstigen Verdachtsfallen
Versorgung eines Gastrostomas

Versorgen mit und Anpassen eines lleostomas oder von
sonstigen Vorrichtungen im Magen-Darm-Trakt

Dauertherapie (gegenwartig) mit Antikoagulanzien in der
Eigenanamnese

Fallzshl | Bezsichnung
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8-930

1-771
9-984.7
9-320

8-561.1

8-550.1

8-550.0

1-632.0

9-984.8
3-200

9-984.9
8-831.0

9-984.6
9-984.a
8-016

1-440.a

8-706

1-770

8-015.1

8-561.2

Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

mm Bezeichnung

386
247
226

214

180

165

148

123
88
74
57

49
48
43

32

30

29

29

28

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

Standardisiertes geriatrisches Basisassessment (GBA)
Pflegebediuirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache,
des Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens
14 Behandlungstage und 20 Therapieeinheiten

Geriatrische fruhrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 7
Behandlungstage und 10 Therapieeinheiten

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs

Pflegebedurftigkeit: Pflegebeduirftig nach Pflegegrad 3
Native Computertomographie des Schadels
Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefalle:
Legen

Pflegebediuirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1
Pflegebedirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

Parenterale Ernahrungstherapie als medizinische
Hauptbehandlung

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengangen und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen
Verdauungstrakt

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Multidimensionales geriatrisches Screening und
Minimalassessment

Enterale Ernahrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung:
Uber ein Stoma

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie
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mm Bezeichnung

8-771 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

8-015.2 26 Enterale Ernahrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung:
Therapeutische Hyperalimentation

9-200.1 25 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100
Aufwandspunkte

9-200.01 24 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71
Aufwandspunkte: 43 bis 56 Aufwandspunkte

1-650.1 23 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

8-701 22 Einfache endotracheale Intubation

3-225 21 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

8-800.c0 21 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter
6 TE

3-222 20 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

1-620.00 19 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:

Ohne weitere MalRnahmen

8-015.0 19 Enterale Ernahrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung:
Uber eine Sonde

9-200.02 18 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71
Aufwandspunkte: 57 bis 71 Aufwandspunkte

1-999.1 16 Zusatzinformationen zu diagnostischen Maf3nahmen:
Fluoreszenzgestiitzte diagnostische Verfahren

3-134 16 Pharyngographie

5-431.20 15 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode

8-191.x 14 Verband bei grof3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Sonstige

8-390.5 13 Lagerungsbehandlung: Lagerung im Weichlagerungsbett mit
programmierbarer automatischer Lagerungshilfe

9-984.b 13 Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

3-207 12 Native Computertomographie des Abdomens

1-843 10 Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

9-200.00 10 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71
Aufwandspunkte: 37 bis 42 Aufwandspunkte

1-444.7 9 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

3-203 9 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 99



-
s
s

= Gemeinsamer
m\‘ Bundesausschuss

\\llul ]

Huttenhospital Dortmund gGmbH

mm Bezeichnung

9-404.0 Neuropsychologische Therapie: Mindestens 50 Minuten bis 2
Stunden
3-202 7 Native Computertomographie des Thorax
8-853.3 6 Hamofiltration: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder

ohne Antikoagulation

8-987.10 6 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

1-620.01 5 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Mit bronchoalveoléarer Lavage

1-651 5 Diagnostische Sigmoideoskopie

8-132.1 5 Manipulationen an der Harnblase: Spulung, einmalig

1-266.2 4 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestitzt: Kipptisch-Untersuchung zur Abklarung von
Synkopen

1-266.x 4 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht

kathetergestitzt: Sonstige

3-052 4 Transésophageale Echokardiographie [TEE]

3-220 4 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-800 4 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

8-133.0 4 Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters:
Wechsel

8-640.1 4 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des
Herzrhythmus: Desynchronisiert (Defibrillation)

8-713.0 4 Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstitzung durch Anwendung von High-Flow-
Nasenkanilen [HFNC-System]

8-831.2 4 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefalde:
Wechsel

8-987.11 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

9-200.7 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187
Aufwandspunkte

1-204.2 (Datenschutz) Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

1-440.6 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,

Gallengangen und Pankreas: Gallengange
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

1-440.9

1-613
1-631.1

1-632.1

1-650.0
1-650.2
1-654.0
1-690.0

1-710
1-712
1-760

1-844
1-853.2

3-206
3-226
3-228
3-600
3-701
3-70c.x
3-802

3-804
3-820
3-825
5-429.d
5-431.21

5-449.d3

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengangen und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen
Verdauungstrakt

Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei Anastomosen an
Osophagus und/oder Magen

Diagnostische Osgphagogastroduodenoskopie: Bei
Anastomosen an Osophagus, Magen und/oder Duodenum

Diagnostische Koloskopie: Partiell
Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie
Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument

Diagnostische Bronchoskopie und Tracheoskopie durch Inzision
und intraoperativ: Bronchoskopie

Ganzkorperplethysmographie
Spiroergometrie

Belastungstest mit Substanzen zum Nachweis einer
Stoffwechselstérung

Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der
Bauchhohle: Aszitespunktion

Native Computertomographie des Beckens
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computertomographie der peripheren Gefalle mit Kontrastmittel
Arteriographie der intrakraniellen Gefalie

Szintigraphie der Schilddriise

Ganzkdrper-Szintigraphie zur Lokalisationsdiagnostik: Sonstige

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens
Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Andere Operationen am Osophagus: Endoskopisches Clippen

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Direktpunktionstechnik mit Gastropexie

Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch
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5-449.e3

5-449.s3

5-449.13

5-450.3

5-452.62

5-469.d3

5-572.1

5-896.0f

5-900.1a

5-995

6-002.55

6-002.pc

8-020.8
8-100.6

8-100.8

8-121
8-123.0
8-132.3
8-137.10

8-144.0
8-144.1

8-152.1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch
Andere Operationen am Magen: Geweberaffung oder
Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten
ringformigen Clip: Endoskopisch

Andere Operationen am Magen: Blutstillung durch Auftragen
absorbierender Substanzen: Endoskopisch

Inzision des Darmes: Perkutan-endoskopische Jejunostomie
(PEJ)

