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Vorwort

Alle zugelassenen deutschen Krankenhauser sind seit dem Jahr 2003 gesetzlich dazu verpflichtet, regelmaRig strukturierte
Qualitatsberichte iiber das Internet zu veroffentlichen. Die Berichte dienen der Information von Patientinnen und Patienten
sowie den einweisenden Arztinnen und Arzten. Krankenkassen kdnnen Auswertungen vornehmen und fiir Versicherte
Empfehlungen aussprechen. Krankenhausern eroffnen die Berichte die Moglichkeit, 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, Beschliisse liber Inhalt, Umfang und Datenformat des Qualitdtsberichts zu fassen.

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

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

Mit dem vorliegenden Referenzbericht des G-BA liegt nun eine fiir Laien lesbare Version des maschinenverwertbaren
Qualitdtsberichts (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 iiber Internetsuchmaschinen
gesucht und ggf. gefunden, sondern auch als FlieRtext eingesehen werden konnen. Die Referenzberichte des G-BA dienen
jedoch nicht der chronologischen Lektiire von Qualitatsdaten oder dazu, sich umfassend uber die Leistungen von
Krankenhausern zu informieren. Vielmehr konnen 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 fliissigen 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
Krankenh3auser 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 Falle 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 erganzende Angaben zu einem Thema
machen kann, diese Moglichkeit 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

Ausfiillhinweise des G-BA in den Regelungen zum Qualititsbericht der Krankenhduser klaren (www.g-ba.de).
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- Einleitung

Angaben zur verwendeten Software fiir die Erstellung des Berichtes

Hersteller: empira Software GmbH, Troisdorf
Produktname: empira Krankenhaus-Qualitatsbericht-Manager QBX Desktop
Version: 23.10.6948.0 (9a93d3c52)

Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitatsberichts

Position: Qualitats- und Risikomanagerin
Titel, Vorname, Name: Lisa Gabriel

Telefon: 08061/903-3408

E-Mail: LiGabriel@schoen-klinik.de

Verantwortlich fiir die Vollstindigkeit und Richtigkeit des Qualititsberichts

Position: Klinikgeschaftsfliihrung

Titel, Vorname, Name: Anja Dieterle

Telefon: 08061/9030

E-Mail: ADieterle@schoen-klinik.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.schoen-klinik.de/bad-aibling-harthausen
Link zu weiterfihrenden Informationen: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

https://www.schoen-klinik.de/bad-aibling-harthausen

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 3
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des Krankenhausstandorts

A-1 Aligemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname: Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG
Hausanschrift: Kolbermoorer Stral3e 72
83043 Bad Aibling
Institutionskennzeichen: 260913823
Standortnummer: 772484000
URL: — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Telefon: 08061/9030
E-Mail: klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Chefarzt Gelenkzentrum

Dr. med. Peter Kreidler
08061/9030
klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Chefarzt Anasthesie & Intensivmedizin
PD Dr. med. Volker Huge

08061/9030
klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Chefarzt Akutneurologie und Akutgeriatrie
Prof. Dr. med. Klaus Jahn

08061/9030
klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Chefarzt Gelenkzentrum

Prof. Dr. med. Vladimir Martinek
08061/9030
klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Chefarzt Neurologische Frithrehabilitation und Rehabilitation
Dr. med. Dipl. Psych. Friedemann Miller

08061/9030

klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Chefarzt Gelenkzentrum

Dr. med. Stephan Schill
08061/9030
klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal® § 136b Abs. 15atz 1 Nr.3SGB V
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Position: Chefarzt Zentrum fiir Wirbelsaulenchirurgie

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Standort dieses Berichts

Krankenhausname:

Hausanschrift:

Institutionskennzeichen:

Standortnummer:

URL:

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Dr. med. Roland Rusz
08061/9030
klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Chefarzt Neurologische Frihrehabilitation und Rehabilitation

Dr. med Matthias Schaupp
08061/9030
klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Pflegedienstleitung

Gabriele Seifert-Wimmer
08061/9030
KlinikBadAibling@schoen-klinik.de

Pflegedienstleitung

Sandra Loncaric

08061/9030
KlinikBadAibling@schoen-klinik.de

Klinikgeschaftsflihrung

Anja Dieterle

08061/9030
KlinikBadAibling@schoen-klinik.de

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Kolbermoorer Stralle 72
83043 Bad Aibling
260913823

772484000

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Chefarzt Gelenkzentrum

Dr. med. Peter Kreidler
08061/9030
klinikbadaibling@schoen-klinik.de

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V
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Position:

Titel, Vorname, Name:

Chefarzt Anasthesie & Intensivmedizin

PD Dr. med. Volker Huge

Telefon: 08061/9030
E-Mail: klinikbadaibling@schoen-klinik.de
Position: Chefarzt Akutneurologie und Akutgeriatrie

Titel, Vorname, Name:

Prof. Dr. med. Klaus Jahn

Telefon: 08061/9030
E-Mail: klinikbadaibling@schoen-klinik.de
Position: Chefarzt Gelenkzentrum

Titel, Vorname, Name:

Prof. Dr. med. Vladimir Martinek

Telefon: 08061/9030
E-Mail: klinikbadaibling@schoen-klinik.de
Position: Chefarzt Neurologische Frithrehabilitation und Rehabilitation

Titel, Vorname, Name:

Dr. med. Dipl. Psych. Friedemann Miiller

Telefon: 08061/9030
E-Mail: klinikbadaibling@schoen-klinik.de
Position: Chefarzt Gelenkzentrum

Titel, Vorname, Name:

Dr. med. Stephan Schill

Telefon: 08061/9030
E-Mail: klinikbadaibling@schoen-klinik.de
Position: Chefarzt Zentrum fir Wirbelsaulenchirurgie

Titel, Vorname, Name:

Dr. med. Roland Rusz

Telefon: 08061/9030
E-Mail: klinikbadaibling@schoen-klinik.de
Position: Chefarzt Neurologische Frithrehabilitation und Rehabilitation

Titel, Vorname, Name:

Dr. med Matthias Schaupp

Telefon: 08061/9030

E-Mail: klinikbadaibling@schoen-klinik.de
Pflegedienstleitung

Position: Pflegedienstleitung

Titel, Vorname, Name:

Gabriele Seifert-Wimmer

Telefon: 08061/9030
E-Mail: KlinikBadAibling@schoen-klinik.de
Position: Pflegedienstleitung

Titel, Vorname, Name:

Telefon:

E-Mail:

Sandra Loncaric
08061/9030
KlinikBadAibling@schoen-klinik.de

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V
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Verwaltungsleitung

Position: Klinikgeschaftsflihrung
Titel, Vorname, Name: Anja Dieterle
Telefon: 08061/9030
E-Mail: KlinikBadAibling@schoen-klinik.de
A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Name: Schon Klinik Bad Ailbing SE & Co. KG
Art: privat
A-3 Universititsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Universitatsklinikum: Nein
Lehrkrankenhaus: Ja
Name Universitat: Ludwig-Maximilians-Universitat Minchen
A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses
_ Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot m
MPO3 Angehdorigenbetreuung/-beratung/-seminare
MPo4 Atemgymnastik/-therapie
MPo6 Basale Stimulation
MPo9 Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden
MP1 Sporttherapie/Bewegungstherapie
MP12 Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)
MP14 Diat- und Erndhrungsberatung
MP15 Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege
MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie
MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary Nursing/Bezugspflege
MP18 FuRreflexzonenmassage
MP21 Kinasthetik
MP22 Kontinenztraining/Inkontinenzberatung
MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapie Kunsttherapie im

Alzheimertherapiezentrum

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 7
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MP24
MP25

MP26

MP27

MP29

MP31
MP32
MP34

MP35
MP37
MP38

MP39

MP40
MP42
MP44
MP45
MP47
MP48
MP51

MP52
MP53

MP56

MP57

MP59

MP60

MP61

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Manuelle Lymphdrainage
Massage

Medizinische FuRpflege

Musiktherapie

Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie

Physikalische Therapie/Badertherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

Riickenschule/Haltungsschulung/Wirbelsiulengymnastik
Schmerztherapie/-management

Sehschule/Orthoptik

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patientinnen und

Patienten sowie Angehorigen

Spezielle Entspannungstherapie

Spezielles pflegerisches Leistungsangebot

Stimm- und Sprachtherapie/Logopadie
Stomatherapie/-beratung

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik
Warme- und Kalteanwendungen

Wundmanagement

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen
Aromapflege/-therapie

Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung

Biofeedback-Therapie

Geddchtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

Propriozeptive neuromuskuldre Fazilitation (PNF)

Redressionstherapie

Angebot durch externe
Dienstleisterin

Musiktherapie im
Alzheimertherapiezentrum /
Neuro: in Einzeltherapie Ergo

Ausschliel3lich manuelle Therapie.

Ultraschalltherapie,
Elektrotherapie

nur in Einzelfallen, da kaum
DRV-Patienten

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V
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_ Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot m

MP63 Sozialdienst

MP64 Spezielle Angebote fur die Offentlichkeit

MP66 Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch erkrankte Personen
MP68 Zusammenarbeit mit stationdren Pflegeeinrichtungen/Angebot

ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege

A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Besondere Ausstattung des Krankenhauses

NM69 Information zu weiteren alle Patientenzimmer sind mit
nichtmedizinischen Fernseher, Telefon, WLAN und
Leistungsangeboten des einem Tresor ausgestattet

Krankenhauses (z. B. Fernseher,
WLAN, Tresor, Telefon,
Schwimmbad, Aufenthaltsraum)

Individuelle Hilfs- und Serviceangebote

NMo7 Rooming~-in

NMo9 Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich moglich)

NM42 Seelsorge/spirituelle Begleitung

NM49 Informationsveranstaltungen fur z.B. CORI Veranstaltung mit
Patientinnen und Patienten EndoAktiv, Veranstaltung

Alzheimer-Demenz
NM60 Zusammenarbeit mit

Selbsthilfeorganisationen

NM66 Beriicksichtigung von besonderen Muslimische / jiidische Erndahrung
Erndhrungsbedarfen (Halal Fleisch)
NM68 Abschiedsraum

NMo3 Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

NM1 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 9
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A-7 Aspekte der Barrierefreiheit
A-7.1 Ansprechpartner fiir Menschen mit Beeintrichtigung
Position: Vertrauensperson der Schwerbehinderten
Titel, Vorname, Name: Herr Tino Grassinger

Telefon: 08061/903-1578

E-Mail: tgrassinger@schoen-klinik.de

A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

Bauliche und organisatorische MaRBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit
Mobilitatseinschrankungen

BFo6 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitaranlagen

BFo08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen

BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/aufRen)

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucherinnen und Besucher

BF1 Besondere personelle Unterstitzung

BF33 Barrierefreie Erreichbarkeit fiir Menschen mit Behindertenparkpldatze vorm
Mobilitatseinschrankungen Haupteingang der Klinik

vorhanden
BF34 Barrierefreie ErschlieBung des Zugangs- und Eingangsbereichs fiir

Menschen mit Mobilitatseinschrankungen

Bauliche und organisatorische MaRnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Patientinnen und Patienten
mit besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergroRe oder massiver korperlicher Beeintrachtigung

BF17 Geeignete Betten fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer KorpergrolRe

BF18 OP-Einrichtungen fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem Schleuse mit Hebeeinrichtung und
Ubergewicht oder besonderer KrpergroRRe OP-Tische bis 300 kg
BF19 Rontgeneinrichtungen fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem

Ubergewicht oder besonderer KdrpergroRe

BF21 Hilfsgerate zur Unterstiitzung bei der Pflege fiir Patientinnen und
Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergroRe

BF22 Hilfsmittel fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht
oder besonderer KorpergrofRe

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 10
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Beriicksichtigung von Fremdsprachlichkeit und Religionsausiibung

BF25 Dolmetscherdienste fur arabische Patienten

BF26 Behandlungsmoglichkeiten durch fremdsprachiges Personal

BF29 Mehrsprachiges Informationsmaterial iiber das Krankenhaus

BF30 Mehrsprachige Internetseite Die Internetseite ist zusatzlich in

englischer, russischer und
arabischer Sprache.

BF32 Raumlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besinnung Es gibt eine christlichen und einen
muslimischen Andachtsraum

Bauliche und organisatorische MaRBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Patientinnen oder
Patienten mit schweren Allergien

BF24 Diatische Angebote

Bauliche und organisatorische MaRBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit
Sehbehinderungen oder Blindheit

BFo02 Aufzug mit Sprachansage und/oder Beschriftung in erhabener
Profilschrift und/oder Blindenschrift/Brailleschrift

Organisatorische Rahmenbedingungen zur Barrierefreiheit

BF41 Barrierefreie Zugriffsmoglichkeiten auf Notrufsysteme

Organisatorische MaRBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit Horbehinderung oder
Gehorlosigkeit

BF37 Aufzug mit visueller Anzeige

Bauliche und organisatorische MaRBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

BF16 Besondere personelle Unterstiitzung von Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V n
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A-8.1

Forschung und Lehre des Krankenhauses

Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere ausgewaihite

wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO1

FLo2
FLo3
FLo4
FLoO5
FLO6

FLo7

FLO8

FLO9

A-8.2

HBO1

HBO3

HBoO6

HBO7

HBO9

HB15

Betten:

Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Universitaten
Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Fachhochschulen
Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)
Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Universitaten
Teilnahme an multizentrischen Phase-I/II-Studien

Teilnahme an multizentrischen Phase-IlI/IV-Studien

Initiierung und Leitung von uni-/multizentrischen
klinisch-wissenschaftlichen Studien

Herausgeberschaften wissenschaftlicher Journale/Lehrbiicher

Doktorandenbetreuung

Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen

Gesundheits- und Krankenpflegerin und Gesundheits- und
Krankenpfleger

Krankengymnastin und Krankengymnast/Physiotherapeutin und
Physiotherapeut

Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Operationstechnische Assistentin und Operationstechnischer Assistent
(OTA)

Logopadin und Logopade

Anasthesietechnische Assistentin und Anasthesietechnischer Assistent
(ATA)

Anzahl der Betten

287

In Kooperation mit dem GGSD
Bildungszentrum fiir Pflege,
Gesundheit und Soziales
Rosenheim und BFZ in Rosenheim

In Kooperation mit dem
Akademischen Institut in
Rosenheim

In Kooperation mit dem
Akademischen Institut in
Rosenheim
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A-10 Gesamtfalizahlen

Vollstationare Fallzahl: 4106
Teilstationare Fallzahl: 61
Ambulante Fallzahl: 0
Fallzahl der stationsdquivalenten psychiatrischen Behandlung (StaB): 0
A-1 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arztinnen und Arzte

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 65,59

Personal mit direktem 65,59
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 65,59
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 34,47

Personal mit direktem 34,47
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 34,47

Belegarztinnen und Belegirzte

Anzahl 0
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Arztinnen und Arzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 6,79

Personal mit direktem 6,79
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 6,79

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 4,74

Personal mit direktem 4,74
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 4,74
A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 400,54

Personal mit direktem 400,54
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 400,54
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 24,48

Personal mit direktem 24,48
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis
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Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 24,48

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt) 35,19

Personal mit direktem 35,19
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 35,19

Altenpflegerinnen und Altenpfleger, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 1

Personal mit direktem 1
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 1
Pflegefachpersonen

Anzahl (gesamt) 1,63
Personal mit direktem 1,63

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 1,63
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Pflegefachpersonen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt) 46,28

Personal mit direktem 46,28
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 46,28

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 1,5

Personal mit direktem 1,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 1,5
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Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl (gesamt) 3,38

Personal mit direktem 3,38
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 3,38

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 1,86

Personal mit direktem 1,86
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 1,86

Hebammen und Entbindungspfleger

Anzahl (gesamt) 0,84

Personal mit direktem 0,84
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 0,84
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Hebammen und Entbindungspfleger, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 0
Operationstechnische Assistenz

Anzahl (gesamt) 2,13
Personal mit direktem 2,13

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 2,13

Operationstechnische Assistenz, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 2,13

Personal mit direktem 2,13
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 2,13
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Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 34,27

Personal mit direktem 34,27
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 34,27

Medizinische Fachangestellte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 0

Anasthesietechnische Assistenz

Anzahl (gesamt) 0,23

Personal mit direktem 0,23
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 0,23
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Anasthesietechnische Assistenz, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0,23

Personal mit direktem 0,23
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 0,23

A-11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal und Genesungsbegleitung in Psychiatrie
und Psychosomatik

A-11.3.1 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl (gesamt) 4,46

Personal mit direktem 4,46
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 4,46

Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl (gesamt) 2,24

Personal mit direktem 2,24
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 2,24
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Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl (gesamt) 1,13

Personal mit direktem 1,13
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 1,13
Ergotherapeuten

Anzahl (gesamt) 12,93
Personal mit direktem 12,93

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 12,93

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 38,65

Personal mit direktem 38,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 38,65
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Sozialarbeiter, Sozialpidagogen

Anzahl (gesamt) 5,54

Personal mit direktem 0,89
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 4,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 5.54
A-11.3.2 Angaben zu Genesungsbegleitung

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

SPos Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl (gesamt) 12,93

Personal mit direktem 12,93
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 12,93

SP13 Kunsttherapeutin und Kunsttherapeut

Anzahl (gesamt) 0,88

Personal mit direktem 0,88
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 0,88
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SP14 Logopidin und Logopiade/Klinische Linguistin und Klinischer Linguist/Sprechwissenschaftlerin und

Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und Phonetiker
Anzahl (gesamt) 14,36

Personal mit direktem 14,36
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 14,36

SP15 Masseurin/Medizinische Bademeisterin und Masseur/Medizinischer Bademeister

Anzahl (gesamt) 5,21

Personal mit direktem 5,21
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 5,21

Anzahl (gesamt) 0,64

Personal mit direktem 0,64
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 0,64

SP21 Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl (gesamt) 39,54

Personal mit direktem 39,54
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 39,54
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SP23 Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung

SP24 Psychologische Psychotherapeutin und Psychologischer Psychotherapeut

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung

1,13

1,13

1,13

SP26 Sozialpadagogin und Sozialpidagoge

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

5.54

0,89

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung
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SP28 Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl (gesamt) 351

Personal mit direktem 361
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 351

SP32 Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder Vojta

Anzahl (gesamt) 131

Personal mit direktem 131
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 131

SP42 Personal mit Zusatzqualifikation in der Manualtherapie

Anzahl (gesamt) 15

Personal mit direktem 15
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 15

SP43 Medizinisch-technische Assistentin fiir Funktionsdiagnostik und Medizinisch-technischer Assistent fiir

Funktionsdiagnostik (MTAF)

Anzahl (gesamt) 0,51

Personal mit direktem 0,51
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 0,51

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 25



= Gemeinsamer
1Y Bundesausschuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

SP55 Medizinisch-technische Laboratoriumsassistentin und Medizinisch-technischer Laboratoriumsassistent (MTLA)

Anzahl (gesamt) 1,89

Personal mit direktem 1,89
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 1,89

SP57 Klinische Neuropsychologin und Klinischer Neuropsychologe

Anzahl (gesamt) 2,24

Personal mit direktem 2,24
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 2,24

SP60 Personal mit Zusatzqualifikation Basale Stimulation

Anzahl (gesamt) 132

Personal mit direktem 132
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 132

SP61 Personal mit Zusatzqualifikation Kinasthetik

Anzahl (gesamt) 193

Personal mit direktem 193
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationaren Versorgung 193
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A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-12.1 Qualititsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Position: Qualitats- und Risikomanagement

Titel, Vorname, Name: Lisa Gabriel

Telefon: 08061/9030-3408

E-Mail: LiGabriel@schoen-klinik.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen Mitglieder des Lenkungsgremiums: Klinikgeschaftsfiuhrung, Qualitatsbeauftragte
Funktionsbereiche: und Oberarztin Orthopadie, Qualitats- und Risikomanagerin, Chefarzt Neurologie,

Oberarztin Intensivmedizin, Pflegedienstleitung, Vertreter therapeutische
Abteilungen, Vertreterin Beschwerdemanagement

Tagungsfrequenz: monatlich

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person Risikomanagement

Position: Qualitats- und Risikomanagement

Titel, Vorname, Name: Lisa Gabriel

Telefon: 08061/9030-3408

E-Mail: LiGabriel@schoen-klinik.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium Risikomanagement

Lenkungsgremium eingerichtet: Ja

Beteiligte Abteilungen Mitglieder des Lenkungsgremiums: Klinikgeschaftsfiihrung, Qualitatsbeauftragte und
Funktionsbereiche: Oberarztin Orthopadie, Qualitats- und Risikomanagerin, Chefarzt Neurologie,

Oberarztin Intensivmedizin, Pflegedienstleitung, Vertreter therapeutische Abteilungen,

Vertreterin Beschwerdemanagement
Tagungsfrequenz: monatlich
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A-12.2.3 Instrumente und MaBnahmen Risikomanagement

RMo1 Ubergreifende Qualitits- und/oder Risikomanagement-Dokumentation

(QM/RM-Dokumentation) liegt vor

RMo02 RegelmaRige Fortbildungs- und SchulungsmalBnahmen

RMo03 Mitarbeiterbefragungen

RMo4 Klinisches Notfallmanagement

RMoO5 Schmerzmanagement

RMo6 Sturzprophylaxe

RMo7 Nutzung eines standardisierten Konzepts zur Dekubitusprophylaxe

(z.B. , Expertenstandard Dekubitusprophylaxe in der Pflege")

RMo8 Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden MaRnahmen
RMo9 Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von Geraten
RM10 Strukturierte Durchfiihrung von interdisziplinaren

Fallbesprechungen/-konferenzen

RM12 Verwendung standardisierter Aufklarungsbogen

RM13 Anwendung von standardisierten OP-Checklisten

Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthdlt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

Mortalitats- und
Morbiditatskonferenzen
Qualitatszirkel
Schmerzteambesprechungen
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_ Instrument bzw. MaBnahme Zusatzangaben

RM14 Praoperative Zusammenfassung vorhersehbarer kritischer OP-Schritte, Zentrales
OP-Zeit und erwarteter Blutverlust Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

RM15 Praoperative, vollstandige Prasentation notwendiger Befunde Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom

04.11.2024
RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- und Zentrales
Patientenverwechselungen Dokumentenlenkungssystem;

enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

RM17 Standards fiir Aufwachphase und postoperative Versorgung Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom
04.11.2024

RM18 Entlassungsmanagement Zentrales
Dokumentenlenkungssystem;
enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen vom

04.11.2024
A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems
Internes Fehlermeldesystem Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: monatlich
Malnahmen: Arzneimitteltherapiesicherheit bedeutet die sichere Anwendung von Arzneimitteln.

Dabei wird eine optimale Organisation des Medikationsprozesses mit dem Ziel
angestrebt, auf Medikationsfehlern beruhende unerwiinschte Ereignisse zu vermeiden
und somit Risiken in der Therapie zu minimieren. Deshalb wurde konzernweit ein Schon
Klinik Standard erarbeitet und umgesetzt, der sich inhaltlich stark an den
Empfehlungen des Aktionsbundnis Patientensicherheit orientiert.

