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Vorwort
 
Alle zugelassenen deutschen Krankenhäuser sind seit dem Jahr 2003 gesetzlich dazu verpflichtet,
regelmäßig strukturierte Qualitätsberichte über das Internet zu veröffentlichen. Die Berichte dienen der
Information  von  Patientinnen  und  Patienten  sowie  den  einweisenden  Ärztinnen  und  Ärzten.
Krankenkassen können Auswertungen vornehmen und für Versicherte Empfehlungen aussprechen.
Krankenhäusern eröffnen die Berichte die Möglichkeit, ihre Leistungen und ihre Qualität darzustellen.
 
Rechtsgrundlage der Qualitätsberichte der Krankenhäuser ist der § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V.
Aufgabe des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) ist es, Beschlüsse über Inhalt, Umfang und
Datenformat des Qualitätsberichts zu fassen.
 
So  hat  der  G-BA  beschlossen,  dass  der  Qualitätsbericht  der  Krankenhäuser  in  einer
maschinenverwertbaren  Version  vorliegen  soll.  Diese  maschinenverwertbare  Version  in  der
Extensible Markup-Language (XML), einer speziellen Computersprache, kann normalerweise nicht als
Fließtext von Laien gelesen, sondern nur in einer Datenbank von elektronischen Suchmaschinen (z.B.
Internet-Klinikportalen) genutzt werden.
 
Suchmaschinen bieten die Möglichkeit, auf Basis der Qualitätsberichte die Strukturen, Leistungen und
Qualitätsinformationen der Krankenhäuser zu suchen und miteinander zu vergleichen. Dies ermöglicht
z.B.  den  Patientinnen  und  Patienten  eine  gezielte  Auswahl  eines  Krankenhauses  für  ihren
Behandlungswunsch.
 
Mit  dem vorliegenden  Referenzbericht  des  G-BA  liegt  nun  eine  für  Laien  lesbare  Version  des
maschinenverwertbaren Qualitätsberichts (XML) vor, die von einer Softwarefirma automatisiert erstellt
und in eine PDF-Fassung umgewandelt wurde. Das hat den Vorteil, dass sämtliche Daten aus der XML-
Version des Qualitätsberichts nicht nur über Internetsuchmaschinen gesucht und ggf. gefunden, sondern
auch als Fließtext eingesehen werden können. Die Referenzberichte des G-BA dienen jedoch nicht der
chronologischen Lektüre von Qualitätsdaten oder  dazu,  sich umfassend über  die Leistungen von
Krankenhäusern  zu  informieren.  Vielmehr  können  die  Nutzerinnen  und  Nutzer  mit  den
Referenzberichten des G-BA die Ergebnisse ihrer Suchanfrage in Suchmaschinen gezielt prüfen bzw.
ergänzen.
 
Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:
 
Der maschinenverwertbare Qualitätsbericht wird vom Krankenhaus in einer Computersprache verfasst,
die sich nur sehr bedingt zum flüssigen Lesen eignet. Daher wurden im vorliegenden Referenzbericht
des G-BA Ergänzungen und Umstrukturierungen für eine bessere Orientierung und erhöhte Lesbarkeit
vorgenommen. Alle Passagen, die nicht im originären XML-Qualitätsbericht des Krankenhauses oder
nicht direkt in den G-BA-Regelungen zum Qualitätsbericht der Krankenhäuser enthalten sind, wurden –
wie hier – durch blaue Schriftfarbe gekennzeichnet.
 
Das blaue Minuszeichen „-“ bedeutet, dass an dieser Stelle im XML-Qualitätsbericht keine Angaben
gemacht wurden. So kann es beispielsweise Fälle geben, in denen Angaben nicht sinnvoll sind, weil ein
bestimmter Berichtsteil nicht auf das Krankenhaus zutrifft. Zudem kann es Fälle geben, in denen das
Krankenhaus freiwillig ergänzende Angaben zu einem Thema machen kann, diese Möglichkeit aber
nicht genutzt hat. Es kann aber auch Fälle geben, in denen Pflichtangaben fehlen.
 
Diese und weitere Verständnisfragen zu den Angaben im Referenzbericht lassen sich häufig durch
einen Blick in die Ausfüllhinweise des G-BA in den Regelungen zum Qualitätsbericht der Krankenhäuser
klären (www.g-ba.de).
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- Einleitung

Verantwortlich für die Erstellung des Qualitätsberichts

Position: Qualitätsmanager
Titel, Vorname, Name: Stefan Klintsaris
Telefon: 02150/917-263
E-Mail: stefan.klintaris@rrz-meerbusch.de

Verantwortlich für die Vollständigkeit und Richtigkeit des Qualitätsberichts

Position: Kaufmännische Direktorin
Titel, Vorname, Name: Julia Held
Telefon: 02150/917-117
Fax: 02150/917-111
E-Mail: rgf@rrz-meerbusch.de

Link zur Internetseite des
Krankenhauses:

http://www.rrz-meerbusch.de/de/startseite.html

Link zu weiterführenden Informationen: http://www.st-franziskus-stiftung.de/de/startseite.html
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des
Krankenhausstandorts

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhaus

Krankenhausname: St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank
Hausanschrift: Hauptstrasse 74-76

40668 Meerbusch
Postanschrift: Postfach 3260

40652 Meerbusch
Institutionskennzeichen: 260512679
Standortnummer: 00
URL: http://www.rrz-meerbusch.de/de/startseite.html
Telefon: 02150/917-0

Ärztliche Leitung

Position: Chefarzt der Klinik für Innere Medizin/Rheumatologie
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Stefan Ewerbeck
Telefon: 02150/917-187
Fax: 02150/917-184
E-Mail: christes@rrz-meerbusch.de

Pflegedienstleitung

Position: Pflegedirektor
Titel, Vorname, Name: Detlef Prost
Telefon: 02150/917-465
Fax: 02150/917-111
E-Mail: detlef.prost@rrz-meerbusch.de

Verwaltungsleitung

Position: Kaufmännische Direktorin
Titel, Vorname, Name: Julia Held
Telefon: 02150/917-117
Fax: 02150/917-111
E-Mail: rgf@rrz-meerbusch.de

A-2 Name und Art des Krankenhausträgers

Name: St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Art: freigemeinnützig
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A-3 Universitätsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Universitätsklinikum: Nein

Lehrkrankenhaus: Nein

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung für die Psychiatrie

Psychiatrisches Krankenhaus: Nein

Regionale Versorgungsverpflichtung: Nein
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr. Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar

MP02 Akupunktur Fr. Dr. Nasanjargal /
Rheumatologin, Asiatische
Medizin

MP03 Angehörigenbetreuung/-beratung/-seminare In Kooperation mit der
salvea reha durch die
Sozialarbeiterin am Standort
der Klinik.

MP04 Atemgymnastik/-therapie In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP06 Basale Stimulation In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP08 Berufsberatung/Rehabilitationsberatung In Kooperation mit der
salvea reha, der
Sozialarbeiterin, den
Casemanagern vor Ort.

MP10 Bewegungsbad/Wassergymnastik In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP11 Sporttherapie/Bewegungstherapie In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP12 Bobath-Therapie (für Erwachsene und/oder Kinder) In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP14 Diät- und Ernährungsberatung In Kooperation mit der
FAC´T GS

MP15 Entlassmanagement/Brückenpflege/Überleitungspflege Das Entlassmanagement
nach § 39 Abs. 1a S. 9 SGB
V (Rahmenvertrag
Entlassmanagement) findet
Anwendung und sorgt für
eine lückenlose
Anschlußversorgung nach
dem stationären Aufenthalt.

MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary
Nursing/Bezugspflege

Bereichspflege in der Pflege
und Casemanagement in
Kooperation mit der salvea
reha.
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Nr. Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar

MP18 Fußreflexzonenmassage In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP21 Kinästhetik In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP24 Manuelle Lymphdrainage In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP25 Massage In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP26 Medizinische Fußpflege Bei Bedarf und auf Wunsche
des Patienten wird eine
geprüfte Podologin für
unsere Patienten beauftragt.

MP31 Physikalische Therapie/Bädertherapie Medizinische Bäder,
Vierzellenbäder,
Hydrotherapie,
Kneippanwendungen,
Elektrotherapie

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

In Kooperation mit der
salvea physio am Standort
der Klinik.

MP33 Präventive Leistungsangebote/Präventionskurse

MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

MP35 Rückenschule/Haltungsschulung/Wirbelsäulengymnastik

MP37 Schmerztherapie/-management Die Schmerztherapie ist in
allen Fachabteilungen
standardisiert. Dafür stehen
speziell ausgebildete
Mitarbeiter zur Verfügung.

MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von
Patientinnen und Patienten sowie Angehörigen

Beratung zur
Sturzprophylaxe
(Gangschule, Unterweisung
in der Nutzung von
Unterarmgestützen/Rollatore
n, richtige Kleidung und
Verhalten in der Nacht).
Jeder Patient erhält bei der
Aufnahme eine
Risikoeinschätzung.
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Nr. Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar

MP40 Spezielle Entspannungstherapie Autogenes Training,
progressive
Muskelentspannung,
Meditation, Qi Gong, Yoga,
Feldenkreis durch die reha
rheinland und Psychologin,
Angebot der
Rheumaakademie

MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot Pflegevisiten,
Pflegeexperten
(Wundmanager, Pain-Nursis,
rheumatologische
Fachassistenten)

MP46 Traditionelle Chinesische Medizin

MP47 Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopädietechnik In der Versorgung mit
Hilfsmitteln /
Orthopädietechnik arbeiten
wir mit ortsansässigen
Sanitätshäusern zusammen.

MP48 Wärme- und Kälteanwendungen

MP51 Wundmanagement Die Wundversorgung ist in
allen Fachabbteilungen
standardisiert. Dafür stehen
speziell ausgebildetes
Mitarbeiter zur Verfügung.

MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen Gemäß der Ausrichtung der
Klinik. Weitere Informationen
u.a. zur Rheuma-Akademie
und der Rheuma-Liga auf
unserer Homepage.

MP56 Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung In Kooperation mit der
salvea vor Ort.

MP63 Sozialdienst In Kooperation mit der
salvea vor Ort.

MP64 Spezielle Angebote für die Öffentlichkeit Vorträge und
Informationsveranstaltungen
gemäß der Ausrichtung der
Klinik. Weitere Informationen
auf unserer Homepage.

MP68 Zusammenarbeit mit stationären
Pflegeeinrichtungen/Angebot ambulanter
Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege

A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses
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Individuelle Hilfs- und Serviceangebote

Nr. Leistungsangebot Link Kommentar

NM09 Unterbringung Begleitperson
(grundsätzlich möglich)

Nach vorheriger Absprache
möglich.

NM40 Empfangs- und Begleitdienst
für Patientinnen und
Patienten sowie
Besucherinnen und
Besucher durch
ehrenamtliche
Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter

Di und Do vormittags

NM42 Seelsorge/spirituelle
Begleitung

Die Seelsorge vor Ort wird
durch ehrenamtliche
Mitarbeiter des
Besuchsdienstes unterstützt.

NM49 Informationsveranstaltungen
für Patientinnen und
Patienten

U.a. über die Rheuma-
Akademie. Weitere
Informationen über aktuelle
Angebote erhalten Sie im
Internet.

NM60 Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

Weight Watchers und
Rheuma Liga

NM66 Berücksichtigung von
besonderen
Ernährungsbedarfen

Patientenzimmer

Nr. Leistungsangebot Link Kommentar

NM02 Ein-Bett-Zimmer Vorhanden

NM03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Vorhanden

NM05 Mutter-Kind-Zimmer Nach vorheriger Absprache.

NM10 Zwei-Bett-Zimmer vorhanden

NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit
eigener Nasszelle

vorhanden
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A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner für Menschen mit Beeinträchtigung

Position: Pflegedirektor
Titel, Vorname, Name: Detlef Prost
Telefon: 02150/917-465
Fax: 02150/917-111
E-Mail: detlef.prost@rrz-meerbusch.de

A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

Bauliche und organisatorische Maßnahmen zur Berücksichtigung des besonderen Bedarfs von
Menschen mit Mobilitätseinschränkungen

Nr. Aspekte der Barrierefreiheit Kommentar

BF06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitäranlagen

BF08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen

BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/außen)

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten für Besucherinnen und Besucher

BF11 Besondere personelle Unterstützung

BF33 Barrierefreie Erreichbarkeit für Menschen mit
Mobilitätseinschränkungen

Alle Bereiche der Klinik sind
für alle Patienten erreichbar.

BF34 Barrierefreie Erschließung des Zugangs- und
Eingangsbereichs für Menschen mit
Mobilitätseinschränkungen

Bauliche und organisatorische Maßnahmen zur Berücksichtigung des besonderen Bedarfs von
Patientinnen und Patienten mit besonderem Übergewicht oder besonderer Körpergröße oder
massiver körperlicher Beeinträchtigung

Nr. Aspekte der Barrierefreiheit Kommentar

BF17 Geeignete Betten für Patientinnen und Patienten mit
besonderem Übergewicht oder besonderer Körpergröße

BF20 Untersuchungseinrichtungen/-geräte für Patientinnen und
Patienten mit besonderem Übergewicht oder besonderer
Körpergröße

BF21 Hilfsgeräte zur Unterstützung bei der Pflege für Patientinnen
und Patienten mit besonderem Übergewicht oder
besonderer Körpergröße

BF22 Hilfsmittel für Patientinnen und Patienten mit besonderem
Übergewicht oder besonderer Körpergröße
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Berücksichtigung von Fremdsprachlichkeit und Religionsausübung

Nr. Aspekte der Barrierefreiheit Kommentar

BF26 Behandlungsmöglichkeiten durch fremdsprachiges Personal Russisch, Englisch,
Polnisch, Französisch,
Chinesisch, Italienisch,
Niederländisch, Mongolisch.
Über ein Online-Portal
können Aufklärungsbögen in
verschiedenen Sprachen
angeboten werden.