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch
Zystostomie: Perkutan

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Unterschenkel

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut
und Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Riicken

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefihrt)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 6,50 g
bis unter 8,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
700 mg bis unter 800 mg

Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch
Osophagoskopie mit flexiblem Instrument

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch
Osophagogastroduodenoskopie

Darmspulung
Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Wechsel
Manipulationen an der Harnblase: Spulung, kontinuierlich

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Wechsel: Transurethral

Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: GroR3lumig

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig,
dauerhaftes Verweilsystem

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahohle
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8-153
8-191.00

8-191.01

8-191.10

8-191.11

8-191.5

8-192.1g

8-192.2d

8-390.1

8-550.2

8-607.4

8-640.0

8-700.0

8-700.1

8-700.x
8-716.00

8-716.01

8-716.11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhéhle

Verband bei gro¥flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Lésung:
Ohne Debridement-Bad

Verband bei groflachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Losung: Mit
Debridement-Bad

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Fettgazeverband: Ohne Debridement-Bad

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Fettgazeverband: Mit Debridement-Bad

Verband bei gro¥flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: GroRflachig: Ful

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: GroRflachig, mit Einlegen eines
Medikamententragers: Gesafd

Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Geriatrische frihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens
21 Behandlungstage und 30 Therapieeinheiten

Hypothermiebehandlung: Nicht invasive Kihlung durch
Anwendung eines sonstigen Kuhlpad- oder
Klhlelementesystems

Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des
Herzrhythmus: Synchronisiert (Kardioversion)

Offenhalten der oberen Atemwege: Durch oropharyngealen
Tubus

Offenhalten der oberen Atemwege: Durch nasopharyngealen
Tubus

Offenhalten der oberen Atemwege: Sonstige

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung:
Ersteinstellung: Nicht invasive hausliche Beatmung

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung:
Ersteinstellung: Invasive hausliche Beatmung nach erfolgloser
Beatmungsentwohnung

Einstellung einer hduslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle
oder Optimierung einer friher eingeleiteten hauslichen
Beatmung: Invasive hausliche Beatmung

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 103



Mizes »
-
-
N

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Huttenhospital Dortmund gGmbH

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

8-779
8-812.50

8-831.5

8-910
8-931.0

8-987.12

9-200.5

9-990

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere ReanimationsmalRnahmen

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen:
Prothrombinkomplex: 500 IE bis unter 1.500 IE

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefale:
Legen eines groRlumigen Katheters zur extrakorporalen
Blutzirkulation

Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Ohne kontinuierliche
reflektionsspektrometrische Messung der zentralvenésen
Sauerstoffsattigung

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129
Aufwandspunkte

Klinische Obduktion bzw. Obduktion zur Qualitatssicherung

Freiwillig im Qualitiatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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- Diagnosen zu B-2.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

R26.8 374 Sonstige und nicht néher bezeichnete Stérungen des Ganges
und der Mobilitat

E86 160 Volumenmangel

150.01 121 Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

S72.10 95 Femurfraktur: Trochantar, nicht naher bezeichnet

S72.01 70 Schenkelhalsfraktur: Intrakapsular

J22 68 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet
163.5 34 Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder

Stenose zerebraler Arterien

M48.06 33 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

N39.0 33 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet

110.01 31 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven
Krise

J18.9 29 Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

R63.6 22 Ungenutigende Aufnahme von Nahrung und Flissigkeit

R29.6 19 Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

G20.10 18 Primares Parkinson-Syndrom mit maRiger bis schwerer

Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation

F05.1 16 Delir bei Demenz

S32.89 16 Fraktur: Sonstige und multiple Teile des Beckens

S72.2 16 Subtrochantare Fraktur

A09.9 15 Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
nicht naher bezeichneten Ursprungs

150.14 15 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

S22.06 14 Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12

N17.93 13 Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium 3

S72.00 13 Schenkelhalsfraktur: Teil nicht ndher bezeichnet

M54.5 12 Kreuzschmerz

A04.79 11 Enterokolitis durch Clostridium difficile, nicht naher bezeichnet

J20.9 11 Akute Bronchitis, nicht ndher bezeichnet

R55 11 Synkope und Kollaps
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mm Bezeichnung

S32.02 Fraktur eines Lendenwirbels: L2

J18.0 10 Bronchopneumonie, nicht naher bezeichnet

M16.1 10 Sonstige primare Koxarthrose

121.4 9 Akuter subendokardialer Myokardinfarkt

148.9 9 Vorhofflimmern und Vorhofflattern, nicht ndher bezeichnet
M80.88 9 Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals,

Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

A08.1 8 Akute Gastroenteritis durch Norovirus

A41.51 8 Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

163.9 8 Hirninfarkt, nicht naher bezeichnet

M17.1 8 Sonstige primare Gonarthrose

R63.4 8 Abnorme Gewichtsabnahme

S32.01 8 Fraktur eines Lendenwirbels: L1

S42.20 8 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht naher
bezeichnet

S42.21 8 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Kopf

E11.91 7 Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist
bezeichnet

126.9 7 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

J69.0 7 Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

A09.0 6 Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
infektidsen Ursprungs

A46 6 Erysipel [Wundrose]

E87.1 6 Hypoosmolalitdt und Hyponatriamie

110.00 6 Benigne essentielle Hypertonie: Ohne Angabe einer
hypertensiven Krise

J44.19 6 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 nicht naher bezeichnet

K25.0 6 Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung

K29.0 6 Akute hamorrhagische Gastritis

K29.1 6 Sonstige akute Gastritis

M48.02 6 Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

M54.4 6 Lumboischialgie

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2018 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 106



\\llul ]
-
-
N

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Huttenhospital Dortmund gGmbH

ICD-Ziffer

A41.9
A49.0
B99
163.4
170.24

J44.09

K21.0
K52.9
K56.7
M46.46
S32.03
S32.04
A04.70

A41.58
C18.6
E11.61

135.0
163.8
170.23

J44.00

K81.0
M80.08

N17.99

S32.4
T84.04

A04.5

Fallzshl | Bezsichnung

5
5
5
5
5

A~ 00 o0 o0 o1 o0 O (¢}

N

(Datenschutz)