Instrument bzw. MaRBnahme letzte Aktualisierung /

Tagungsfrequenz

IFO1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang mit dem 21.11.2023
Fehlermeldesystem liegen vor

IFO2 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen monatlich

IFO3 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang mit dem  bei Bedarf
Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von Erkenntnissen aus dem
Fehlermeldesystem
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A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Nein
einrichtungsiibergreifenden
Fehlermeldesystemen:

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements
A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission eingerichtet: Ja

Tagungsfrequenz: halbjahrlich

Vorsitzender:

Position: Chefarzt Intensivmedizin

Titel, Vorname, Name: PD Dr. med. Volker Huge

Telefon: 08061/903-3124

E-Mail: VHuge@schoen-klinik.de

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)
Krankenhaushygienikerinnen und Krankenhaushygieniker 2
Hygienebeauftrage Arztinnen und hygienebeauftragte Arzte 6
Hygienefachkrifte (HFK) 3
Hygienebeauftragte in der Pflege 23

1 externer

Krankenhaushygieniker; 1
interner
Krankenhaushygieniker (mit
Curriculdrer Fortbildung)
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A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefiBkatheterassoziierter Infektionen
Hygienestandard ZVK
Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
Standard thematisiert Hygienische Handedesinfektion ja
Standard thematisiert Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle mit ja

adaquatem Hautantiseptikum

Standard thematisiert die Beachtung der Einwirkzeit ja

Anwendung weiterer HygienemaRBnahmen

sterile Handschuhe ja
steriler Kittel ja
Kopfhaube ja
Mund Nasen Schutz ja
steriles Abdecktuch ja
Standortspezifischer Standard fiir die Uberpriifung der Liegedauer von zentralen ja

Venenverweilkathetern liegt vor

Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
A-12.3.2.2 Antibiotikaprophylaxe Antibiotikatherapie

Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor ja

Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja

Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst: ja
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Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja

Die standardisierte Antibiotikaprophylaxe wird bei jedem operierten Patienten mittels Checkliste ja
(z.B. anhand der ,WHO Surgical Checklist“ oder anhand eigener/adaptierter Checklisten)
strukturiert Uberpriift

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe ja

Zu verwendende Antibiotika (unter Beriicksichtigung des zu erwartenden Keimspektrums und ja
der lokalen/regionalen Resistenzlage

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe ja

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel

Standard Wundversorgung Verbandwechsel liegt vor ja

Der interne Standard wurde durch die Geschaftsfiilhrung oder die Arzneimittel-kommission oder  ja
die Hygienekommission autorisiert

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

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung aseptischer Ar-beitstechniken (No- ja
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 Wundinfektion ja
A-12.3.2.4 Umsetzung der Hindedesinfektion

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Die Erfassung des Hindedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch stationsbezogen teilweise
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 40
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen 116
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A-12.3.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

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

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter 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 aktuellen RKI-
Empfehlungen

Es erfolgen regelmaRige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit von
MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten Patienten

ja

ja

ja

ja
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A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

34
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_ Instrument bzw. MaBnahme Zusatzangaben Erlauterungen

HMo2 Teilnahme am Krankenhaus-Infektions-Surveillance-System  CDAD-KISS
(KISS) des natnlonalen Ref.erenzzentrums fiir Surveillance HAND-KISS
von nosokomialen Infektionen
MRSA-KISS
OP-KISS
HMo3 Teilnahme an anderen regionalen, nationalen oder Alle Standorte der
internationalen Netzwerken zur Pravention von Schon Klinik sind mit
nosokomialen Infektionen der Fachgruppe
Hygiene in einem
internen
Hygienenetzwerk
organisiert.
Quartalsweise werden
50

Qualitatskennzahlen
und Indikatoren zur
Hygienequalitat
erhoben, bewertet
und MaRnahmen
daraus abgeleitet. Die
Klinik ist Mitglied im
MRE-Netzwerk.

HMo4 Teilnahme an der (freiwilligen) ,,Aktion Saubere Hinde" Teilnahme (ohne
(ASH) Zertifikat)

HMo5 Jihrliche Uberpriifung der Aufbereitung und Sterilisation E-RDG: Wartung und
von Medizinprodukten Validierung nach DIN
15883-1

Steckbeckenspiilen:
Wartung und
Uberpriifung nach

DIN 15883-3
Dezentrale
Desinfektionsmittel-
Dosiergerate:
Wartung und
mikrobiologische
Uberpriifung

HMo9 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu Die Mitarbeiter
hygienebezogenen Themen werden regelmal3ig zu
Themen der
Infektionspravention
und
Krankenhaushygiene
geschult.

RegelmaRige
Praxisbegleitungen
zur Unterstitzung im
alltaglichen
Hygienemanagement

in der Pflege.
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A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement - Kommentar / Erliuterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und ja
Beschwerdemanagement eingefiihrt

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

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit mundlichen  ja
Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit schriftlichen ja
Beschwerden

Die Zeitziele fir die Riickmeldung an die Beschwerdefiihrer oder ja
Beschwerdefiihrerinnen sind schriftlich definiert

Anonyme Eingabemoglichkeiten von Beschwerden ja
Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen durchgefiihrt ja
Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen durchgefiihrt ja

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Position: Rezeption / Beschwerdemanagement
Titel, Vorname, Name: Gerda Hellmif3

Telefon: 08061/903-0

E-Mail: lhreMeinungBadAibling @schoen-klinik.de

Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement

Link zum Bericht: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Kommentar: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V
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Kommentar: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemaoglichkeiten

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V
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A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

AMTS ist die Gesamtheit der MaRnahmen zur Gewahrleistung eines optimalen Medikationsprozesses mit dem Ziel,
Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fiir Patientinnen und Patienten bei der Arzneimitteltherapie zu verringern.
Eine Voraussetzung fur die erfolgreiche Umsetzung dieser MaRnahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil der taglichen
Routine in einem interdisziplinaren und multiprofessionellen Ansatz gelebt wird.

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium AMTS

Name des verantwortlichen Klinikinterne Arzneimittelkommission

Gremiums oder der verantwortlichen

Arbeitsgruppe:

Beteiligte Abteilungen/ Internisten, Neurologen, Anasthesisten (ICU), OP, PDL, Pflege-Neuro, Pflege-Ortho,
Funktionsbereiche: Controlling, Klinikleitung, Hygiene, ABS-Team

A-12.5.2 Verantwortliche Person AMTS

Die Verantwortlichkeit fir das Gremium bzw. fir die zentrale Arbeitsgruppe zur Arzneimitteltherapiesicherheit ist eine

eigenstandige Position.

Position: Internistischer Oberarzt
Titel, Vorname, Name: Dr. Thomas Weber
Telefon: 08061/903-1515

E-Mail: TWeber@schoen-klinik.de
A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker: 7
Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal: 1
Erlduterungen: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-12.5.4 Instrumente MaBnahmen AMTS

Die Instrumente und MaRnahmen zur Forderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit Fokus auf den typischen
Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationdaren Patientenversorgung dargestellt. Eine Besonderheit des
Medikationsprozesses im stationdren Umfeld stellt das Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im
Folgenden gelisteten Instrumente und MaRnahmen adressieren Strukturelemente, z.B. besondere EDV-Ausstattung und
Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen fiir besonders risikobehaftete Prozessschritte bzw.
Konzepte zur Sicherung typischer Risikosituationen. Zusatzlich konnen bewahrte MalRnahmen zur Vermeidung von bzw. zum
Lernen aus Medikationsfehlern angegeben werden. Das Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits
auseinandergesetzt bzw. welche MaRnahmen es konkret umgesetzt hat. Die folgenden Aspekte konnen, gegebenenfalls unter
Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt werden:

- Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese
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Dargestellt werden kdnnen Instrumente und MaRnahmen zur Ermittlung der bisherigen Medikation (Arzneimittelanamnese),
der anschlieRenden klinischen Bewertung und der Umstellung auf die im Krankenhaus verfiigbare Medikation (Hausliste),
sowie zur Dokumentation, sowohl der urspriinglichen Medikation der Patientin oder des Patienten als auch der fir die
Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

- Medikationsprozess im Krankenhaus

Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen: Arzneimittelanamnese — Verordnung —
Patienteninformation — Arzneimittelabgabe — Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapieliberwachung -
Ergebnisbewertung. Dargestellt werden konnen hierzu Instrumente und MaRRnahmen zur sicheren Arzneimittelverordnung, z.
B. beziglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstandigkeit der Dokumentation, aber auch beziiglich Anwendungsgebiet,
Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-Verhiltnis, Vertraglichkeit (inklusive potentieller Kontraindikationen, Wechselwirkungen und
Ahnliches) und Ressourcenabwigungen. AuBerdem kdnnen Angaben zur Unterstiitzung einer zuverlidssigen
Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. -verabreichung gemacht werden.

- Entlassung
Dargestellt werden konnen insbesondere die MalRnahmen der Krankenhauser, die sicherstellen, dass eine strukturierte und

sichere Weitergabe von Informationen zur Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte sowie die
angemessene Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikationsplan und

Medikamenten bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Allgemeines

AS01 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu AMTS bezogenen Themen

Allgemeines

AS02 Vorhandensein adressatengerechter und themenspezifischer Informationsmaterialien fiir Patientinnen und
Patienten zur ATMS z. B. fiir chronische Erkrankungen, fiir Hochrisikoarzneimittel, fiir Kinder

Aufnahme ins Krankenhaus

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

Medikationsprozess im Krankenhaus

ASo5 Prozessbeschreibung fiir einen optimalen Medikationsprozess (z. B. Arzneimittelanamnese — Verordnung -
Patienteninformation — Arzneimittelabgabe —Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapieiiberwachung -
Ergebnisbewertung)

Zentrales Dokumentenlenkungssystem; enthalt die einzelnen 04.11.2024
Verfahrensanweisungen

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS06 SOP zur guten Verordnungspraxis

Zentrales Dokumentenlenkungssystem; enthalt die einzelnen 04.11.2024
Verfahrensanweisungen
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Medikationsprozess im Krankenhaus

ASo07 Moglichkeit einer elektronischen Verordnung, das heiRt strukturierte Eingabe von Wirkstoff (oder Priparatename),
Form, Dosis, Dosisfrequenz (z. B. im KIS, in einer Verordnungssoftware)

Medikationsprozess im Krankenhaus

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

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS09 Konzepte zur Sicherstellung einer fehlerfreien Zubereitung von Arzneimitteln

Bereitstellung einer geeigneten Infrastruktur zur Sicherstellung einer fehlerfreien Zubereitung
Zubereitung durch pharmazeutisches Personal

Anwendung von gebrauchsfertigen Arzneimitteln bzw. Zubereitungen

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS11 Elektronische Dokumentation der Verabreichung von Arzneimitteln

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS12 MaRBnahmen zur Minimierung von Medikationsfehlern

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

Teilnahme an einem einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystem (siehe Kapitel 12.2.3.2)

AS13 MaRBnahmen zur Sicherstellung einer liickenlosen Arzneimitteltherapie nach Entlassung

Aushandigung von arzneimittelbezogenen Informationen fiir die Weiterbehandlung und Anschlussversorgung der
Patientin oder 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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A-12.6 Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Gemal § 4 Absatz 2 der Qualitatsmanagement-Richtlinie haben Einrichtungen die Pravention von und Intervention bei
Gewalt und Missbrauch als Teil des einrichtungsinternen Qualitatsmanagements vorzusehen. Ziel ist es, Missbrauch und
Gewalt insbesondere gegeniiber vulnerablen Patientengruppen, wie beispielsweise Kindern und Jugendlichen oder
hilfsbediirftigen Personen, vorzubeugen, zu erkennen, adaquat darauf zu reagieren und auch innerhalb der Einrichtung zu
verhindern. Das jeweilige Vorgehen wird an EinrichtungsgrolRe, Leistungsspektrum und den Patientinnen und Patienten
ausgerichtet, um so passgenaue Losungen zur Sensibilisierung der Teams sowie weitere geeignete vorbeugende und
intervenierende MalRnahmen festzulegen. Dies konnen unter anderem Informationsmaterialien, Kontaktadressen,
Schulungen/Fortbildungen, Verhaltenskodizes, Handlungsempfehlungen/Interventionspldne oder umfassende

Schutzkonzepte sein.

Werden Praventions- und Interventionsmalinahmen zu Missbrauch und Gewalt als Teil des einrichtungsinternen

Qualitatsmanagements vorgesehen?: ja

Kommentar:

A-12.6.1 Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen

Gemal § 4 Absatz 2 in Verbindung mit Teil B Abschnitt | § 1 der Qualitatsmanagement-Richtlinie haben sich Einrichtungen,
die Kinder und Jugendliche versorgen, gezielt mit der Pravention von und Intervention bei (sexueller) Gewalt und Missbrauch
bei Kindern und Jugendlichen zu befassen (Risiko- und Gefihrdungsanalyse) und — der GroRe und Organisationsform der
Einrichtung entsprechend — konkrete Schritte und MaRnahmen abzuleiten (Schutzkonzept). In diesem Abschnitt geben
Krankenhauser, die Kinder und Jugendliche versorgen, an, ob sie gemal § 4 Absatz 2 in Verbindung mit Teil B Abschnitt | § 1
der Qualititsmanagement-Richtlinie ein Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen aufweisen.

Versorgung Kinder Jugendliche

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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A-13 Besondere apparative Ausstattung

Vorhandene Gerite

Umgangssprachliche

Bezeichnung

24h verfigbar

AAO1 Angiographiegerdat/DSA (X)  Gerdt zur GefaRdarstellung  ja
AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im ja
(X) Querschnitt mittels
Rontgenstrahlen
AA10 Elektroenzephalographie- Hirnstrommessung nein
geratt (EEG) (X)
AA14 Gerat fur Gerat zur Blutreinigung bei  ja
Nierenersatzverfahren (X) Nierenversagen (Dialyse)
AA22 Magnetresonanztomograph  Schnittbildverfahren mittels ja
(MRT) (X) starker Magnetfelder und
elektro-magnetischer
Wechselfelder
AA23 Mammographiegerat Rontgengerat fir die keine_Anga-
weibliche Brustdriise be_erforderlich
AA33 Uroflow/Blasendruckmes- Harnflussmessung keine_Anga-
sung/Urodynamischer be_erforderlich
Messplatz
AA43 Elektrophysiologischer Messplatz zur Messung keine_Anga-
Messplatz mit EMG, NLG, feinster elektrischer be_erforderlich
VEP, SEP, AEP Potenziale im
Nervensystem, die durch
eine Anregung eines der
funf Sinne hervorgerufen
wurden
AA70 Behandlungsplatz fiir Verfahren zur Eroffnung ja
mechanische von HirngefalRen bei
Thrombektomie bei Schlaganfallen
Schlaganfall (X)
A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA gemiR § 136c Absatz

45GBV

Alle Krankenhauser gewahrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur Hilfeleistung im Notfall. Dariber
hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes System von Notfallstrukturen in Krankenhausern im
entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das bedeutet, dass Krankenhauser, die festgelegte Anforderungen an eine von drei
Notfallstufen erfiillen, durch Vergutungszuschlage finanziell unterstiitzt werden. Krankenhauser, die die Anforderungen an
eine der drei Stufen nicht erfiillen, erhalten keine Zuschlage. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften System von
Notfallstrukturen teil und gewahrleistet es nicht eine spezielle Notfallversorgung, sieht der Gesetzgeber Abschlage vor.

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe
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Das Krankenhaus ist einer Stufe der Notfallversorgung zugeordnet:

Basisnotfallversorgung (Stufe 1)

Zuordnung zur jeweiligen Notfallstufe aufgrund der Erfiillung der Voraussetzungen eines Moduls der speziellen

Notfallversorgung.

_ Module der Speziellen Notfallversorgung

SNo5 Modul Schlaganfallversorgung (Stroke Unit)

A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-14.4 Kooperation mit Kassenaerztlicher Vereinigung

Das Krankenhaus verfiigt uiber eine Notdienstpraxis, die von der Kassenarztlichen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus

eingerichtet wurde: nein

Die Notfallambulanz des Krankenhauses ist gemal3 § 75 Absatz 1b Satz 3 Halbsatz 2 Alternative 2 SGB V in den

vertragsarztlichen Notdienst durch eine Kooperationsvereinbarung mit der Kassenarztlichen Vereinigung eingebunden: nein
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen
B-1 Neurologie
B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Neurologie"

Fachabteilungsschliissel:

Art:

2800
2892

Neurologie

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Anschrift:
URL:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Anschrift:
URL:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon: 08061/903-1503
E-Mail: MSchaupp@schoen-klinik.de
Anschrift: Kolbermoorer Str. 72
83080 Bad Aibling
URL: — (vgl. Hinweis im Vorwort)
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemal §135c SGB V:

Chefarzt Intensivmedizin
PD Dr. med. Volker Huge
08061/903-1503

VHuge@schoen-klinik.de

Kolbermoorer Str. 72
83043 Bad Aibling

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Chefarzt Neurologie
Prof. Dr. med Klaus Jahn
08061/903-1503
KlJahn@schoen-klinik.de

Kolbermoorer Str. 72
83043 Bad Aibling

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Chefarzt Neurologie

Dr. med Matthias Schaupp

Ja

B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen

VNO2 Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen Erkrankungen
VNO3 Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen

VNoO4 Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen Erkrankungen
VNoO§5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VNO6 Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns
VNoO7 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns

VNO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhaute

VNO09 Betreuung von Patientinnen und Patienten mit Neurostimulatoren zur

Hirnstimulation

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

VN1 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des
Nervensystems

VN13 Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten des

Zentralnervensystems

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
Lahmungssyndromen

VN18 Neurologische Notfall- und Intensivmedizin

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VN20 Spezialsprechstunde

VN21 Neurologische Frithrehabilitation

VN22 Schlafmedizin

VIN23 Schmerztherapie

VN24 Stroke Unit
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B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl:

Teilstationare Fallzahl:

2031

61

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige 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 aufgefuhrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmaglichkeiten

Ermachtigungsambulanz Neurologie

Ambulanzart:

Kommentar:

Ermichtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. § 31a Abs. 1 Arzte-
ZV (besondere Untersuchungs- und Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von
Krankenhausarztinnen und Krankenhausarzten)(AMo4)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

Betreuung von Patientinnen und Patienten mit Neurostimulatoren zur
Hirnstimulation (VNo09)

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

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

Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen (VN11)

Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des Nervensystems (VN12)

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der neuromuskuldaren Synapse
und des Muskels (VN16)

Spezialsprechstunde (VN20)

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 15b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht
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B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-1.m Personelle Ausstattung

B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 41,5

Personal mit direktem 41,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 41,5
Falle je Vollkraft 48,93976
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 19,88

Personal mit direktem 19,88
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 19,88
Falle je Vollkraft 102,16298
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Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQo1 Anasthesiologie

AQ23 Innere Medizin

AQ29 Innere Medizin und Nephrologie

AQ41 Neurochirurgie

AQ42 Neurologie

AQ49 Physikalische und Rehabilitative Medizin

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZFo1 Arztliches Qualititsmanagement
ZFo9 Geriatrie

ZF15 Intensivmedizin

ZF28 Notfallmedizin

ZF30 Palliativmedizin

ZF32 Physikalische Therapie und Balneologie (MWBO 2003)
ZF37 Rehabilitationswesen

ZF39 Schlafmedizin

ZF42 Spezielle Schmerztherapie

ZF44 Sportmedizin

ZF52 Erndhrungsmedizin
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B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 330,06

Personal mit direktem 330,06
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 330,06
Falle je Anzahl 6,15343
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

Altenpflegerinnen und Altenpfleger
Anzahl (gesamt) 31,1
Personal mit direktem 31,1

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 31,1
Falle je Anzahl 65,30547
Anzahl (gesamt) 1,63
Personal mit direktem 1,63

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 1,63
Falle je Anzahl 1246,01227

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 49



i,

<
= Gemeinsamer
1Y Bundesausschuss

\““” #

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung

Falle je Anzahl

27,17

27,17

0

27,17

74,75156

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

0,99

0,99

0

0.99

2051,51515

Hebammen und Entbindungspfleger

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung

Falle je Anzahl

0,84

0,84

0,84

2417,85714
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Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 22,75

Personal mit direktem 22,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 22,75
Fdlle je Anzahl 89.27473

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss

PQo4 Intensiv- und Andsthesiepflege
PQos Leitung einer Station/eines Bereichs
PQi4 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ2o0 Praxisanleitung

PQ22 Intermediate Care Pflege
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo1 Basale Stimulation

ZP02 Bobath

ZP06 Ernahrungsmanagement

ZPo7 Geriatrie

ZPo8 Kinasthetik

ZP09 Kontinenzmanagement

ZP14 Schmerzmanagement

ZP15 Stomamanagement

ZP16 Wundmanagement

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP20 Palliative Care

ZP22 Atmungstherapie

ZP24 Deeskalationstraining

ZP29 Stroke Unit Care

ZP31 Pflegeexpertin und Pflegeexperte Neurologie
B-1.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl (gesamt) 4,46

Personal mit direktem 4,46
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 4,46
Falle je Anzahl 455,38117
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Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl (gesamt) 2,24

Personal mit direktem 2,24
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 2,24
Falle je Anzahl 906,69643

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl (gesamt) 1,13

Personal mit direktem 1,13
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 1,13
Falle je Anzahl 1797.34513
Anzahl (gesamt) 12,04
Personal mit direktem 12,04

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 12,04
Falle je Anzahl 168,68771
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Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 35,16

Personal mit direktem 35,16
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 35,16
Falle je Anzahl 57,76451

Sozialarbeiter, Sozialpidagogen

Anzahl (gesamt) 3

Personal mit direktem 0,89
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 2,1
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 3
Falle je Anzahl 677,00000
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B-2 Orthopidie

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Orthopédie”™

Fachabteilungsschlissel:

Art:

2300

Orthopadie

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Anschrift:
URL:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Anschrift:
URL:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Anschrift:
URL:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Anschrift:

URL:

Chefarzt Gelenkzentrum

Prof. Dr. med. Vladimir Martinek
08061/9396990
VMartinek@schoen-klinik.de

Kolbermoorerstr. 72
83043 Bad Aibling

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Chefarzt Wirbelsaulenchirurgie
Dr. med. Roland Rusz
08061/903-57001
RRusz@schoen-klinik.de

Kolbermoorerstr. 72
83043 Bad Aibling

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Chefarzt Gelenkzentrum
Dr. med. Stephan Schill
08061/9396990
SSchill@schoen-klinik.de

Kolbermoorerstr. 72
83043 Bad Aibling

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Chefarzt Gelenkzentrum
Dr. med. Peter Kreidler
08061/903-0
pkreidler@schoen-klinik.de

Kolbermoorerstral3e 72
83043 Bad Aibling

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemal? §135¢c SGB V: Ja
B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Medizinische Leistungsangebote

vCi3 Operationen wegen Thoraxtrauma

VC26 Metall-/Fremdkorperentfernungen

vC27 Bandrekonstruktionen/Plastiken

V(28 Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

VC30 Septische Knochenchirurgie

V(31 Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen

V(33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses

V(34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax

V(35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lumbosakralgegend, der

Lendenwirbelsaule und des Beckens

V(36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des
Oberarmes

V(37 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens und des
Unterarmes

V(38 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes und der
Hand

V(39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hiifte und des

Oberschenkels

VC40 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des
Unterschenkels

VCq1 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knochelregion und des
FulRes

VC42 Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen

VC45 Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schaden der Hals-,

Brust- und Lendenwirbelsaule
V(g1 Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen

V(52 Elektrische Stimulation von Kerngebieten bei Schmerzen und
Bewegungsstorungen (sog. ,,Funktionelle Neurochirurgie®)

V(56 Minimalinvasive endoskopische Operationen
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

V(57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe
V(63 Amputationschirurgie

V(65 Wirbelsaulenchirurgie

VC66 Arthroskopische Operationen
VOI15 FuRchirurgie

VO16 Handchirurgie

VO19 Schulterchirurgie

V020 Sportmedizin/Sporttraumatologie

Versorgungsschwerpunkte in sonstigen medizinischen Bereichen

Medizinische Leistungsangebote

VXoo CRPS

VXoo Fibromyalgie

VXoo0 Kopfschmerzen

VXo00 neuropathische Schmerzen

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

Medizinische Leistungsangebote

VC26 Metall-/Fremdkorperentfernungen

V(65 Wirbelsaulenchirurgie

VC66 Arthroskopische Operationen

VOo1 Diagnostik und Therapie von Arthropathien

V002 Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des Bindegewebes

VOo03 Diagnostik und Therapie von Deformitaten der Wirbelsaule und des
Ruckens

VOo4 Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

VOo5 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Wirbelsaule und

des Ruckens

VOo06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln
VOo7 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der Sehnen
VOo08 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des

Weichteilgewebes

V009 Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopiadie

VO10 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Muskel-
Skelett-Systems und des Bindegewebes

VO14 Endoprothetik

VOI15 FuRchirurgie

VO16 Handchirurgie

VO17 Rheumachirurgie

VO19 Schulterchirurgie

V020 Sportmedizin/Sporttraumatologie

VO21 Traumatologie
B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 1693
Teilstationare Fallzahl: 0
B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten
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Prastationare Riickensprechstunde

Ambulanzart:

Kommentar:

Vor- und nachstationdre Leistungen nach § 115a SGB V(AM11)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Metall-/Fremdkorperentfernungen (VC26)

Wirbelsaulenchirurgie (VC65)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopadie

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Metall-/Fremdkorperentfernungen (VC26)

Wirbelsaulenchirurgie (VC65)

Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des Bindegewebes (V002)
Diagnostik und Therapie von Deformitdten der Wirbelsadule und des Riickens (VO03)
Diagnostik und Therapie von Spondylopathien (VO04)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Wirbelsaule und des
Riickens (VOoOs5)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VO06)
Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Weichteilgewebes (VO08)
Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien (VO09)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems
und des Bindegewebes (VO10)

Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs- und Bewegungsorgane (VO11)
Rheumachirurgie (VO17)

Traumatologie (VO21)

Primedikationssprechstunde

Ambulanzart:

Kommentar:

Vor- und nachstationdre Leistungen nach § 115a SGB V(AM11)

Anasthesiesprechstunde zur Operationsvorbereitung

B-2.9 Ambulante Operationen nach § 15b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden:

Stationare BG-Zulassung vorhanden:

Keine Angabe / Trifft nicht zu

Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-2.m Personelle Ausstattung
B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

Gemischte Haupt Belegabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 15,6

Personal mit direktem 15,6
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 15,6
Falle je Vollkraft 108,52564
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Personal mit direktem 8,15
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 8,15
Falle je Vollkraft 207,73006

Belegarztinnen und Belegirzte

Anzahl 0

Falle je Anzahl
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Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQo1 Anasthesiologie

AQo6 Allgemeinchirurgie

AQio Orthopadie und Unfallchirurgie
AQ23 Innere Medizin

AQ41 Neurochirurgie

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF15 Intensivmedizin

ZF24 Manuelle Medizin/Chirotherapie (MWBO 2003)

ZF28 Notfallmedizin

ZF29 Orthopadische Rheumatologie

ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden — (MWBO 2003)
ZFq1 Spezielle Orthopadische Chirurgie

ZF42 Spezielle Schmerztherapie

ZF43 Spezielle Unfallchirurgie

ZF44 Sportmedizin

ZF7 Manuelle Medizin
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B-2.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 32,05

Personal mit direktem 32,05
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 32,05
Falle je Anzahl 52,82371
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt) 12,57

Personal mit direktem 12,57
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 12,57
Falle je Anzahl 134,68576
Anzahl (gesamt) 11,52
Personal mit direktem 11,52

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 11,52
Falle je Anzahl 146,96181
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss m

PQos Leitung einer Station/eines Bereichs
PQi4 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo1 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZP06 Ernahrungsmanagement
ZPo08 Kinasthetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
ZP18 Dekubitusmanagement
B-2.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 2,8

Personal mit direktem 2,8
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 2,8
Falle je Anzahl 604,64286
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Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 1,27

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 1,27
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 1,27
Falle je Anzahl 1333,07087
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B-3 Akutgeriatrie

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Akutgeriatrie”
Fachabteilungsschlissel: 0100

Art: Akutgeriatrie

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt:

Position: Ltd. Arzt
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Dominik Vogel
Telefon: 08061/903-0
E-Mail: DVogel@schoen-klinik.de
Anschrift: Kolbermoorerstr. 72
83043 Bad Aibling
URL: — (vgl. Hinweis im Vorwort)
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemal §135¢c SGB V: Ja
B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich HNO

VI32 Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen

VNoO2 Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskuldren Erkrankungen
VNO3 Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen

VNoO4 Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen Erkrankungen
VNoO§5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VNo6 Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns
VNoO7 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

VNO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhaute

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

VN1 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen

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

VN17 Diagnostik und Therapie von zerebraler Lahmung und sonstigen
Lahmungssyndromen

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VIN23 Schmerztherapie

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Vio2 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes

Vio3 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit

Vio4 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und
Kapillaren

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

Vioé Diagnostik und Therapie von zerebrovaskuldaren Krankheiten

Vio7 Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)

Vio8 Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

Vio Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und

Stoffwechselkrankheiten

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

Viig Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge

VIé Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

Vihy Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen

Vg Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren Krankheiten
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
Vi25 Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstorungen
VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis
VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen
VI31 Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstorungen
VI32 Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin
VI35 Endoskopie
VI38 Palliativmedizin
Vi39 Physikalische Therapie
Vi40 Schmerztherapie
Vig2 Transfusionsmedizin
B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 382
Teilstationare Fallzahl: 0
B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-3.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.