BF32 Räumlichkeiten zur religiösen und spirituellen Besinnung Unsere Kapelle steht
jederzeit zur Verfügung.

Bauliche und organisatorische Maßnahmen zur Berücksichtigung des besonderen Bedarfs von
Patientinnen oder Patienten mit schweren Allergien

Nr. Aspekte der Barrierefreiheit Kommentar

BF24 Diätische Angebote

Bauliche und organisatorische Maßnahmen zur Berücksichtigung des besonderen Bedarfs von
Menschen mit Sehbehinderungen oder Blindheit

Nr. Aspekte der Barrierefreiheit Kommentar

BF04 Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, großer und
kontrastreicher Beschriftung

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Nr. Forschung, akademische Lehre und weitere
ausgewählte wissenschaftliche  Tätigkeiten

Kommentar

FL04 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und
Universitäten

Über die Klinik für
Konservative Orthopädie
und Schmerztherapie. Die
Zusammenarbeit erfolgt mit
der St. Martinsklinik in
Nijmegen/Niederlande. Die
Klinik für operative
Orthopädie arbeitet
projektbezogen im Rahmen
der Präparateentnahme mit
der Universitätsklinik in
Düsseldorf zusammen.

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen
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Nr. Ausbildung in anderen Heilberufen Kommentar

HB01 Gesundheits- und Krankenpflegerin und Gesundheits- und
Krankenpfleger

Kooperationspartner der
katholischen Bildungsstätte
in Kamp-Lintfort.

HB03 Krankengymnastin und Krankengymnast/Physiotherapeutin
und Physiotherapeut

salvea physio

HB06 Ergotherapeutin und Ergotherapeut salvea physio

HB07 Operationstechnische Assistentin und
Operationstechnischer Assistent (OTA)

Kooperationspartner St.
Bernhard-Hospital in Kamp-
Lintfort und Kaiserswerther
Diakonie. Chirurgisch-
Technischer Assistenten
(CTA) werden ebenfalls in
unserer Klinik ausgebildet.

A-9 Anzahl der Betten

Betten: 88

A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationäre Fallzahl: 2978

Teilstationäre Fallzahl: 301

Ambulante Fallzahl: 21302

A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Ärztinnen und Ärzte

Ärztinnen und Ärzte insgesamt (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 28,75

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

28,75

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

10,4

Personal in der stationären Versorgung 18,35

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

40,00
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davon Fachärztinnen und Fachärzte (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 23,72

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

23,72

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

8,35

Personal in der stationären Versorgung 15,37

Belegärztinnen und Belegärzte

Anzahl 0

Ärztinnen und Ärzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0

davon Fachärztinnen und Fachärzte (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0
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A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und  Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 39,48

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

38,68

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0,8

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 39,48

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

38,50

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

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt) 1,34

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0,82

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0,52

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 1,34
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Altenpflegerinnen und Altenpfleger, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt) 2,47

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

2,47

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 2,47

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0
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Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl (gesamt) 0,81

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0,81

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0,81

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0

Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 12,67

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

12,67

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

11,49

Personal in der stationären Versorgung 1,18
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Medizinische Fachangestellte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0

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

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

SP05 Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl (gesamt) 3,00

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

3,00

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 3,00

SP15 Masseurin/Medizinische Bademeisterin und Masseur/Medizinischer Bademeister

Anzahl (gesamt) 3,00

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

3,00

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 3,00
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SP21 Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl (gesamt) 3,00

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

3,00

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 3,00

SP23 Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl (gesamt) 3,07

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

3,00

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0,07

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 3,07

SP31 Gymnastik- und Tanzpädagogin und Gymnastik- und Tanzpädagoge

Anzahl (gesamt) 3,00

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

3,00

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 3,00

SP56 Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Medizinisch-technischer
Radiologieassistent (MTRA)

Anzahl (gesamt) 4,07

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

4,07

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 4,07

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 19



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-12.1 Qualitätsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Position: Qualitätsmanagementbeauftragter / Qualitätskennzahlen bewerten,
Audits durchführen, Zertifizierungen und Projekte begleiten.

Titel, Vorname, Name: Stefan Klintsaris
Telefon: 02150/917-263
E-Mail: stefan.klintsaris@rrz-meerbusch.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen
Funktionsbereiche:

Direktorium, Mitarbeitervertretung, leitende Mitarbeiter,
Qualitätsmanagementbeauftragter

Tagungsfrequenz: andere Frequenz

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person Risikomanagement

Position: Qualitätsmanagementbeauftragter / Qualitätskennzahlen bewerten,
Audits durchführen, Zertifizierungen und Projekte begleiten.

Titel, Vorname, Name: Stefan Klintsaris
Telefon: 02150/917-263
E-Mail: stefan.klintsaris@rrz-meerbusch.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium Risikomanagement

Lenkungsgremium
eingerichtet:

Ja

Beteiligte Abteilungen
Funktionsbereiche:

Direktorium, Mitarbeitervertretung, leitende Mitarbeiter,
Qualitätsmanagementbeauftragter

Tagungsfrequenz: andere Frequenz
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A-12.2.3 Instrumente und Maßnahmen Risikomanagement

Nr. Instrument bzw. Maßnahme Zusatzangaben

RM01 Übergreifende Qualitäts- und/oder Risikomanagement-
Dokumentation (QM/RM-Dokumentation) liegt vor

Rahmenkonzept
Risikomanagement der
Konzerngesellschaft (St.
Franziskus-Stiftung Münster)
vom 02.03.2020

RM02 Regelmäßige Fortbildungs- und Schulungsmaßnahmen

RM03 Mitarbeiterbefragungen

RM04 Klinisches Notfallmanagement Reanimationsablauf nach
den ERC-Leitlinien 2010
vom 25.06.2019

RM05 Schmerzmanagement Neben dem
Expertenstandard
Schmerzmanagement in der
Pflege gibt es
abteilungsspezifische
Standards. vom 22.10.2019

RM06 Sturzprophylaxe Expertenstandard
Sturzprophylaxe vom
07.02.2019

RM07 Nutzung eines standardisierten Konzepts zur
Dekubitusprophylaxe (z.B. „Expertenstandard
Dekubitusprophylaxe in der Pflege“)

Über das
Klinikinformationssystem
erfolgt eine
Risikoeinschätzung und
daraufhin ein
standardisiertes Vorgehen.
vom 02.07.2018

RM08 Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden Maßnahmen Für die gesamte Franziskus
Stiftung ist das Verfahren
geregelt. vom 27.06.2016

RM09 Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von
Geräten

Organisationshandbuch
Medizinprodukte vom
20.12.2016

RM10 Strukturierte Durchführung von interdisziplinären
Fallbesprechungen/-konferenzen

Qualitätszirkel Im Rahmen
der regelmäßig
stattfindenden Strategie- und
Teamsitzungen werden die
Qualitätsindikatoren aller
Abteilungen aus
Routinedaten gesichtet und
bewertet.

RM12 Verwendung standardisierter Aufklärungsbögen

RM13 Anwendung von standardisierten OP-Checklisten
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Nr. Instrument bzw. Maßnahme Zusatzangaben

RM14 Präoperative Zusammenfassung vorhersehbarer kritischer
OP-Schritte, OP-Zeit und erwarteter Blutverlust

Vermeidung
Seitenverwechslung
Sicherheitscheckliste OP
vom 28.06.2019

RM15 Präoperative, vollständige Präsentation notwendiger
Befunde

Arbeitsanweisung Abfrage
Vorbefunde und
fallbezogene Checklisten.
vom 16.04.2019

RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- und
Patientenverwechselungen

Klinikweit werden Patienten
zusätzlich zum Namen über
Patientenarmbänder
identifiziert. Vor Beginn einer
Operation werden zwischen
Operateur und Anästhesist
nochmals die Daten des
Patienten und die geplante
Operation abgeglichen. vom
01.01.2014

RM17 Standards für Aufwachphase und postoperative Versorgung Verfahrensanweisung
Überwachung nach
Anästhesieverfahren. vom
31.08.2020

RM18 Entlassungsmanagement Ein Rahmenkonzept
Entlassmanagement
beinhaltet alle gesetzlichen
und stiftungsweit
(FRANZISKUS STIFTUNG)
gültigen Aspekte einer auf
den Patienten abgestimmten
Entlassung. vom 21.03.2018

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem
eingerichtet:

Ja

Tagungsfrequenz: bei Bedarf

Maßnahmen: In der Klinik werden Patientenarmbänder (Vermeidung einer
Patientenverwechslung) und OP-Checklisten zur Erhöhung der
Patientensicherheit genutzt. Ein CIRS-Meldesystem ist etabliert und
eingehende Meldungen werden strukturiert bearbeitet.

Nr. Instrument bzw. Maßnahme letzte Aktualisierung /
Tagungsfrequenz

IF01 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang
mit dem Fehlermeldesystem liegen vor

03.02.2020

IF02 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen bei Bedarf
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A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsübergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von
einrichtungsübergreifenden
Fehlermeldesystemen:

Ja

Tagungsfrequenz: bei Bedarf

Nr. Erläuterung

EF06 CIRS NRW (Ärztekammern Nordrhein und Westfalen-Lippe, Krankenhausgesellschaft
Nordrhein-Westfalen, Kassenärztlichen Vereinigungen Nordrhein und Westfalen-Lippe,
Bundesärztekammer, Kassenärztliche Bundesvereinigung)

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission
eingerichtet:

Ja

Tagungsfrequenz: quartalsweise

Vorsitzender:

Position: Chefarzt und ärztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Stefan Ewerbeck
Telefon: 02150/917-187
Fax: 02150/917-184
E-Mail: Christes@rrz-meerbusch.de

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Kommentar

Krankenhaushygienikerinnen und Krankenhaushygieniker 1 In Kooperation beratend.

Hygienebeauftrage Ärztinnen und hygienebeauftragte Ärzte 3

Hygienefachkräfte (HFK) 1

Hygienebeauftragte in der Pflege 4
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A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefäßkatheterassoziierter Infektionen

Hygienestandard ZVK

Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor ja

Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Hygienekommission
autorisiert

ja

Standard thematisiert Hygienische Händedesinfektion ja

Standard thematisiert Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle
mit adäquatem Hautantiseptikum

ja

Standard thematisiert die Beachtung der Einwirkzeit ja

Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen

sterile Handschuhe ja

steriler Kittel ja

Kopfhaube ja

Mund Nasen Schutz ja

steriles Abdecktuch ja

Venenverweilkatheter

Standortspezifischer Standard für die Überprüfung der Liegedauer von zentralen
Venenverweilkathetern liegt vor

ja

Der Standard wurde durch die Geschäftsführung 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 Geschäftsführung oder die Hygienekommission
autorisiert

ja

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

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 24



 

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor ja

Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Hygienekommission
autorisiert

ja

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

ja

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe ja

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

ja

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 Geschäftsführung oder die Arzneimittel-
kommission oder die Hygienekommission autorisiert

ja

Hygienische Händedesinfektion (vor, ggf. während und nach dem
Verbandwechsel)

ja

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

ja

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden ja

Prüfung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage ja

Meldung an den Arzt und Dokumentation bei Verdacht auf eine postoperative
Wundinfektion

ja
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A-12.3.2.4 Umsetzung der Händedesinfektion

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Die Erfassung des Händedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch
stationsbezogen

ja

Händedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 22

Händedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen Der Standort
besitzt keine
Intensivstation,
wodurch eine
Angabe des
Händedesinfektio
nsmittelverbrauch
s auf
Intensivstationen
nicht möglich ist.

A-12.3.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

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

ja

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)

ja

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

ja

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

ja
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A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

Nr. Instrument bzw. Maßnahme Zusatzangaben Erläuterungen

HM02 Teilnahme am Krankenhaus-Infektions-
Surveillance-System (KISS) des nationalen
Referenzzentrums für Surveillance von
nosokomialen Infektionen

CDAD-KISS
HAND-KISS
MRSA-KISS

HM03 Teilnahme an anderen regionalen, nationalen
oder internationalen Netzwerken zur Prävention
von nosokomialen Infektionen

Qualitätssiegel
der MRE-
Netzwerke NRW
vom
Landeszentrum
für Gesundheit
(LZG)

HM04 Teilnahme an der (freiwilligen) „Aktion Saubere
Hände“ (ASH)

Zertifikat Bronze

HM05 Jährliche Überprüfung der Aufbereitung und
Sterilisation von Medizinprodukten

In Kooperation mit
einem externen
Vertragspartner.

HM09 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
zu hygienebezogenen Themen
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Ansprechperson für das Beschwerdemanagement

 

 

 
Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement

 

A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement Kommentar / Erläuterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und
Beschwerdemanagement eingeführt

ja

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

ja

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
mündlichen Beschwerden

ja

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
schriftlichen Beschwerden

ja

Die Zeitziele für die Rückmeldung an die
Beschwerdeführer oder Beschwerdeführerinnen sind
schriftlich definiert

ja

Anonyme Eingabemöglichkeiten von Beschwerden ja Über den Postweg und die
Patientenbefragungsbögen.

Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen
durchgeführt

ja

Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen
durchgeführt

ja Im Rahmen der Zertifizierung zum
Endoprothesenzentrum wird alle
drei Jahre eine
Einweiserbefragung durchgeführt.
Die Ergebnisse dienen zur
Optimierung der
Zusammenarbeit.

Position: Pflegedirektor
Titel, Vorname, Name: Detlef Prost
Telefon: 02150/917-465
E-Mail: detlef.prost@rrz-meerbusch.de

Link zum Bericht: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Patientenfürsprecher oder Patientenfürsprecherin

 

 

 
Zusatzinformationen Patientenfürsprecher oder Patientenfürsprecherin

 

 
Zusatzinformationen für anonyme Eingabemöglichkeiten

 

 
Zusatzinformationen für Patientenbefragungen 

 

 
Zusatzinformationen für Einweiserbefragungen

 

Position: Sekretariat Geschäftsführung
Titel, Vorname, Name: Ute Sieberichs
Telefon: 02150/917-117
Fax: 02150/197-111
E-Mail: rgf@rrz-meerbusch.de

Kommentar: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

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

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

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

 
Die Verantwortlichkeit für das Gremium bzw. für die zentrale Arbeitsgruppe zur
Arzneimitteltherapiesicherheit ist eine eigenständige Position.

 

 

 

 
Die Instrumente und Maßnahmen zur Förderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit Fokus
auf  den  typischen  Ablauf  des  Medikations-prozesses  bei  der  stationären  Patientenversorgung
dargestellt.  Eine  Besonderheit  des  Medikationsprozesses  im  stationären  Umfeld  stellt  das
Überleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im Folgenden gelisteten Instrumente
und  Maßnahmen  adressieren  Strukturelemente,  z.  B.  besondere  EDV-Ausstattung  und
Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen für besonders risikobehaftete
Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer Risikosituationen. Zusätzlich können bewährte
Maßnahmen zur Vermeidung von bzw. zum Lernen aus Medikationsfehlern angegeben werden. Das
Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits auseinandergesetzt, bzw. welche
Maßnahmen es konkret umgesetzt hat.
 

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium AMTS

A-12.5.2 Verantwortliche Person AMTS

Position: Ärztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Stefan Ewerbeck
Telefon: 02150/917-174
Fax: 02150/917-184
E-Mail: Christes@rrz-meerbusch.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker: 10

Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal: 11

Erläuterungen: Arzneimittelversorgung durch eine zentrale Krankenhausapotheke.

A-12.5.4 Instrumente Maßnahmen AMTS
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Allgemeines

AS01 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu AMTS bezogenen Themen

Allgemeines

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

Aufnahme ins Krankenhaus

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

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS05 Prozessbeschreibung für einen optimalen Medikationsprozess (z. B.
Arzneimittelanamnese – Verordnung – Patienteninformation – Arzneimittelabgabe
–Arzneimittelanwendung – Dokumentation – Therapieüberwachung – Ergebnisbewertung)

Umgang mit Arzneimitteln 25.06.2019

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS06 SOP zur guten Verordnungspraxis

Umgang mit Arzneimitteln 25.06.2019

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS07 Möglichkeit einer elektronischen Verordnung, d. h. strukturierte Eingabe von Wirkstoff
(oder Präparatename), 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
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Alle Krankenhäuser gewährleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur Hilfeleistung im
Notfall.  Darüber  hinaus  hat  der  Gemeinsame  Bundesausschuss  ein  gestuftes  System  von

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS12 Maßnahmen zur Minimierung von Medikationsfehlern

Fallbesprechungen

Maßnahmen zur Vermeidung von Arzneimittelverwechslung

Spezielle AMTS-Visiten (z. B. pharmazeutische Visiten, antibiotic stewardship, Ernährung)

Teilnahme an einem einrichtungsübergreifenden Fehlermeldesystem (siehe Kapitel 12.2.3.2)

Fortbildungsangebot über den richtigen Einsatz von Antibiotika.

Entlassung

AS13 Maßnahmen zur Sicherstellung einer lückenlosen Arzneimitteltherapie nach Entlassung

Aushändigung von arzneimittelbezogenen Informationen für die Weiterbehandlung und
Anschlussversorgung der Patientin oder des Patienten im Rahmen eines (ggf. vorläufigen)
Entlassbriefs

Aushändigung von Patienteninformationen zur Umsetzung von Therapieempfehlungen

Aushändigung des Medikationsplans

bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe oder Ausstellung von Entlassrezepten

A-13 Besondere apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Geräte Umgangssprachliche
Bezeichnung

24h
verfügbar

Kommentar

AA08 Computertomograph
(CT)
(X)

Schichtbildverfahren im
Querschnitt mittels
Röntgenstrahlen

ja In Kooperation mit
einer externen Praxis.

AA15 Gerät zur
Lungenersatztherapie/-
unterstützung
(X)

ja

AA22 Magnetresonanztomogr
aph (MRT)
(X)

Schnittbildverfahren
mittels starker
Magnetfelder und
elektro-magnetischer
Wechselfelder

ja In Kooperation mit
einer externen Praxis.

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA
gemäß § 136c Absatz 4 SGB V
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Notfallstrukturen  in  Krankenhäusern  im  entgeltrechtlichen  Sinne  geregelt.  Das  bedeutet,  dass
Krankenhäuser,  die  festgelegte  Anforderungen  an  eine  von  drei  Notfallstufen  erfüllen,  durch
Vergütungszuschläge finanziell unterstützt werden. Krankenhäuser, die die Anforderungen an eine der
drei Stufen nicht erfüllen, erhalten keine Zuschläge. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften System
von  Notfallstrukturen  teil  und  gewährleistet  es  nicht  eine  spezielle  Notfallversorgung,  sieht  der
Gesetzgeber Abschläge vor.
 

 
Die Notfallstufe ist noch nicht vereinbart.

 
Die Notfallstufe ist noch nicht vereinbart.

 
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

 

 

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

A-14.2 Teilnahme an der Speziellen Notfallversorgung

A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

A-14.4 Kooperation mit Kassenaerztlicher Vereinigung

Das Krankenhaus verfügt über eine Notdienstpraxis, die von der Kassenärztlichen Vereinigung in oder
an dem Krankenhaus eingerichtet wurde: NEIN

Die Notfallambulanz des Krankenhauses ist gemäß § 75 Absatz 1 b Satz 2 Halbsatz 2 Alternative 2 SGB
V in den vertragsärztlichen Notdienst durch eine Kooperationsvereinbarung mit der Kassenärztlichen
Vereinigung eingebunden: NEIN
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Klinik für Orthopädie mit Schwerpunkt Rheumatologie

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik für
Orthopädie mit Schwerpunkt Rheumatologie"

Fachabteilungsschlüssel: 2309

Art: Klinik für Orthopädie
mit Schwerpunkt
Rheumatologie

Ärztliche Leitung

Chefärztin oder Chefarzt:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Privat-Dozent Dr. med. Tim Claßen
Telefon: 02150/917-131
Fax: 02150/917-145
E-Mail: ortho@rrz-meerbusch.de
Anschrift: Hauptstraße 74-76

40668 Meerbusch
URL: https://www.rrz-meerbusch.de/unsere-kompetenzen/klinik-fuer-

orthopaedie-orthopaedische-rheumatologie/ueber-uns.html

B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Zielvereinbarung gemäß §135c SGB V: Ja

B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VR01 Konventionelle Röntgenaufnahmen

VR02 Native Sonographie

VR04 Duplexsonographie

VR10 Computertomographie (CT), nativ In Kooperation

VR11 Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel In Kooperation

VR12 Computertomographie (CT), Spezialverfahren In Kooperation

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 34

ortho@rrz-meerbusch.de
https://www.rrz-meerbusch.de/unsere-kompetenzen/klinik-fuer-orthopaedie-orthopaedische-rheumatologie/ueber-uns.html
https://www.rrz-meerbusch.de/unsere-kompetenzen/klinik-fuer-orthopaedie-orthopaedische-rheumatologie/ueber-uns.html


 

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

VR22 Magnetresonanztomographie (MRT), nativ In Kooperation

VR23 Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel In Kooperation

VR24 Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren In Kooperation

VR25 Knochendichtemessung (alle Verfahren) Erfolgt nach der DXA-
Methode

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VC26 Metall-/Fremdkörperentfernungen

VC27 Bandrekonstruktionen/Plastiken

VC28 Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

VC30 Septische Knochenchirurgie

VC31 Diagnostik und Therapie von Knochenentzündungen

VC33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses

VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsäule und des
Beckens

VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und
des Oberarmes

VC37 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens
und des Unterarmes

VC38 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des
Handgelenkes und der Hand

VC39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hüfte und
des Oberschenkels

VC40 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und
des Unterschenkels

VC41 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Knöchelregion und des Fußes

VC42 Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen

VC50 Chirurgie der peripheren Nerven

VC65 Wirbelsäulenchirurgie

VC66 Arthroskopische Operationen

VO15 Fußchirurgie

VO16 Handchirurgie
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

VO19 Schulterchirurgie

VO20 Sportmedizin/Sporttraumatologie

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VO00 Konservative Behandlung des Stütz und
Bewegungsapparates Osteoporosediagnostik und -therapie

In Kooperation

VC26 Metall-/Fremdkörperentfernungen

VC65 Wirbelsäulenchirurgie

VC66 Arthroskopische Operationen

VO01 Diagnostik und Therapie von Arthropathien

VO02 Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des
Bindegewebes

VO03 Diagnostik und Therapie von Deformitäten der Wirbelsäule
und des Rückens

VO04 Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

VO05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelsäule und des Rückens

VO06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln

VO07 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und
der Sehnen

VO08 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes

VO09 Diagnostik und Therapie von Osteopathien und
Chondropathien

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

VO11 Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs- und
Bewegungsorgane

VO13 Spezialsprechstunde Künstliche Gelenke, Fuß-
und Sprunggelenk,
Wirbelsäule

VO14 Endoprothetik

VO15 Fußchirurgie

VO16 Handchirurgie

VO17 Rheumachirurgie
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

VO19 Schulterchirurgie

VO20 Sportmedizin/Sporttraumatologie

VO21 Traumatologie

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl: 1376

Teilstationäre Fallzahl: 0

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehörige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgeführt.

B-1.7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

Zugehörige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgeführt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AM08)

Kommentar: Erstversorgung von orthopädischen und unfallchirurgischen Notfällen.

Ambulanzart: Ambulanz im Rahmen eines Vertrages zur Integrierten Versorgung
nach § 140a Absatz 1 SGB V(AM12)

Kommentar: IV-Verträge im Rahmen der Endoprothetik
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Ambulanzart: Vor- und nachstationäre Leistungen nach § 115a SGB V(AM11)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Angebotene Leistung: Arthroskopische Operationen (VC66)

Angebotene Leistung: Fußchirurgie (VO15)

Angebotene Leistung: Schulterchirurgie (VO19)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

Angebotene Leistung: Arthroskopische Operationen (VC66)

Angebotene Leistung: Spezialsprechstunde (VO13)

Angebotene Leistung: Endoprothetik (VO14)

Angebotene Leistung: Fußchirurgie (VO15)

Angebotene Leistung: Rheumachirurgie (VO17)

Angebotene Leistung: Schulterchirurgie (VO19)

Ambulanzart: Ermächtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. §
31a Abs. 1 Ärzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Krankenhausärztinnen
und Krankenhausärzten)(AM04)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Angebotene Leistung: Arthroskopische Operationen (VC66)

Angebotene Leistung: Fußchirurgie (VO15)

Angebotene Leistung: Schulterchirurgie (VO19)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

Angebotene Leistung: Arthroskopische Operationen (VC66)

Angebotene Leistung: Spezialsprechstunde (VO13)

Angebotene Leistung: Endoprothetik (VO14)

Angebotene Leistung: Fußchirurgie (VO15)

Angebotene Leistung: Rheumachirurgie (VO17)

Angebotene Leistung: Schulterchirurgie (VO19)
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Ambulanzart: Privatambulanz(AM07)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Angebotene Leistung: Arthroskopische Operationen (VC66)

Angebotene Leistung: Fußchirurgie (VO15)

Angebotene Leistung: Schulterchirurgie (VO19)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

Angebotene Leistung: Arthroskopische Operationen (VC66)

Angebotene Leistung: Spezialsprechstunde (VO13)

Angebotene Leistung: Endoprothetik (VO14)

Angebotene Leistung: Fußchirurgie (VO15)

Angebotene Leistung: Rheumachirurgie (VO17)

Angebotene Leistung: Schulterchirurgie (VO19)
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B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Verpflichtend erbrachte ambulante Operationen:

OPS-Ziffer Anzahl Bezeichnung

1-502.1 (Datenschutz) Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Schulterregion

5-787.0v (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Metatarsale

5-788.56 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Digitus I

5-788.57 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Digitus II bis V, 1 Phalanx

5-782.au (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Tarsale

5-041.9 4 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven:
Nerven Fuß

5-041.8 (Datenschutz) Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven:
Nerven Bein

5-841.01 (Datenschutz) Operationen an Bändern der Hand: Inzision: Retinaculum flexorum

5-787.3r (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibula distal

5-056.40 (Datenschutz) Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen
chirurgisch