Sepsis, nicht néher bezeichnet

Staphylokokkeninfektion nicht naher bezeichneter Lokalisation
Sonstige und nicht naher bezeichnete Infektionskrankheiten
Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Ulzeration

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 nicht naher bezeichnet

Gastroésophageale Refluxkrankheit mit Osophagitis
Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht ndher bezeichnet
lleus, nicht naher bezeichnet

Diszitis, nicht ndher bezeichnet: Lumbalbereich

Fraktur eines Lendenwirbels: L3

Fraktur eines Lendenwirbels: L4

Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne
sonstige Organkomplikationen

Sepsis: Sonstige gramnegative Erreger
Bosartige Neubildung: Colon descendens

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen néher bezeichneten
Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

Aortenklappenstenose
Sonstiger Hirninfarkt

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Ruheschmerz

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

Akute Cholezystitis

Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium nicht
naher bezeichnet

Fraktur des Acetabulums

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Huftgelenk

Enteritis durch Campylobacter
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ICD-Ziffer

A05.9

A08.0
A41.0
A41.1
A41.2
A41.4
A41.8
A48.1
A49.8

A49.9
C15.5
C16.9
C18.0
C18.3
C18.7
C19

C20

C23

C241

C25.0
C25.2
C44.3

C49.2

C50.9
C61
C64
C66
C67.4

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bakteriell bedingte Lebensmittelvergiftung, nicht naher
bezeichnet

Enteritis durch Rotaviren

Sepsis durch Staphylococcus aureus

Sepsis durch sonstige naher bezeichnete Staphylokokken
Sepsis durch nicht ndher bezeichnete Staphylokokken
Sepsis durch Anaerobier

Sonstige naher bezeichnete Sepsis

Legionellose mit Pneumonie

Sonstige bakterielle Infektionen nicht ndher bezeichneter
Lokalisation

Bakterielle Infektion, nicht néher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Osophagus, unteres Drittel
Bdsartige Neubildung: Magen, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Zakum

Bdsartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica]
Bosartige Neubildung: Colon sigmoideum

Bosartige Neubildung am Rektosigmoid, Ubergang
Bdsartige Neubildung des Rektums

Bosartige Neubildung der Gallenblase

Bdsartige Neubildung: Ampulla hepatopancreatica [Ampulla
Vateri]

Bosartige Neubildung: Pankreaskopf
Bosartige Neubildung: Pankreasschwanz

Sonstige bosartige Neubildungen: Haut sonstiger und nicht néher
bezeichneter Teile des Gesichtes

Bosartige Neubildung: Bindegewebe und andere
Weichteilgewebe der unteren Extremitat, einschlielich Hufte

Bdsartige Neubildung: Brustdriise, nicht ndher bezeichnet
Bosartige Neubildung der Prostata

Bdsartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken
Bosartige Neubildung des Ureters

Bdsartige Neubildung: Hintere Harnblasenwand
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C67.9
C68.9
C70.9
C78.0
C78.2
C78.6

C79.3
C79.5

D10.5
D12.6
D18.02
D44.2

D50.8
D64.9
E10.11

E11.21
E11.74
E11.75

E16.1
E16.2
E66.29

E87.2
F01.8
FO3

F06.3
F10.0

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bdsartige Neubildung: Harnblase, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Harnorgan, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Meningen, nicht ndher bezeichnet
Sekundare boésartige Neubildung der Lunge
Sekundare bosartige Neubildung der Pleura

Sekundare bosartige Neubildung des Retroperitoneums und des
Peritoneums

Sekundare bosartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute

Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Gutartige Neubildung: Sonstige Teile des Oropharynx
Gutartige Neubildung: Kolon, nicht naher bezeichnet
Hamangiom: Intrakraniell

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens:
Nebenschilddriise

Sonstige Eisenmangelanamien
Anamie, nicht naher bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit Ketoazidose: Als entgleist
bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit Nierenkomplikationen: Als entgleist
bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit
diabetischem FulRsyndrom, nicht als entgleist bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit
diabetischem FuRRsyndrom, als entgleist bezeichnet

Sonstige Hypoglykémie
Hypoglykamie, nicht naher bezeichnet

UberméRige Adipositas mit alveolarer Hypoventilation: Grad oder
Ausmald der Adipositas nicht naher bezeichnet

Azidose

Sonstige vaskulare Demenz
Nicht néher bezeichnete Demenz
Organische affektive Stérungen

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]
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F10.3

F32.1
F32.2
F33.2

F41.1
G06.2
G20.20

G21.8
G30.1
G35.9
G40.1

G40.2

G40.3
G40.8
G40.9
(G45.82

G45.89
G45.92

G45.99

G47.2
G50.0
G58.0
G62.9
G70.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

Mittelgradige depressive Episode
Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

Generalisierte Angststérung
Extraduraler und subduraler Abszess, nicht naher bezeichnet

Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung:
Ohne Wirkungsfluktuation

Sonstiges sekundares Parkinson-Syndrom
Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

Multiple Sklerose, nicht ndher bezeichnet
Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit einfachen fokalen
Anfallen

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit komplexen fokalen
Anfallen

Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome
Sonstige Epilepsien

Epilepsie, nicht ndher bezeichnet

Sonstige zerebrale transitorische Ischamie und verwandte
Syndrome: Komplette Rickbildung innerhalb von 1 bis 24
Stunden

Sonstige zerebrale transitorische Ischamie und verwandte
Syndrome: Verlauf der Rickbildung nicht néher bezeichnet

Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet:
Komplette Rickbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet:
Verlauf der Rickbildung nicht néher bezeichnet

Storungen des Schlaf-Wach-Rhythmus
Trigeminusneuralgie
Interkostalneuropathie

Polyneuropathie, nicht ndher bezeichnet

Myasthenia gravis
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ICD-Ziffer

G81.0
G81.9
G91.29
G95.18
H81.1
H81.2
H81.8
108.3

120.9
121.0
121.1
121.9
125.13
126.0
133.0
134.0
135.2
138
142.1
144 .1
144.2
1471
147.2
148.0
148.1
148.3
149.0
149.8
150.13
160.8

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie

Hemiparese und Hemiplegie, nicht naher bezeichnet
Normaldruckhydrozephalus, nicht ndher bezeichnet
Sonstige vaskulare Myelopathien