B-3.8 Ambulante Behandlungsmaglichkeiten

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

B-3.9 Ambulante Operationen nach § 15b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht
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B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
Stationare BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-3.1 Personelle Ausstattung

B-3.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 1,7

Personal mit direktem 1,7
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 1,7
Falle je Vollkraft 224,70588
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 1.7

Personal mit direktem 1,7
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 1,7
Falle je Vollkraft 224,70588
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Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQ23 Innere Medizin

AQ42 Neurologie

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZFo9 Geriatrie
ZF42 Spezielle Schmerztherapie
B-3.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 13,95

Personal mit direktem 13,95
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 13,95
Falle je Anzahl 27,38351
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00
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Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung

Falle je Anzahl

3,09

3,09

0

3,09

123,62460

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

5.04

5.04

0
5.04

75,79365

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung

Falle je Anzahl

0,53

0,53

0

0,53

720,75472
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss m

PQos Leitung einer Station/eines Bereichs
PQi4 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo1 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZP06 Ernahrungsmanagement
ZPo7 Geriatrie
ZPo08 Kinasthetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
ZP18 Dekubitusmanagement
B-3.11.3 Angaben zu ausgewidhitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
Anzahl (gesamt) 0,89
Personal mit direktem 0,89

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 0,89
Falle je Anzahl 429,21348
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Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 0,69

Personal mit direktem 0,69
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationaren Versorgung 0,69
Falle je Anzahl 553,62319

Sozialarbeiter, Sozialpidagogen

Anzahl (gesamt) 1,27

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 1,27
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 1,27
Falle je Anzahl 300,78740
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C Qualititssicherung
C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestiitzten einrichtungsiibergreifenden

Qualitdtssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer 1SGB V

C-11 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Leisungsbereich DeQS Dokumen-ta- | Anzahl

tionsrate Datensitze
Standort

Herzschrittmacher - Implantation (09/1) o 0

Herzschrittmacher - Aggregatwechsel 0 0

(09/2)

Herzschrittmacher - 0 0

Revision/Systemwechsel/Explantation

(09/3)

Implantierbare Defibrillatoren — 0 0

Implantation (09/4)

Implantierbare Defibrillatoren — 0 0

Aggregatwechsel (09/5)

Implantierbare Defibrillatoren - 0 0

Revision/Systemwechsel/Explantation

(09/6)

Karotis-Revaskularisation (10/2) 0 0

Gynikologische Operationen (15/1) 0 0

Geburtshilfe (16/1) 0 0

Huftgelenknahe Femurfraktur mit Daten- Daten- Daten-

osteosynthetischer Versorgung (17/1) schutz schutz schutz

Mammachirurgie (18/1) 0 0

Dekubitusprophylaxe (DEK) 307 100,0 307

Hiiftendoprothesenversorgung (HEP) 308 100,0 308

Huftendoprothesenversorgung: 289 HEP 100,0 289

Hiftendoprothesenimplantation

(HEP_IMP)

Hiftendoprothesenversorgung: 19 HEP 100,0 19

Hiftendoprothesenwechsel und
-komponentenwechsel (HEP _WE)

Knieendoprothesenversorgung (KEP) 353 100,0 353
Knieendoprothesenversorgung: 330 KEP 100,0 330
Knieendoprothesenimplantation

(KEP_IMP)

Knieendoprothesenversorgung: 23 KEP 100,0 23

Knieendoprothesenwechsel und
—komponentenwechsel (KEP_WE)
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Leisungsbereich DeQS Dokumen-ta- | Anzahl
tionsrate Datensitze
Standort
Neonatologie (NEO) 0 0
Ambulant erworbene Pneumonie (PNEU) 4 100,0 4
Cholezystektomie (CHE) 0 0
Herzchirurgie (HCH) 0 0
Herzchirurgie: Offenchirurgische 0 HCH 0

Aortenklappeneingriffe (HCH_AK_CHIR)

Herzchirurgie: Kathetergestiitzte 0 HCH 0
Aortenklappeneingriffe
(HCH_AK_KATH)

Herzchirurgie: Koronarchirurgische 0 HCH 0
Operation (HCH_KC)

Herzchirurgie: Offenchirurgische 0 HCH 0
Mitralklappeneingriffe (HCH_MK_CHIR)

Herzchirurgie: Kathetergestiitzte 0 HCH 0
Mitralklappeneingriffe (HCH_MK_KATH)

Herztransplantation, 0 0
Herzunterstiitzungssysteme/Kunst-
herzen (HTXM)

Herztransplantation, 0 HTXM 0
Herzunterstiitzungssysteme/Kunst-

herzen:

Herzunterstiitzungssysteme/Kunst-

herzen (HTXM_MKU)

Herztransplantation, 0 HTXM 0
Herzunterstiitzungssysteme/Kunst-
herzen: Herztransplantation (HTXM_TX)

Leberlebendspende (LLS) 0 0
Lebertransplantation (LTX) 0 0
Lungen- und 0 0
Herz-Lungentransplantation (LUTX)

Nierenlebendspende (NLS) 0 0
Perkutane Koronarintervention und 0 0

Koronarangiographie (LKG) (PCI_LKG)

Nieren- und Pankreas- (Nieren-) 0 0
transplantation (PNTX)

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

LA Qualititsindikatoren und Kennzahlen, die vom G-BA als uneingeschrinkt zur Verdffentlichung geeignet
bewertet wurden
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Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Der Sauerstoffgehalt im Blut wurde moglichst frith nach
Aufnahme in das Krankenhaus gemessen

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/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Ein Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst
als auffallig. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation, eine medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfdlle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,Methodischen Grundlagen” unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien
der zu dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

%

98,94

98,91 - 98,98
100,00

51,01 - 100,00
4

4

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e

Referenzbereich >=95,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Bezeichnung des Ergebnisses Der Sauerstoffgehalt im Blut wurde moglichst frith nach
Aufnahme in das Krankenhaus gemessen (bezogen auf
Patientinnen und Patienten, die nicht aus einem anderen
Krankenhaus aufgenommen wurden)

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse

ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/. Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

Einheit %

Bundesergebnis 98,99

Vertrauensbereich (bundesweit) 98,95 - 99,02
Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Lungenentziindung, die auBerhalb des Krankenhauses erworben

Leistungsbereich
wurde

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Bezeichnung des Ergebnisses Der Sauerstoffgehalt im Blut wurde moglichst frith nach
Aufnahme in das Krankenhaus gemessen (bezogen auf
Patientinnen und Patienten, die aus einem anderen Krankenhaus
aufgenommen wurden)

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse

ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/. Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

Einheit %

Bundesergebnis 98,07

Vertrauensbereich (bundesweit) 97,84 - 98,27

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Lungenentziindung, die auBerhalb des Krankenhauses erworben

Leistungsbereich
wurde

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Alle Patientinnen und Patienten, die wahrend des
Krankenhausaufenthalts verstorben sind

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/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fiir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/. Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

%

15,88

15,76 - 16,00

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Lungenentziindung, die auBerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Leistungsbereich

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Der Sauerstoffgehalt im Blut wurde moglichst frith nach
Aufnahme in das Krankenhaus gemessen. Patientinnen und
Patienten mit einer Coronainfektion wurden nicht beriicksichtigt

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/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

EKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualitdtsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

%

98,92

98,88 - 98,96

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
2005

1

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Bezeichnung des Ergebnisses

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/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Der Sauerstoffgehalt im Blut wurde moglichst frith nach

Aufnahme in das Krankenhaus gemessen (bezogen auf
Patientinnen und Patienten, die nicht aus einem anderen
Krankenhaus aufgenommen wurden). Patientinnen und Patienten
mit einer Coronainfektion wurden nicht beriicksichtigt

EKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fiir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu

finden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

%

98,96

98,92 - 99,00

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
2006

1

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Bezeichnung des Ergebnisses

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/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Der Sauerstoffgehalt im Blut wurde moglichst frith nach

Aufnahme in das Krankenhaus gemessen (bezogen auf
Patientinnen und Patienten, die aus einem anderen Krankenhaus
aufgenommen wurden). Patientinnen und Patienten mit einer
Coronainfektion wurden nicht beriicksichtigt

EKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fiir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

%
97.99

97,73 - 98,22

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
2007

1

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 85



= Gemeinsamer
1Y Bundesausschuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

Patientinnen und Patienten, die wahrend des

Krankenhausaufenthalts verstorben sind (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten).
Patientinnen und Patienten mit einer Coronainfektion wurden
nicht beriicksichtigt

Ergebnis ID 232007_50778

EKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fiir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/. Eine
Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

0,91
0,90 - 0,93

1,55
0,29 - 2,81

(Datenschutz)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse 50778

Sortierung 1

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Bezeichnung des Ergebnisses Alle Patientinnen und Patienten, die wahrend des
Krankenhausaufenthalts verstorben sind. Patientinnen und
Patienten mit einer Coronainfektion wurden nicht beriicksichtigt

Ergebnis ID 232008_231900

Art des Wertes EKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse

ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualitdtsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

Einheit %

Bundesergebnis 15,03

Vertrauensbereich (bundesweit) 14,90 - 15,17

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse 231900

Sortierung 1

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Bezeichnung des Ergebnisses Die Anzahl der Atemziige pro Minute der Patientin bzw. des
Patienten wurde bei Aufnahme in das Krankenhaus gemessen.
Patientinnen und Patienten mit einer Coronainfektion wurden
nicht beriicksichtigt

Ergebnis ID 232009_50722

Art des Wertes EKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse

ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

Einheit %

Bundesergebnis 96,41

Vertrauensbereich (bundesweit) 96,34 - 96,48
Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse 50722

Sortierung 1

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 89



S

W

S % .

= = Gemeinsamer
N Bundesausschuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Patientinnen und Patienten mit einer Coronainfektion, die
wahrend des Krankenhausaufenthalts verstorben sind
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Ergebnis ID 232010_50778

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

EKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/. Eine
Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

2,85
0,59 - 2,85
(Datenschutz)

(Datenschutz)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse 50778

Sortierung 2

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Die Anzahl der Atemziige pro Minute der Patientin bzw. des
Patienten wurde bei Aufnahme in das Krankenhaus gemessen

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/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Ein Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst
als auffallig. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation, eine medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfdlle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,Methodischen Grundlagen” unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien
der zu dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

%

96,49

96,43 - 96,55
100,00

51,01 - 100,00
4

4

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e

Referenzbereich >=95,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Patientinnen und Patienten, die wahrend des
Krankenhausaufenthalts verstorben sind (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten).

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit
Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien
der zu dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

0,90

0,89 - 0,91
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Leistungsbereich

Lungenentziindung, die auRerhalb des Krankenhauses erworben
wurde

Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

2,01

0,63 - 2,83

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<=1,69 (95. Perzentil)
eingeschrankt/nicht vergleichbar

H99
eingeschrankt/nicht vergleichbar
Der Leistungserbringer wurde auf das rechnerisch auffallige

Ergebnis hingewiesen und zur internen Analyse der rechnerischen
Auffalligkeit aufgefordert.
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Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRBnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Patientinnen und Patienten, bei denen wahrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstanden ist (nicht
beriicksichtigt wurden Patientinnen und Patienten, bei denen
durch Druck eine nicht wegdriickbare Rotung auf der Haut
entstand, aber die Haut noch intakt war (Dekubitalulcus Grad/
Kategorie 1); beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der
Patientinnen und Patienten)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitidtsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien
der zu dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

pflegerische MaRBnahmen

1,05

1,04 - 1,06

1,43

1,19 - 1,71

5077

m

77.87

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,27 (95. Perzentil)
eingeschrankt/nicht vergleichbar
R10

unverandert

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRBnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

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/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, bei denen wahrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstand: Das Druckgeschwiir
reichte bis auf die Muskeln, Knochen oder Gelenke und hatte ein
Absterben von Muskeln, Knochen oder stiitzenden Strukturen (z.
B. Sehnen und Gelenkkapseln) zur Folge (Dekubitalulcus Grad/
Kategorie 4)

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen MaRstab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Ein Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst
als auffallig. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation, eine medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfdlle zurtickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

%

0,00

0,00 - 0,01

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRBnahmen

Referenzbereich Sentinel Event
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverandert
Qualitative Bewertung Berichtsjahr A71
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges verschlechtert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle Die Fachkommission sieht Hinweise auf Prozessprobleme beim
Pflege-Assessment sowie der Planung und Durchfiihrung von
pflegerischen MalRnahmen im besonders dekubitusgefahrdeten
Patientenklientel mit Querschnittlahmung.
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Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

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/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRBnahmen

Patientinnen und Patienten, bei denen wahrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein
Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstand: Das Stadium des
Druckgeschwiirs wurde nicht angegeben.

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.
Nach aktuellen Kenntnissen kann die Klassifikation eines
Dekubitus sowohl gem. ICD-10-GM (BfArM) wie auch gem.
NPUP/EPUAP erfolgen. Die Klassifikation gem. EPUAP/NPUAP
beschreibt zusitzlich die Kategorien ,,Keiner Kategorie/keinem
Stadium zuordenbar: Tiefe unbekannt” und ,,vermutete Tiefe
Gewebeschadigung: Tiefe unbekannt®.

%

0,01

0,01- 0,01

0,00

0,00 - 0,08

5077

0

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

Leistungsbereich
pflegerische MaRBnahmen

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRBnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

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/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, bei denen wahrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstanden ist: Bei dem
Druckgeschwiir kam es zu einem Verlust aller Hautschichten,
wobei das unter der Haut liegende Gewebe geschidigt wurde
oder abgestorben ist. Die Schadigung kann bis zur
darunterliegenden Muskelhaut (Faszie) reichen. (Dekubitalulcus
Grad/Kategorie 3)

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fiir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu

finden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

%

0,06

0,06 - 0,06

0,28

0,16 - 0,46

5077

14

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich
pflegerische MaRBnahmen

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRBnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

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/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, bei denen wahrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstanden ist: Bei dem
Druckgeschwiir kam es an der Oberhaut und/oder an der
darunterliegenden Lederhaut zu einer Abschiirfung, einer Blase,
oder zu einem nicht naher bezeichneten Hautverlust.
(Dekubitalulcus Grad/Kategorie 2)

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

%

0,37

0,37 - 0,37

1,87

1,53 - 2,28

5077

95

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

pflegerische MaRBnahmen

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Verhiltnis der tatsichlichen Anzahl zur vorher erwarteten
Anzahl der Patientinnen und Patienten, bei denen ein Austausch
des kiinstlichen Hiiftgelenks oder einzelner Teile war (bezogen
auf den Zeitraum von 90 Tagen nach der Operation, bei der das
kiinstliche Hiiftgelenk erstmals eingesetzt wurde; beriicksichtigt
wurden individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien
der zu dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

0,97
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,94 - 1,00
Rechnerisches Ergebnis 0,32
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,02 - 1,43
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein
Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
P
Referenzbereich <= 2,49 (95. Perzentil)
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert
Berichtsjahr
Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 107



= Gemeinsamer
1Y Bundesausschuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

Komplikationen im Zusammenhang mit dem Implantat (z. B. eine

Fehllage des Implantats, ein Bruch der Knochen rund um das
eingesetzte Implantat oder eine Verrenkung/Auskugelung des
kiinstlichen Hiiftgelenks; beriicksichtigt wurden individuelle
Risiken der Patientinnen und Patienten)

Ergebnis ID 191800_54120

KKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fiir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/. Eine
Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

1,47
1,40 - 1,54
2,18
0,61 - 6,50

(Datenschutz)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse 54120

Sortierung 1

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

Komplikationen am Gewebe (z. B. eine Wundinfektion nach der

Operation, Absterben von Gewebe an den Wundrandern,
Schadigung oder Verletzung eines BlutgefiaRRes, Nervenschaden,
Nachblutung oder Blutansammlungen in der Wunde;
beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Ergebnis ID 191801_54120

KKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualitdtsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/. Eine
Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitidtsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

1,21

1,16 - 1,27
0,00

0,00 - 3,85

17
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse 0,81

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse 54120

Sortierung 2

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

Patientinnen und Patienten, die wahrend des

Krankenhausaufenthalts verstorben sind (bezogen auf
Patientinnen und Patienten, bei denen infolge eines Bruchs im
oberen Teil des Oberschenkelknochens ein kiinstliches
Hiiftgelenk eingesetzt wurde; beriicksichtigt wurden individuelle
Risiken der Patientinnen und Patienten)

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualitdtsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/. Eine
Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitidtsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

1,03

1,00 - 1,06
0,00

0,00 - 22,37

(Datenschutz)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Lange Wartezeit im Krankenhaus vor der Operation

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter

Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen MaRstab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Ein Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst
als auffallig. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation, eine medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfdlle zurtickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-

dard-titel/.

Einheit %

Bundesergebnis 8,96

Vertrauensbereich (bundesweit) 8,75 - 9,17

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
P
Referenzbereich <=15,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverandert
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Qualitative Bewertung Berichtsjahr Ué62

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges verbessert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Patientinnen und Patienten, die bei der Entlassung aus dem
Krankenhaus keine 50 Meter gehen konnten (beriicksichtigt
wurden individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

0,00-0,92

299

0
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Erwartete Ereignisse 4,13

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

e -

Referenzbereich <=2,41(95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverandert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit
Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)

Patientinnen und Patienten, die wahrend des

Krankenhausaufenthalts verstorben sind (bezogen auf
Operationen, bei denen erstmals ein kiinstliches Hiiftgelenk
eingesetzt wurde oder das kiinstliche Hiiftgelenk oder einzelne
Teile davon ausgetauscht wurden) (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund der Einfiihrung
einer Risikoadjustierung nicht mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

0,98

0,92 - 1,05
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 6,44

Grundgesamtheit 306

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse 0,59

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e
Referenzbereich <= 4,32 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Patientinnen und Patienten, bei denen Komplikationen auftraten
(z. B. Blutgerinnsel, Lungenentziindungen und akute

Herz-Kreislauf-Probleme), die nur indirekt mit der Operation
zusammenhingen (bezogen auf Operationen, bei denen ein
kiinstliches Hiiftgelenk eingesetzt wurde und die infolge eines
Bruchs im oberen Teil des Oberschenkelknochens stattfanden;
beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitidtsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien
der zu dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 120



i,

<
= Gemeinsamer
1Y Bundesausschuss

\““” »

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks
Bundesergebnis 1,35
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,32 -1,37
Rechnerisches Ergebnis 4,63
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,88 - 8,38
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein
Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N
Referenzbereich <= 2,79 (95. Perzentil)
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr Ué62
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert
Berichtsjahr
Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit
Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)

Komplikationen (z. B. Blutgerinnsel, Lungenentziindungen und

akute Herz-Kreislauf-Probleme), die nur indirekt mit der
geplanten Operation zusammenhingen (bezogen auf
Operationen, bei denen erstmals ein kiinstliches Hiiftgelenk
eingesetzt wurde; beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der
Patientinnen und Patienten)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund der Einfiihrung
einer Risikoadjustierung nicht mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

134

1,30 - 1,38

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 122



\
W

S % _
= = Gemeinsamer
700 aat

1 Bundesausschiuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Rechnerisches Ergebnis 0,96

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,38 - 2,44

Grundgesamtheit 287

Beobachtete Ereignisse 4

Erwartete Ereignisse 4,15

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e
Referenzbereich <= 4,00 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Komplikationen (z. B. Blutgerinnsel, Lungenentziindungen und

akute Herz-Kreislauf-Probleme), die nur indirekt mit der
Operation zusammenhingen (bezogen auf Operationen, bei
denen das kiinstliche Hiiftgelenk oder einzelne Teile davon
ausgetauscht wurden; beriicksichtigt wurden individuelle
Risiken der Patientinnen und Patienten)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

1,36
1,30 - 1,42
5.19

1,81-12,34
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
P
Referenzbereich <= 3,29 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr Ué62

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Komplikationen (wie z. B. Wundinfektionen, Blutungen oder ein
Bruch der Knochen) im direkten Zusammenhang mit der

Operation (bezogen auf Operationen, bei denen ein kiinstliches
Hiiftgelenk eingesetzt wurde und die infolge eines Bruchs im
oberen Teil des Oberschenkelknochens stattfanden:
beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

1,11

1,08 - 1,15
0,00
0,00 - 11,18
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
P
Referenzbereich <= 2,58 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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= Gemeinsamer
1Y Bundesausschuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Komplikationen (wie z. B. Wundinfektionen, Blutungen oder ein

Bruch der Knochen) im direkten Zusammenhang mit der
geplanten Operation (bezogen auf Operationen, bei denen
erstmals ein kiinstliches Hiiftgelenk eingesetzt wurde;
beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

1,03
1,00 - 1,06
0,58

0,23 - 1,46
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Grundgesamtheit 287

Beobachtete Ereignisse 4

Erwartete Ereignisse 6,92

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

Referenzbereich <= 2,86 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Komplikationen (z. B. Wundinfektionen, Blutungen oder ein

Bruch der Knochen) im direkten Zusammenhang mit der
Operation (bezogen auf Operationen, bei denen das kiinstliche
Hiiftgelenk oder einzelne Teile davon ausgetauscht wurden;
beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien
der zu dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

1,31
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,27 - 1,35
Rechnerisches Ergebnis 1,1
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,31 - 3,31
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein
Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
P
Referenzbereich <= 2,59 (95. Perzentil)
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert
Berichtsjahr
Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 131



=~ Gemeinsamer
Bundesausschiuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Kiirzel Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des
Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

HGV-OSFRAK

Komplikationen (z. B. Nachblutungen, Implantatfehllagen und

Wundinfektionen) im direkten Zusammenhang mit der Operation
(bezogen auf Operationen, die infolge eines Bruchs im oberen
Teil des Oberschenkelknochens stattfanden und bei denen die
gebrochenen Knochenteile durch eine metallene Verbindung
fixiert wurden) (beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der
Patientinnen und Patienten)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitidtsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund der Einfiihrung
einer Risikoadjustierung nicht mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.