5-787.1n (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal

5-787.kv (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Metatarsale

5-787.1v 34 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metatarsale

5-787.2v (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Metatarsale

5-787.1s (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Talus

5-810.4h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkörper:
Kniegelenk

5-787.1t (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Kalkaneus

5-812.fh (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

5-812.eh (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpelglättung (Chondroplastik): Kniegelenk

5-788.0a (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion
(Exostose): Digitus I
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OPS-Ziffer Anzahl Bezeichnung

5-859.1a (Datenschutz) Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels: Fuß

5-787.1w (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Phalangen Fuß

5-859.2a (Datenschutz) Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Resektion eines Ganglions: Fuß

5-808.b3 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 2
Gelenke

5-808.b2 5 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 1
Gelenk

1-502.4 6 Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Rumpf

1-502.3 (Datenschutz) Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Unterarm und
Hand

5-810.9k (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Oberes Sprunggelenk

5-812.5 60 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Meniskusresektion, partiell

1-502.6 (Datenschutz) Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Unterschenkel

1-502.5 (Datenschutz) Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Oberschenkel

5-841.14 4 Operationen an Bändern der Hand: Durchtrennung: Bänder der
Metakarpophalangealgelenke der Langfinger

5-841.15 (Datenschutz) Operationen an Bändern der Hand: Durchtrennung: Bänder des
Metakarpophalangealgelenkes am Daumen

5-811.2h (Datenschutz) Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Kniegelenk

5-788.00 10 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion
(Exostose): Os metatarsale I

1-697.7 4 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationäre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-1.11  Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Ärztinnen und Ärzte

Hauptabteilung:

Ärztinnen und Ärzte insgesamt (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 10,39

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

10,39

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

1,88

Personal in der stationären Versorgung 8,51

Fälle je Vollkraft 161,69212

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

40,00

davon Fachärztinnen und Fachärzte (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 8,03

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

8,03

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

1,45

Personal in der stationären Versorgung 6,58

Fälle je Vollkraft 209,11854
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Ärztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar

AQ10 Orthopädie und Unfallchirurgie Weiterbildungsermächtigung
24 Monate.

AQ41 Neurochirurgie

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar

ZF22 Labordiagnostik – fachgebunden –

ZF24 Manuelle Medizin/Chirotherapie

ZF29 Orthopädische Rheumatologie Weiterbildungsermächtigung
36 Monate.

ZF32 Physikalische Therapie und Balneologie

ZF38 Röntgendiagnostik – fachgebunden –

ZF40 Sozialmedizin

ZF41 Spezielle Orthopädische Chirurgie Weiterbildungsermächtigung
18 Monate.

ZF44 Sportmedizin

B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und  Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 22,04

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

21,55

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0,49

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 22,04

Fälle je Anzahl 62,43194

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

38,50
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Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt) 0,14

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0,13

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0,01

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0,14

Fälle je Anzahl 9828,57142

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt) 1,11

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

1,11

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 1,11

Fälle je Anzahl 1239,63963

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl (gesamt) 0,81

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0,81

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0,81

Fälle je Anzahl 1698,76543
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— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 3,39

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

3,39

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

2,95

Personal in der stationären Versorgung 0,44

Fälle je Anzahl 3127,27272

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlüsse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusätzlicher
akademischer Abschluss

Kommentar

PQ04 Intensiv- und Anästhesiepflege Durchführung der
Fachweiterbildung zur
Intensivpflege und
Anästhesie in Kooperation
mit dem St. Bernhard-
Hospital Kamp-Lintfort.

PQ05 Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ08 Pflege im Operationsdienst Durchführung der
Fachweiterbildung zur OP-
Fachkraft in Kooperation.

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

PQ20 Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar

ZP14 Schmerzmanagement

ZP16 Wundmanagement

B-1.11.3 Angaben zu ausgewähltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik
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B-2 Klinik für Innere Medizin und Rheumatologie

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik für
Innere Medizin und Rheumatologie"

Fachabteilungsschlüssel: 0900

Art: Klinik für Innere
Medizin und
Rheumatologie

Ärztliche Leitung

Chefärztin oder Chefarzt:

Position: Chefarzt / ärztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Stefan Ewerbeck
Telefon: 02150/917-174
Fax: 02150/917-184
E-Mail: ewerbeck@rrz-meerbusch.de
Anschrift: Hauptstraße 74-76

40668 Meerbusch-Lank
URL: https://www.rrz-meerbusch.de/unsere-kompetenzen/klinik-fuer-innere-

medizin-rheumatologie/ueber-uns.html

Position: Chefärztin
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Stefanie Freudenberg
Telefon: 02150/917-391
Fax: 02150/917-184
E-Mail: stefanie.freudenberg@rrz-meerbusch.de
Anschrift: Hauptstraße 74-76

40668 Meerbusch-Lank
URL: https://www.rrz-meerbusch.de/unsere-kompetenzen/klinik-fuer-innere-

medizin-rheumatologie/ueber-uns.html

B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Zielvereinbarung gemäß §135c SGB V: Ja

B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VR01 Konventionelle Röntgenaufnahmen Spezialisierung: Skelett,
Gelenke
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

VR02 Native Sonographie Spezialisierung: Schilddrüse,
Bauch, Gelenke

VR04 Duplexsonographie Spezialisierung: Gelenke

VR10 Computertomographie (CT), nativ In Kooperation

VR11 Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel In Kooperation

VR12 Computertomographie (CT), Spezialverfahren In Kooperation

VR15 Arteriographie In Kooperation

VR16 Phlebographie In Kooperation

VR18 Szintigraphie In Kooperation

VR19 Single-Photon-Emissionscomputertomographie (SPECT) In Kooperation

VR20 Positronenemissionstomographie (PET) mit Vollring-
Scanner

In Kooperation

VR22 Magnetresonanztomographie (MRT), nativ In Kooperation

VR23 Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel In Kooperation

VR24 Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren In Kooperation

VR25 Knochendichtemessung (alle Verfahren) Nur nach dem DXA-
Verfahren.

VR38 Therapie mit offenen Radionukliden In Kooperation:
Radiosynoviorthese

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VO16 Handchirurgie In enger Kooperation mit
dem St. Irmgardis-
Krankenhaus Süchteln
werden Patienten mit
handchirurgisch-
rheumatologischen
Erkrankungen versorgt.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Psychiatrie/ Psychosomatik

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VP00 („Sonstiges“) Klinische Psychologin

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

VO16 Handchirurgie In enger Kooperation mit
dem St. Irmgardis-
Krankenhaus Süchteln
werden Patienten mit
handchirurgisch-
rheumatologischen
Erkrankungen versorgt.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernährungs- und
Stoffwechselkrankheiten

Diabetes, Schilddrüse,
Hirnaanhangdrüse,
Nebenniere, Keimdrüsen

VI17 Diagnostik und Therapie von rheumatologischen
Erkrankungen

Alle entzündlich-
rheumatischen
Gelenkerkrankungen,
Kollagenosen,
immunologische
Krankheitsbilder,
Weichteilrheumatismus,
Gefäßentzündungen,
entzündliche
Systemerkrankungen,
entzündliche
Wirbelsäulenerkrankungen,
Arthrosen,
Muskelerkrankungen,
rheumatische
Stoffwechselerkrankungen

VI26 Naturheilkunde Sprechstunde für stationäre
Patienten.

VI39 Physikalische Therapie Alle physikalischen
Anwendungen
(Physiotherapie,
Ergotherapie,
Bäderabteilung, Gyrotonic,
Kälte- und Wärmetherapie,
Gerätetraining, Schulküche,
Werkstatt)

VI40 Schmerztherapie

B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl: 1054

Teilstationäre Fallzahl: 301
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B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehörige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgeführt.

B-2.7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

Zugehörige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgeführt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten
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Ambulanzart: Privatambulanz(AM07)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Angebotene Leistung: Handchirurgie (VO16)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

Angebotene Leistung: Konventionelle Röntgenaufnahmen (VR01)

Angebotene Leistung: Native Sonographie (VR02)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Psychiatrie/ Psychosomatik

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffälligkeiten mit körperlichen
Störungen und Faktoren (VP05)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Arthropathien (VO01)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des Bindegewebes
(VO02)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Spondylopathien (VO04)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Wirbelsäule
und des Rückens (VO05)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VO06)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der
Sehnen (VO07)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VO08)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien
(VO09)

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

Angebotene Leistung: Handchirurgie (VO16)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernährungs- und
Stoffwechselkrankheiten  (VI10)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)

Angebotene Leistung: Naturheilkunde (VI26)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)

Angebotene Leistung: Physikalische Therapie (VI39)

Angebotene Leistung: Schmerztherapie (VI40)
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Ambulanzart: Ambulanz im Rahmen eines Vertrages zur Integrierten Versorgung
nach § 140a Absatz 1 SGB V(AM12)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AM08)

Kommentar: Erstversorgung

Ambulanzart: Vor- und nachstationäre Leistungen nach § 115a SGB V(AM11)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Angebotene Leistung: Handchirurgie (VO16)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des Bindegewebes
(VO02)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Spondylopathien (VO04)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Wirbelsäule
und des Rückens (VO05)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VO06)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der
Sehnen (VO07)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VO08)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien
(VO09)

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

Angebotene Leistung: Handchirurgie (VO16)

Angebotene Leistung: Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie (VO18)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)
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Keine ambulante Operation nach OPS erbracht
 

 

 

Ambulanzart: Ermächtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. §
31a Abs. 1 Ärzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Krankenhausärztinnen
und Krankenhausärzten)(AM04)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernährungs- und
Stoffwechselkrankheiten  (VI10)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und
des Pankreas  (VI14)

Ambulanzart: Richtlinie über die ambulante Behandlung im Krankenhaus nach §
116b SGB V (AM06)

Kommentar:

Leistungen im Katalog nach § 116b SGB V

Angebotene Leistung: Diagnostik und Versorgung von Patientinnen und Patienten mit
schweren Verlaufsformen rheumatologischer Erkrankungen (Teil
Erwachsene/Teil Kinder und Jugendliche) (LK17)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Versorgung von Patientinnen und Patienten mit
schwerwiegenden immunologischen Erkrankungen (LK06)

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

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationäre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-2.11  Personelle Ausstattung
B-2.11.1 Ärztinnen und Ärzte

Hauptabteilung:

Ärztinnen und Ärzte insgesamt (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 11,14

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

11,14

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

6,76

Personal in der stationären Versorgung 4,38

Fälle je Vollkraft 240,63926

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

40,00

davon Fachärztinnen und Fachärzte (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 8,47

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

8,47

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

5,14

Personal in der stationären Versorgung 3,33

Fälle je Vollkraft 316,51651
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Ärztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar

AQ23 Innere Medizin Weiterbildungsberechtigung
für 12 Monate.

AQ25 Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie

AQ31 Innere Medizin und Rheumatologie Volle
Weiterbildungsermächtigung
für 36 Monate.

AQ49 Physikalische und Rehabilitative Medizin

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar

ZF02 Akupunktur

ZF07 Diabetologie

ZF22 Labordiagnostik – fachgebunden –

ZF27 Naturheilverfahren

ZF32 Physikalische Therapie und Balneologie

ZF36 Psychotherapie – fachgebunden –

ZF37 Rehabilitationswesen

ZF38 Röntgendiagnostik – fachgebunden –
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B-2.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und  Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 9,22

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

9,09

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0,13

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 9,22

Fälle je Anzahl 114,31670

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

38,50

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt) 0,69

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0,69

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0,69

Fälle je Anzahl 1527,53623
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt) 0,90

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0,90

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0,90

Fälle je Anzahl 1171,11111

Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 8,54

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

8,54

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

8,54

Personal in der stationären Versorgung 0

Fälle je Anzahl

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlüsse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusätzlicher
akademischer Abschluss

Kommentar

PQ05 Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

PQ20 Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar

ZP14 Schmerzmanagement

ZP16 Wundmanagement

B-2.11.3 Angaben zu ausgewähltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik
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B-3 Klinik für Konservative Orthopädie und Schmerzklinik

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik für
Konservative Orthopädie und Schmerzklinik"

Fachabteilungsschlüssel: 3700 Klinik für Konservative Orthopädie und
Schmerzklinik

Art: Klinik für
Konservative
Orthopädie und
Schmerzklinik

Ärztliche Leitung

Chefärztin oder Chefarzt:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Florian Danckwerth
Telefon: 02150/917-410
Fax: 02150/917-404
E-Mail: Stephanie.frellstedt@rrz-meerbusch.de
Anschrift: Hauptstraße 74-76

40668 Meerbusch-Lank
URL: https://www.rrz-meerbusch.de/unsere-kompetenzen/klinik-fuer-

konservative-orthopaedie-und-schmerzklink/ueber-uns.html

B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Zielvereinbarung gemäß §135c SGB V: Ja

B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VC31 Diagnostik und Therapie von Knochenentzündungen

VC33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses

VC34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax

VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsäule und des
Beckens

VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und
des Oberarmes
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

VC37 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens
und des Unterarmes

VC38 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des
Handgelenkes und der Hand

VC39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hüfte und
des Oberschenkels

VC40 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und
des Unterschenkels

VC41 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Knöchelregion und des Fußes

VC42 Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen

VC71 Notfallmedizin

VO20 Sportmedizin/Sporttraumatologie

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VR25 Knochendichtemessung (alle Verfahren)

VR26 Computergestützte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Pädiatrie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VK20 Diagnostik und Therapie von sonstigen angeborenen
Fehlbildungen, angeborenen Störungen oder perinatal
erworbenen Erkrankungen

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VN08 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhäute

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

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VN23 Schmerztherapie
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Dermatologie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VD06 Diagnostik und Therapie von papulosquamösen
Hautkrankheiten

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Psychiatrie/ Psychosomatik

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VP01 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstörungen durch psychotrope Substanzen

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Störungen

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Störungen

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffälligkeiten mit
körperlichen Störungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Persönlichkeits- und
Verhaltensstörungen

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen
Störungen mit Beginn in der Kindheit und Jugend

VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Störungen

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VO00 Konservative Behandlung des Stütz- und
Bewegungsapparates

Osteoporosediagnostik und
–Therapie

VO01 Diagnostik und Therapie von Arthropathien

VO02 Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des
Bindegewebes

VO03 Diagnostik und Therapie von Deformitäten der Wirbelsäule
und des Rückens

VO04 Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

VO05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelsäule und des Rückens

VO06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln

VO07 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und
der Sehnen

VO08 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopädie

VO09 Diagnostik und Therapie von Osteopathien und
Chondropathien

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

VO12 Kinderorthopädie

VO13 Spezialsprechstunde Wirbelsäulenerkrankungen,
Rückenschmerz und
Chronischer Schmerz

VO18 Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie

VO20 Sportmedizin/Sporttraumatologie

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Zahnheilkunde/Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VZ16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Kiefers und
Kiefergelenks

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VI17 Diagnostik und Therapie von rheumatologischen
Erkrankungen

VI24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VI25 Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstörungen

VI39 Physikalische Therapie

VI40 Schmerztherapie

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl: 548

Teilstationäre Fallzahl: 0

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehörige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgeführt.