Benigner paroxysmaler Schwindel

Neuropathia vestibularis

Sonstige Stérungen der Vestibularfunktion

Krankheiten der Mitral-, Aorten- und Trikuspidalklappe,
kombiniert

Angina pectoris, nicht ndher bezeichnet

Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Vorderwand
Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Hinterwand
Akuter Myokardinfarkt, nicht naher bezeichnet
Atherosklerotische Herzkrankheit: Drei-Gefa3-Erkrankung
Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale
Akute und subakute infektiodse Endokarditis
Mitralklappeninsuffizienz

Aortenklappenstenose mit Insuffizienz

Endokarditis, Herzklappe nicht naher bezeichnet
Hypertrophische obstruktive Kardiomyopathie
Atrioventrikularer Block 2. Grades

Atrioventrikularer Block 3. Grades

Supraventrikulare Tachykardie

Ventrikulare Tachykardie

Vorhofflimmern, paroxysmal

Vorhofflimmern, persistierend

Vorhofflattern, typisch

Kammerflattern und Kammerflimmern

Sonstige naher bezeichnete kardiale Arrhythmien

Fallzshl | Bezsichnung

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung

Sonstige Subarachnoidalblutung
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ICD-Ziffer

161.0
161.1
161.8
161.9
162.02
162.9
163.0
163.2

163.3
165.2
167.3
167.88
170.25

171.00

171.3
171.6
172.3
172.4
174.3
180.1
180.28

183.2
195.1
J11.0
J15.2
J18.1
J18.2
J44.02

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Intrazerebrale Blutung in die Grof3hirnhemisphare, subkortikal
Intrazerebrale Blutung in die GroBhirnhemisphare, kortikal
Sonstige intrazerebrale Blutung

Intrazerebrale Blutung, nicht naher bezeichnet

Subdurale Blutung (nichttraumatisch): Chronisch

Intrakranielle Blutung (nichttraumatisch), nicht naher bezeichnet
Hirninfarkt durch Thrombose prazerebraler Arterien

Hirninfarkt durch nicht ndher bezeichneten Verschluss oder
Stenose prazerebraler Arterien

Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien
Verschluss und Stenose der A. carotis

Progressive subkortikale vaskulare Enzephalopathie
Sonstige naher bezeichnete zerebrovaskulare Krankheiten

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Gangran

Dissektion der Aorta nicht naher bezeichneter Lokalisation, ohne
Angabe einer Ruptur

Aneurysma der Aorta abdominalis, rupturiert

Aortenaneurysma, thorakoabdominal, ohne Angabe einer Ruptur
Aneurysma und Dissektion der A. iliaca

Aneurysma und Dissektion einer Arterie der unteren Extremitat
Embolie und Thrombose der Arterien der unteren Extremitaten
Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der V. femoralis

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer
Gefalke der unteren Extremitaten

Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration und Entziindung
Orthostatische Hypotonie

Grippe mit Pneumonie, Viren nicht nachgewiesen

Pneumonie durch Staphylokokken

Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

Hypostatische Pneumonie, nicht naher bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes
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ICD-Ziffer

J44.10
J44 .11
J44.80
J44.81
J44.89

J62.8
J84.1
J85.1
J96.00

K22.1
K22.2
K22.6
K22.88
K25.4

K25.5

K26.0
K26.1
K26.9

K29.5
K29.6
K31.82
K42.0
K43.0
K43.2
K43.5

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht ndher bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 <35 % des Sollwertes

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 nicht naher bezeichnet

Pneumokoniose durch sonstigen Quarzstaub
Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose
Abszess der Lunge mit Pneumonie

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert:
Typ | [hypoxisch]

Osophagusulkus

Osophagusverschluss

Mallory-Weiss-Syndrom

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Osophagus

Ulcus ventriculi: Chronisch oder nicht naher bezeichnet, mit
Blutung

Ulcus ventriculi: Chronisch oder nicht ndher bezeichnet, mit
Perforation

Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung
Ulcus duodeni: Akut, mit Perforation

Ulcus duodeni: Weder als akut noch als chronisch bezeichnet,
ohne Blutung oder Perforation

Chronische Gastritis, nicht naher bezeichnet

Sonstige Gastritis

Angiodysplasie des Magens und des Duodenums mit Blutung
Hernia umbilicalis mit Einklemmung, ohne Gangran
Narbenhernie mit Einklemmung, ohne Gangran
Narbenhernie ohne Einklemmung und ohne Gangran

Parastomale Hernie ohne Einklemmung und ohne Gangran
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ICD-Ziffer

K46.0

K51.2
K51.9
K55.0
K55.9
K56.1
K56.3
K56.4
K56.5
K57.30

K57.31
K57.32

K59.0
K62.5
K65.0
K65.8
K70.3
K75.0
K80.00

K80.30
K80.51

K82.2
K83.0
K83.1
K85.90

K92.2

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Nicht naher bezeichnete abdominale Hernie mit Einklemmung,
ohne Gangran

Ulzerése (chronische) Proktitis

Colitis ulcerosa, nicht ndher bezeichnet

Akute Gefalkrankheiten des Darmes
Gefalkrankheit des Darmes, nicht ndher bezeichnet
Invagination

Gallensteinileus

Sonstige Obturation des Darmes

Intestinale Adhasionen [Briden] mit Obstruktion

Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit
Blutung

Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

Obstipation

Hamorrhagie des Anus und des Rektums
Akute Peritonitis

Sonstige Peritonitis

Alkoholische Leberzirrhose
Leberabszess

Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Gallengangsstein mit Cholangitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Gallengangsstein ohne Cholangitis oder Cholezystitis: Mit
Gallenwegsobstruktion

Perforation der Gallenblase
Cholangitis
Verschluss des Gallenganges

Akute Pankreatitis, nicht ndher bezeichnet: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Gastrointestinale Blutung, nicht naher bezeichnet
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ICD-Ziffer

L03.11
L97
MO00.96

M06.99

M16.0
M16.5
M16.9
M19.91

M25.51

M35.3
M42.15

M43.16
M46.40

M46.44
M46.47
M47.22
M47.24
M47.26
M47.80
M47.90

M48.00
M48.07
M48.46
M51.2

M51.3

M54.16
M54.17

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Phlegmone an der unteren Extremitat
Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert

Eitrige Arthritis, nicht naher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

Chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

Primare Koxarthrose, beidseitig
Sonstige posttraumatische Koxarthrose
Koxarthrose, nicht naher bezeichnet

Arthrose, nicht naher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Gelenkschmerz: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Polymyalgia rheumatica

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen:
Thorakolumbalbereich

Spondylolisthesis: Lumbalbereich

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Diszitis, nicht ndher bezeichnet: Thorakalbereich

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Lumbosakralbereich
Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Zervikalbereich
Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Thorakalbereich
Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Lumbalbereich

Sonstige Spondylose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule

Fallzshl | Bezsichnung

Spondylose, nicht naher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen der

Wirbelsaule

Spinal(kanal)stenose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
Spinal(kanal)stenose: Lumbosakralbereich

Ermudungsbruch eines Wirbels: Lumbalbereich

Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenverlagerung
Sonstige ndher bezeichnete Bandscheibendegeneration
Radikulopathie: Lumbalbereich

Radikulopathie: Lumbosakralbereich
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ICD-Ziffer

M62.50
M62.89
M80.58
M85.68

M87.95

N13.3
N17.03
N17.91
N17.92
N18.3
N20.1
N30.0
N82.3
R00.0
R00.1
R06.0
R07.2
R10.3
R10.4
R11
R13.0

R17
R20.8

R26.0
R40.0
R41.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Muskelschwund und -atrophie, anderenorts nicht klassifiziert:
Mehrere Lokalisationen

Sonstige naher bezeichnete Muskelkrankheiten: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

Idiopathische Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige
[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Sonstige Knochenzyste: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf,
Schadel, Wirbelsaule]

Knochennekrose, nicht naher bezeichnet: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Sonstige und nicht naher bezeichnete Hydronephrose
Akutes Nierenversagen mit Tubulusnekrose: Stadium 3
Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium 1
Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 2
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 3

Ureterstein

Akute Zystitis

Fistel zwischen Vagina und Dickdarm

Tachykardie, nicht naher bezeichnet

Bradykardie, nicht ndher bezeichnet

Dyspnoe

Prakordiale Schmerzen

Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen
Ubelkeit und Erbrechen

Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht wahrend der
Nahrungsaufnahme

Gelbsucht, nicht naher bezeichnet

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Sensibilitatsstérungen der
Haut

Ataktischer Gang
Somnolenz

Orientierungsstoérung, nicht naher bezeichnet
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ICD-Ziffer

R44.3
R47 .1
R47.8

R53
R56.8
S00.95

S06.0
S06.20
S06.4
S06.5
S06.8
S06.9
S12.0
S12.1
S12.23
S$12.25
S13.4
S20.2
S22.01
S$22.02
S22.03
S22.04
S22.1
S22.32
S22.40
S22.43
S22.44
S23.3
S30.0

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Halluzinationen, nicht naher bezeichnet
Dysarthrie und Anarthrie

Sonstige und nicht néher bezeichnete Sprech- und
Sprachstorungen

Unwohlsein und Ermidung
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Krampfe

Oberflachliche Verletzung des Kopfes, Teil nicht naher
bezeichnet: Prellung

Gehirnerschitterung

Diffuse Hirn- und Kleinhirnverletzung, nicht naher bezeichnet
Epidurale Blutung

Traumatische subdurale Blutung

Sonstige intrakranielle Verletzungen

Intrakranielle Verletzung, nicht ndher bezeichnet
Fraktur des 1. Halswirbels

Fraktur des 2. Halswirbels

Fraktur des 5. Halswirbels

Fraktur des 7. Halswirbels

Verstauchung und Zerrung der Halswirbelsaule
Prellung des Thorax

Fraktur eines Brustwirbels: T1 und T2

Fraktur eines Brustwirbels: T3 und T4

Fraktur eines Brustwirbels: T5 und T6

Fraktur eines Brustwirbels: T7 und T8

Multiple Frakturen der Brustwirbelsaule

Fraktur einer sonstigen Rippe

Rippenserienfraktur: Nicht naher bezeichnet
Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von drei Rippen
Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von vier und mehr Rippen
Verstauchung und Zerrung der Brustwirbelsaule

Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens
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ICD-Ziffer

S$32.00
S32.1
S32.5
S32.7

S32.83
S36.54
S40.0

S42.03
S42.10
S42.14
S42.22
S42.3

S42.40

S42.41
S42.49

S52.01
S52.11
S52.21

S$52.30
S52.50
S52.59
S53.10
S70.0

S72.08
S72.3

S72.40
S72.41
S72.7

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fraktur eines Lendenwirbels: Hohe nicht ndher bezeichnet
Fraktur des Os sacrum
Fraktur des Os pubis

Multiple Frakturen mit Beteiligung der Lendenwirbelsaule und des
Beckens

Fraktur: Becken, Teil nicht ndher bezeichnet

Verletzung: Colon sigmoideum

Prellung der Schulter und des Oberarmes

Fraktur der Klavikula: Laterales Drittel

Fraktur der Skapula: Teil nicht naher bezeichnet

Fraktur der Skapula: Cavitas glenoidalis und Collum scapulae
Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Collum chirurgicum
Fraktur des Humerusschaftes

Fraktur des distalen Endes des Humerus: Teil nicht naher
bezeichnet

Fraktur des distalen Endes des Humerus: Suprakondylar

Fraktur des distalen Endes des Humerus: Sonstige und multiple
Teile

Fraktur des proximalen Endes der Ulna: Olekranon
Fraktur des proximalen Endes des Radius: Kopf

Fraktur des proximalen Ulnaschaftes mit Luxation des
Radiuskopfes

Fraktur des Radiusschaftes, Teil nicht naher bezeichnet
Distale Fraktur des Radius: Nicht ndher bezeichnet
Distale Fraktur des Radius: Sonstige und multiple Teile
Luxation des Ellenbogens: Nicht ndher bezeichnet
Prellung der Hufte

Schenkelhalsfraktur: Sonstige Teile

Fraktur des Femurschaftes

Distale Fraktur des Femurs: Teil nicht ndher bezeichnet
Distale Fraktur des Femurs: Condylus (lateralis) (medialis)