0,99
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des

Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

0,94 - 1,04

0,00

0,00 - 29,92

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,95 (95. Perzentil)
eingeschrankt/nicht vergleichbar
R10

eingeschrankt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des
Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

Kiirzel Leistungsbereich HGV-OSFRAK
Bezeichnung des Ergebnisses Lange Wartezeit im Krankenhaus vor der Operation

Ql

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/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

DeQS
Nein

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Ein Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst
als auffallig. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation, eine medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfdlle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,Methodischen Grundlagen” unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

%

8,80

8,58 - 9,02

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich

<=15,00 %

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 134
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des

Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal® § 136b Abs. 15atz 1 Nr.3SGB V 135
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des
Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

Kiirzel Leistungsbereich HGV-OSFRAK

Patientinnen und Patienten, die bei der Entlassung aus dem
Krankenhaus keine 50 Meter gehen konnten (beriicksichtigt
wurden individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/.

0,89
0,88 - 0,91
0,00
0,00 - 2,71

(Datenschutz)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des

Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
P

Referenzbereich <= 2,02 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich

Kiirzel Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des
Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

HGV-OSFRAK

Komplikationen (z. B. Schlaganfall, Lungenentziindungen oder

Thrombosen), die nur indirekt mit der Operation
zusammenhingen (bezogen auf Operationen infolge eines Bruchs
im oberen Teil des Oberschenkelknochens, bei denen die
gebrochenen Knochenteile durch eine metallene Verbindung
fixiert werden; beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der
Patientinnen und Patienten)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitidtsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Das Qualititsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien
der zu dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/.
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Leistungsbereich Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des

Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

Bundesergebnis 1,34

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,31-1,36

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 9,03

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
P
Referenzbereich <=2,74 (95. Perzentil)
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des
Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

Kiirzel Leistungsbereich HGV-OSFRAK

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die wihrend des
Krankenhausaufenthalts verstorben sind (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

Ergebnis ID 54046

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse

ermoglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitit (mangels eines Referenzbereichs) und sie
eignen sich auch nicht zu direkten Qualititsvergleichen (mangels
rechnerischer Adjustierung). lhre Veroffentlichung geschieht
jedoch meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die Kennzahlwerte
noch erganzt wird (kalkulatorische und erginzende Kennzahlen).
Sie tragen somit zu einer Erhohung der Verstandlichkeit der
Qualitatsergebnisse bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte dar, fir die
es keine Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur
Darstellung der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/. Eine
Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofadllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-

dard-titel/.
Einheit
Bundesergebnis 1,00
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97 - 1,03
Rechnerisches Ergebnis 0,00
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 16,78
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Leistungsbereich Operation infolge eines Bruchs im oberen Teil des

Oberschenkelknochens, bei der die gebrochenen Knochenteile
durch eine metallene Verbindung fixiert werden

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Kniegelenks

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die bei der Entlassung aus dem
Krankenhaus selbststindig keine 50 Meter gehen konnten
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und

Patienten)
Art des Wertes Ql
Bezug zum Verfahren DeQS
Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies flihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fur
z.B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-
dard-titel/. Der Referenzbereich gibt an, bei welchen
Ergebnissen von guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen moglich sind.
Der Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Es ist zu beachten,
dass ein Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der
Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation,
eine medizinische Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf
Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis analysiert
und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen. Nahere
Informationen zu Referenzbereichen konnen den ,,Methodischen
Grundlagen® unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/wie-wir-arbeiten/grundlagen/stan-

dard-titel/.
Einheit
Bundesergebnis 1,43
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,36 - 1,51
Rechnerisches Ergebnis 0,50
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,09 - 2,81
Grundgesamtheit (Datenschutz)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Kniegelenks

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e

Referenzbereich <= 4,44 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverandert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges unverandert

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
C-2 Externe Qualititssicherung nach Landesrecht gemidR® § 112 SGB V

Uber § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene nach § 112 SGB V eine verpflichtende Qualititssicherung vereinbart.

GemaR seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden QualitdtssicherungsmaRnahmen (Leistungsbereiche)

teil:
Schlaganfall ja
C-3 Qualititssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP) nach §

137f SGB V

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualititssicherung

Keine Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitatssicherung

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 136b Absatz 1Satz1Nr2SGB V

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen Mm-R im Berichtsjahr
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Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

Kniegelenk-Totalendoprothesen

Erbrachte Menge: 296

Begriundung:

C-5.2 Angaben zum Prognosejahr

Kniegelenk-Totalendoprothesen

Der Standort ist im Prognosejahr zur ja
Leistungserbringung berechtigt

Prifung Landesverbande ja
Im Berichtsjahr erreichte Leistungsmenge 296

Angabe der in den letzten zwei Quartalen des 303
Berichtsjahrs und den ersten zwei Quartalen des

auf das Berichtsjahr folgenden Jahres erreichten
Leistungsmenge

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualititssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nr 2 SGB
v

Strukturqualititsvereinbarungen

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 136b Absatz 1 Satz 1
Nr1SGBV

_ Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)

1 Anzahl Facharzte, psychologische Psychotherapeuten, Kinder- und 65
Jugendlichenpsychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht nach
"Umsetzung der Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur
Fortbildung im Krankenhaus (FKH-R) nach § 136b Absatz1Satz1
Nummer 1 SGB V" unterliegen.

1.1 Anzahl derjenigen Facharztinnen und Facharzte aus Nr. 1, die einen 50
Flinfjahreszeitraum der Fortbildung abgeschlossen haben und damit der
Nachweispflicht unterliegen [Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

1.1 Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den Fortbildungsnachweis 48
gemaR § 3 der G-BA-Regelungen erbracht haben [Z3hler von Nr. 2]
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C-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr
C-8.1 Monatsbezogener Erfiillungsgrad PpUG
N e
Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frithrehabilitation
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Orthopadie
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Orthopadie
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen
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Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frithrehabilitation
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frithrehabilitation
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen
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Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Intensivmedizin
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Intensivmedizin
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologie
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologie
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erlauterungen
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Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Schlaganfalleinheit
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Schlaganfalleinheit
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frithrehabilitation
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen
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Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

i s

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Geriatrie
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Orthopadie
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Orthopadie
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen
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Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Monatsbezogener Erfillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frithrehabilitation
Monatsbezogener Erflillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen

C-8.2 Schichtbezogener Erfilllungsgrad PpUG
N e
Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frithrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 95,07

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frithrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 95,62

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Orthopadie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,73

Erlauterungen
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Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Orthopadie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,73

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 95,89

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,73

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,45

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,18

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erflillungsgrad 100,00

Erlauterungen
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Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 98,90

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Intensivmedizin
Schichtbezogener Erflillungsgrad 100,00

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Intensivmedizin
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 98,63

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologie
Schichtbezogener Erflillungsgrad 100,00

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 98,36

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Schlaganfalleinheit
Schichtbezogener Erflillungsgrad 100,00

Erlauterungen
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Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Schlaganfalleinheit
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,73

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erflillungsgrad 100,00

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,18

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,73

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 98,08

Erlauterungen

s s

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin
Schichtbezogener Erflillungsgrad 100,00

Erlauterungen
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s s

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Geriatrie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 98,36

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Orthopadie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 98,36

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Orthopadie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 96,71

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erflillungsgrad 100,00

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Neurologische Frihrehabilitation
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 97.53

Erlauterungen
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C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und Psychosomatik-Richtlinie (PPP-

RL)

An dieser Stelle ist die Umsetzung des Beschlusses des G-BA zur Qualitatssicherung nach § 136a Absatz 2 Satz 1 SGB V
darzustellen (Richtlinie iiber die Ausstattung der stationdren Einrichtungen der Psychiatrie und Psychosomatik mit dem fiir
die Behandlung erforderlichen therapeutischen Personal — PPP-RL). Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame
Bundesausschuss in der PPP-RL gemal § 136a Absatz 2 SGB V verbindliche Mindestvorgaben fiir die Ausstattung der
stationaren Einrichtungen mit dem fiir die Behandlung erforderlichen Personal fiir die psychiatrische und psychosomatische
Versorgung festgelegt. Die Vorgaben legen eine Mindestpersonalausstattung fir das fir die Behandlung erforderliche
Personal fest. Die Mindestvorgaben sind keine Anhaltszahlen zur Personalbemessung. Die Mindestvorgaben sind gemal3 § 2
Absatz 5 PPP-RL quartals- und einrichtungsbezogen einzuhalten. GemalR der Definition der PPP-RL kann ein
Krankenhausstandort bis zu drei differenzierte Einrichtungen (Erwachsenenpsychiatrie, Psychosomatik sowie Kinder- und
Jugendpsychiatrie) umfassen, fiir die die Einhaltung der Mindestvorgaben getrennt nachzuweisen ist. Fiir das Berichtsjahr
2023 gilt ein Umsetzungsgrad von 90 %.
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C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von Arzneimitteln fiir neuartige

Therapien

Krankenhausstandorte, an denen neue Therapien gemaR den Anlagen der ATMP-QS-RL angewendet werden, miissen die dort
vorgegebenen Mindestanforderungen an die Struktur-, Prozess- oder Ergebnisqualitat erfiillen. Der Medizinische Dienst
uberpriift die Umsetzung der relevanten Qualitatsanforderungen und stellt dem Krankenhaus eine Bescheinigung aus, wenn
diese vollumfanglich erfillt werden. ATMP nach dieser Richtlinie diirfen ausschliellich von Leistungserbringern angewendet

werden, die die Mindestanforderungen erfiillen.
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Diagnosen zu B-1.6

A41.0
A81.2
A84.1
A87.9
B00.4
B02.2
B02.3
B34.9
B58.2
C71.1
C71.2
C71.7
C7.8
C71.9
C79.3
C80.9
D32.0
D32.9
D35.2
D36.1
D43.0
D43.1
E0s.5

E1.40

E11.61

E11.91
E51.2

E86

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

6

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6

8

(Datenschutz)
5

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5

Sepsis durch Staphylococcus aureus

Progressive multifokale Leukenzephalopathie

Mitteleuropaische Enzephalitis, durch Zecken tibertragen
Virusmeningitis, nicht naher bezeichnet

Enzephalitis durch Herpesviren

Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems

Zoster ophthalmicus

Virusinfektion, nicht naher bezeichnet

Meningoenzephalitis durch Toxoplasmen

Bosartige Neubildung: Frontallappen

Bosartige Neubildung: Temporallappen

Bosartige Neubildung: Hirnstamm

Bosartige Neubildung: Gehirn, mehrere Teilbereiche tiberlappend
Bosartige Neubildung: Gehirn, nicht naher bezeichnet

Sekundare bosartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute
Bosartige Neubildung, nicht naher bezeichnet

Gutartige Neubildung: Hirnhaute

Gutartige Neubildung: Meningen, nicht naher bezeichnet

Gutartige Neubildung: Hypophyse

Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes Nervensystem
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn, supratentoriell
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn, infratentoriell
Thyreotoxische Krise

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen: Nicht als
entgleist bezeichnet

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

Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist bezeichnet
Wernicke-Enzephalopathie

Volumenmangel
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E87.1
Fo1.2
Fo3
Fos5.0
Fo5.1
Fos.8
Fo06.0
F06.7
Fo7.2

F10.0

F19.4

F33.3

F41.0
F43.0
F43.2
Fa4.4
F44.5
F44.88
F45.0
F45.8
F45.9
G00.1
G00.9
G03.9

Go4.2

Go4.8
Go4.9

G06.0

8

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
6

(Datenschutz)

Hypoosmolalitat und Hyponatriamie

Subkortikale vaskulare Demenz

Nicht naher bezeichnete Demenz

Delir ohne Demenz

Delir bei Demenz

Sonstige Formen des Delirs

Organische Halluzinose

Leichte kognitive Storung

Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

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

Psychische und Verhaltensstorungen durch multiplen Substanzgebrauch und
Konsum anderer psychotroper Substanzen: Entzugssyndrom mit Delir

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode mit
psychotischen Symptomen

Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]
Akute Belastungsreaktion
Anpassungsstorungen

Dissoziative Bewegungsstorungen
Dissoziative Krampfanfalle

Sonstige dissoziative Storungen [Konversionsstorungen]
Somatisierungsstorung

Sonstige somatoforme Storungen
Somatoforme Storung, nicht naher bezeichnet
Pneumokokkenmeningitis

Bakterielle Meningitis, nicht naher bezeichnet
Meningitis, nicht naher bezeichnet

Bakterielle Meningoenzephalitis und Meningomyelitis, anderenorts nicht
klassifiziert

Sonstige Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis
Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis, nicht naher bezeichnet

Intrakranieller Abszess und intrakranielles Granulom
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KG

G06.2
Gn.4
G12.2

G20.00

G20.01

G20.10

G2o.1

G20.20

G20.21

G20.90

G20.91

G211
G214
G21.8

G23.1

G23.2
G23.3
G23.8
G24.0
G24.4
G25.0
G25.3
G25.5

G25.88

G30.1

(Datenschutz)
(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

65

(Datenschutz)

12

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
5
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Extraduraler und subduraler Abszess, nicht naher bezeichnet
Hereditare spastische Paraplegie
Motoneuron-Krankheit

Primares Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer Beeintrachtigung:
Ohne Wirkungsfluktuation

Primares Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer Beeintrachtigung:
Mit Wirkungsfluktuation

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

Primares Parkinson-Syndrom mit maRiger bis schwerer Beeintrachtigung: Mit
Wirkungsfluktuation

Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung: Ohne
Wirkungsfluktuation

Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung: Mit
Wirkungsfluktuation

Primares Parkinson-Syndrom, nicht naher bezeichnet: Ohne
Wirkungsfluktuation

Primares Parkinson-Syndrom, nicht naher bezeichnet: Mit
Wirkungsfluktuation

Sonstiges arzneimittelinduziertes Parkinson-Syndrom
Vaskulares Parkinson-Syndrom
Sonstiges sekundares Parkinson-Syndrom

Progressive supranukleare Ophthalmoplegie
[Steele-Richardson-Olszewski-Syndrom]

Multiple Systematrophie vom Parkinson-Typ [MSA-P]

Multiple Systematrophie vom zerebelliren Typ [MSA-C]

Sonstige naher bezeichnete degenerative Krankheiten der Basalganglien
Arzneimittelinduzierte Dystonie

Idiopathische orofaziale Dystonie

Essentieller Tremor

Myoklonus

Sonstige Chorea

Sonstige naher bezeichnete extrapyramidale Krankheiten und
Bewegungsstorungen

Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn
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G30.8 (Datenschutz) Sonstige Alzheimer-Krankheit

G31.0 (Datenschutz) Umschriebene Hirnatrophie

G31.2 (Datenschutz) Degeneration des Nervensystems durch Alkohol

G31.82 5 Lewy-Korper-Krankheit

G31.9 (Datenschutz) Degenerative Krankheit des Nervensystems, nicht naher bezeichnet

G35.0 (Datenschutz) Erstmanifestation einer multiplen Sklerose

G35.10 (Datenschutz) Multiple Sklerose mit vorherrschend schubformigem Verlauf: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation oder Progression

G35.11 7 Multiple Sklerose mit vorherrschend schubformigem Verlauf: Mit Angabe
einer akuten Exazerbation oder Progression

G35.20 4 Multiple Sklerose mit primar-chronischem Verlauf: Ohne Angabe einer akuten
Exazerbation oder Progression

G35.21 8 Multiple Sklerose mit primar-chronischem Verlauf: Mit Angabe einer akuten
Exazerbation oder Progression

G35.30 (Datenschutz) Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf: Ohne Angabe einer
akuten Exazerbation oder Progression

G35.31 (Datenschutz) Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf: Mit Angabe einer akuten
Exazerbation oder Progression

G37.8 (Datenschutz) Sonstige naher bezeichnete demyelinisierende Krankheiten des
Zentralnervensystems

G40.08 (Datenschutz) Sonstige lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische Epilepsie und
epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anfallen

G40.1 (Datenschutz) Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie und
epileptische Syndrome mit einfachen fokalen Anfallen

G40.2 60 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie und
epileptische Syndrome mit komplexen fokalen Anfallen

G40.3 59 Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome

G40.4 7 Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome

G40.5 8 Spezielle epileptische Syndrome

G40.8 (Datenschutz) Sonstige Epilepsien

G40.9 (Datenschutz) Epilepsie, nicht naher bezeichnet

G41.0 4 Grand-Mal-Status

G41.2 5 Status epilepticus mit komplexfokalen Anfallen

G41.8 (Datenschutz) Sonstiger Status epilepticus

G41.9 (Datenschutz) Status epilepticus, nicht naher bezeichnet
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G43.0 (Datenschutz) Migrane ohne Aura [Gewdhnliche Migrane]

G43.1 22 Migrane mit Aura [Klassische Migrane]

G43.2 (Datenschutz) Status migraenosus

G43.3 4 Komplizierte Migrane

G44.0 (Datenschutz) Cluster-Kopfschmerz

G44.2 (Datenschutz) Spannungskopfschmerz

G45.02 19 Arteria-vertebralis-Syndrom mit Basilaris-Symptomatik: Komplette
Ruckbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G45.03 5 Arteria-vertebralis-Syndrom mit Basilaris-Symptomatik: Komplette
Rickbildung innerhalb von weniger als 1 Stunde

G45.12 23 Arteria-carotis-interna-Syndrom (halbseitig): Komplette Riickbildung
innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G45.13 13 Arteria-carotis-interna-Syndrom (halbseitig): Komplette Riickbildung
innerhalb von weniger als 1Stunde

G45.33 (Datenschutz) Amaurosis fugax: Komplette Riickbildung innerhalb von weniger als 1 Stunde

G45.42 (Datenschutz) Transiente globale Amnesie [amnestische Episode]: Komplette Riickbildung
innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G45.43 (Datenschutz) Transiente globale Amnesie [amnestische Episode]: Komplette Riickbildung
innerhalb von weniger als 1Stunde

G45.49 6 Transiente globale Amnesie [amnestische Episode]: Verlauf der Riickbildung
nicht naher bezeichnet

G45.82 7 Sonstige zerebrale transitorische Ischamie und verwandte Syndrome:
Komplette Riickbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G45.92 13 Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet: Komplette
Rickbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G45.93 (Datenschutz) Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet: Komplette
Ruckbildung innerhalb von weniger als 1 Stunde

G45.99 (Datenschutz) Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet: Verlauf der
Rickbildung nicht naher bezeichnet

G47.0 (Datenschutz) Ein- und Durchschlafstérungen

G50.0 4 Trigeminusneuralgie

G50.8 (Datenschutz) Sonstige Krankheiten des N. trigeminus

G51.0 13 Fazialisparese

G51.3 (Datenschutz) Spasmus (hemi)facialis

G54.0 (Datenschutz) Lasionen des Plexus brachialis

G54.5 (Datenschutz) Neuralgische Amyotrophie
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G56.2
G56.3
G57.3
G61.0
G61.8
G62.0
G62.80
G62.88
G62.9
G70.0
G711
G71.3
G72.80
G80.9
G810
G81.1

G82.01

G82.03

G82.09

G82.13

G82.19
G82.29

G82.31

G82.32

G82.33

G82.39

G82.42

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
19

9
(Datenschutz)
220

10
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
n
(Datenschutz)
(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

Lasion des N. ulnaris

Lasion des N. radialis

Lasion des N. fibularis (peronaeus) communis
Guillain-Barré-Syndrom

Sonstige Polyneuritiden

Arzneimittelinduzierte Polyneuropathie
Critical-illness-Polyneuropathie

Sonstige naher bezeichnete Polyneuropathien
Polyneuropathie, nicht naher bezeichnet
Myasthenia gravis

Myotone Syndrome

Mitochondriale Myopathie, anderenorts nicht klassifiziert
Critical-illness-Myopathie

Infantile Zerebralparese, nicht naher bezeichnet
Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie

Spastische Hemiparese und Hemiplegie

Schlaffe Paraparese und Paraplegie: Akute inkomplette Querschnittlahmung
nichttraumatischer Genese

Schlaffe Paraparese und Paraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Schlaffe Paraparese und Paraplegie: Nicht naher bezeichnet

Spastische Paraparese und Paraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Spastische Paraparese und Paraplegie: Nicht naher bezeichnet
Paraparese und Paraplegie, nicht naher bezeichnet: Nicht naher bezeichnet

Schlaffe Tetraparese und Tetraplegie: Akute inkomplette Querschnittlahmung
nichttraumatischer Genese

Schlaffe Tetraparese und Tetraplegie: Chronische komplette
Querschnittlahmung

Schlaffe Tetraparese und Tetraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Schlaffe Tetraparese und Tetraplegie: Nicht naher bezeichnet

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Chronische komplette
Querschnittlahmung
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G82.43

G82.49
G83.1
G83.2
G91.0
G91.20
G91.29
G91.8
G93.1
G93.2
G93.3
G93.4
G93.6
G95.18
G95.88
G95.9
G97.1
G97.82
H35.39
H43.3
H46
H49.0
H49.1
H49.2
H51.9
H53.2
H53.3
H53.4
H53.9

H55

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

5
(Datenschutz)
42

4
(Datenschutz)
20
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Nicht naher bezeichnet
Monoparese und Monoplegie einer unteren Extremitat
Monoparese und Monoplegie einer oberen Extremitat
Hydrocephalus communicans

Idiopathischer Normaldruckhydrozephalus
Normaldruckhydrozephalus, nicht naher bezeichnet
Sonstiger Hydrozephalus

Anoxische Hirnschadigung, anderenorts nicht klassifiziert
Benigne intrakranielle Hypertension [Pseudotumor cerebri]
Chronisches Fatigue-Syndrom [Chronic fatigue syndrome]
Enzephalopathie, nicht naher bezeichnet

Hirnodem

Sonstige vaskulare Myelopathien

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Ruckenmarkes
Krankheit des Riickenmarkes, nicht naher bezeichnet
Sonstige Reaktion auf Spinal- und Lumbalpunktion
Postoperative epidurale spinale Blutung

Degeneration der Makula und des hinteren Poles, nicht naher bezeichnet
Sonstige Glaskorpertribungen

Neuritis nervi optici

Lahmung des N. oculomotorius [lIl. Hirnnerv]

Lahmung des N. trochlearis [IV. Hirnnerv]

Lahmung des N. abducens [VI. Hirnnerv]

Storung der Blickbewegungen, nicht naher bezeichnet
Diplopie

Sonstige Storungen des binokularen Sehens
Gesichtsfelddefekte

Sehstorung, nicht naher bezeichnet

Nystagmus und sonstige abnorme Augenbewegungen

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 163



Gemeinsamer
Bundesausschiuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

H81.0
H81.1

H81.2
H81.4
H81.8
H81.9

110.91

126.0
138
149.5

160.0

160.1

160.2
160.3
160.4
160.6

160.7

160.8
160.9
161.0
161.1
161.2
161.3
161.4
161.5
161.6
161.8
161.9

162.00

5

53

12
(Datenschutz)
8
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

5

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)
4

30
(Datenschutz)
6

6

6

18
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

Méniere-Krankheit

Benigner paroxysmaler Schwindel

Neuropathia vestibularis

Schwindel zentralen Ursprungs

Sonstige Storungen der Vestibularfunktion

Storung der Vestibularfunktion, nicht naher bezeichnet

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

Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale
Endokarditis, Herzklappe nicht naher bezeichnet
Sick-Sinus-Syndrom

Subarachnoidalblutung, vom Karotissiphon oder der Karotisbifurkation
ausgehend

Subarachnoidalblutung, von der A. cerebri media ausgehend
Subarachnoidalblutung, von der A. communicans anterior ausgehend
Subarachnoidalblutung, von der A. communicans posterior ausgehend
Subarachnoidalblutung, von der A. basilaris ausgehend
Subarachnoidalblutung, von sonstigen intrakraniellen Arterien ausgehend