B-3.7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

Zugehörige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgeführt.
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Keine ambulante Operation nach OPS erbracht
 

 

 

B-3.8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AM08)

Kommentar: Schmerztherapeutische Notfälle

Ambulanzart: Vor- und nachstationäre Leistungen nach § 115a SGB V(AM11)

Kommentar: Spezialsprechstunde, Spezielle Schmerztherapie und Multimodale
Schmerztherapie

Ambulanzart: Privatambulanz(AM07)

Kommentar: Diagnostik und Konservative Therapie von Erkrankungen des Stütz-
und Bewegungsapparates, Spezielle Schmerztherapie und
Multimodale Schmerztherapie

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

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationäre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-3.11  Personelle Ausstattung
B-3.11.1 Ärztinnen und Ärzte

Hauptabteilung:

Ärztinnen und Ärzte insgesamt (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 2,73

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

2,73

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0,77

Personal in der stationären Versorgung 1,96

Fälle je Vollkraft 279,59183

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

40,00

davon Fachärztinnen und Fachärzte (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 2,73

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

2,73

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0,77

Personal in der stationären Versorgung 1,96

Fälle je Vollkraft 279,59183
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Ärztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar

AQ06 Allgemeinchirurgie

AQ10 Orthopädie und Unfallchirurgie

AQ23 Innere Medizin

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar

ZF09 Geriatrie

ZF24 Manuelle Medizin/Chirotherapie

ZF28 Notfallmedizin

ZF32 Physikalische Therapie und Balneologie

ZF42 Spezielle Schmerztherapie

ZF44 Sportmedizin

B-3.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und  Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 8,22

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

8,04

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0,18

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 8,22

Fälle je Anzahl 66,66666

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

38,50
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Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt) 0,51

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0,51

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0,51

Fälle je Anzahl 1074,50980

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt) 0,46

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0,46

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0,46

Fälle je Anzahl 1191,30434

Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 0,74

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0,74

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0,74

Fälle je Anzahl 740,54054
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— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlüsse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusätzlicher
akademischer Abschluss

Kommentar

PQ05 Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

PQ20 Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar

ZP14 Schmerzmanagement

ZP16 Wundmanagement

B-3.11.3 Angaben zu ausgewähltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik
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B-4 Klinik für Anästhesie und Intensivmedizin

B-4.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik für
Anästhesie und Intensivmedizin"

Fachabteilungsschlüssel: 3600

Art: Klinik für Anästhesie
und Intensivmedizin

Ärztliche Leitung

Chefärztin oder Chefarzt:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Daniel Jockenhöfer
Telefon: 02150/917-0
Fax: 02150/917-166
E-Mail: daniel.jockenhoefer@rrz-meerbusch.de
Anschrift: Hauptstraße 74-76

40668 Meerbusch-Lank
URL: https://www.rrz-meerbusch.de/unsere-kompetenzen/klinik-fuer-

anaesthesie-und-intensivmedizin/unser-leistungsspektrum.html

B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Zielvereinbarung gemäß §135c SGB V: Ja

B-4.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte in sonstigen medizinischen Bereichen

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar

VX00 Alle gängigen Narkoseverfahren werden durchgeführt. Bei der Durchführung der
Narkose kommen alle
modernen Verfahren der
Lokal-, Regional- und
Allgemeinanästhesie zum
Einsatz. Einen besonderen
Schwerpunkt stellen
Regional- und
rückenmarksnahe
Anästhesieverfahren dar,
sowie die Anlage von
Schmerzkathetern zur
Schmerztherapie.

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 67

daniel.jockenhoefer@rrz-meerbusch.de
https://www.rrz-meerbusch.de/unsere-kompetenzen/klinik-fuer-anaesthesie-und-intensivmedizin/unser-leistungsspektrum.html
https://www.rrz-meerbusch.de/unsere-kompetenzen/klinik-fuer-anaesthesie-und-intensivmedizin/unser-leistungsspektrum.html


 

 

 
Keine Hauptdiagnosen erbracht
 

 
Keine Prozeduren erbracht
 

 
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
 

 
Keine ambulante Operation nach OPS erbracht
 

 

 

 

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl: 0

Teilstationäre Fallzahl: 0

Kommentar: Die Abteilung ist nicht bettenführend.

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

B-4.7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

B-4.8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationäre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

B-4.11  Personelle Ausstattung
B-4.11.1 Ärztinnen und Ärzte

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 68



 

 

Nicht Bettenführende Abteilung:

Ärztinnen und Ärzte insgesamt (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Anzahl (gesamt) 4,49

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

4,49

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0,99

Personal in der stationären Versorgung 3,50

Fälle je Vollkraft

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

40,00

davon Fachärztinnen und Fachärzte (ohne Belegärzte) in Vollkräften

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

4,49

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0,99

Personal in der stationären Versorgung 3,50

Fälle je Vollkraft

Belegärztinnen und Belegärzte

Anzahl 0

Fälle je Anzahl
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Ärztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar

AQ01 Anästhesiologie Weiterbildungsermächtigung
Anästhesie für 12 Monate.
Im Verbund mit dem St.
Franziskus-Hospital Münster
ist die komplette
Weiterbildung (60 Monate)
möglich.

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar

ZF15 Intensivmedizin

ZF28 Notfallmedizin

B-4.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und  Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal in der ambulanten
Versorgung

0

Personal in der stationären Versorgung 0

Fälle je Anzahl

maßgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

38,50

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlüsse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-4.11.3 Angaben zu ausgewähltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik
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— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C Qualitätssicherung

C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestützten
einrichtungsübergreifenden Qualitätssicherung nach § 136 Absatz 1
Satz 1 Nummer 1 SGB V

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Leisungsbereich Fallzahl Zähl-
bereich
von

Dokumen-
tationsrate

Kommentar

Herzschrittmacherversorgung:
Herzschrittmacher-Implantation (09/1)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Herzschrittmacherversorgung:
Herzschrittmacher-Aggregatwechsel
(09/2)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Herzschrittmacherversorgung:
Herzschrittmacher-Revision/-
Systemwechsel/-Explantation (09/3)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren –
Implantation (09/4)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren –
Aggregatwechsel (09/5)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren -
Revision/Systemwechsel/Explantation
(09/6)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

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

Gynäkologische Operationen (ohne
Hysterektomien) (15/1)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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Leisungsbereich Fallzahl Zähl-
bereich
von

Dokumen-
tationsrate

Kommentar

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

Hüftgelenknahe Femurfraktur mit
osteosynthetischer Versorgung (17/1)

(Daten-
schutz)

(Datenschutz)

Mammachirurgie (18/1) 0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Pflege: Dekubitusprophylaxe (DEK) 5 100,00

Herzchirurgie (Koronar- und
Aortenklappenchirugie) (HCH)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Zählleistungsbereich Kathetergestützte
endovaskuläre
Aortenklappenimplantation
(HCH_AORT_KATH_ENDO)

0 HCH In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Zählleistungsbereich Kathetergestützte
transapikale Aortenklappenimplantation
(HCH_AORT_KATH_TRAPI)

0 HCH In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Hüftendoprothesenversorgung (HEP) 444 100,00

Hüftendoprothesenversorgung:
Hüftendoprothesen-Erstimplantation
einschl. endoprothetische Versorgung
Femurfraktur (HEP_IMP)

422 HEP 100,00

Hüftendoprothesenversorgung: Hüft-
Endoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel (HEP_WE)

23 HEP 100,00

Herztransplantation und
Herzunterstützungssysteme/Kunstherze
n (HTXM)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Herzunterstützungssysteme/Kunstherze
n (HTXM_MKU)

0 HTXM In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Herztransplantation (HTXM_TX) 0 HTXM In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Knieendoprothesenversorgung (KEP) 390 100,26
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Leisungsbereich Fallzahl Zähl-
bereich
von

Dokumen-
tationsrate

Kommentar

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothesen-Erstimplantation
einschl. Knie-Schlittenprothesen
(KEP_IMP)

378 KEP 100,26

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothe-senwechsel und
–komponentenwechsel (KEP_WE)

12 KEP 100,00

Leberlebendspende (LLS) 0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Lebertransplantation (LTX) 0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Lungen- und Herz-
Lungentransplantation (LUTX)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Neonatologie (NEO) 0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Nierenlebendspende (NLS) 0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Ambulant erworbene Pneumonie
(PNEU)

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

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

0 In diesem
Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

C-1.2.[0] Ergebnisse der Qualitätssicherung

I. Qualitätsindikatoren und Kennzahlen, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch
den Strukturierten Dialog bedürfen oder für die eine Bewertung durch den
Strukturierten Dialog bereits vorliegt

I.A Qualitätsindikatoren und Kennzahlen, die vom G-BA als uneingeschränkt zur
Veröffentlichung geeignet bewertet wurden
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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

Kürzel Leistungsbereich 17n1-HÜFT-FRAK

Bezeichnung des Ergebnisses Wartezeit im Krankenhaus vor der Operation

Ergebnis ID 54030

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 12,75

Vertrauensbereich (bundesweit) 12,48 - 13,03

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 75



 

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 15,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr U32

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

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

Kürzel Leistungsbereich 17n1-HÜFT-FRAK

Bezeichnung des Ergebnisses Verhältnis der tatsächlichen Anzahl zur vorher
erwarteten Anzahl an Patientinnen und Patienten,
die bei der Entlassung aus dem Krankenhaus keine
50 Meter gehen konnten (berücksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Ergebnis ID 54033

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
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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

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit

Bundesergebnis 1,01

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,99 - 1,03

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 5,73

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
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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

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 2,17 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

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

Kürzel Leistungsbereich 17n1-HÜFT-FRAK

Bezeichnung des Ergebnisses Verhältnis der tatsächlichen Anzahl zur vorher
erwarteten Anzahl an Patientinnen und Patienten
mit Komplikationen (z. B. Harnwegsinfektionen,
Lungenentzündungen oder Thrombosen), die nur
indirekt mit der Operation zusammenhängen
(bezogen auf Operationen infolge eines Bruchs im
oberen Teil des Oberschenkelknochens, bei denen
die gebrochenen Knochenteile durch eine
metallene Verbindung fixiert werden;
berücksichtigt wurden individuelle Risiken der
Patientinnen und Patienten)

Ergebnis ID 54042

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
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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

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit

Bundesergebnis 0,94

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,92 - 0,97

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 6,51

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
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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

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 2,15 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

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

Kürzel Leistungsbereich 17n1-HÜFT-FRAK

Bezeichnung des Ergebnisses Verhältnis der tatsächlichen Anzahl zur vorher
erwarteten Anzahl an Patientinnen und Patienten,
die während des Krankenhausaufenthalts
verstorben sind (berücksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Ergebnis ID 54046

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 83



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

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualität zwar dar, ihre Ergebnisse
ermöglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualität (mangels eines Referenzbereichs)
und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualitätsvergleichen (mangels rechnerischer
Adjustierung). Ihre Veröffentlichung geschieht jedoch
meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitätsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch ergänzt wird (kalkulatorische und
ergänzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhöhung der Verständlichkeit der Qualitätsergebnisse
bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte
dar, für die es keine Qualitätsindikatoren gibt, die aber
dennoch zur Darstellung der Versorgungs-qualität von
Bedeutung sind. Nähere Informationen zu Kennzahlen
können unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-
22_IQTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf  Eine
Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit

Bundesergebnis 0,96

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,93 - 1

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 13,22

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 84



 

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

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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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

Kürzel Leistungsbereich 17n1-HÜFT-FRAK

Bezeichnung des Ergebnisses Vorbeugende Maßnahmen, um einen Sturz der
Patientin / des Patienten nach der Operation zu
vermeiden

Ergebnis ID 54050

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 97,01

Vertrauensbereich (bundesweit) 96,85 - 97,15

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
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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