Multiple Frakturen des Femurs
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ICD-Ziffer

S72.8
S72.9
S76.1

S80.0
S80.1

S82.0
S82.18
S82.6
S82.81
S82.82
S83.0
S83.6

T46.9

T81.4
T84.00

T84.05
T84.20
T84.5
T84.6

T84.8

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Frakturen sonstiger Teile des Femurs
Fraktur des Femurs, Teil nicht ndher bezeichnet

Verletzung des Muskels und der Sehne des M. quadriceps
femoris

Prellung des Knies

Prellung sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des
Unterschenkels

Fraktur der Patella

Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Sonstige
Fraktur des AuRenkndchels

Bimalleolarfraktur

Trimalleolarfraktur

Luxation der Patella

Verstauchung und Zerrung sonstiger und nicht naher
bezeichneter Teile des Knies

Vergiftung: Sonstige und nicht néher bezeichnete, primar auf das
Herz-Kreislaufsystem wirkende Mittel

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Schultergelenk

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Kniegelenk

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an sonstigen Knochen: Wirbelsaule

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine
Gelenkendoprothese

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung [jede Lokalisation]

Sonstige Komplikationen durch orthopadische Endoprothesen,
Implantate oder Transplantate
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8-550.1

8-561.1

9-320

9-984.7
3-200

9-984.8
1-632.0

8-930

8-561.2

9-200.01

9-984.9
9-200.02

9-200.1

1-440.a

9-984.6

8-550.0

3-225
1-771
9-984.b

3-222

Prozeduren zu B-2.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

1847

1285

1016

890
342
319
292

290

190

155

149
121

113

111

110

71

64
58
58

56

Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens
14 Behandlungstage und 20 Therapieeinheiten

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte

physikalische Monotherapie

Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache,
des Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2
Native Computertomographie des Schadels
Pflegebedurftigkeit: Pflegebeduirftig nach Pflegegrad 3

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71
Aufwandspunkte: 43 bis 56 Aufwandspunkte

Pflegebeduirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71
Aufwandspunkte: 57 bis 71 Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100
Aufwandspunkte

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengangen und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen
Verdauungstrakt

Pflegebeduirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens
Behandlungstage und 10 Therapieeinheiten

Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Standardisiertes geriatrisches Basisassessment (GBA)

Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

7
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mm Bezeichnung

8-015.2 Enterale Ernahrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung:
Therapeutische Hyperalimentation

9-200.5 54 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129
Aufwandspunkte

9-984.a 50 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeduirftig nach Pflegegrad 5

8-800.c0 43 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter
6 TE

1-650.1 42 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

8-831.0 41 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefalle:
Legen

8-550.2 36 Geriatrische frihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens

21 Behandlungstage und 30 Therapieeinheiten

1-999.1 31 Zusatzinformationen zu diagnostischen MaRnahmen:
Fluoreszenzgestutzte diagnostische Verfahren

3-134 31 Pharyngographie

9-200.00 31 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71
Aufwandspunkte: 37 bis 42 Aufwandspunkte

3-202 29 Native Computertomographie des Thorax

8-016 29 Parenterale Ernahrungstherapie als medizinische
Hauptbehandlung

3-203 28 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark

8-191.x 25 Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Sonstige

5-431.20 24 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode

3-207 22 Native Computertomographie des Abdomens

1-266.x 18 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestitzt: Sonstige

3-206 18 Native Computertomographie des Beckens

1-651 16 Diagnostische Sigmoideoskopie

8-015.1 15 Enterale Ernahrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung:

Uber ein Stoma

9-200.6 14 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 130 bis 158
Aufwandspunkte

1-650.0 13 Diagnostische Koloskopie: Partiell

8-015.0 13 Enterale Ernahrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung:

Uber eine Sonde
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mm Bezeichnung

1-266.2 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestitzt: Kipptisch-Untersuchung zur Abklarung von
Synkopen

8-133.0 12 Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters:
Wechsel

9-404.0 12 Neuropsychologische Therapie: Mindestens 50 Minuten bis 2
Stunden

8-152.1 10 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahodhle

8-706 10 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

8-987.12 10 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit

multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

3-820 9 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

8-853.3

©

Hamofiltration: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder
ohne Antikoagulation

1-654.0 8 Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument

1-710 8 Ganzkérperplethysmographie

3-806 8 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

8-390.5 8 Lagerungsbehandlung: Lagerung im Weichlagerungsbett mit
programmierbarer automatischer Lagerungshilfe

1-204.2 7 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

3-205 7 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-802 7 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

1-444.6 6 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt:
Stufenbiopsie

1-844 6 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

8-701 6 Einfache endotracheale Intubation

8-987.11 6 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

9-200.7 6 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187
Aufwandspunkte

1-760 5 Belastungstest mit Substanzen zum Nachweis einer

Stoffwechselstérung
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3-201
5-572.1
8-017.1

8-132.3
8-151.4

8-191.00

9-200.8

1-613
1-712
3-701
8-700.0

1-206
1-207.0
1-440.9

1-444.7

1-480.5
1-620.00

1-620.01

1-630.0
1-631.0
1-632.1

1-650.y
1-653
1-843

~ B M b

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Native Computertomographie des Halses
Zystostomie: Perkutan

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 14 bis héchstens 20 Behandlungstage

Manipulationen an der Harnblase: Spulung, kontinuierlich

Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems
und des Auges: Lumbalpunktion

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Losung:
Ohne Debridement-Bad

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 188 bis 216
Aufwandspunkte

Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop
Spiroergometrie
Szintigraphie der Schilddriise

Offenhalten der oberen Atemwege: Durch oropharyngealen
Tubus

Neurographie

Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden)
Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengangen und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen

Verdauungstrakt

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Becken

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere MaRnahmen

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Mit bronchoalveolarer Lavage

Diagnostische Osophagoskopie: Mit flexiblem Instrument
Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

Diagnostische C')sgphagogastroduodenoskopie: Bei
Anastomosen an Osophagus, Magen und/oder Duodenum

Diagnostische Koloskopie: N.n.bez.
Diagnostische Proktoskopie

Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus
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1-901.0
3-052
3-13b
3-20x
3-220
3-221
3-226
3-227