Subarachnoidalblutung, von nicht naher bezeichneter intrakranieller Arterie
ausgehend

Sonstige Subarachnoidalblutung

Subarachnoidalblutung, nicht naher bezeichnet
Intrazerebrale Blutung in die GrolRhirnhemisphare, subkortikal
Intrazerebrale Blutung in die GrolRhirnhemisphare, kortikal
Intrazerebrale Blutung in die GrolRhirnhemisphare, nicht naher bezeichnet
Intrazerebrale Blutung in den Hirnstamm

Intrazerebrale Blutung in das Kleinhirn

Intrazerebrale intraventrikuldre Blutung

Intrazerebrale Blutung an mehreren Lokalisationen

Sonstige intrazerebrale Blutung

Intrazerebrale Blutung, nicht naher bezeichnet

Nichttraumatische subdurale Blutung: Akut
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162.01
162.09
162.9
163.0
163.1

163.2

163.3
163.4

163.5

163.8
163.9
165.1
167.3
167.4
167.6
195.1
199
Joo
Jog.0
N8.9
J38.5
J39.80

144.99

J69.0
J9o

J96.10

J96.11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

9

71

288

54

7

(Datenschutz)
5

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
9

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Nichttraumatische subdurale Blutung: Subakut
Nichttraumatische subdurale Blutung: Nicht naher bezeichnet
Intrakranielle Blutung (nichttraumatisch), nicht ndher bezeichnet
Hirninfarkt durch Thrombose prazerebraler Arterien

Hirninfarkt durch Embolie prazerebraler Arterien

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder Stenose
prazerebraler Arterien

Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien
Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder Stenose
zerebraler Arterien

Sonstiger Hirninfarkt

Hirninfarkt, nicht naher bezeichnet

Verschluss und Stenose der A. basilaris

Progressive subkortikale vaskuldare Enzephalopathie
Hypertensive Enzephalopathie

Nichteitrige Thrombose des intrakraniellen Venensystems
Orthostatische Hypotonie

Sonstige und nicht naher bezeichnete Krankheiten des Kreislaufsystems
Akute Rhinopharyngitis [Erkadltungsschnupfen]

Akute Laryngitis

Pneumonie, nicht naher bezeichnet

Laryngospasmus

Erworbene Stenose der Trachea

Chronische obstruktive Lungenkrankheit, nicht naher bezeichnet: FEV1inicht
naher bezeichnet

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes
Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

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

Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ I
[hyperkapnisch]
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J96.19

K11.2
K22.0
Lo3.n

Mo00.06

MO00.25

M00.96

M10.96
M17.9
M31.6
M35.3
M46.36
M46.42
M46.44
M46.46
M46.54

M47.06

M48.02
Ms50.0
M51.1
M53.21
M54.14
M54.2
M54.5
M54.89
M60.99

M62.59

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ
nicht naher bezeichnet

Sialadenitis
Achalasie der Kardia
Phlegmone an der unteren Extremitat

Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

Arthritis und Polyarthritis durch sonstige Streptokokken: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

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

Gicht, nicht ndher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Gonarthrose, nicht naher bezeichnet

Sonstige Riesenzellarteriitis

Polymyalgia rheumatica

Bandscheibeninfektion (pyogen): Lumbalbereich

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Zervikalbereich

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Thorakalbereich

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Lumbalbereich

Sonstige infektiose Spondylopathien: Thorakalbereich

Arteria-spinalis-anterior-Kompressionssyndrom und
Arteria-vertebralis-Kompressionssyndrom: Lumbalbereich

Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

Zervikaler Bandscheibenschaden mit Myelopathie

Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Instabilitat der Wirbelsaule: Okzipito-Atlanto-Axialbereich
Radikulopathie: Thorakalbereich

Zervikalneuralgie

Kreuzschmerz

Sonstige Rickenschmerzen: Nicht naher bezeichnete Lokalisation
Myositis, nicht naher bezeichnet: Nicht naher bezeichnete Lokalisation

Muskelschwund und -atrophie, anderenorts nicht klassifiziert: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation
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M79.69

M80.88

M89.85

M96.88

N17.91
N17.92

N17.99

N39.0
Q85.0
ROS
R06.88
R07.0
R13.0

R13.1

R13.9
R20.1

R20.2
R20.8
R25.1

R25.2
R26.0
R26.2
R26.3

R26.8

R27.0

R29.6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
16

10

(Datenschutz)
13

(Datenschutz)
4

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

10

(Datenschutz)

4

1

Schmerzen in den Extremitaten: Nicht naher bezeichnete Lokalisation

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

Sonstige naher bezeichnete Knochenkrankheiten: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Sonstige Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems nach medizinischen
Malnahmen

Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium 1
Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium 2

Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium nicht naher
bezeichnet

Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet
Neurofibromatose (nicht bosartig)

Husten

Sonstige und nicht naher bezeichnete Storungen der Atmung
Halsschmerzen

Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht wahrend der Nahrungsaufnahme

Dysphagie bei absaugpflichtigem Tracheostoma mit (teilweise) geblockter
Trachealkaniile

Sonstige und nicht naher bezeichnete Dysphagie

Hypasthesie der Haut

Parasthesie der Haut

Sonstige und nicht naher bezeichnete Sensibilitatsstorungen der Haut
Tremor, nicht naher bezeichnet

Krampfe und Spasmen der Muskulatur

Ataktischer Gang

Gehbeschwerden, anderenorts nicht klassifiziert

Immobilitat

Sonstige und nicht naher bezeichnete Storungen des Ganges und der
Mobilitat

Ataxie, nicht naher bezeichnet
Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

Somnolenz
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R41.0

R41.8

R44.1
R47.0
R47.1
R47.8
R51
R53

R55

S06.0
S06.20
S06.21
S06.23
S06.28
S06.30
$06.31
S06.33
S06.38
S06.5
S06.6
S06.8
S06.9
S14.1
S14.12
$14.13
S24.11
S$24.12

$32.00

S34.1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

19
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
17
(Datenschutz)
21

4

(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
40

20

4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Orientierungsstorung, nicht naher bezeichnet

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

Schwindel und Taumel

Optische Halluzinationen

Dysphasie und Aphasie

Dysarthrie und Anarthrie

Sonstige und nicht naher bezeichnete Sprech- und Sprachstorungen
Kopfschmerz

Unwohlsein und Ermidung

Synkope und Kollaps

Gehirnerschitterung

Diffuse Hirn- und Kleinhirnverletzung, nicht naher bezeichnet
Diffuse Hirnkontusionen

Multiple intrazerebrale und zerebellare Hamatome

Sonstige diffuse Hirn- und Kleinhirnverletzungen

Umschriebene Hirn- und Kleinhirnverletzung, nicht naher bezeichnet
Umschriebene Hirnkontusion

Umschriebenes zerebrales Himatom

Sonstige umschriebene Hirn- und Kleinhirnverletzungen
Traumatische subdurale Blutung

Traumatische subarachnoidale Blutung

Sonstige intrakranielle Verletzungen

Intrakranielle Verletzung, nicht naher bezeichnet

Komplette Querschnittverletzung des zervikalen Riickenmarkes
Zentrale Halsmarkverletzung (inkomplette Querschnittverletzung)
Sonstige inkomplette Querschnittverletzungen des zervikalen Rickenmarkes
Komplette Querschnittverletzung des thorakalen Rickenmarkes
Inkomplette Querschnittverletzung des thorakalen Ruckenmarkes
Fraktur eines Lendenwirbels: Hohe nicht naher bezeichnet

Inkomplette Querschnittverletzung des lumbalen Riickenmarkes
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T78.3 (Datenschutz)
T84.04 (Datenschutz)
T85.0 (Datenschutz)
T85.52 (Datenschutz)
222.8 4

Z43.0 (Datenschutz)

Angioneurotisches Odem
Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Hiiftgelenk
Mechanische Komplikation durch einen ventrikularen, intrakraniellen Shunt

Mechanische Komplikation durch Prothesen, Implantate oder Transplantate
im unteren Gastrointestinaltrakt

Keimtrager sonstiger Infektionskrankheiten

Versorgung eines Tracheostomas
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- Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

R N T

1-204.2 184 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

1-204.5 73 Untersuchung des Liquorsystems: Liquorentnahme aus einem liegenden
Katheter

1-205 25 Elektromyographie [EMG]

1-206 149 Neurographie

1-207.0 741 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

1-208.1 32 Registrierung evozierter Potenziale: Frith-akustisch [FAEP/BERA]

1-208.2 131 Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]

1-208.4 36 Registrierung evozierter Potenziale: Motorisch [MEP]

1-208.6 81 Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

1-208.9 13 Registrierung evozierter Potenziale: Vestibulir myogen [VEMP]

1-20a.30 31 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische

Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Elektro- und/oder
Video-Nystagmographie

1-20a.31 m Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Video-Kopfimpulstest

1-20a.32 145 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Bestimmung der subjektiven visuellen
Vertikalen

1-20a.33 64 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische

Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Posturographie

1-20¢.0 23 Navigierte transkranielle Magnetstimulation [nTMS]: Zur Identifizierung von
Hirnarealen fiir die Motorik (Motormapping)

1-20c.1 23 Navigierte transkranielle Magnetstimulation [nTMS]: Zur Identifizierung von
Hirnarealen fiir die Sprache (Speechmapping)

1-20C.X 23 Navigierte transkranielle Magnetstimulation [nTMS]: Sonstige
1-20c.y 23 Navigierte transkranielle Magnetstimulation [nTMS]: N.n.bez.
1-313.0 16 Osophagusmanometrie: Durchzugsmanometrie

1-313.1 17 f)sophagusmanometrie: Hochauflosende Manometrie

1-313.2 17 Osophagusmanometrie: Impedanz-Planimetrie

1-313.x 16 Osophagusmanometrie: Sonstige
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1-440.9

1-440.a

1-444.7
1-610.0

1-613

1-620.00

1-620.01

1-620.0x

1-620.30

1-632.0

1-632.1

1-650.0
1-650.1
1-654.1
1-790
1-791
1-798.0
1-844

1-853.2

3-052
3-200
3-201
3-202
3-203
3-205
3-206

3-207

(Datenschutz)

1

490
(Datenschutz)

182

18

27

36

(Datenschutz)

5

5

(Datenschutz)

7

49

206

96

866

140

31

23

19

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

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

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien
Diagnostische Laryngoskopie: Direkt
Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne weitere
MalRnahmen

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Sonstige

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen Instrument:
Ohne weitere MalRnahmen

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

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

Diagnostische Koloskopie: Partiell

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum
Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument
Polysomnographie

Kardiorespiratorische Polygraphie

Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinematik
Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahohle

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhdhle:
Aszitespunktion

Transosophageale Echokardiographie [ TEE]

Native Computertomographie des Schadels

Native Computertomographie des Halses

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Native Computertomographie des Beckens

Native Computertomographie des Abdomens
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3-220 349 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-221 (Datenschutz) Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

3-222 16 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-223 (Datenschutz) Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark mit Kontrastmittel

3-225 151 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-226 (Datenschutz) Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

3-227 (Datenschutz) Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel

3-228 (Datenschutz) Computertomographie der peripheren GefalRe mit Kontrastmittel

3-600 (Datenschutz) Arteriographie der intrakraniellen GefaRe

3-608 (Datenschutz) Superselektive Arteriographie

3-700 (Datenschutz) Szintigraphie von Gehirn und Liquorraumen

3-800 318 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

3-801 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Halses

3-802 70 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riickenmark

3-805 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Beckens

3-806 5 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-809 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Thorax

3-820 325 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-821 7 Magnetresonanztomographie des Halses mit Kontrastmittel

3-823 26 Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riickenmark mit
Kontrastmittel

3-825 (Datenschutz) Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-826 (Datenschutz) Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel

3-828 (Datenschutz) Magnetresonanztomographie der peripheren Gefalte mit Kontrastmittel

3-82a (Datenschutz) Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel

3-900 (Datenschutz) Knochendichtemessung (alle Verfahren)

5-010.03 (Datenschutz) Schideleroffnung liber die Kalotte: Kraniotomie (Kalotte): Temporal

5-010.2 (Datenschutz) Schadeleroffnung liber die Kalotte: Bohrlochtrepanation

5-010.X (Datenschutz) Schideleroffnung liber die Kalotte: Sonstige

5-012.2 (Datenschutz) Inzision der Schadelknochen [Kraniotomie und Kraniektomie]: Entleerung

eines epiduralen Himatoms
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5-020.72 5 Kranioplastik: Rekonstruktion des Hirnschadels ohne Beteiligung des
Gesichtsschadels, mit alloplastischem Material: Mit computerassistiert
vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat), groRer oder komplexer Defekt

5-022.00 5 Inzision am Liquorsystem: Anlegen einer externen Drainage: Ventrikular

5-023.10 (Datenschutz) Anlegen eines Liquorshuntes [Shunt-Implantation]: Ableitung in den
Peritonealraum: Ventrikuloperitoneal

5-024.1 4 Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Revision eines zentralen
Katheters

5-024.6 (Datenschutz) Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Entfernung eines
Liquorshuntes (oder Hirnwasserableitung)

5-062.8 (Datenschutz) Andere partielle Schilddriisenresektion: Subtotale Resektion

5-200.4 (Datenschutz) Parazentese [Myringotomie): Ohne Legen einer Paukendrainage

5-311.0 5 Temporare Tracheostomie: Tracheotomie

5-311.1 17 Temporare Tracheostomie: Punktionstracheotomie

5-312.0 (Datenschutz) Permanente Tracheostomie: Tracheotomie

5-312.2 10 Permanente Tracheostomie: Tracheotomie mit mukokutaner Anastomose

5-314.12 (Datenschutz) Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea:
Resektion: Mit Anlegen eines Tracheostomas

5-316.2 (Datenschutz) Rekonstruktion der Trachea: Verschluss eines Tracheostomas

5-316.3 6 Rekonstruktion der Trachea: Erweiterungsplastik eines Tracheostomas

5-349.7 (Datenschutz) Andere Operationen am Thorax: Operative Entfernung eines Verweilsystems
zur Drainage der Pleurahohle

5-377.8 6 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders:
Ereignis-Rekorder

5-399.5 (Datenschutz) Andere Operationen an BlutgefalRen: Implantation oder Wechsel von venosen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

5-399.7 (Datenschutz) Andere Operationen an BlutgefaRen: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

5-431.20 150 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch Fadendurchzugsmethode

5-431.21 50 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch Direktpunktionstechnik
mit Gastropexie

5-431.2X 49 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Sonstige

5-448.02 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion am Magen: Naht (nach Verletzung): Laparoskopisch

5-572.1 10 Zystostomie: Perkutan

5-788.57 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es: Osteotomie: Digitus I

bis V, 1 Phalanx
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5-788.x (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es: Sonstige

5-800.1h (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspiilung mit Drainage,
aseptisch: Kniegelenk

5-800.2h (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspiilung mit Drainage,
septisch: Kniegelenk

5-800.3h (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: Kniegelenk

5-800.5h (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie, total:
Kniegelenk

5-800.6h (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Kniegelenk

5-820.02 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese: Hybrid
(teilzementiert)

5-822.h1 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Femoral und tibial
schaftverankerte Prothese: Zementiert

5-829.g (Datenschutz) Andere gelenkplastische Eingriffe: Entfernung von Abstandshaltern

5-829.n (Datenschutz) Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer Endoprothese nach
vorheriger Explantation

5-850.b8 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Oberschenkel und Knie

5-850.c8 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne: Oberschenkel
und Knie

5-850.ca (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne: FulR

5-850.d8 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Oberschenkel
und Knie

5-865.7 (Datenschutz) Amputation und Exartikulation FuR: Zehenamputation

5-86a.10 (Datenschutz) Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige
Mehrfacheingriffe an MittelfuR- und/oder Zehenstrahlen: Zwei Mittelful -
und/oder Zehenstrahlen

5-892.1f (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Unterschenkel

5-894.1e (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

5-896.1e 8 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Oberschenkel und
Knie

5-898.6 (Datenschutz) Operationen am Nagelorgan: Exzision von erkranktem Gewebe des
Nagelbettes

5-916.20 (Datenschutz) Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur

Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut
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5-916.a1

5-983

6-001.h8

6-001.hd

6-001.he

6-002.ea

6-002.p1

6-002.p2

6-002.p4

6-002.p5

6-002.p6

6-002.p7

6-002.p8

6-002.p9

6-002.pb

6-002.pd

6-002.pe

6-002.ph

6-003.8

6-003.h7

7

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

78

(Datenschutz)

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen und/oder

Gelenken der Extremitaten

Reoperation

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravenos: 950 mg bis

unter 1.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravenos: 1.850 mg bis

unter 2.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravenos: 2.050 mg bis

unter 2.450 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Temozolomid, oral: 2.500 mg bis unter

2.750 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 300 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 450 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 700 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 1.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2:

unter 1.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3:

Applikation von Medikamenten, Liste 3:

unter 2.700 mg

Caspofungin, parenteral

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral:

Caspofungin, parenteral

Botulinumtoxin

: 65 mg bis

100 mg bis

200 mg bis

250 mg bis

300 mg bis

350 mg bis

400 mg bis

450 mg bis

600 mg bis

800 mg bis

900 mg bis

: 1.400 mg bis

Eculizumab, parenteral: 2.400 mg bis
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6-003.hn

6-004.d
6-005.7
6-005.8
6-006.9
6-006.g

6-007.06

6-007.08

6-007.0b

6-007.0j

6-007.6g

6-007.ha

6-007.hf

6-007.kr

6-007.pj

6-007.pq

6-008.53

6-008.g1

6-008.g2

6-008.gb

6-008.gc

6-008.gd

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 3:
unter 7.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4:

Applikation von Medikamenten, Liste 5:

Applikation von Medikamenten, Liste 5:

Applikation von Medikamenten, Liste 6:

Applikation von Medikamenten, Liste 6:

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
mg bis unter 9.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
mg bis unter 13.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
mg bis unter 21.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
54.600 mg bis unter 64.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
mehr

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
320 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
640 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
bis unter 31.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
mg bis unter 27.300 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:
mg oder mehr

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
bis unter 2.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
bis unter 2.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
bis unter 3.000 mg

Eculizumab, parenteral: 6.600 mg bis

Levosimendan, parenteral
Certolizumab, parenteral
Everolimus, oral
Tafamidis, oral

Axitinib, oral

Posaconazol, oral, Suspension: 7.800

Posaconazol, oral, Suspension: 11.400

Posaconazol, oral, Suspension: 18.600

Posaconazol, oral, Suspension:

Enzalutamid, oral: 8.160 mg oder

Macitentan, oral: 280 mg bis unter

Macitentan, oral: 560 mg bis unter

Posaconazol, parenteral: 26.400 mg

Posaconazol, oral, Tabletten: 22.500

Posaconazol, oral, Tabletten: 46.500

Vedolizumab, parenteral: 600 mg bis

Isavuconazol, parenteral: 200 mg bis

Isavuconazol, parenteral: 400 mg bis

Isavuconazol, parenteral: 2.200 mg

Isavuconazol, parenteral: 2.400 mg

Isavuconazol, parenteral: 2.600 mg
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6-008.ge

6-008.gg

6-008.gj

6-008.h9

6-008.hq

6-009.4

6-00f.p1

6-00f.p3

8-020.8

8-020.c

8-020.x
8-123.1

8-1265.1

8-125.2

8-133.0
8-144.0

8-144.

8-144.2
8-148.0

8-151.4

8-152.1
8-153
8-158.h

8-190.23

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

45

(Datenschutz)

(Datenschutz)

32

(Datenschutz)

15

66

5

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

26

17
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Isavuconazol, parenteral: 3.000 mg
bis unter 3.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Isavuconazol, parenteral: 3.800 mg
bis unter 4.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Isavuconazol, parenteral: 5.400 mg
bis unter 6.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Isavuconazol, oral: 3.000 mg bis unter
3.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Isavuconazol, oral: 27.800 mg bis
unter 31.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Ruxolitinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 100
mg bis 200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Mehr als 300
mg bis 400 mg

Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse

Therapeutische Injektion: Thrombininjektion nach Anwendung eines
Katheters in einer Arterie

Therapeutische Injektion: Sonstige
Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung

Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen Ernahrungssonde:
Transnasal, endoskopisch

Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen Ernahrungssonde:
Uber eine liegende PEG-Sonde, endoskopisch

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
Therapeutische Drainage der Pleurahohle: GroRlumig

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger Katheter
Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Peritonealraum

Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems und des
Auges: Lumbalpunktion

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Pleurahohle
Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhohle
Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage
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8-190.30

8-190.31

8-190.33

8-192.0c

8-192.15

8-192.1a

8-192.1c

8-192.1d

8-192.1f

8-211

8-390.1

8-542.11
8-547.0
8-547.30
8-547.31

8-550.0

8-550.1

8-550.2

8-552.0

8-552.5

(Datenschutz)

(Datenschutz)

12

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
24
14

(Datenschutz)

37

54

83

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Anasthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: Kleinflichig:
Leisten- und Genitalregion

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

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

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Anasthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
Leisten- und Genitalregion

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

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

Redressierende Verfahren

Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten Antikorpern

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Intravenos

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige Applikationsform

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 7
Behandlungstage und 10 Therapieeinheiten

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 14
Behandlungstage und 20 Therapieeinheiten

Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage und 30 Therapieeinheiten

Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

Neurologisch-neurochirurgische Frithrehabilitation: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage
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8-552.6 70 Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 21 bis
hochstens 27 Behandlungstage

8-552.7 156 Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 28 bis
hochstens 41 Behandlungstage

8-552.8 14 Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 42 bis
hochstens 55 Behandlungstage

8-552.9 333 Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 56
Behandlungstage

8-559.30 10 Fachiibergreifende und andere Frithrehabilitation: Mindestens 7 bis hochstens
13 Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15 Therapieeinheiten
(jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche

8-559.40 7 Fachiibergreifende und andere Frihrehabilitation: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15
Therapieeinheiten (jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche

8-559.50 6 Fachiibergreifende und andere Frihrehabilitation: Mindestens 21 bis
hochstens 27 Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15
Therapieeinheiten (jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche

8-559.60 6 Fachiibergreifende und andere Frithrehabilitation: Mindestens 28 bis
hochstens 34 Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15
Therapieeinheiten (jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche

8-559.70 9 Fachiibergreifende und andere Frihrehabilitation: Mindestens 35 bis
hochstens 41 Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15
Therapieeinheiten (jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche

8-559.80 8 Fachiibergreifende und andere Frithrehabilitation: Mindestens 42
Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15 Therapieeinheiten
(jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche

8-632.y (Datenschutz) Repetitive transkranielle Magnetstimulation [rTMS]: N.n.bez.