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich >= 90,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwürs (Dekubitus)
durch pflegerische Maßnahmen

Kürzel Leistungsbereich DEK

Bezeichnung des Ergebnisses Verhältnis der tatsächlichen Anzahl zur vorher
erwarteten Anzahl der Patientinnen und Patienten,
bei denen während des Krankenhausaufenthalts an
mindestens einer Stelle ein Druckgeschwür
(Dekubitalulcus) entstanden ist (nicht
berücksichtigt wurden Patientinnen und Patienten,
bei denen durch Druck eine nicht wegdrückbare
Rötung auf der Haut entstand, aber die Haut noch
intakt war (Dekubitalulcus Grad/ Kategorie 1);
berücksichtigt wurden individuelle Risiken der
Patientinnen und Patienten)

Ergebnis ID 52009

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

Einheit
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwürs (Dekubitus)
durch pflegerische Maßnahmen

Bundesergebnis 0,99

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 - 1

Rechnerisches Ergebnis 0,22

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,04 - 1,23

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 2,13 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwürs (Dekubitus)
durch pflegerische Maßnahmen

Kürzel Leistungsbereich DEK

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, bei denen während
des Krankenhausaufenthalts an mindestens einer
Stelle ein Druckgeschwür (Dekubitalulcus)
entstanden ist: Das Druckgeschwür reichte bis auf
die Muskeln, Knochen oder Gelenke und hatte ein
Absterben von Muskeln, Knochen oder stützenden
Strukturen (z. B. Sehnen oder Gelenkkapseln) zur
Folge (Dekubitalulcus Grad/ Kategorie 4)

Ergebnis ID 52010

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

Einheit %

Bundesergebnis 0

Vertrauensbereich (bundesweit) 0 - 0,01

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 0,13

Grundgesamtheit 2960

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwürs (Dekubitus)
durch pflegerische Maßnahmen

Referenzbereich Sentinel Event

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwürs (Dekubitus)
durch pflegerische Maßnahmen

Kürzel Leistungsbereich DEK

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, bei denen während
des Krankenhausaufenthalts an mindestens einer
Stelle ein Druckgeschwür (Dekubitalulcus)
entstanden ist: Bei dem Druckgeschwür kam es zu
einem Verlust aller Hautschichten, wobei das unter
der Haut liegende Gewebe bis zur
darunterliegenden Faszie geschädigt wurde oder
abgestorben ist (Dekubitalulcus Grad/Kategorie 3)

Ergebnis ID 521801

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualität zwar dar, ihre Ergebnisse
ermöglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualität (mangels eines Referenzbereichs)
und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualitätsvergleichen (mangels rechnerischer
Adjustierung). Ihre Veröffentlichung geschieht jedoch
meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitätsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch ergänzt wird (kalkulatorische und
ergänzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhöhung der Verständlichkeit der Qualitätsergebnisse
bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte
dar, für die es keine Qualitätsindikatoren gibt, die aber
dennoch zur Darstellung der Versorgungs-qualität von
Bedeutung sind. Nähere Informationen zu Kennzahlen
können unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-
22_IQTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf  Das
Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 0,06

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,05 - 0,06

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 0,13

Grundgesamtheit 2960

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwürs (Dekubitus)
durch pflegerische Maßnahmen

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwürs (Dekubitus)
durch pflegerische Maßnahmen

Kürzel Leistungsbereich DEK

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, bei denen während
des Krankenhausaufenthalts an mindestens einer
Stelle ein Druckgeschwür (Dekubitalulcus)
entstanden ist: Bei dem Druckgeschwür kam es zu
einer Abschürfung, einer Blase, einem Hautverlust,
von dem die Oberhaut und/oder die Lederhaut
betroffen ist, oder einem nicht näher bezeichneten
Hautverlust (Dekubitalulcus Grad/Kategorie 2)

Ergebnis ID 52326

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualität zwar dar, ihre Ergebnisse
ermöglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualität (mangels eines Referenzbereichs)
und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualitätsvergleichen (mangels rechnerischer
Adjustierung). Ihre Veröffentlichung geschieht jedoch
meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitätsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch ergänzt wird (kalkulatorische und
ergänzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhöhung der Verständlichkeit der Qualitätsergebnisse
bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte
dar, für die es keine Qualitätsindikatoren gibt, die aber
dennoch zur Darstellung der Versorgungs-qualität von
Bedeutung sind. Nähere Informationen zu Kennzahlen
können unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-
22_IQTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf  Das
Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 0,31

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,3 - 0,31

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwürs (Dekubitus)
durch pflegerische Maßnahmen

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Verhältnis der tatsächlichen Anzahl zur vorher
erwarteten Anzahl der Patientinnen und Patienten,
bei denen ein Austausch des künstlichen
Hüftgelenks oder einzelner Teile war (bezogen auf
den Zeitraum von 90 Tagen nach der Operation, bei
der das künstliche Hüftgelenk erstmals eingesetzt
wurde; berücksichtigt wurden individuelle Risiken
der Patientinnen und Patienten)

Ergebnis ID 10271

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 96



Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit

Bundesergebnis 1,01

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97 - 1,05

Rechnerisches Ergebnis 0,21

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,01 - 0,92

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 2,83 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die während des
Krankenhausaufenthalts verstorben sind (bezogen
auf Patientinnen und Patienten, bei denen infolge
eines Bruchs im oberen Teil des
Oberschenkelknochens ein künstliches Hüftgelenk
eingesetzt wurde)

Ergebnis ID 191914

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualität zwar dar, ihre Ergebnisse
ermöglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualität (mangels eines Referenzbereichs)
und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualitätsvergleichen (mangels rechnerischer
Adjustierung). Ihre Veröffentlichung geschieht jedoch
meist in direktem Zusammenhang mit einem
Qualitätsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch ergänzt wird (kalkulatorische und
ergänzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhöhung der Verständlichkeit der Qualitätsergebnisse
bei. Die davon zu unterscheidenden
Transparenzkennzahlen stellen Versorgungsaspekte
dar, für die es keine Qualitätsindikatoren gibt, die aber
dennoch zur Darstellung der Versorgungs-qualität von
Bedeutung sind. Nähere Informationen zu Kennzahlen
können unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-
22_IQTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf  Eine
Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

Einheit

Bundesergebnis 0,99

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,95 - 1,02

Rechnerisches Ergebnis 0,00
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 25,14

Grundgesamtheit 5

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse 0,09

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 100



Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Die geplante Operation, bei der erstmal ein
künstliches Hüftgelenk eingesetzt wurde, war aus
medizinischen Gründen angebracht

Ergebnis ID 54001

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 97,6

Vertrauensbereich (bundesweit) 97,53 - 97,67

Rechnerisches Ergebnis 96,40

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 94,15 - 97,81

Grundgesamtheit 417

Beobachtete Ereignisse 402

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich >= 90,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Die Operation, bei der das künstliche Hüftgelenk
oder einzelne Teile ausgetauscht wurden, war aus
medizinischen Gründen angebracht

Ergebnis ID 54002

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 93,81

Vertrauensbereich (bundesweit) 93,46 - 94,13

Rechnerisches Ergebnis 100,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 85,69 - 100,00

Grundgesamtheit 23

Beobachtete Ereignisse 23

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich >= 86,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Wartezeit im Krankenhaus vor der Operation

Ergebnis ID 54003

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 12,61

Vertrauensbereich (bundesweit) 12,35 - 12,89

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 43,45

Grundgesamtheit 5

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Referenzbereich <= 15,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Vorbeugende Maßnahmen, um einen Sturz der
Patientin / des Patienten nach der Operation zu
vermeiden

Ergebnis ID 54004

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 96,88

Vertrauensbereich (bundesweit) 96,8 - 96,96

Rechnerisches Ergebnis 99,35

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 97,67 - 99,82

Grundgesamtheit 309

Beobachtete Ereignisse 307

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich >= 90,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Verhältnis der tatsächlichen Anzahl zur vorher
erwarteten Anzahl an Patientinnen und Patienten,
die bei der Entlassung aus dem Krankenhaus keine
50 Meter gehen konnten (berücksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Ergebnis ID 54012

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit

Bundesergebnis 0,96

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,94 - 0,98

Rechnerisches Ergebnis 0,54

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,15 - 1,96

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 2,25 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die während des
Krankenhausaufenthalts verstorben sind (bezogen
auf Patientinnen und Patienten, bei denen erstmals
ein künstliches Hüftgelenk eingesetzt wurde oder
bei denen das künstliche Hüftgelenk oder Teile
davon ausgetauscht wurden)

Ergebnis ID 54013

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

Einheit %

Bundesergebnis 0,05

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,04 - 0,06

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 1,07

Grundgesamtheit 355

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich Sentinel Event
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Verhältnis der tatsächlichen Anzahl zur vorher
erwarteten Anzahl der Patientinnen und Patienten,
bei denen Komplikationen auftraten (z. B.
Blutgerinnsel, Lungenentzündungen und akute
Herz-Kreislauf-Probleme), die nur indirekt mit der
Operation zusammenhingen (bezogen auf
Operationen, bei denen ein künstliches Hüftgelenk
eingesetzt wurde und die infolge eines Bruchs im
oberen Teil des Oberschenkelknochens
stattfanden)

Ergebnis ID 54015

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit

Bundesergebnis 0,97

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,95 - 1

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 8,03

Grundgesamtheit 5

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse 0,27
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 2,07 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen (z. B. Blutgerinnsel,
Lungenentzündungen und akute Herz-Kreislauf-
Probleme), die nur indirekt mit der geplanten
Operation zusammenhingen (bezogen auf
Operationen, bei denen erstmals ein künstliches
Hüftgelenk eingesetzt wurde)

Ergebnis ID 54016

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 1,46

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,4 - 1,51

Rechnerisches Ergebnis 0,96

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,37 - 2,44

Grundgesamtheit 417

Beobachtete Ereignisse 4

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 5,59 % (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen (z. B. Blutgerinnsel,
Lungenentzündungen und akute Herz-Kreislauf-
Probleme), die nur indirekt mit der Operation
zusammenhängen (bezogen auf Operationen, bei
denen das künstliche Hüftgelenk oder einzelne
Teile davon ausgetauscht wurden)

Ergebnis ID 54017

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 6,34

Vertrauensbereich (bundesweit) 5,99 - 6,71

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 14,87

Grundgesamtheit 22

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 17,60 % (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen (wie z. B. Wundinfektionen,
Blutungen oder ein Bruch der Knochen) im
direkten Zusammenhang mit der Operation
(bezogen auf Operationen, bei denen ein
künstliches Hüftgelenk eingesetzt wurde und die
infolge eines Bruchs im oberen Teil des
Oberschenkelknochens stattfanden)

Ergebnis ID 54018

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 4,45

Vertrauensbereich (bundesweit) 4,29 - 4,63

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 43,45

Grundgesamtheit 5

Beobachtete Ereignisse 0
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 11,06 % (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses 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 künstliches Hüftgelenk eingesetzt
wurde)

Ergebnis ID 54019

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 2,33

Vertrauensbereich (bundesweit) 2,26 - 2,4

Rechnerisches Ergebnis 0,96

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,37 - 2,44

Grundgesamtheit 417

Beobachtete Ereignisse 4

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 7,45 % (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kürzel Leistungsbereich HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Verhältnis der tatsächlichen Anzahl zur vorher
erwarteten Anzahl der Patientinnen und Patienten,
bei denen Komplikationen auftraten (z. B.
Wundinfektionen, Blutungen oder ein Bruch der
Knochen), die direkt mit der Operation
zusammenhingen (bezogen auf Operationen, bei
denen das künstliche Hüftgelenk oder einzelne
Teile davon ausgetauscht wurden)

Ergebnis ID 54120

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit

Bundesergebnis 1,03

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,99 - 1,07

Rechnerisches Ergebnis 0,56

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,10 - 2,70

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Hüftgelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 2,25 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen (z. B. Blutgerinnsel oder
Lungenentzündungen), die nur indirekt mit der
Operation zusammenhingen (bezogen auf
Operationen, bei denen das künstliche Kniegelenk
oder Teile davon ausgetauscht wurden)

Ergebnis ID 50481

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 3,34

Vertrauensbereich (bundesweit) 3,05 - 3,66

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 24,25

Grundgesamtheit 12

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 128



 

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 11,00 % (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Die geplante Operation, bei der erstmals ein
künstliches Kniegelenk eingesetzt wurde, war aus
medizinischen Gründen angebracht

Ergebnis ID 54020

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 97,95

Vertrauensbereich (bundesweit) 97,87 - 98,02

Rechnerisches Ergebnis 99,16

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 97,56 - 99,71

Grundgesamtheit 357

Beobachtete Ereignisse 354

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich >= 90,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Die Operation, bei der ein künstlicher Ersatz für
einen Teil des Kniegelenks eingesetzt wurde, war
aus medizinischen Gründen angebracht

Ergebnis ID 54021

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 96,63

Vertrauensbereich (bundesweit) 96,39 - 96,86

Rechnerisches Ergebnis 100,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 85,69 - 100,00

Grundgesamtheit 23

Beobachtete Ereignisse 23

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich >= 90,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Die Operation, bei der das künstliche Kniegelenk
oder einzelne Teile davon ausgetauscht wurden,
war aus medizinischen Gründen angebracht