3-600
3-703.0
3-753.0

3-800
3-805
3-809
3-822
3-823

3-825
5-230.0
5-429.d
5-449.d3
5-449.13

5-452.61

5-469.d3

5-892.06

5-900.04

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Einfach
Trans6sophageale Echokardiographie [TEE]
Magen-Darm-Passage (fraktioniert)

Andere native Computertomographie

Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Arteriographie der intrakraniellen Gefalie

Szintigraphie der Lunge: Perfusionsszintigraphie
Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
(PET/CT) des ganzen Korpers: Mit Niedrigdosis-
Computertomographie zur Schwachungskorrektur

Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie des Beckens

Native Magnetresonanztomographie des Thorax

Magnetresonanztomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Zahnextraktion: Einwurzeliger Zahn

Andere Operationen am Osophagus: Endoskopisches Clippen
Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch

Andere Operationen am Magen: Blutstillung durch Auftragen
absorbierender Substanzen: Endoskopisch

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere
MaRnahmen: Schulter und Axilla

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut
und Unterhaut: Primarnaht: Sonstige Teile Kopf
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5-900.07

6-002.ru

6-007.63

8-015.x

8-017.0

8-017.2

8-101.x
8-132.0
8-132.1
8-132.2
8-138.0

8-144.0

8-191.01

8-191.5

8-192.0g

8-192.2b

8-390.1

8-500
8-547.30
8-547.31

8-547 .x

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut
und Unterhaut: Primarnaht: Oberarm und Ellenbogen

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral:
90,4 g oder mehr

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Enzalutamid, oral: 1.920
mg bis unter 2.400 mg

Enterale Ernahrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung:
Sonstige

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

Fremdkdrperentfernung ohne Inzision: Sonstige
Manipulationen an der Harnblase: Instillation
Manipulationen an der Harnblase: Spulung, einmalig
Manipulationen an der Harnblase: Spllung, intermittierend

Wechsel und Entfernung eines Nephrostomiekatheters: Wechsel
ohne operative Dilatation

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: GroRR3lumig

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Losung: Mit
Debridement-Bad

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Fufd

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: GroR¥flachig, mit Einlegen eines
Medikamententragers: Bauchregion

Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Tamponade einer Nasenblutung
Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Intravends

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige
Applikationsform

Andere Immuntherapie: Sonstige
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8-607.4

8-640.0

8-640.1

8-650
8-700.1

8-713.0

8-771
8-800.c1

8-812.50

8-831.2

8-831.5

8-931.0

8-987.01

8-987.02

8-987.10

8-987.13

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Hypothermiebehandlung: Nicht invasive Kihlung durch
Anwendung eines sonstigen Kuhlpad- oder
Klhlelementesystems

Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des
Herzrhythmus: Synchronisiert (Kardioversion)

Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des
Herzrhythmus: Desynchronisiert (Defibrillation)

Elektrotherapie

Offenhalten der oberen Atemwege: Durch nasopharyngealen
Tubus

Maschinelle Beatmung und Atemunterstitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstitzung durch Anwendung von High-Flow-
Nasenkantlen [HFNC-System]

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter
11 TE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen:
Prothrombinkomplex: 500 IE bis unter 1.500 IE

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefal3e:
Wechsel

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefalde:
Legen eines grof3lumigen Katheters zur extrakorporalen
Blutzirkulation

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Ohne kontinuierliche
reflektionsspektrometrische Messung der zentralvendsen
Sauerstoffsattigung

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 14 bis héchstens 20
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21 Behandlungstage
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Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 217 bis 245

MMiye »

9-200.9 (Datenschutz)
Aufwandspunkte

9-500.0 (Datenschutz) Patientenschulung: Basisschulung

9-990 (Datenschutz) Klinische Obduktion bzw. Obduktion zur Qualitatssicherung

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Diagnosen zu B-3.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

R26.8

G20.10

S72.10
S72.00
163.5

G81.1
163.9
S72.9
163.8
M48.06
C18.2
C18.9
C34.9

C50.9
C65
G11.9
G20.90

G21.1
G23.2
G30.9
G35.21

G35.9
G57.8
G62.88
G81.0

284

12

10

~

5
5
5
4
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Sonstige und nicht néher bezeichnete Stérungen des Ganges
und der Mobilitat

Primares Parkinson-Syndrom mit mafiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation

Femurfraktur: Trochantar, nicht nédher bezeichnet
Schenkelhalsfraktur: Teil nicht naher bezeichnet

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder
Stenose zerebraler Arterien

Spastische Hemiparese und Hemiplegie

Hirninfarkt, nicht ndher bezeichnet

Fraktur des Femurs, Teil nicht naher bezeichnet
Sonstiger Hirninfarkt

Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

Bdsartige Neubildung: Colon ascendens

Bdsartige Neubildung: Kolon, nicht naher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht néher
bezeichnet

Bosartige Neubildung: Brustdrise, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung des Nierenbeckens
Hereditare Ataxie, nicht naher bezeichnet

Primares Parkinson-Syndrom, nicht ndher bezeichnet: Ohne
Wirkungsfluktuation

Sonstiges arzneimittelinduziertes Parkinson-Syndrom
Multiple Systematrophie vom Parkinson-Typ [MSA-P]
Alzheimer-Krankheit, nicht naher bezeichnet

Multiple Sklerose mit primar-chronischem Verlauf: Mit Angabe
einer akuten Exazerbation oder Progression

Multiple Sklerose, nicht ndher bezeichnet
Sonstige Mononeuropathien der unteren Extremitat
Sonstige naher bezeichnete Polyneuropathien

Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie
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ICD-Ziffer

G81.9
H81.9
125.0
125.19
135.0
150.01
161.6
161.9
167.3
170.24

M15.8
M15.9
M16.5
M17.0
M17.1
M17.9
M19.91

M43.19
M47.86
M47.90

M47.93
M47.96
M48.02
M48.09
M54.17
M62.39

M79.70
M80.08

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Hemiparese und Hemiplegie, nicht ndher bezeichnet
Storung der Vestibularfunktion, nicht naher bezeichnet
Atherosklerotische Herz-Kreislauf-Krankheit, so beschrieben
Atherosklerotische Herzkrankheit: Nicht naher bezeichnet
Aortenklappenstenose

Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

Intrazerebrale Blutung an mehreren Lokalisationen
Intrazerebrale Blutung, nicht naher bezeichnet

Progressive subkortikale vaskuldre Enzephalopathie

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Ulzeration

Sonstige Polyarthrose

Polyarthrose, nicht naher bezeichnet
Sonstige posttraumatische Koxarthrose
Primare Gonarthrose, beidseitig
Sonstige primare Gonarthrose
Gonarthrose, nicht naher bezeichnet

Arthrose, nicht naher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Spondylolisthesis: Nicht néher bezeichnete Lokalisation
Sonstige Spondylose: Lumbalbereich

Spondylose, nicht naher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Spondylose, nicht naher bezeichnet: Zervikothorakalbereich
Spondylose, nicht naher bezeichnet: Lumbalbereich
Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich
Spinal(kanal)stenose: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation
Radikulopathie: Lumbosakralbereich

Immobilitdtssyndrom (paraplegisch): Nicht naher bezeichnete
Lokalisation

Fibromyalgie: Mehrere Lokalisationen

Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]
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M80.88

M81.08

M81.80
R29.6
R42
R52.2
S22.06
S32.04
S32.1
S32.4
S32.5
S42.10
S42.29

S42.9
S72.01
S72.2
S72.3
S73.00
S82.81
T81.3

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals,

Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Postmenopausale Osteoporose: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,

Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Sonstige Osteoporose: Mehrere Lokalisationen
Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert
Schwindel und Taumel

Sonstiger chronischer Schmerz

Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12
Fraktur eines Lendenwirbels: L4

Fraktur des Os sacrum

Fraktur des Acetabulums

Fraktur des Os pubis

Fraktur der Skapula: Teil nicht naher bezeichnet

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Sonstige und
multiple Teile

Fraktur des Schultergurtels, Teil nicht ndher bezeichnet
Schenkelhalsfraktur: Intrakapsular

Subtrochantare Fraktur

Fraktur des Femurschaftes

Luxation der Hufte: Nicht ndher bezeichnet

Bimalleolarfraktur

AufreilRen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
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- Prozeduren zu B-3.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

mm Bezeichnung

8-98a.11 Teilstationare geriatrische Komplexbehandlung: Umfassende
Behandlung: Mehr als 90 Minuten Therapiezeit pro Tag in Einzel-
und/oder Gruppentherapie

9-320 234 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache,
des Sprechens, der Stimme und des Schluckens

9-984.7 91 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

1-760 74 Belastungstest mit Substanzen zum Nachweis einer

Stoffwechselstérung

8-561.1 38 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

1-710 34 Ganzkorperplethysmographie

8-017.0 29 Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

9-984.8 28 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

8-561.2 23 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

9-984.6 23 Pflegebeduirftigkeit: Pflegebedtirftig nach Pflegegrad 1

3-200 15 Native Computertomographie des Schadels

1-711 12 Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat

8-390.1 8 Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

1-712 7 Spiroergometrie

1-632.0 6 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs

1-999.1 5 Zusatzinformationen zu diagnostischen Maf3nahmen:

Fluoreszenzgestiitzte diagnostische Verfahren

3-134 5 Pharyngographie

9-984.9 5 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

1-440.a 4 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengangen und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen
Verdauungstrakt

8-191.x 4 Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden

Hauterkrankungen: Sonstige
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1-266.2

1-266.x

1-650.0
1-901.0
3-203
3-205
3-207
3-220
3-806
5-572.1
8-017.1

8-133.0

8-191.00

8-191.10

8-191.5

8-192.0b

8-192.0d

8-192.0f

8-192.1e

8-800.c0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestitzt: Kipptisch-Untersuchung zur Abklarung von
Synkopen

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestitzt: Sonstige

Diagnostische Koloskopie: Partiell

(Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Einfach
Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark
Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Native Computertomographie des Abdomens
Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Zystostomie: Perkutan

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 14 bis héchstens 20 Behandlungstage

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters:
Wechsel

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Losung:
Ohne Debridement-Bad

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Fettgazeverband: Ohne Debridement-Bad

Verband bei groflachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Bauchregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Gesaf}

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Unterschenkel

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: GroR¥flachig: Oberschenkel und Knie

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter
6 TE
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Teilstationare geriatrische Komplexbehandlung: Umfassende

MMiye »

8-98a.10 (Datenschutz)
Behandlung: 60 bis 90 Minuten Therapiezeit pro Tag in Einzel-
und/oder Gruppentherapie

9-984.b (Datenschutz) Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen

Pflegegrad
Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhauser. Die Krankenhauser
stellen diese Daten zum Zweck der Veroffentlichung nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V
und den Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses gemal § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr.
4 SGB V Uber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten Qualitatsberichts fur nach
§ 108 SGB V zugelassene Krankenhduser (Regelungen zum Qualitatsbericht der
Krankenhauser, Qb-R) zur Verfigung. Die Geschéaftsstelle des Gemeinsamen
Bundesausschusses (G-BA) gibt die Daten unverandert und ungeprift wieder. Fir die
Richtigkeit, Vollstandigkeit und Aktualitéat der Inhalte kann keine Gewahr Gbernommen
werden. Nach §§ 8 bis 10 Telemediengesetz ist die Geschéaftsstelle des G-BA nicht
verpflichtet, Ubermittelte oder gespeicherte fremde Informationen zu Uberwachen oder nach
Umstanden zu forschen, die auf eine rechtswidrige Tat hinweisen. Verpflichtungen zur
Entfernung oder Sperrung der Nutzung konkreter Informationen nach den allgemeinen
Gesetzen bleiben hiervon unberihrt. Eine diesbezlgliche Haftung ist jedoch erst ab dem
Zeitpunkt der Kenntnis einer konkreten Rechtsverletzung moglich. Bei Bekanntwerden von
entsprechenden Rechtsverletzungen wird die Geschéaftsstelle diese Informationen umgehend
entfernen.

Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA)
Wegelystr. 8, 10623 Berlin

www.g-ba.de

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt durch die
Gesundheitsforen Leipzig GmbH (www.gesundheitsforen.net).
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