8-640.0 (Datenschutz) Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)

8-701 24 Einfache endotracheale Intubation

8-706 32 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

8-716.00 5 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung: Nicht
invasive hausliche Beatmung

8-716.01 10 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung: Invasive
hausliche Beatmung nach erfolgloser Beatmungsentwohnung

8-716.10 (Datenschutz) Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder
Optimierung einer frither eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht invasive
hausliche Beatmung

8-716.1 4 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder

Optimierung einer frither eingeleiteten hauslichen Beatmung: Invasive
hausliche Beatmung
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8-716.21

8-717.0

8-717.1

8-718.80

8-718.81

8-718.82

8-718.83

8-718.84

8-718.85

8-718.86

8-717

8-779

8-800.60

8-800.c0

8-800.c1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

22

21

54

96

44

14

6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

100

1

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Beendigung einer friher
eingeleiteten hauslichen Beatmung: Invasive hausliche Beatmung

Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstorungen: Ersteinstellung

Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstorungen: Kontrolle oder Optimierung einer friher
eingeleiteten nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 1 bis hochstens 2
Behandlungstage

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 3 bis hochstens §
Behandlungstage

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 6 bis hochstens 10
Behandlungstage

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 11 bis hochstens 20
Behandlungstage

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 21 bis hochstens 40
Behandlungstage

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 41 bis hochstens 75
Behandlungstage

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Prolongierte
Beatmungsentwohnung auf spezialisierter intensivmedizinischer
Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens 76 Behandlungstage

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation
Andere Reanimationsmalinahmen

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Patientenbezogene Thrombozytenkonzentrate: 1
patientenbezogenes Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

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

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 180



Gemeinsamer
Bundesausschiuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

B e N T

8-800.c2 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter 16 TE

8-800.g0 (Datenschutz) Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

8-800.g1 (Datenschutz) Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

8-810.w3 (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 15 g bis unter 25 g

8-810.w4 (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 25 g bis unter 35 g

8-810.w7 (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 55 g bis unter 65 g

8-810.w8 (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 65 g bis unter 75 g

8-810.w9 (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 75 g bis unter 85 g

8-810.wc (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 125 g bis unter 145 g

8-810.wd 7 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 145 g bis unter 165 g

8-810.we (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 165 g bis unter 185 g

8-810.wf (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 185 g bis unter 205 g

8-810.wq (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 525 g bis unter 605 g

8-812.50 6 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 500 IE bis unter 1.500 IE

8-812.51 9 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 |E bis unter 2.500
IE

8-812.52 (Datenschutz) Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 2.500 |E bis unter 3.500
IE

8-812.53 (Datenschutz) Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 3.500 |E bis unter 4.500
IE

8-812.60 (Datenschutz) Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch

hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis unter 6 TE
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8-821.0

8-831.00

8-831.03

8-831.04

8-831.23

8-836.80

8-83b.87

8-83b.c6

8-83b.x

8-854.2

8-854.60

8-854.61

8-854.62

8-854.63

8-854.64

8-854.66

8-854.70

84

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

657

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Immunadsorption und verwandte Verfahren: Inmunadsorption mit nicht
regenerierbarer Sdule zur Entfernung von Immunglobulinen und/oder
Immunkomplexen

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose GefalRe:
Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses Gefal3, anterograd

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose GefalRe:
Legen: Uber eine periphere Vene in ein peripheres GefiR

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose GefaRe:
Legen: GroRlumiger Katheter zur extrakorporalen Blutzirkulation in ein
zentralvenoses Gefald

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose GefalRe:
Wechsel: Uber eine periphere Vene in ein peripheres GefiR

(Perkutan-)transluminale GefiRintervention: Thrombektomie: GefiRe
intrakraniell

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Instruments zur
Thrombektomie oder Fremdkorperentfernung: 1
Thrombektomie-Aspirationskatheter

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
GefalBverschlusssystems: Resorbierbare Plugs mit Anker

Zusatzinformationen zu Materialien: Sonstige

Hamodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder ohne
Antikoagulation

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Bis 24 Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 24 bis 72
Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 72 bis 144
Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 144 bis 264
Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 264 bis 432
Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 432 bis 600
Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24 Stunden
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8-854.71

8-854.72

8-854.73

8-854.74

8-854.76

8-854.79

8-917.13

8-920

8-930

8-972.0

8-972.1

8-972.2

8-97d.0

8-97d.1

8-97d.2

8-97e.3

8-980.21

8-981.20

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

19

(Datenschutz)

(Datenschutz)

47

39

(Datenschutz)

(Datenschutz)

97

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24 bis 72 Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72 bis 144 Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144 bis 264 Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 264 bis 432 Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 432 bis 600 Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 1.320 bis 1.680 Stunden

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Lendenwirbelsaule

EEG-Monitoring (mindestens 2 Kanile) fiir mehr als 24 h

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

Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie: Mindestens 21
Behandlungstage

Multimodale Komplexbehandlung bei Morbus Parkinson und atypischem
Parkinson-Syndrom: Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Multimodale Komplexbehandlung bei Morbus Parkinson und atypischem
Parkinson-Syndrom: Mindestens 14 bis hochstens 20 Behandlungstage

Multimodale Komplexbehandlung bei Morbus Parkinson und atypischem
Parkinson-Syndrom: Mindestens 21 Behandlungstage

Behandlung des Morbus Parkinson in der Spatphase mit Arzneimittelpumpen:
Dosis- und Therapiekontrolle und Optimierung einer Behandlung mit
L-Dopa-Gel

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis 1.104
Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf einer
Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Moglichkeit zur Durchfiihrung von
Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen: Mindestens 24 bis hochstens
48 Stunden
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8-981.21

8-981.22

8-981.23

8-982.1

8-987.10

8-987.11

8-987.12

8-987.13

8-98f.0

8-98f.10

8-98f.1

8-98f.20

8-98f.21

8-98f.30

8-98f.31

8-98f.40

8-98f.41

88

46

12

14

1

92

30

29

44

69

43

41

22

17

12

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf einer
Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Moglichkeit zur Durchfiihrung von
Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen: Mehr als 48 bis hochstens 72
Stunden

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf einer
Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Moglichkeit zur Durchfiihrung von
Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen: Mehr als 72 bis hochstens 96
Stunden

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf einer
Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Moglichkeit zur Durchfiihrung von
Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen: Mehr als 96 Stunden

Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis hochstens 13
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 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

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

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 21 Behandlungstage

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185
bis 552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185
bis 552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553
bis 1.104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553
bis 1.104 Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.381 bis 1.656 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657
bis 2.208 Aufwandspunkte: 1.657 bis 1.932 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657
bis 2.208 Aufwandspunkte: 1.933 bis 2.208 Aufwandspunkte
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8-98f.50 14 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209
bis 2.760 Aufwandspunkte: 2.209 bis 2.484 Aufwandspunkte

8-98f.51 7 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209
bis 2.760 Aufwandspunkte: 2.485 bis 2.760 Aufwandspunkte

8-98f.60 9 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761
bis 3.680 Aufwandspunkte: 2.761 bis 3.220 Aufwandspunkte

8-98f.61 (Datenschutz) Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761
bis 3.680 Aufwandspunkte: 3.221 bis 3.680 Aufwandspunkte

8-98f.7 6 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 3.681
bis 4.600 Aufwandspunkte

8-98f.8 4 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 4.601
bis 5.520 Aufwandspunkte

8-98f.9 5 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 5.521
bis 7.360 Aufwandspunkte

8-98f.a (Datenschutz) Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 7.361
bis 9.200 Aufwandspunkte

8-98g.10 29 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

8-98g.1 93 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

8-98g.12 26 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hochstens 14 Behandlungstage

8-98g.13 9 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hochstens 19 Behandlungstage

8-98g.14 12 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

8-98h.00 27 Spezialisierte palliativmedizinische Komplexbehandlung durch einen
Palliativdienst: Durch einen internen Palliativdienst: Bis unter 2 Stunden

8-98h.01 21 Spezialisierte palliativmedizinische Komplexbehandlung durch einen
Palliativdienst: Durch einen internen Palliativdienst: 2 bis unter 4 Stunden

8-98h.02 5 Spezialisierte palliativmedizinische Komplexbehandlung durch einen
Palliativdienst: Durch einen internen Palliativdienst: 4 bis unter 6 Stunden

8-98h.03 (Datenschutz) Spezialisierte palliativmedizinische Komplexbehandlung durch einen
Palliativdienst: Durch einen internen Palliativdienst: 6 bis unter 9 Stunden

8-98h.04 4 Spezialisierte palliativmedizinische Komplexbehandlung durch einen

Palliativdienst: Durch einen internen Palliativdienst: 9 bis unter 12 Stunden
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8-98h.06 (Datenschutz) Spezialisierte palliativmedizinische Komplexbehandlung durch einen
Palliativdienst: Durch einen internen Palliativdienst: 15 bis unter 20 Stunden

9-401.00 293 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

9-401.02 (Datenschutz) Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 4 Stunden
9-984.6 58 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

9-984.7 172 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 2

9-984.8 129 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

9-984.9 73 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

9-984.a 22 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 5

9-984.b 6 Pflegebedirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
9-999.03 (Datenschutz) Belegte und nicht belegte Schliisselnummern: Applikation von Remdesivir,

parenteral, Liste 1: Mehr als 300 mg bis 400 mg

9-999.04 (Datenschutz) Belegte und nicht belegte Schliisselnummern: Applikation von Remdesivir,
parenteral, Liste 1: Mehr als 400 mg bis 500 mg

9-999.05 (Datenschutz) Belegte und nicht belegte Schliisselnummern: Applikation von Remdesivir,
parenteral, Liste 1: Mehr als 500 mg bis 600 mg

Freiwillig im Qualitdtsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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- Diagnosen zu B-2.6

D17.2 (Datenschutz) Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut der
Extremitaten

D17.7 (Datenschutz) Gutartige Neubildung des Fettgewebes an sonstigen Lokalisationen

G06.2 (Datenschutz) Extraduraler und subduraler Abszess, nicht naher bezeichnet

G56.0 (Datenschutz) Karpaltunnel-Syndrom

G97.80 (Datenschutz) Postoperative Liquorfistel

197.9 (Datenschutz) Kreislaufkomplikation nach medizinischer MalRnahme, nicht naher bezeichnet

Lo2.4 (Datenschutz) Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an Extremitaten

M00.01 (Datenschutz) Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M00.05 4 Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Mo00.06 4 Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

Mo00.26 (Datenschutz) Arthritis und Polyarthritis durch sonstige Streptokokken: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Mo00.81 (Datenschutz) Arthritis und Polyarthritis durch sonstige naher bezeichnete bakterielle
Erreger: Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

Mo05.84 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

M06.92 (Datenschutz) Chronische Polyarthritis, nicht ndher bezeichnet: Oberarm [Humerus,
Ellenbogengelenk]

M13.16 (Datenschutz) Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M16.1 97 Sonstige primare Koxarthrose

M16.3 80 Sonstige dysplastische Koxarthrose

M16.5 5 Sonstige posttraumatische Koxarthrose

M16.7 104 Sonstige sekundare Koxarthrose

M16.9 (Datenschutz) Koxarthrose, nicht naher bezeichnet

M17.1 91 Sonstige primare Gonarthrose

M17.3 5 Sonstige posttraumatische Gonarthrose

M17.5 229 Sonstige sekundare Gonarthrose
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M17.9 (Datenschutz) Gonarthrose, nicht naher bezeichnet

M18.5 (Datenschutz) Sonstige sekunddre Rhizarthrose

M19.01 4 Primare Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M19.07 (Datenschutz) Primare Arthrose sonstiger Gelenke: Kndchel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

M19.11 4 Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M19.21 (Datenschutz) Sonstige sekundire Arthrose: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M19.24 (Datenschutz) Sonstige sekunddre Arthrose: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke
zwischen diesen Knochen]

M19.27 (Datenschutz) Sonstige sekunddre Arthrose: Knochel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRRes]

M19.81 6 Sonstige ndher bezeichnete Arthrose: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M19.97 (Datenschutz) Arthrose, nicht niher bezeichnet: Knochel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

M20.1 7 Hallux valgus (erworben)

M20.2 (Datenschutz) Hallux rigidus

M20.5 (Datenschutz) Sonstige Deformitdaten der Zehe(n) (erworben)

M21.05 (Datenschutz) Valgusdeformitdt, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M21.15 (Datenschutz) Varusdeformitat, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M21.16 14 Varusdeformitit, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M21.85 (Datenschutz) Sonstige naher bezeichnete erworbene Deformitiaten der Extremitadten:
Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk,
lliosakralgelenk]

M22.0 8 Habituelle Luxation der Patella

M22.2 (Datenschutz) Krankheiten im Patellofemoralbereich

M22.3 (Datenschutz) Sonstige Schadigungen der Patella

M22.4 (Datenschutz) Chondromalacia patellae

M23.20 (Datenschutz) Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Mehrere
Lokalisationen

M23.22 (Datenschutz) Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Hinterhorn des

Innenmeniskus
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M23.23

M23.25

M23.32
M23.35
M23.51
M23.81
M23.82

M24.27

M24.41

M24.55

M24.56
M24.66

M24.85

M25.37

M25.55

M25.56

M25.66

M41.53
M42.12
M42.16
M42.7
M43.16
M43.17
M46.45

M46.46

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4
(Datenschutz)
14
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

13
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
17
(Datenschutz)
7

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Sonstiger und
nicht naher bezeichneter Teil des Innenmeniskus

Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Hinterhorn des
AuRenmeniskus

Sonstige Meniskusschadigungen: Hinterhorn des Innenmeniskus
Sonstige Meniskusschadigungen: Hinterhorn des AuRenmeniskus
Chronische Instabilitat des Kniegelenkes: Vorderes Kreuzband
Sonstige Binnenschadigungen des Kniegelenkes: Vorderes Kreuzband
Sonstige Binnenschadigungen des Kniegelenkes: Hinteres Kreuzband

Krankheiten der Bander: Knochel und FuR [FuBwurzel, MittelfuR, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Habituelle Luxation und Subluxation eines Gelenkes: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Gelenkkontraktur: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR,
Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Gelenkkontraktur: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Ankylose eines Gelenkes: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Sonstige naher bezeichnete Gelenkschadigungen, anderenorts nicht
klassifiziert: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR, Hiifte,
Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Sonstige Instabilitdt eines Gelenkes: Kndchel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Gelenkschmerz: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesalR3,
Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Sonstige sekundare Skoliose: Zervikothorakalbereich

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen: Zervikalbereich
Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen: Lumbalbereich
Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen: Lumbosakralbereich
Spondylolisthesis: Lumbalbereich

Spondylolisthesis: Lumbosakralbereich

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Thorakolumbalbereich

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Lumbalbereich
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M48.02 10 Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

M48.06 201 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

M48.07 17 Spinal(kanal)stenose: Lumbosakralbereich

M48.27 (Datenschutz) Baastrup-Syndrom: Lumbosakralbereich

M50.0 14 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Myelopathie

M50.1 43 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M50.2 4 Sonstige zervikale Bandscheibenverlagerung

M51.1 206 Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M51.2 33 Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenverlagerung

M53.1 (Datenschutz) Zervikobrachial-Syndrom

M54.17 (Datenschutz) Radikulopathie: Lumbosakralbereich

M54.2 (Datenschutz) Zervikalneuralgie

M54.4 24 Lumboischialgie

M54.5 5 Kreuzschmerz

M60.28 (Datenschutz) Fremdkorpergranulom im Weichteilgewebe, anderenorts nicht klassifiziert:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schiadel, Wirbelsidule]

M62.15 (Datenschutz) Sonstiger Muskelriss (nichttraumatisch): Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M62.85 (Datenschutz) Sonstige naher bezeichnete Muskelkrankheiten: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M62.86 (Datenschutz) Sonstige naher bezeichnete Muskelkrankheiten: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M62.95 (Datenschutz) Muskelkrankheit, nicht naher bezeichnet: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M66.25 (Datenschutz) Spontanruptur von Strecksehnen: Beckenregion und Oberschenkel [Becken,
Femur, GesaR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M66.26 (Datenschutz) Spontanruptur von Strecksehnen: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M66.42 (Datenschutz) Spontanruptur sonstiger Sehnen: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]

M66.44 (Datenschutz) Spontanruptur sonstiger Sehnen: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand,
Gelenke zwischen diesen Knochen]

Mé67.43 (Datenschutz) Ganglion: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

Mé67.45 (Datenschutz) Ganglion: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR, Hiifte,
Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M70.7 (Datenschutz) Sonstige Bursitis im Bereich der Hiifte
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M71.2
M72.0
M75.1
M75.4
M75.5
M77.3

M80.08

M80.58

M80.88

M80.98

M84.10

M84.12

M84.13

M84.18

M84.48

M85.45

M93.26

M93.27

M94.26

M94.86

M94.96

M96.0

M96.88

Q65.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)
29

6
(Datenschutz)
(Datenschutz)

18

15

32

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Synovialzyste im Bereich der Kniekehle [Baker-Zyste]
Fibromatose der Palmarfaszie [Dupuytren-Kontraktur]
Lasionen der Rotatorenmanschette
Impingement-Syndrom der Schulter

Bursitis im Schulterbereich

Kalkaneussporn

Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals,
Kopf, Rippen, Rumpf, Schidel, Wirbelsadule]

Idiopathische Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals, Kopf,
Rippen, Rumpf, Schidel, Wirbelsiule]

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

Nicht naher bezeichnete Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige
[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schidel, Wirbelsiule]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Mehrere Lokalisationen

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Oberarm [Humerus,
Ellenbogengelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Sonstige [Hals, Kopf,
Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsiule]

Pathologische Fraktur, anderenorts nicht klassifiziert: Sonstige [Hals, Kopf,
Rippen, Rumpf, Schidel, Wirbelsiule]

Solitare Knochenzyste: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
GesalR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Osteochondrosis dissecans: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Osteochondrosis dissecans: Knochel und FuR [FuRBwurzel, Mittelfu, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Chondromalazie: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Sonstige naher bezeichnete Knorpelkrankheiten: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Knorpelkrankheit, nicht niher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Pseudarthrose nach Fusion oder Arthrodese

Sonstige Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems nach medizinischen
Malnahmen

Angeborene Luxation des Hiiftgelenkes, einseitig
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Q65.8
Q68.2
S14.0
S$22.02
S$22.04
$22.05
$22.06
$32.01
S$32.02
$32.03
S$32.04
$32.05
S$42.00
S$42.01
S$42.03
S42.14
S$42.20
S$42.21
S$42.22
S42.24
S$43.1
$46.0

$46.1

$46.2

$46.3

$52.01
$52.30
$52.51

$52.52

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

(Datenschutz)

4

9

(Datenschutz)
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Sonstige angeborene Deformitaten der Hiifte

Angeborene Deformitat des Knies

Kontusion und Odem des zervikalen Riickenmarkes

Fraktur eines Brustwirbels: T3 und T4

Fraktur eines Brustwirbels: T7 und T8

Fraktur eines Brustwirbels: T9 und T10

Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12

Fraktur eines Lendenwirbels: L1

Fraktur eines Lendenwirbels: L2

Fraktur eines Lendenwirbels: L3

Fraktur eines Lendenwirbels: L4

Fraktur eines Lendenwirbels: L5

Fraktur der Klavikula: Teil nicht naher bezeichnet

Fraktur der Klavikula: Mediales Drittel

Fraktur der Klavikula: Laterales Drittel

Fraktur der Skapula: Cavitas glenoidalis und Collum scapulae
Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht naher bezeichnet
Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Kopf

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Collum chirurgicum
Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Tuberculum majus
Luxation des Akromioklavikulargelenkes

Verletzung der Muskeln und der Sehnen der Rotatorenmanschette

Verletzung des Muskels und der Sehne des Caput longum des M. biceps
brachii

Verletzung des Muskels und der Sehne an sonstigen Teilen des M. biceps
brachii

Verletzung des Muskels und der Sehne des M. triceps brachii
Fraktur des proximalen Endes der Ulna: Olekranon

Fraktur des Radiusschaftes, Teil nicht naher bezeichnet
Distale Fraktur des Radius: Extensionsfraktur

Distale Fraktur des Radius: Flexionsfraktur
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S72.10
$73.01
$76.0
$76.1

$76.7

$81.0
$81.80
$82.0
$82.11
$82.18
$82.28
$82.5
$82.6
$83.0
$83.3
583.53
583.54
$86.0
$92.0

$93.2

T79.62

T81.0

T81.3
T81.4
T81.8
T84.00
T84.04

T84.05

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
10
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4
(Datenschutz)
4

5

13

33

Femurfraktur: Trochantar, nicht naher bezeichnet

Luxation der Hiifte: Nach posterior

Verletzung von Muskeln und Sehnen der Hiifte

Verletzung des Muskels und der Sehne des M. quadriceps femoris

Verletzung mehrerer Muskeln und Sehnen in Hohe der Hiifte und des
Oberschenkels

Offene Wunde des Knies

Nicht naher bezeichnete offene Wunde sonstiger Teile des Unterschenkels
Fraktur der Patella

Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Mit Fraktur der Fibula (jeder Teil)
Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Sonstige

Fraktur des Tibiaschaftes: Sonstige

Fraktur des Innenknochels

Fraktur des AuRenkndochels

Luxation der Patella

Riss des Kniegelenkknorpels, akut

Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des vorderen Kreuzbandes
Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des hinteren Kreuzbandes
Verletzung der Achillessehne

Fraktur des Kalkaneus

Traumatische Ruptur von Bandern in Hohe des oberen Sprunggelenkes und
des FulRes

Traumatische Muskelischamie des Unterschenkels

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes, anderenorts nicht
klassifiziert

Aufreilen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht klassifiziert
Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Schultergelenk
Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Hiftgelenk

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Kniegelenk

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 193



i,
% X
= Gemeinsamer

1Y Bundesausschuss

\\\Il// #

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

T84.08 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Sonstige naher
bezeichnete Gelenke

T84.20 9 Mechanische Komplikation durch eine interne Osteosynthesevorrichtung an
sonstigen Knochen: Wirbelsaule

T84.5 4 Infektion und entziindliche Reaktion durch eine Gelenkendoprothese
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Prozeduren zu B-2.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

R N T

1-205
1-206
1-207.0
1-632.0
1-697.7

3-035

3-052
3-130

3-200
3-202
3-203
3-205
3-206
3-207
3-208
3-220
3-222

3-225

3-226
3-227

3-800
3-802
3-805
3-806
3-820

3-823

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

21

(Datenschutz)
(Datenschutz)
8

8

44
(Datenschutz)
6

4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

4
145

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Elektromyographie [EMG]

Neurographie

Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)
Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs
Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des GefaRsystems mit
quantitativer Auswertung

Transdsophageale Echokardiographie [ TEE]

Myelographie

Native Computertomographie des Schadels

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark
Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

Native Computertomographie des Beckens

Native Computertomographie des Abdomens

Native Computertomographie der peripheren GefalRe
Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel
Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riickenmark
Native Magnetresonanztomographie des Beckens

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riickenmark mit
Kontrastmittel
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5-030.30

5-030.32

5-030.40

5-030.50

5-030.51

5-030.60

5-030.61

5-030.70

5-030.71

5-030.72

5-031.00
5-031.01
5-031.02
5-031.10
5-031.11

5-031.30
5-031.8

5-032.00

5-032.01

5-032.02

5-032.10

5-032.11

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

29

24

1

(Datenschutz)

6

7

6

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

282

134

91

260

97

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsdule: HWS, dorsal:
1 Segment

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsdule: HWS, dorsal:
Mehr als 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsiule:
Laminotomie HWS: 1 Segment

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsiule:
Hemilaminektomie HWS: 1 Segment

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsiule:
Hemilaminektomie HWS: 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsiule:
Laminektomie HWS: 1 Segment

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsiule:
Laminektomie HWS: 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsdule: HWS,
ventral: 1 Segment

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsdule: HWS,
ventral: 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsdule: HWS,
ventral: Mehr als 2 Segmente

Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsal: 1 Segment

Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsal: 2 Segmente

Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente
Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminotomie BWS: 1 Segment

Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminotomie BWS: 2 Segmente

Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminektomie BWS: 1 Segment

Zugang zur Brustwirbelsaule: Kombiniert transpleural-retroperitoneal

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: LWS,
dorsal: 1Segment

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: LWS,
dorsal: 2 Segmente

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: LWS,
dorsal: Mehr als 2 Segmente

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis:
Flavektomie LWS: 1 Segment

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccyagis:
Flavektomie LWS: 2 Segmente
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5-032.12

5-032.20

5-032.21

5-032.22

5-032.30

5-032.40

5-032.6

5-032.7

5-032.8

5-033.0
5-033.2
5-033.3

5-036.8

5-039.r

5-056.3

5-056.40

5-343.2

5-780.1h
5-780.6x

5-781.0k

5-781.1h

5-781.3f

5-781.af

46

79

23

12

(Datenschutz)

70

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

17

34

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

9

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis:
Flavektomie LWS: Mehr als 2 Segmente

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis:
Laminotomie LWS: 1 Segment

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis:
Laminotomie LWS: 2 Segmente

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis:
Laminotomie LWS: Mehr als 2 Segmente

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis:
Hemilaminektomie LWS: 1 Segment

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis:
Laminektomie LWS: 1 Segment

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: LWS,
retroperitoneal

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: LWS,
dorsolateral

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: Os
sacrum und Os coccygis, dorsal

Inzision des Spinalkanals: Dekompression
Inzision des Spinalkanals: Entleerung eines epiduralen Himatoms
Inzision des Spinalkanals: Entleerung eines epiduralen Empyems

Plastische Operationen an Riickenmark und Riickenmarkhauten: Spinale
Duraplastik

Andere Operationen an Riickenmark und Riickenmarkstrukturen: Entfernung
eines Neurostimulators zur Spinalganglienstimulation

Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Arm
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen chirurgisch

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Partielle
Resektion am knochernen Thorax, Rippe

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung: Femur distal
Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Sonstige

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Valgisierende Osteotomie: Tibia
proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Varisierende Osteotomie: Femur distal

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verkiirzungsosteotomie: Femur
proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne Achsenkorrektur:
Femur proximal
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R N T

5-781.an

5-782.1n

5-782.24

5-782.a7

5-782.a8

5-782.ad

5-782.ah

5-782.ar

5-782.at

5-782.au

5-782.ax

5-782.be

5-782.xd
5-782.xx

5-783.0d

5-783.0u

5-783.2d

5-783.2r

5-783.6h

5-784.0d

5-784.0s

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

n

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne Achsenkorrektur:
Tibia distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Weichteilresektion: Tibia distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Kontinuitatsdurchtrennung: Radius proximal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
offen chirurgisch: Ulna proximal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
offen chirurgisch: Ulnaschaft