Ergebnis ID 54022

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 94,02

Vertrauensbereich (bundesweit) 93,61 - 94,41

Rechnerisches Ergebnis 100,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 75,75 - 100,00

Grundgesamtheit 12

Beobachtete Ereignisse 12

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich >= 86,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Verhältnis der tatsächlichen Anzahl zur vorher
erwarteten Anzahl an Patientinnen und Patienten,
die bei der Entlassung aus dem Krankenhaus keine
50 Meter gehen konnten (berücksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Ergebnis ID 54028

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus.
Dies führt zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualitätsergebnis
systematisch beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung
die Verantwortung für z. B. daraus folgende häufigere
Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mit Hilfe
der Risikoadjustierung kann das Qualitätsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofällen fairer mit dem
Qualitätsergebnis einer Einrichtung mit vielen
Niedrigrisikofällen statistisch verglichen werden. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit

Bundesergebnis 0,91

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,85 - 0,98

Rechnerisches Ergebnis 0,49

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,09 - 2,77

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 4,24 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

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

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 138



Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen (z. B. Blutgerinnsel oder
Lungenentzündungen), die nur indirekt mit der
geplanten Operation zusammenhingen (bezogen
auf Operationen, bei denen erstmals ein
künstliches Kniegelenk eingesetzt wurde)

Ergebnis ID 54123

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 1,26

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,2 - 1,31

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 4,70 % (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen (z. B. Schädigungen der Nerven,
Blutungen und Verschiebungen des künstlichen
Kniegelenks) im direkten Zusammenhang mit der
geplanten Operation (bezogen auf Operationen, bei
denen erstmals ein künstliches Kniegelenk
eingesetzt wurde)

Ergebnis ID 54124

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 0,97

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,93 - 1,02

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 3,73 % (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen (z. B. Schädigungen der Nerven,
Blutungen und Verschiebungen des künstlichen
Kniegelenks) im direkten Zusammenhang mit der
Operation (bezogen auf Operationen, bei denen
das künstliche Kniegelenk oder Teile davon
ausgetauscht wurden)

Ergebnis ID 54125

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 4,25

Vertrauensbereich (bundesweit) 3,92 - 4,6

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 24,25

Grundgesamtheit 12

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich <= 13,45 % (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die während des
Krankenhausaufenthalts verstorben sind (bezogen
auf Patientinnen und Patienten, bei denen erstmals
ein künstliches Kniegelenk eingesetzt wurde oder
bei denen das künstliche Kniegelenk oder Teile
davon ausgetauscht wurden)

Ergebnis ID 54127

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 0,04

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,03 - 0,05

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 1,07

Grundgesamtheit 356

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich Sentinel Event

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Kürzel Leistungsbereich KEP

Bezeichnung des Ergebnisses Es war innerhalb von 90 Tagen nach der Operation,
bei der das künstliche Kniegelenk erstmals
eingesetzt wurde, kein Austausch des künstlichen
Kniegelenks oder einzelner Teile davon notwendig

Ergebnis ID 54128

Art des Wertes QI

Bezug zum Verfahren QSKH

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen
von guter Versorgungsqualität einer Einrichtung
ausgegangen werden kann, wobei Abweichungen
möglich sind. Der Referenzbereich legt somit einen
Maßstab für die Bewertung von Einrichtungen fest. Eine
Einrichtung mit einem Ergebnis außerhalb des
Referenzbereichs gilt zunächst als auffällig. Dies zieht
üblicherweise eine Analyse mittels Strukturierten
Dialogs nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitätsergebnis außerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualität
der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitätsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf
eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfälle
zurückzuführen sein. Die Bewertung der Qualität wird
im Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Strukturierten Dialog vorgenommen. Nähere
Informationen zu Referenzbereichen können unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Met
hodische-Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf
Das Qualitätsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der
zu dokumentierenden Fälle in dem QS-Verfahren nur
eingeschränkt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Nähere Informationen zu den
vorgenommenen Anpassungen können der
Beschreibung der Qualitätsindikatoren unter folgendem
Link entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/

Einheit %

Bundesergebnis 99,75

Vertrauensbereich (bundesweit) 99,73 - 99,78

Rechnerisches Ergebnis 100,00

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 99,04 - 100,00

Grundgesamtheit 309

Beobachtete Ereignisse 309

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Über § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene nach § 112 SGB V keine verpflichtende
Qualitätssicherung vereinbart.
 

 
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
 

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines
künstlichen Kniegelenks

Ergebnis Mehrfach Nein

Ergebnis Bewertung

Referenzbereich >= 98,46 % (5. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

eingeschränkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

unverändert

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

C-2 Externe Qualitätssicherung nach Landesrecht gemäß § 112 SGB V

C-3 Qualitätssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-
Programmen (DMP) nach § 137f SGB V
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C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitätssicherung

Leistungsbereich Kommentar

Leistungsbereich Werte, Ethik, Pat.-Sicherheit, Hygiene, Innere Medizin,
Neurologie, Viszeral- u. Gefäßchirurgie, Unfallchirurgie,
Orthopädie, Gynäkologie, Geburtshilfe, Neonatologie,
Urologie, Altersmedizin, Pflege

Bezeichnung des Qualitätsindikators Klinische Qualitätsindikatoren® (KliQ®).

Ergebnis Ergebnisse werden krankenhausintern und trägerweit
bearbeitet.

Messzeitraum Die Messung erfolgt kontinuierlich u. wird im Krankenhaus,
Fachgruppen u. mit dem Träger besprochen.

Datenerhebung • Routinedaten (§21-Daten) • Daten der externen QS nach
§137 SGB V • Medizinische Kennzahlen von Zentren •
Spezifische Daten aus Struktur-, Prozess- u. Ergebnisebene
der St. Franziskus-Stiftung

Rechenregeln • Routinedaten (§21-Daten): öffentlich zugängliche Regeln
aus verschiedenen QI-Sets • Externe QS nach §137:
Rechenregeln entsprechend Vorgaben G-BA und Institut
nach §137 SGB V • Zentrumskennzahlen: Rechenregeln
entsprechend der Vorgaben der Zentren bzw.
Zertifizierungen • Weitere Struktur-, Prozess- und
Ergebniskennzahlen: Interne Datenfestlegungen

Referenzbereiche Nutzung in Abhängigkeit der Referenzbereiche
entsprechend der Quellen für die einzelnen QI.

Vergleichswerte Bundesdurchschnitt sowie Vergleichswert aller
Krankenhäuser der St. Franziskus-Stiftung Münster.

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitätsindikators
bzw. des Qualitätsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

u.a.: IQTIG-Qualitätsreport 2016, G-IQI Version 5.1

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 136b Absatz 1
Satz 1 Nr 2 SGB V

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen im Berichtsjahr

Kniegelenk-Totalendoprothesen

Erbrachte Menge: 355

Begründung:  ()

C-5.2 Leistungsberechtigung für das Prognosejahr
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•

•
•

 

 
Strukturqualitätsvereinbarungen

 

 
Angaben über die Erfüllung der Personalvorgaben

 
Perinatalzentren Level 1 und Level 2 haben jeweils für die Berichtsjahre 2017, 2018 und 2019 Angaben
über die Selbsteinschätzung zur Erfüllung der Personalvorgaben nach Nummer I.2.2. bzw. II.2.2. Anlage
2 der QFR-RL sowie zur Teilnahme am klärenden Dialog gemäß § 8 QFR-RL zu machen.
 

Das Zentrum hat dem G-BA die Nichterfüllung der Anforderungen an die pflegerische Versorgung
gemäß I.2.2 bzw. II.2.2 Anlage 2 QFR-RL mitgeteilt
Es wurde am klärenden Dialog gemäß § 8 der QFR-Richtlinie teilgenommen.
Der klärende Dialog gemäß § 8 der QFR-Richtline wurde abgeschlossen.

 

Kniegelenk-Totalendoprothesen

Der Standort ist im Prognosejahr zur
Leistungserbringung berechtigt

ja

Prognoseermittlung:  Im Berichtsjahr
erreichte Leistungsmenge

355

Prognoseermittlung:  Die in den letzten
zwei Quartalen des Berichtsjahres und
den ersten zwei Quartalen des auf das
Berichtsjahr folgenden Jahres erreichte
Leistungsmenge

318

Prüfung durch die Landesverbände der
Krankenkassen und Ersatzkassen

ja

Ausnahmetatbestand (§ 7 Mm-R) nein

Die Landesbehörden haben eine
Sondergenehmigung zur Sicherstellung
einer flächendeckenden Versorgung (§
136b Abs. 5 SGB V) erteilt

nein

Der Krankenhausträger ist aufgrund der
Übergangsregelung nach § 8 der
Mindestmengenregelungen zur
Leistungserbringung berechtigt

nein

C-6 Umsetzung von Beschlüssen zur Qualitätssicherung nach § 136
Absatz 1 Satz 1 Nr 2 SGB V

Vereinbarung bzw. Richtlinie Maßnahmen zur Qualitätssicherung bei
matrixassoziierter autologer
Chondrozytenimplantation (ACI-M) am Kniegelenk
(CQ10)

Kommentar/Erläuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach §
136b Absatz 1 Satz 1 Nr 1 SGB V

Nr. Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)

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

26

1.1 Anzahl derjenigen Fachärztinnen und Fachärzte aus Nr. 1,
die einen Fünfjahreszeitraum der Fortbildung
abgeschlossen haben und damit der Nachweispflicht
unterliegen [Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

21

1.1.1 Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den
Fortbildungsnachweis gemäß § 3 der G-BA-Regelungen
erbracht haben [Zähler von Nr. 2]

19
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— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

 
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
 

C-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr

C-8.1 Monatsbezogener Erfüllungsgrad PpUG

C-8.2 Schichtbezogener Erfüllungsgrad PpUG
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- Diagnosen zu B-1.6

ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

M16.1 367 Sonstige primäre Koxarthrose

M17.1 341 Sonstige primäre Gonarthrose

M20.1 117 Hallux valgus (erworben)

M19.07 56 Primäre Arthrose sonstiger Gelenke: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M23.33 40 Sonstige Meniskusschädigungen: Sonstiger und nicht näher
bezeichneter Teil des Innenmeniskus

T84.04 34 Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Hüftgelenk

M17.5 33 Sonstige sekundäre Gonarthrose

M77.4 29 Metatarsalgie

M19.27 26 Sonstige sekundäre Arthrose: Knöchel und Fuß [Fußwurzel,
Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

T84.05 24 Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Kniegelenk

M16.7 19 Sonstige sekundäre Koxarthrose

M16.3 17 Sonstige dysplastische Koxarthrose

M75.4 17 Impingement-Syndrom der Schulter

M20.4 15 Sonstige Hammerzehe(n) (erworben)

M21.61 15 Erworbener Knick-Plattfuß [Pes planovalgus]

M19.17 10 Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M87.05 9 Idiopathische aseptische Knochennekrose: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk,
Iliosakralgelenk]

M23.36 8 Sonstige Meniskusschädigungen: Sonstiger und nicht näher
bezeichneter Teil des Außenmeniskus

M77.3 8 Kalkaneussporn

M17.3 7 Sonstige posttraumatische Gonarthrose

T84.5 7 Infektion und entzündliche Reaktion durch eine
Gelenkendoprothese

M75.1 6 Läsionen der Rotatorenmanschette
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ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

S72.01 6 Schenkelhalsfraktur: Intrakapsulär

M20.5 5 Sonstige Deformitäten der Zehe(n) (erworben)

M96.0 5 Pseudarthrose nach Fusion oder Arthrodese

T81.4 5 Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

M20.3 4 Sonstige Deformität der Großzehe (erworben)

M24.85 4 Sonstige näher bezeichnete Gelenkschädigungen, anderenorts
nicht klassifiziert: Beckenregion und Oberschenkel [Becken,
Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M87.95 4 Knochennekrose, nicht näher bezeichnet: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk,
Iliosakralgelenk]

A46 (Datenschutz) Erysipel [Wundrose]

G56.0 (Datenschutz) Karpaltunnel-Syndrom

G57.6 (Datenschutz) Läsion des N. plantaris

I80.0 (Datenschutz) Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis oberflächlicher
Gefäße der unteren Extremitäten

L03.3 (Datenschutz) Phlegmone am Rumpf

L92.3 (Datenschutz) Fremdkörpergranulom der Haut und der Unterhaut

M05.80 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Mehrere
Lokalisationen

M05.84 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Hand [Finger,
Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

M05.85 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk,
Iliosakralgelenk]

M05.86 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M05.87 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M06.27 (Datenschutz) Bursitis bei chronischer Polyarthritis: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M06.33 (Datenschutz) Rheumaknoten: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

M06.37 (Datenschutz) Rheumaknoten: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

M13.16 (Datenschutz) Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]
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ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

M16.0 (Datenschutz) Primäre Koxarthrose, beidseitig

M16.2 (Datenschutz) Koxarthrose als Folge einer Dysplasie, beidseitig

M16.5 (Datenschutz) Sonstige posttraumatische Koxarthrose

M16.6 (Datenschutz) Sonstige sekundäre Koxarthrose, beidseitig

M17.0 (Datenschutz) Primäre Gonarthrose, beidseitig

M17.2 (Datenschutz) Posttraumatische Gonarthrose, beidseitig

M19.01 (Datenschutz) Primäre Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M19.21 (Datenschutz) Sonstige sekundäre Arthrose: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M20.2 (Datenschutz) Hallux rigidus

M21.60 (Datenschutz) Erworbener Hohlfuß [Pes cavus]