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
offen chirurgisch: Becken

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
offen chirurgisch: Femur distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
offen chirurgisch: Fibula distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
offen chirurgisch: Kalkaneus

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
offen chirurgisch: Tarsale

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
offen chirurgisch: Sonstige

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
endoskopisch: Schenkelhals

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Sonstige: Becken
Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Sonstige: Sonstige

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine Entnahmestelle:
Becken

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine Entnahmestelle:
Tarsale

Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongioser Span, eine
Entnahmestelle: Becken

Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongioser Span, eine
Entnahmestelle: Fibula distal

Entnahme eines Knochentransplantates: Knorpel-Knochen-Transplantat:
Femur distal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
autogen, offen chirurgisch: Becken

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
autogen, offen chirurgisch: Talus

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V

198



Gemeinsamer
Bundesausschiuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

B e N T

5-784.0u

5-784.0x

5-784.0z

5-784.4f

5-784.1s

5-784.1v

5-784.2d

5-784.5h

5-784.5s

5-784.71

5-784.78

5-784.7d

5-784.7h

5-784.7k

5-784.7n

5-784.7r

5-784.7v

5-784.7x

5-784.8d

5-784.bf

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
autogen, offen chirurgisch: Tarsale

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
autogen, offen chirurgisch: Sonstige

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
autogen, offen chirurgisch: Skapula

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiosen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Femur proximal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiosen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Talus

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiosen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Metatarsale

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiosen Spanes, autogen, ausgedehnt: Becken

Knochentransplantation und -transposition:
Knorpel-Knochen-Transplantation, autogen: Femur distal

Knochentransplantation und -transposition:
Knorpel-Knochen-Transplantation, autogen: Talus

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Humerus proximal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Ulnaschaft

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Becken

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Femur distal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Tibia proximal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Tibia distal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Fibula distal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Metatarsale

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Sonstige

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiosen Spanes, allogen, offen chirurgisch: Becken

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von humaner
demineralisierter Knochenmatrix: Femur proximal
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5-785.3k (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz, resorbierbar: Tibia proximal

5-786.0 20 Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube

5-786.1 8 Osteosyntheseverfahren: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage

5-786.2 (Datenschutz) Osteosyntheseverfahren: Durch Platte

5-786.5 (Datenschutz) Osteosyntheseverfahren: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente

5-786.7 (Datenschutz) Osteosyntheseverfahren: Durch Verriegelungsnagel

5-786.k 21 Osteosyntheseverfahren: Durch winkelstabile Platte

5-786.p (Datenschutz) Osteosyntheseverfahren: Durch Transfixationsschraube

5-786.x (Datenschutz) Osteosyntheseverfahren: Sonstige

5-787.0j (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Patella

5-787.10 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Klavikula

5-787.1d (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Becken

5-787.1e (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Schenkelhals

5-787.1h (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur distal

5-787.1j (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Patella

5-787.1k 8 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia proximal

5-787.1n (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal

5-787.1t (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Kalkaneus

5-787.1v (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metatarsale

5-787.2f (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Femur
proximal

5-787.30 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Klavikula

5-787.31 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Humerus proximal

5-787.3a (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Karpale

5-787.3h (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Femur distal

5-787.3k (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Tibia proximal

5-787.3n (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Tibia distal

5-787.3r (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibula distal

5-787.4h (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelplatte/Kondylenplatte: Femur

distal
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5-787.5e (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Dynamische Kompressionsschraube:
Schenkelhals

5-787.6f (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Femur proximal

5-787.6m (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Tibiaschaft

5-787.7f (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel mit Gelenkkomponente:
Femur proximal

5-787.k1 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Humerus
proximal

5-787.kg (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Femurschaft

5-787.kk 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Tibia proximal

5-787.kt (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Kalkaneus

5-787.kv (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Metatarsale

5-787.xh (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Sonstige: Femur distal

5-787.xk (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Sonstige: Tibia proximal

5-788.00 7 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Resektion (Exostose):
Os metatarsale |

5-788.40 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Weichteilkorrektur: In
Hohe des 1. Zehenstrahles

5-788.54 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Osteotomie: Os
metatarsale |l bis V, 3 Ossa metatarsalia

5-788.56 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Osteotomie: Digitus |

5-788.57 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es: Osteotomie: Digitus Il
bis V, 1 Phalanx

5-788.58 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Osteotomie: Digitus I
bis V, 2 Phalangen

5-788.5¢ (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Osteotomie: Os
metatarsale |, distal

5-788.5e (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Osteotomie: Os
metatarsale |, mehrdimensionale Osteotomie

5-788.60 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Arthroplastik:
Metatarsophalangealgelenk, Digitus |

5-788.x (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Sonstige

5-78a.0t (Datenschutz) Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch Schraube:
Kalkaneus

5-78a.1j (Datenschutz) Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch Draht oder

Zuggurtung/Cerclage: Patella
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5-78a.2r (Datenschutz) Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch Platte:
Fibula distal

5-78a.5n (Datenschutz) Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch Marknagel
mit Gelenkkomponente: Tibia distal

5-78a.ku (Datenschutz) Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch
winkelstabile Platte: Tarsale

5-78a.kv (Datenschutz) Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch
winkelstabile Platte: Metatarsale

5-791.k5 (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radiusschaft

5-793.1 (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Schraube: Humerus proximal

5-793.1h (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Schraube: Femur distal

5-793.1k (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Schraube: Tibia proximal

5-793.1r (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Schraube: Fibula distal

5-793.27 (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Ulna proximal

5-793.2f (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femur proximal

5-793.2] (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Patella

5-793.3r 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Platte: Fibula distal

5-793.b1 (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Marknagel: Humerus proximal

5-793.kk (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Tibia proximal

5-793.kn (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Tibia distal

5-793.Xr (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Sonstige: Fibula distal

5-794.1f (Datenschutz) Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femur proximal

5-794.k1 (Datenschutz) Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerus proximal

5-794.k6 (Datenschutz) Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines langen

Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius distal
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5-795.80

5-796.20

5-79b.xk

5-800.1h

5-800.20

5-800.2g

5-800.2h

5-800.30

5-800.3g
5-800.3h

5-800.40

5-800.4g

5-800.4h

5-800.50

5-800.54

5-800.5g

5-800.5h

5-800.5k

5-800.5m

5-800.5q

5-800.5t

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5

(Datenschutz)

(Datenschutz)

27

19

(Datenschutz)

1

m

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch

intramedullaren Draht: Klavikula

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: Durch

Platte: Klavikula

Offene Reposition einer Gelenkluxation: Sonstige: Oberes Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

aseptisch: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

septisch: Humeroglenoidalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

septisch: Hiftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

septisch: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Humeroglenoidalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:
Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Humeroglenoidalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Huftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Humeroglenoidalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Humeroulnargelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Hiftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Metatarsophalangealgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Ellenbogengelenk n.n.bez.

Gelenkspulung mit Drainage,

Gelenkspulung mit Drainage,

Gelenkspulung mit Drainage,

Gelenkspulung mit Drainage,

Debridement:

Debridement: Hiiftgelenk
Debridement: Kniegelenk

Synovialektomie, partiell:

Synovialektomie, partiell:

Synovialektomie, partiell:

Synovialektomie, total:

Synovialektomie, total:

Synovialektomie, total:

Synovialektomie, total:

Synovialektomie, total: Oberes

Synovialektomie, total: Unteres

Synovialektomie, total:

Synovialektomie, total:
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5-800.60

5-800.6g

5-800.6h

5-800.7h

5-800.80

5-800.8g

5-800.8h

5-800.9g
5-800.9h
5-800.9x

5-801.0h

5-801.8

5-801.hh

5-801.nh

5-802.3

5-802.4

5-803.8

5-804.0

5-804.3

5-804.8

24

63

116

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
n

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

6

(Datenschutz)

10

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Humeroglenoidalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Hiiftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung periartikularer
Verkalkungen: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier Gelenkkorper:
Humeroglenoidalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier Gelenkkorper:
Huftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier Gelenkkorper:
Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: Hiftgelenk
Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: Kniegelenk
Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: Sonstige

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Exzision eines Meniskusganglions

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneroffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung,
Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneroffnung mit Einbringen eines azellularen
Implantates: Kniegelenk

Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am Kapselbandapparat
des Kniegelenkes: Knocherne Refixation (Reinsertion) des hinteren
Kreuzbandes

Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am Kapselbandapparat
des Kniegelenkes: Naht des medialen Kapselbandapparates

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Kombinierte Bandplastik

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat:
Retinakulumspaltung, lateral

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat:
Verlagerung des Patellarsehnenansatzes mit Knochenspan

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat:
Rekonstruktion des medialen patellofemoralen Ligamentes [MPFL]
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5-805.7 30 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette durch Naht

5-805.9 6 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette durch
Transplantat

5-805.b (Datenschutz) Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Obere Kapselplastik

5-806.3 6 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Sprunggelenkes: Naht der Syndesmose

5-806.5 (Datenschutz) Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Sprunggelenkes: Bandplastik des lateralen Bandapparates mit Periostlappen
oder ortsstandigem Gewebe [Brostrom-Gould]

5-806.c (Datenschutz) Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Sprunggelenkes: Naht des lateralen Bandapparates

5-808.3 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Kniegelenk

5-808.70 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Ohne weiteres Gelenk

5-808.71 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Mit unterem
Sprunggelenk

5-808.80 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Eine
Sprunggelenkskammer

5-808.81 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Zwei
Sprunggelenkskammern

5-808.a4 4 Offen chirurgische Arthrodese: FuRwurzel und/oder MittelfuR: Ein Gelenkfach

5-808.a5 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: FuRwurzel und/oder MittelfuR: Zwei
Gelenkfacher

5-808.b0 4 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: GroRzehengrundgelenk

5-808.b7 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Gro3zehengrundgelenk,
Reoperation bei Rezidiv

5-80a.x (Datenschutz) Offen chirurgische Operationen am Labrum acetabulare: Sonstige

5-810.0h 5 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, aseptisch:
Kniegelenk

5-810.1h 7 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, septisch:
Kniegelenk

5-810.20 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroglenoidalgelenk

5-810.21 (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Akromioklavikulargelenk

5-810.2g 12 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:

Huftgelenk
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5-810.2h

5-810.2k

5-810.40

5-810.4g

5-810.4h

5-810.4k

5-810.5¢

5-810.9h

5-810.x1

5-811.0h

5-811.20

5-811.21

5-811.2g

5-811.2h

5-811.2k

5-811.3h

5-811.3k

5-812.0g

5-812.0h

5-812.5

51

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

27

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

16

13

54

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Oberes
Sprunggelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Hiftgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper: Oberes
Sprunggelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikularer Verkalkungen:
Hiftgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder
Bandresten: Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Sonstige: Akromioklavikulargelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica synovialis:
Kniegelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Akromioklavikulargelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Huftgelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Kniegelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Oberes
Sprunggelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Kniegelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: Oberes
Sprunggelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision
von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Hiiftgelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision
von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusresektion, partiell
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5-812.7

5-812.eh

5-812.fh

5-812.fk

5-812.gh

5-812.k1

5-812.kh

5-813.2

5-813.3

5-813.4

5-813.9

5-813.d

5-813.]

5-813.k

5-813.x

5-814.1

5-814.2

5-814.3

23

36

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

14

(Datenschutz)

(Datenschutz)

15

(Datenschutz)

(Datenschutz)

40

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusrefixation

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneroffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung,
Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knochenerdffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung,
Abrasionsarthroplastik): Oberes Sprunggelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneroffnung mit Einbringen eines azellularen
Implantates: Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Akromioklavikulargelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Kniegelenk

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Knocherne Refixation eines Kreuzbandes

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des vorderen Kreuzbandes mit autogener Patellarsehne

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des vorderen Kreuzbandes mit sonstiger autogener
Sehne

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Durchtrennung der Kniegelenkskapsel (Lateral release)

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des medialen Kapselbandapparates

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Augmentation des vorderen Kreuzbandes

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Augmentation des hinteren Kreuzbandes

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Sonstige

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch sonstige Verfahren

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation eines knochernen Labrumabrisses
(Bankart-Lasion)

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes
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5-814.4 (Datenschutz) Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Sonstige Rekonstruktion der Rotatorenmanschette

5-814.5 (Datenschutz) Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Kapselraffung mit Fixation am Glenoid durch Naht

5-814.7 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Tenotomie der langen Bizepssehne

5-814.9 (Datenschutz) Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Tenodese der langen Bizepssehne

5-814.b (Datenschutz) Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Stabilisierung des Akromioklavikulargelenkes durch
Fixationsverfahren

5-814.d (Datenschutz) Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Schrumpfung der Schultergelenkkapsel durch
Energiequellen

5-814.e (Datenschutz) Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Obere Kapselplastik

5-815.21 (Datenschutz) Arthroskopische Entfernung und arthroskopischer Wechsel eines
Bandersatzes am Kniegelenk: Wechsel eines vorderen
Kreuzbandtransplantates: Mit sonstiger autogener Sehne

5-816.1 (Datenschutz) Arthroskopische Operationen am Labrum acetabulare: Glattung und
(Teil-)Resektion

5-816.x (Datenschutz) Arthroskopische Operationen am Labrum acetabulare: Sonstige

5-819.20 (Datenschutz) Andere arthroskopische Operationen: Resektion eines Ganglions:
Humeroglenoidalgelenk

5-819.x1 22 Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Akromioklavikulargelenk

5-820.00 184 Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese: Nicht
zementiert

5-820.01 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese:
Zementiert

5-820.02 103 Implantation einer Endoprothese am Hiftgelenk: Totalendoprothese: Hybrid
(teilzementiert)

5-820.20 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese,
Sonderprothese: Nicht zementiert

5-820.71 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Gelenkschnapp-Pfanne:
Zementiert

5-821.0 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Revision (ohne Wechsel)

5-821.1 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:

Wechsel einer Femurkopfprothese: In Femurkopfprothese, zementiert oder
n.n.bez.
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5-821.12

5-821.24

5-821.25

5-821.2a

5-821.2b

5-821.41

5-821.52

5-821.7

5-822.01

5-822.81

5-822.84

5-822.g0

5-822.¢1

5-822.h1

5-823.0

5-823.1b

5-823.27

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

80

(Datenschutz)

(Datenschutz)

283

(Datenschutz)

10

23

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Femurkopfprothese: In Totalendoprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In Gelenkpfannenprothese, nicht
zementiert, mit Wechsel des Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In Gelenkpfannenprothese, zementiert
oder n.n.bez., mit Wechsel des Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter Wechsel eines Inlays ohne
Pfannenwechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter Wechsel eines Inlays ohne
Pfannenwechsel, mit Wechsel des Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In Totalendoprothese,
zementiert oder n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Totalendoprothese, hybrid (teilzementiert): In
Totalendoprothese, hybrid (teilzementiert)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Entfernung einer Totalendoprothese

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondylare
Schlittenprothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellartickflache, zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellofemoraler Ersatz, zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondylare
Oberflachenersatzprothese: Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondylare
Oberflachenersatzprothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Femoral und tibial
schaftverankerte Prothese: Zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Revision (ohne Wechsel)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer unikondylaren Schlittenprothese: In bikondylare
Oberflachenprothese, zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese: Inlaywechsel
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5-823.28

5-823.2b

5-823.51

5-823.7

5-823.9

5-823.m

5-824.01

5-824.20

5-824.21

5-824.40

5-824.93

5-825.21

5-825.6

5-825.]

5-825.k1

5-825.kx

5-827.3

5-827.7

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

12

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese: Teilwechsel Femurteil

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese: In eine femoral und
tibial schaftverankerte Prothese, (teil-)zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel eines Patellaersatzes: In Patellartickflache, zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Entfernung einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Entfernung eines Patellaersatzes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Entfernung einer femoral und tibial schaftverankerten Prothese

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremitat:
Teilprothese im Bereich des proximalen Humerus: Humeruskopfprothese

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremitat:
Totalendoprothese Schultergelenk: Konventionell (nicht invers)

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremitat:
Totalendoprothese Schultergelenk: Invers

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremitat:
Totalendoprothese Ellenbogengelenk, gekoppelt: Humeroulnargelenk, ohne
Ersatz des Radiuskopfes

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremitat:
Fingergelenkendoprothese: Vier Endoprothesen

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitat: Wechsel einer Totalendoprothese Schultergelenk: In eine
Totalendoprothese, invers

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitat: Wechsel einer Fingergelenkendoprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitat: Entfernung einer Glenoidprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitat: Teilwechsel einer Totalendoprothese Schultergelenk:
Humerusteil

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitat: Teilwechsel einer Totalendoprothese Schultergelenk:
Sonstige Teile

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
unteren Extremitat: Wechsel einer VorfulR- oder Zehenendoprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
unteren Extremitat: Entfernung einer VorfuR- oder Zehenendoprothese
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5-829.01

5-829.1

5-829.4

5-829.9

5-829.b

5-829.e

5-829.f

5-829.g
5-829.h

5-829.ko

5-829.k1

5-829.k3

5-829.n

5-829.r

5-830.0

5-830.2

5-830.4

5-831.0

5-831.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

n

(Datenschutz)

51

(Datenschutz)
8

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

103

10

176

140

Andere gelenkplastische Eingriffe: Arthroplastik am Hiftgelenk mit
Osteotomie des Beckens: Tripelosteotomie

Andere gelenkplastische Eingriffe: Pfannendachplastik am Hiiftgelenk

Andere gelenkplastische Eingriffe: Resektionsarthroplastik am
Ellenbogengelenk

Andere gelenkplastische Eingriffe: Einbringen von Abstandshaltern (z.B. nach
Entfernung einer Endoprothese)

Andere gelenkplastische Eingriffe: Komplexe Wechseloperationen einer
Gelenkendoprothese in Verbindung mit Knochenersatz und/oder dem Ersatz
benachbarter Gelenke

Andere gelenkplastische Eingriffe: Verwendung von hypoallergenem
Knochenersatz- und/oder Osteosynthesematerial

Andere gelenkplastische Eingriffe: Wechsel von Abstandshaltern
Andere gelenkplastische Eingriffe: Entfernung von Abstandshaltern
Andere gelenkplastische Eingriffe: Pfannenbodenplastik am Hiftgelenk

Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer modularen
Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine modulare Endoprothese bei
knocherner Defektsituation und ggf. Knochen(teil)ersatz:
Pfannenkomponente

Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine
modulare Endoprothese bei knocherner Defektsituation und ggf.
Knochen(teil)ersatz: Schaftkomponente ohne eine dem Knochendefekt
entsprechende Lange und Dicke

Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine
modulare Endoprothese bei knocherner Defektsituation und ggf.
Knochen(teil)ersatz: Pfannen- und Schaftkomponente, Schaft ohne eine dem
Knochendefekt entsprechende Lange und Dicke

Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer Endoprothese nach
vorheriger Explantation

Andere gelenkplastische Eingriffe: Rekonstruktion eines knochernen
Glenoiddefektes

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsaule:
Debridement

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsaule:
Facettendenervation

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsaule:
Drainage

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer Bandscheibe

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer Bandscheibe
mit Radikulodekompression
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5-831.3

5-831.4

5-831.6

5-831.7

5-831.8

5-831.9

5-832.0

5-832.1

5-832.2

5-832.4

5-832.5

5-835.9

5-835.a0

5-835.a1

5-835.b0

5-835.c0

5-835.do

5-835.x

5-836.30
5-836.31
5-836.34

5-836.35

9

(Datenschutz)

56

(Datenschutz)

(Datenschutz)

17

(Datenschutz)

(Datenschutz)

45

(Datenschutz)

140

(Datenschutz)

22

101

(Datenschutz)
7

20

4

(Datenschutz)

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision von extraforaminal
gelegenem Bandscheibengewebe

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer Bandscheibe,
perkutan ohne Endoskopie

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Reoperation bei Rezidiv

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Reoperation mit Radikulolyse

bei Rezidiv

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Perkutane Volumenreduktion

der Bandscheibe

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Entfernung eines freien
Sequesters ohne Endoskopie

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsiule:
Spondylophyt

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsaule:
Wirbelkorper, partiell

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsiule:
Wirbelkorper, total

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsaule:
Arthrektomie, partiell

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsaule:
Arthrektomie, total

Knochenersatz an der Wirbelsdule: Transplantation von Spongiosa(spanen)
oder kortikospongidsen Spanen (autogen)

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von Knochenersatzmaterial
aus Kollagenfasern: Ohne Anreicherung von Knochenwachstumszellen

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von Knochenersatzmaterial
aus Kollagenfasern: Mit Anreicherung von Knochenwachstumszellen

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von keramischem
Knochenersatzmaterial: Ohne Anreicherung von Knochenwachstumszellen

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von humaner
demineralisierter Knochenmatrix: Ohne Anreicherung von
Knochenwachstumszellen

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von allogenem
Knochentransplantat: Ohne Anreicherung von Knochenwachstumszellen

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Sonstige
Spondylodese: Dorsal: 1 Segment
Spondylodese: Dorsal: 2 Segmente
Spondylodese: Dorsal: 3 Segmente

Spondylodese: Dorsal: 4 Segmente
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5-836.37 (Datenschutz) Spondylodese: Dorsal: 6 Segmente

5-836.38 (Datenschutz) Spondylodese: Dorsal: 7 bis 10 Segmente

5-836.40 81 Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 1 Segment

5-836.41 14 Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 2 Segmente

5-836.50 79 Spondylodese: Ventral: 1 Segment

5-836.51 18 Spondylodese: Ventral: 2 Segmente

5-836.55 (Datenschutz) Spondylodese: Ventral: 3 Segmente

5-837.00 (Datenschutz) Wirbelkorperersatz: Wirbelkorperersatz durch Implantat: 1 Wirbelkorper

5-837.a0 (Datenschutz) Wirbelkorperersatz: Wirbelkorperersatz durch sonstige Materialien: 1
Wirbelkorper

5-839.0 49 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Entfernung von
Osteosynthesematerial

5-839.10 39 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation einer
Bandscheibenendoprothese: 1 Segment

5-839.11 15 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation einer
Bandscheibenendoprothese: 2 Segmente

5-839.5 87 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Revision einer Wirbelsaulenoperation

5-839.60 223 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Knocherne Dekompression des
Spinalkanals: 1 Segment

5-839.61 116 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Knocherne Dekompression des
Spinalkanals: 2 Segmente

5-839.62 42 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Knocherne Dekompression des
Spinalkanals: 3 Segmente

5-839.63 17 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Knocherne Dekompression des
Spinalkanals: 4 oder mehr Segmente

5-839.90 15 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in einen
Wirbelkorper ohne Verwendung eines Systems zur intravertebralen,
instrumentellen Wirbelkorperaufrichtung: 1 Wirbelkorper

5-839.91 7 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in einen
Wirbelkorper ohne Verwendung eines Systems zur intravertebralen,
instrumentellen Wirbelkorperaufrichtung: 2 Wirbelkorper

5-839.92 7 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in einen
Wirbelkorper ohne Verwendung eines Systems zur intravertebralen,
instrumentellen Wirbelkorperaufrichtung: 3 Wirbelkorper

5-839.a0 79 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in einen

Wirbelkorper mit Verwendung eines Systems zur intravertebralen,
instrumentellen Wirbelkorperaufrichtung: 1 Wirbelkorper
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5-839.a1

5-839.a2

5-839.a3

5-839.do

5-83b.30

5-83b.31

5-83b.32

5-83b.44

5-83b.50

5-83b.51

5-83b.52

5-83b.54

5-83b.55

5-83b.56

5-83b.57

5-83b.70

5-83b.71

5-83b.72

5-83b.x0

10

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

99

52

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

156

34

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in einen
Wirbelkorper mit Verwendung eines Systems zur intravertebralen,
instrumentellen Wirbelkorperaufrichtung: 2 Wirbelkorper

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in einen
Wirbelkorper mit Verwendung eines Systems zur intravertebralen,
instrumentellen Wirbelkorperaufrichtung: 3 Wirbelkorper

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in einen
Wirbelkorper mit Verwendung eines Systems zur intravertebralen,
instrumentellen Wirbelkorperaufrichtung: 4 oder mehr Wirbelkorper

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Entfernung eines interspinosen
Spreizers: 1 Segment

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdaule: Durch
ventrales Schrauben-Platten-System: 1 Segment

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Durch
ventrales Schrauben-Platten-System: 2 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Durch
ventrales Schrauben-Platten-System: 3 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdaule: Durch
dorsales Schrauben-Platten-System: 4 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Durch
Schrauben-Stab-System: 1 Segment

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Durch
Schrauben-Stab-System: 2 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdaule: Durch
Schrauben-Stab-System: 3 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Durch
Schrauben-Stab-System: 4 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Durch
Schrauben-Stab-System: 5§ Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdaule: Durch
Schrauben-Stab-System: 6 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Durch
Schrauben-Stab-System: 7 bis 10 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Durch
intervertebrale Cages: 1 Segment

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdaule: Durch
intervertebrale Cages: 2 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Durch
intervertebrale Cages: 3 Segmente

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsdule: Sonstige: 1
Segment
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5-83b.x1

5-83w.0

5-840.73
5-840.84

5-840.c4

5-840.k4

5-841.14

5-842.70

5-842.71

5-845.01

5-845.7

5-845.9

5-846.4

5-846.6

5-847.22

5-847.63

5-847.64

5-847.x2

5-849.0
5-849.1

5-850.08

5-850.65

(Datenschutz)

36

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule: Sonstige: 2
Segmente

Zusatzinformationen zu Operationen an der Wirbelsaule: Augmentation des
Schraubenlagers

Operationen an Sehnen der Hand: Naht, sekundar: Strecksehnen Handgelenk
Operationen an Sehnen der Hand: Tenolyse: Strecksehnen Langfinger

Operationen an Sehnen der Hand: (Partielle) Transposition: Strecksehnen
Langfinger

Operationen an Sehnen der Hand: Sehnenplastik: Strecksehnen Langfinger

Operationen an Bandern der Hand: Durchtrennung: Bander der
Metakarpophalangealgelenke der Langfinger

Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie mit
mehreren Neurolysen und mehreren Arteriolysen: Ein Finger

Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie mit
mehreren Neurolysen und mehreren Arteriolysen: Mehrere Finger

Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden, partiell:
Beugesehnen Langfinger

Synovialektomie an der Hand: Interphalangealgelenk, einzeln

Synovialektomie an der Hand: Interphalangealgelenk, mehrere, an mehreren
Fingern

Arthrodese an Gelenken der Hand: Interphalangealgelenk, einzeln
Arthrodese an Gelenken der Hand: Interphalangealgelenk, mehrere

Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Rekonstruktion mit
autogenem Material und Sehnenaufhangung: Daumensattelgelenk

Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Rekonstruktion mit
alloplastischem Material und Rekonstruktion des Kapselbandapparates:
Metakarpophalangealgelenk, einzeln

Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Rekonstruktion mit
alloplastischem Material und Rekonstruktion des Kapselbandapparates:
Metakarpophalangealgelenk, mehrere

Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Sonstige:
Daumensattelgelenk

Andere Operationen an der Hand: Exzision eines Ganglions
Andere Operationen an der Hand: Temporare Fixation eines Gelenkes

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision eines Muskels, langs:
Oberschenkel und Knie

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen chirurgisch:
Brustwand und Riicken
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5-850.d5§

5-851.12

5-851.99

5-852.91

5-853.07

5-853.5a
5-854.09

5-854.37

5-854.38

5-855.02

5-855.08

5-855.17

5-855.18

5-855.19

5-855.28

5-855.29

5-855.5a

5-855.71

5-855.72

5-856.37

5-857.85

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Brustwand
und Rucken

Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen chirurgisch:
Oberarm und Ellenbogen

Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Fasziotomie langs, offen
chirurgisch, total, ein Segment oder n.n.bez.: Unterschenkel

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision an Sehnen und Muskeln,
subfaszial: Schulter und Axilla

Rekonstruktion von Muskeln: Refixation: Leisten- und Genitalregion und
Gesald

Rekonstruktion von Muskeln: Transposition: FulR
Rekonstruktion von Sehnen: Verlangerung: Unterschenkel

Rekonstruktion von Sehnen: Augmentation: Leisten- und Genitalregion und
Gesal3

Rekonstruktion von Sehnen: Augmentation: Oberschenkel und Knie

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Reinsertion
einer Sehne: Oberarm und Ellenbogen

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Reinsertion
einer Sehne: Oberschenkel und Knie

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer
Sehne, primar: Leisten- und Genitalregion und GesalR

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer
Sehne, primar: Oberschenkel und Knie

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer
Sehne, primar: Unterschenkel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer
Sehne, sekundar: Oberschenkel und Knie

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer
Sehne, sekundar: Unterschenkel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Tenolyse, eine
Sehne: Ful

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Tenodese eine
Sehne, primar: Schulter und Axilla

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Tenodese eine
Sehne, primar: Oberarm und Ellenbogen

Rekonstruktion von Faszien: Doppelung einer Faszie: Leisten- und
Genitalregion und Gesal3

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und Faszien:
Muskellappen: Brustwand und Ricken
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5-859.17

5-859.18

5-859.1a

5-859.28

5-865.90

5-869.2

5-86a.00

5-86a.01

5-86a.02

5-86a.12

5-892.0d

5-892.0e

5-892.0f

5-892.1a
5-892.1e

5-892.2a

5-892.3a

5-894.17

5-894.19

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

57

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale
Resektion eines Schleimbeutels: Leisten- und Genitalregion und GesalR

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale
Resektion eines Schleimbeutels: Oberschenkel und Knie

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale
Resektion eines Schleimbeutels: Ful’

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln:
Resektion eines Ganglions: Oberschenkel und Knie

Amputation und Exartikulation Ful3: Innere Amputation im Bereich der
MittelfuR- und FuBwurzelknochen: Metatarsale (und Phalangen), bis zu zwei
Strahlen

Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von
Fixationsmaterial am Knochen bei Operationen am Weichteilgewebe

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige
Mehrfacheingriffe an Mittelhand- und/oder Fingerstrahlen: Zwei Mittelhand-
und/oder Fingerstrahlen

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige
Mehrfacheingriffe an Mittelhand- und/oder Fingerstrahlen: Drei Mittelhand-
und/oder Fingerstrahlen

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige
Mehrfacheingriffe an Mittelhand- und/oder Fingerstrahlen: Vier Mittelhand-
und/oder Fingerstrahlen

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige
Mehrfacheingriffe an MittelfuR- und/oder Zehenstrahlen: Vier MittelfuRR-
und/oder Zehenstrahlen

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRnahmen: Gesal3

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MalRnahmen:
Oberschenkel und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MalRnahmen:
Unterschenkel

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Brustwand und Riicken
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberschenkel und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines Fremdkorpers:
Brustwand und Rucken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines
Medikamententragers: Brustwand und Ricken

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Oberarm und Ellenbogen

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Hand
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5-894.1a (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Brustwand und Ricken

5-894.1d (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Gesald

5-894.1e (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

5-894.1x (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Sonstige

5-895.2d (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Gesal

5-895.2e (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

5-896.0a (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Brustwand und
Ricken

5-896.0f (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Unterschenkel

5-896.1a (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grol3flachig: Brustwand und
Ricken

5-896.1d (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Gesal

5-896.1e 10 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grol3flachig: Oberschenkel und
Knie

5-900.1a (Datenschutz) Einfache Wiederherstellung der Oberflichenkontinuitdt an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Ricken

5-900.1e (Datenschutz) Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Oberschenkel und Knie

5-901.0e (Datenschutz) Freie Hauttransplantation, Entnahmestelle: Spalthaut: Oberschenkel und Knie

5-902.5e (Datenschutz) Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf granulierendes
Hautareal, grofl3flachig: Oberschenkel und Knie

5-916.a0 10 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

5-916.a1 (Datenschutz) Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen und/oder
Gelenken der Extremitaten

5-930.21 (Datenschutz) Art des Transplantates oder Implantates: Allogen: Nicht ABo-kompatibel

5-930.22 (Datenschutz) Art des Transplantates oder Implantates: Allogen: Dezellularisiert

5-930.2w (Datenschutz) Art des Transplantates oder Implantates: Allogen: Ohne weitere Spezifikation
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5-931.1 (Datenschutz) Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und
Osteosynthesematerials: (Teil-)resorbierbares Material

5-931.2 (Datenschutz) Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und
Osteosynthesematerials: Faserverbundwerkstoff

5-935.X (Datenschutz) Verwendung von beschichtetem Osteosynthesematerial: Mit sonstiger
Beschichtung

5-983 53 Reoperation

5-984 413 Mikrochirurgische Technik

5-986.x 40 Minimalinvasive Technik: Sonstige

5-987.x 6 Anwendung eines OP-Roboters: Sonstige

5-988.3 219 Anwendung eines Navigationssystems: Optisch

5-988.x 5 Anwendung eines Navigationssystems: Sonstige

5-995 (Datenschutz) Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett durchgefiihrt)

6-003.82 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 3: Lenalidomid, oral: 75 mg bis unter 100
mg

8-020.5 10 Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel

8-020.x 14 Therapeutische Injektion: Sonstige

8-132.1 (Datenschutz) Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, einmalig

8-133.0 (Datenschutz) Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel

8-178.h (Datenschutz) Therapeutische Spulung eines Gelenkes: Kniegelenk

8-190.20 (Datenschutz) Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

8-190.21 (Datenschutz) Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

8-190.22 (Datenschutz) Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

8-190.23 (Datenschutz) Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

8-190.40 (Datenschutz) Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie nach chirurgischem Wundverschluss
(zur Prophylaxe von Komplikationen): Bis 7 Tage

8-201.0 (Datenschutz) Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese:
Humeroglenoidalgelenk

8-201.g (Datenschutz) Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese:
Huftgelenk

8-210 (Datenschutz) Brisement force
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8-550.0

8-550.1

8-550.2

8-552.9

8-642
8-701
8-706

8-713.0

8-

8-800.60

8-800.c0

8-800.c1

8-800.c2

8-800.c3

8-800.g0

8-803.2

8-812.50

8-812.51

8-812.60

8-812.61

(Datenschutz)

41

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

49

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

25

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 7
Behandlungstage und 10 Therapieeinheiten

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 14
Behandlungstage und 20 Therapieeinheiten

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage und 30 Therapieeinheiten

Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 56
Behandlungstage

Temporare interne elektrische Stimulation des Herzrhythmus
Einfache endotracheale Intubation
Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

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

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Patientenbezogene Thrombozytenkonzentrate: 1
patientenbezogenes Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter 16 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis unter 24 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Gewinnung und Transfusion von Eigenblut: Maschinelle Autotransfusion
(Cell-Saver) ohne Bestrahlung

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

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 |E bis unter 2.500
IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis unter 6 TE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6 TE bis unter 11 TE
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8-831.0

8-831.00

8-854.2

8-900

8-910

8-914.10

8-914.1

8-914.12

8-917.1

8-917.12

8-917.13

8-919

8-930

8-981.21

8-981.22

8-987.10

8-987.1

(Datenschutz)

30

(Datenschutz)

(Datenschutz)

77

10

(Datenschutz)

17

(Datenschutz)

(Datenschutz)

29

187

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose GefalRe:
Legen

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose GefaRe:
Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses Gefal3, anterograd

Hamodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder ohne
Antikoagulation

Intravenose Anasthesie
Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsaulennahe
Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der
Halswirbelsaule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsaulennahe
Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der
Brustwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsaulennahe
Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der
Lendenwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Halswirbelsaule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Brustwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Lendenwirbelsaule

Komplexe Akutschmerzbehandlung

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

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf einer
Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Méglichkeit zur Durchfiihrung von
Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen: Mehr als 48 bis hochstens 72
Stunden

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf einer
Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Méglichkeit zur Durchfiihrung von
Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen: Mehr als 72 bis hochstens 96
Stunden

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 7 bis hochstens 13 Behandlungstage
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8-987.13 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 21 Behandlungstage

8-98f.0 21 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

8-98f.10 5 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185
bis 552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

8-98f.1 (Datenschutz) Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185
bis 552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

8-98f.20 (Datenschutz) Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553
bis 1.104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

8-98f.21 (Datenschutz) Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553
bis 1.104 Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

8-98f.7 (Datenschutz) Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 3.681
bis 4.600 Aufwandspunkte

8-98g.10 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

8-98g.1 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

9-401.00 63 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

9-984.6 13 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

9-984.7 35 Pflegebedirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

9-984.8 8 Pflegebedirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

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

Freiwillig im Qualitdtsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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A46 (Datenschutz) Erysipel [Wundrose]

E1.40 (Datenschutz) Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen: Nicht als
entgleist bezeichnet

E46 (Datenschutz) Nicht naher bezeichnete Energie- und EiweiBmangelernahrung

E86 (Datenschutz) Volumenmangel

E87.1 (Datenschutz) Hypoosmolalitit und Hyponatriamie

Fo1.2 (Datenschutz) Subkortikale vaskulire Demenz

Fo1.9 (Datenschutz) Vaskulare Demenz, nicht ndher bezeichnet

Fo3 (Datenschutz) Nicht ndher bezeichnete Demenz

Fos.0 (Datenschutz) Delir ohne Demenz

Fos.1 (Datenschutz) Delir bei Demenz

Fos.8 (Datenschutz) Sonstige Formen des Delirs

F32.1 (Datenschutz) Mittelgradige depressive Episode

F32.2 (Datenschutz) Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

F41.0 (Datenschutz) Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

F45.8 (Datenschutz) Sonstige somatoforme Stérungen

G12.2 (Datenschutz) Motoneuron-Krankheit

G20.00 (Datenschutz) Primares Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer Beeintrachtigung:
Ohne Wirkungsfluktuation

G20.10 (Datenschutz) Primares Parkinson-Syndrom mit maRiger bis schwerer Beeintrachtigung:
Ohne Wirkungsfluktuation

G20.11 (Datenschutz) Primares Parkinson-Syndrom mit maRiger bis schwerer Beeintrachtigung: Mit
Wirkungsfluktuation

G20.90 (Datenschutz) Primares Parkinson-Syndrom, nicht naher bezeichnet: Ohne
Wirkungsfluktuation

G30.1 4 Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

G30.9 (Datenschutz) Alzheimer-Krankheit, nicht naher bezeichnet

G35.9 (Datenschutz) Multiple Sklerose, nicht niher bezeichnet

G40.2 (Datenschutz) Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie und
epileptische Syndrome mit komplexen fokalen Anfallen

G40.3 (Datenschutz) Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome
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G45.02

G47.31
G62.88
G62.9
G810
G811
G82.49
H81.1

110.91

142.88
148.2
150.14
150.9
160.8
160.9
163.1
163.3
163.4

163.5

163.9
167.88
170.25
183.0
195.1
8.2

118.8

144.19

J69.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)
6

5

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
7

12

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Arteria-vertebralis-Syndrom mit Basilaris-Symptomatik: Komplette
Ruckbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom

Sonstige naher bezeichnete Polyneuropathien

Polyneuropathie, nicht naher bezeichnet

Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie

Spastische Hemiparese und Hemiplegie

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Nicht naher bezeichnet
Benigner paroxysmaler Schwindel

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

Sonstige Kardiomyopathien

Vorhofflimmern, permanent
Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe
Herzinsuffizienz, nicht naher bezeichnet
Sonstige Subarachnoidalblutung
Subarachnoidalblutung, nicht naher bezeichnet
Hirninfarkt durch Embolie prazerebraler Arterien
Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien
Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder Stenose
zerebraler Arterien

Hirninfarkt, nicht naher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete zerebrovaskulare Krankheiten
Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Gangran
Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration

Orthostatische Hypotonie

Hypostatische Pneumonie, nicht naher bezeichnet

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht naher bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEVinicht naher bezeichnet

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V 224



Gemeinsamer
Bundesausschiuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

K83.08 (Datenschutz) Sonstige Cholangitis

M00.06 (Datenschutz) Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

M00.26 (Datenschutz) Arthritis und Polyarthritis durch sonstige Streptokokken: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M16.7 (Datenschutz) Sonstige sekundare Koxarthrose

M17.1 (Datenschutz) Sonstige primare Gonarthrose

M17.5 (Datenschutz) Sonstige sekundare Gonarthrose

M19.91 (Datenschutz) Arthrose, nicht niher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M25.51 (Datenschutz) Gelenkschmerz: Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-,
Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M42.16 (Datenschutz) Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen: Lumbalbereich

M46.46 5 Diszitis, nicht naher bezeichnet: Lumbalbereich

M47.22 (Datenschutz) Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Zervikalbereich

M48.02 (Datenschutz) Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

M48.06 25 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

M48.07 (Datenschutz) Spinal(kanal)stenose: Lumbosakralbereich

M48.09 (Datenschutz) Spinal(kanal)stenose: Nicht niher bezeichnete Lokalisation

M51.1 14 Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M53.1 (Datenschutz) Zervikobrachial-Syndrom

M53.3 (Datenschutz) Krankheiten der Sakrokokzygealregion, anderenorts nicht klassifiziert

Ms54.10 (Datenschutz) Radikulopathie: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule

M54.16 (Datenschutz) Radikulopathie: Lumbalbereich

M54.2 (Datenschutz) Zervikalneuralgie

M54.4 15 Lumboischialgie

M54.5 (Datenschutz) Kreuzschmerz

M54.87 (Datenschutz) Sonstige Riickenschmerzen: Lumbosakralbereich

M54.99 (Datenschutz) Ruckenschmerzen, nicht naher bezeichnet: Nicht naher bezeichnete
Lokalisation

M80.08 6 Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals,
Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsiule]

M80.58 5 Idiopathische Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals, Kopf,

Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsiule]
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M80.88

M86.17

M86.97

N17.93
N39.0
R25.1
R26.2
R26.3

R26.8

R29.6
R42
R44.
R52.2
RS54
R55
$06.5
$22.03
$22.04
$32.01
$32.02
$32.04
$32.05
$32.1
$32.4
$32.5
$32.7
$42.20

S42.3

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
69

71

(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, Wirbelsiule]

Sonstige akute Osteomyelitis: Knochel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRRes]

Osteomyelitis, nicht naher bezeichnet: Kndchel und FuR [FuRwurzel,
MittelfuR, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium 3
Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet
Tremor, nicht naher bezeichnet

Gehbeschwerden, anderenorts nicht klassifiziert
Immobilitat

Sonstige und nicht naher bezeichnete Storungen des Ganges und der
Mobilitat

Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

Schwindel und Taumel

Optische Halluzinationen

Sonstiger chronischer Schmerz

Senilitat

Synkope und Kollaps

Traumatische subdurale Blutung

Fraktur eines Brustwirbels: TS und Té

Fraktur eines Brustwirbels: T7 und T8

Fraktur eines Lendenwirbels: L1

Fraktur eines Lendenwirbels: L2

Fraktur eines Lendenwirbels: L4

Fraktur eines Lendenwirbels: L5

Fraktur des Os sacrum

Fraktur des Acetabulums

Fraktur des Os pubis

Multiple Frakturen mit Beteiligung der Lendenwirbelsaule und des Beckens
Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht naher bezeichnet

Fraktur des Humerusschaftes
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$72.00 (Datenschutz) Schenkelhalsfraktur: Teil nicht naher bezeichnet

$72.01 (Datenschutz) Schenkelhalsfraktur: Intrakapsular

$72.08 (Datenschutz) Schenkelhalsfraktur: Sonstige Teile

S72.10 4 Femurfraktur: Trochantar, nicht naher bezeichnet

S72.11 (Datenschutz) Femurfraktur: Intertrochantar

$72.40 (Datenschutz) Distale Fraktur des Femurs: Teil nicht naher bezeichnet

$72.41 (Datenschutz) Distale Fraktur des Femurs: Condylus (lateralis) (medialis)

S$72.9 5 Fraktur des Femurs, Teil nicht naher bezeichnet

$82.6 (Datenschutz) Fraktur des AuRenknochels

T84.20 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch eine interne Osteosynthesevorrichtung an

sonstigen Knochen: Wirbelsaule
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- Prozeduren zu B-3.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

R N T

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

1-205 6 Elektromyographie [EMG]

1-206 26 Neurographie

1-207.0 35 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

1-208.2 (Datenschutz) Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]

1-208.4 (Datenschutz) Registrierung evozierter Potenziale: Motorisch [MEP]

1-20a.30 5 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Elektro- und/oder
Video-Nystagmographie

1-20a.31 8 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Video-Kopfimpulstest

1-20a.32 10 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Bestimmung der subjektiven visuellen
Vertikalen

1-20a.33 (Datenschutz) Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Posturographie

1-20c.0 (Datenschutz) Navigierte transkranielle Magnetstimulation [nTMS]: Zur Identifizierung von
Hirnarealen fiir die Motorik (Motormapping)

1-20c.1 (Datenschutz) Navigierte transkranielle Magnetstimulation [nTMS]: Zur Identifizierung von
Hirnarealen fiir die Sprache (Speechmapping)

1-20C.X (Datenschutz) Navigierte transkranielle Magnetstimulation [nTMS]: Sonstige

1-20c.y (Datenschutz) Navigierte transkranielle Magnetstimulation [nTMS]: N.n.bez.

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

1-610.0 (Datenschutz) Diagnostische Laryngoskopie: Direkt

1-632.0 (Datenschutz) Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

1-650.1 (Datenschutz) Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

1-790 (Datenschutz) Polysomnographie

1-791 5 Kardiorespiratorische Polygraphie

1-798.0 32 Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinematik

1-844 (Datenschutz) Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2023 gemal § 136b Abs. 15Satz 1 Nr.3SGB V

228



Gemeinsamer
Bundesausschiuss

Schon Klinik Bad Aibling SE & Co. KG

B e N T

3-200
3-202
3-203
3-205
3-206
3-207
3-20x
3-220
3-222
3-223
3-225
3-800
3-802

3-820

6-007.65

6-00a.a
8-133.0

8-550.0

8-550.1

8-550.2

8-552.5

8-552.6

8-552.9

8-561.1

8-701

8-717.0

8

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

22

191

49

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Native Computertomographie des Schadels

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark
Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

Native Computertomographie des Beckens

Native Computertomographie des Abdomens

Andere native Computertomographie

Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riickenmark

Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Enzalutamid, oral: 2.880 mg bis unter

3.360 mg
Applikation von Medikamenten, Liste 10: Ixekizumab, parenteral
Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 7
Behandlungstage und 10 Therapieeinheiten

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 14
Behandlungstage und 20 Therapieeinheiten

Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage und 30 Therapieeinheiten

Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage

Neurologisch-neurochirurgische Frithrehabilitation: Mindestens 21 bis
hochstens 27 Behandlungstage

Neurologisch-neurochirurgische Frithrehabilitation: Mindestens 56
Behandlungstage

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Einfache endotracheale Intubation

Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstorungen: Ersteinstellung
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8-717.1

8-800.c0

8-800.c1

8-910

8-914.12

8-917.13

8-930

8-981.21

8-987.10

8-987.11

8-987.13

8-98f.1

8-98f.21

8-98g.10

8-98g.1

8-98g.12

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

18

(Datenschutz)

Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstorungen: Kontrolle oder Optimierung einer frither
eingeleiteten nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

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

Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsaulennahe
Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der
Lendenwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Lendenwirbelsaule

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

Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf einer
Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Moglichkeit zur Durchfiihrung von
Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen: Mehr als 48 bis hochstens 72
Stunden

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 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 21 Behandlungstage

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185
bis 552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553
bis 1.104 Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hochstens 14 Behandlungstage
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8-98h.00 (Datenschutz) Spezialisierte palliativmedizinische Komplexbehandlung durch einen
Palliativdienst: Durch einen internen Palliativdienst: Bis unter 2 Stunden

8-98h.01 (Datenschutz) Spezialisierte palliativmedizinische Komplexbehandlung durch einen
Palliativdienst: Durch einen internen Palliativdienst: 2 bis unter 4 Stunden

9-401.00 383 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

9-984.6 20 Pflegebediirftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1
9-984.7 44 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2
9-984.8 35 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 3
9-984.9 6 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4
9-984.b 4 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

Freiwillig im Qualitdtsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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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 gemald § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V ber Inhalt, Umfang und Datenformat eines
strukturierten Qualitdtsberichts fiir nach § 108 SGB V zugelassene Krankenhduser (Regelungen zum
Qualitatsbericht der Krankenhduser, Qb-R) zur Verfligung. Die Geschiftsstelle des Gemeinsamen
Bundesausschusses (G-BA) gibt die Daten unveridndert und ungepriift wieder. Fiir die Richtigkeit, Vollstandigkeit
und Aktualitat der Inhalte kann keine Gewahr ibernommen werden. Nach §§ 8 bis 10 Telemediengesetz ist die
Geschaftsstelle des G-BA nicht verpflichtet, libermittelte 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
unberiihrt. Eine diesbeziigliche Haftung ist jedoch erst ab dem Zeitpunkt der Kenntnis einer konkreten
Rechtsverletzung moglich. Bei Bekanntwerden von entsprechenden Rechtsverletzungen wird die Geschaftsstelle
diese Informationen umgehend entfernen.
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