M21.63 (Datenschutz) Erworbener Spreizfuß

M23.30 (Datenschutz) Sonstige Meniskusschädigungen: Mehrere Lokalisationen

M23.32 (Datenschutz) Sonstige Meniskusschädigungen: Hinterhorn des Innenmeniskus

M23.89 (Datenschutz) Sonstige Binnenschädigungen des Kniegelenkes: Nicht näher
bezeichnetes Band

M23.99 (Datenschutz) Binnenschädigung des Kniegelenkes, nicht näher bezeichnet:
Nicht näher bezeichnetes Band oder nicht näher bezeichneter
Meniskus

M24.65 (Datenschutz) Ankylose eines Gelenkes: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M24.66 (Datenschutz) Ankylose eines Gelenkes: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M24.67 (Datenschutz) Ankylose eines Gelenkes: Knöchel und Fuß [Fußwurzel,
Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

M25.56 (Datenschutz) Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M25.57 (Datenschutz) Gelenkschmerz: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

M25.66 (Datenschutz) Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M50.1 (Datenschutz) Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M60.05 (Datenschutz) Infektiöse Myositis: Beckenregion und Oberschenkel [Becken,
Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M65.82 (Datenschutz) Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Oberarm [Humerus,
Ellenbogengelenk]
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ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

M65.86 (Datenschutz) Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

M65.87 (Datenschutz) Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M66.27 (Datenschutz) Spontanruptur von Strecksehnen: Knöchel und Fuß [Fußwurzel,
Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

M66.47 (Datenschutz) Spontanruptur sonstiger Sehnen: Knöchel und Fuß [Fußwurzel,
Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

M67.46 (Datenschutz) Ganglion: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M67.86 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Synovialis und der
Sehnen: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M70.2 (Datenschutz) Bursitis olecrani

M71.57 (Datenschutz) Sonstige Bursitis, anderenorts nicht klassifiziert: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M76.6 (Datenschutz) Tendinitis der Achillessehne

M76.7 (Datenschutz) Tendinitis der Peronäussehne(n)

M77.5 (Datenschutz) Sonstige Enthesopathie des Fußes

M79.15 (Datenschutz) Myalgie: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M80.45 (Datenschutz) Arzneimittelinduzierte Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte,
Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M84.15 (Datenschutz) Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]:
Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte,
Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M84.17 (Datenschutz) Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Knöchel und
Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige
Gelenke des Fußes]

M84.18 (Datenschutz) Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Sonstige
[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule]

M85.66 (Datenschutz) Sonstige Knochenzyste: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M87.01 (Datenschutz) Idiopathische aseptische Knochennekrose: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

M87.06 (Datenschutz) Idiopathische aseptische Knochennekrose: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]
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ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

M87.25 (Datenschutz) Knochennekrose durch vorangegangenes Trauma: Beckenregion
und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk,
Iliosakralgelenk]

M87.85 (Datenschutz) Sonstige Knochennekrose: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M93.26 (Datenschutz) Osteochondrosis dissecans: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M93.27 (Datenschutz) Osteochondrosis dissecans: Knöchel und Fuß [Fußwurzel,
Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

M94.26 (Datenschutz) Chondromalazie: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Q66.8 (Datenschutz) Sonstige angeborene Deformitäten der Füße

R06.0 (Datenschutz) Dyspnoe

S30.0 (Datenschutz) Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens

S32.02 (Datenschutz) Fraktur eines Lendenwirbels: L2

S32.04 (Datenschutz) Fraktur eines Lendenwirbels: L4

S32.89 (Datenschutz) Fraktur: Sonstige und nicht näher bezeichnete Teile des Beckens

S70.0 (Datenschutz) Prellung der Hüfte

S72.03 (Datenschutz) Schenkelhalsfraktur: Subkapital

S72.10 (Datenschutz) Femurfraktur: Trochantär, nicht näher bezeichnet

S72.11 (Datenschutz) Femurfraktur: Intertrochantär

S72.3 (Datenschutz) Fraktur des Femurschaftes

S72.44 (Datenschutz) Distale Fraktur des Femurs: Interkondylär

S81.80 (Datenschutz) Nicht näher bezeichnete offene Wunde sonstiger Teile des
Unterschenkels

S82.0 (Datenschutz) Fraktur der Patella

S82.6 (Datenschutz) Fraktur des Außenknöchels

S82.81 (Datenschutz) Bimalleolarfraktur

S82.82 (Datenschutz) Trimalleolarfraktur

S83.2 (Datenschutz) Meniskusriss, akut

S86.0 (Datenschutz) Verletzung der Achillessehne

S86.3 (Datenschutz) Verletzung von Muskeln und Sehnen der peronäalen
Muskelgruppe in Höhe des Unterschenkels

S92.3 (Datenschutz) Fraktur der Mittelfußknochen
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ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

S93.40 (Datenschutz) Verstauchung und Zerrung des oberen Sprunggelenkes: Teil
nicht näher bezeichnet

T81.0 (Datenschutz) Blutung und Hämatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

T81.3 (Datenschutz) Aufreißen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert

T81.8 (Datenschutz) Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

T84.08 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Sonstige näher bezeichnete Gelenke

T84.14 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitätenknochen:
Beckenregion und Oberschenkel

T84.15 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitätenknochen:
Unterschenkel

T84.6 (Datenschutz) Infektion und entzündliche Reaktion durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung [jede Lokalisation]
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- Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualitätsbericht anzugebende Prozeduren

OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

8-915 378 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

5-820.00 372 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk:
Totalendoprothese: Nicht zementiert

5-822.g1 356 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondyläre
Oberflächenersatzprothese: Zementiert

5-786.0 328 Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube

5-859.18 293 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels:
Oberschenkel und Knie

5-983 187 Reoperation

5-931.0 184 Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und
Osteosynthesematerials: Hypoallergenes Material

5-800.4g 167 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Hüftgelenk

5-829.e 158 Andere gelenkplastische Eingriffe: Verwendung von
hypoallergenem Knochenersatz- und/oder
Osteosynthesematerial

5-800.4h 158 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Kniegelenk

5-788.00 136 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Resektion (Exostose): Os metatarsale I

5-800.7g 131 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung
periartikulärer Verkalkungen: Hüftgelenk

5-800.6q 130 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Metatarsophalangealgelenk

5-804.0 129 Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Retinakulumspaltung, lateral

5-851.1a 97 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Fuß

5-786.k 94 Osteosyntheseverfahren: Durch winkelstabile Platte

5-788.40 94 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Weichteilkorrektur: In Höhe des 1. Zehenstrahles

5-788.56 87 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Digitus I
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OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

5-788.5d 82 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Os metatarsale I, proximal

5-786.1 66 Osteosyntheseverfahren: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage

5-784.0d 62 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Becken

5-812.5 55 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Meniskusresektion, partiell

9-984.7 55 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2

5-854.0c 54 Rekonstruktion von Sehnen: Verlängerung: Mittelfuß und Zehen

5-780.6d 53 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Becken

5-808.b0 51 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk:
Großzehengrundgelenk

5-820.02 49 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk:
Totalendoprothese: Hybrid (teilzementiert)

5-808.b2 44 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk,
1 Gelenk

8-919 44 Komplexe Akutschmerzbehandlung

5-788.52 42 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Os metatarsale II bis V, 1 Os metatarsale

5-86a.10 42 Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelfuß- und/oder
Zehenstrahlen: Zwei Mittelfuß- und/oder Zehenstrahlen

5-86a.11 28 Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelfuß- und/oder
Zehenstrahlen: Drei Mittelfuß- und/oder Zehenstrahlen

5-86a.12 28 Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelfuß- und/oder
Zehenstrahlen: Vier Mittelfuß- und/oder Zehenstrahlen

5-788.58 27 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Digitus II bis V, 2 Phalangen

5-812.eh 26 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpelglättung (Chondroplastik): Kniegelenk

5-930.00 26 Art des Transplantates: Autogen: Ohne externe In-vitro-
Aufbereitung

5-814.3 23 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes

5-822.01 23 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondyläre
Schlittenprothese: Zementiert

5-786.x 21 Osteosyntheseverfahren: Sonstige
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OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

5-800.5g 21 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Hüftgelenk

5-808.80 21 Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Eine
Sprunggelenkskammer

9-984.6 21 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1

5-784.0u 20 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tarsale

5-851.2a 20 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie,
perkutan: Fuß

5-788.41 19 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Weichteilkorrektur: In Höhe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 1
Zehenstrahl

5-859.1a 19 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels: Fuß

5-869.2 18 Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von
Fixationsmaterial am Knochen bei Operationen am
Weichteilgewebe

5-86a.13 18 Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelfuß- und/oder
Zehenstrahlen: Fünf Mittelfuß- und/oder Zehenstrahlen

5-810.00 17 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage,
aseptisch: Humeroglenoidalgelenk

8-800.c0 16 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter
6 TE

5-783.0n 15 Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Tibia distal

5-788.53 15 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Os metatarsale II bis V, 2 Ossa metatarsalia

9-984.8 15 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3

5-788.54 14 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Os metatarsale II bis V, 3 Ossa metatarsalia

5-800.4q 14 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Metatarsophalangealgelenk

5-800.5h 14 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Kniegelenk

5-808.a4 14 Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß: Ein
Gelenkfach

5-823.27 14 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylären
Oberflächenersatzprothese: Inlaywechsel
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8-522.60 14 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV
Photonen oder schnelle Elektronen, bis zu 2 Bestrahlungsfelder:
Ohne bildgestützte Einstellung

8-527.0 14 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und
Behandlungshilfen bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung,
einfach

5-782.at 13 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion, offen chirurgisch: Kalkaneus

5-784.0h 13 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Femur distal

5-787.1v 13 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metatarsale

5-850.c9 13 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Unterschenkel

8-529.7 13 Bestrahlungsplanung für perkutane Bestrahlung und
Brachytherapie: Bestrahlungsplanung ohne individuelle
Dosisplanung

5-784.0f 12 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Femur proximal

5-784.7d 12 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Becken

5-829.h 12 Andere gelenkplastische Eingriffe: Pfannenbodenplastik am
Hüftgelenk

5-783.0d 11 Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Becken

5-784.0k 11 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tibia proximal

5-800.5q 11 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Metatarsophalangealgelenk

5-811.0h 11 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer
Plica synovialis: Kniegelenk

8-561.1 11 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

5-784.7s 10 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Talus

5-788.64 10 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus II bis V, 4
Gelenke

5-800.6h 10 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Kniegelenk

5-814.7 10 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Tenotomie der langen Bizepssehne
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5-821.18 10 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: Wechsel des
Aufsteckkopfes

9-984.b 10 Pflegebedürftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

5-780.6v 9 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Metatarsale

5-788.5b 9 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Digitus II bis V, 5 oder mehr Phalangen

5-808.a5 9 Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß:
Zwei Gelenkfächer

5-808.b3 9 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk,
2 Gelenke

5-808.b4 9 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk,
3 Gelenke

5-810.90 9 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Humeroglenoidalgelenk

5-811.20 9 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Humeroglenoidalgelenk

5-854.2b 9 Rekonstruktion von Sehnen: (Partielle) Transposition: Rückfuß
und Fußwurzel

5-930.21 9 Art des Transplantates: Allogen: AB0-nichtkompatibel

1-697.7 8 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk

5-786.e 8 Osteosyntheseverfahren: Durch (Blount-)Klammern

5-788.57 8 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Digitus II bis V, 1 Phalanx

5-800.3g 8 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Hüftgelenk

5-826.00 8 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der unteren
Extremität: Sprunggelenkendoprothese: Nicht zementiert

5-852.1a 8 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
total: Fuß

8-803.2 8 Gewinnung und Transfusion von Eigenblut: Maschinelle
Autotransfusion (Cell-Saver) ohne Bestrahlung

5-782.6x 7 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Totale
Resektion eines Knochens: Sonstige

5-782.ax 7 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion, offen chirurgisch: Sonstige

5-784.0v 7 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Metatarsale
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5-784.7f 7 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Femur proximal

5-787.1w 7 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Phalangen
Fuß

5-800.8g 7 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier
Gelenkkörper: Hüftgelenk

5-808.70 7 Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Ohne
weiteres Gelenk

5-812.k1 7 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Resektion eines oder mehrerer Osteophyten:
Akromioklavikulargelenk

5-821.2a 7 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter
Wechsel eines Inlays ohne Pfannenwechsel

5-821.2b 7 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter
Wechsel eines Inlays ohne Pfannenwechsel, mit Wechsel des
Aufsteckkopfes

1-482.7 6 Arthroskopische Biopsie an Gelenken: Kniegelenk

5-780.6s 6 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Talus

5-781.3t 6 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verkürzungsosteotomie:
Kalkaneus

5-781.8t 6 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie: Kalkaneus

5-783.0e 6 Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Schenkelhals

5-788.42 6 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Weichteilkorrektur: In Höhe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 2
Zehenstrahlen

5-800.3h 6 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Kniegelenk

5-805.7 6 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette
durch Naht

5-811.1h 6 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion an
einem Fettkörper (z.B. Hoffa-Fettkörper): Kniegelenk

5-821.10 6 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: In
Femurkopfprothese, nicht zementiert
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5-821.20 6 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, nicht zementiert

5-824.21 6 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen
Extremität: Totalendoprothese Schultergelenk: Invers

8-210 6 Brisement force

5-786.2 5 Osteosyntheseverfahren: Durch Platte

5-787.ku 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Tarsale

5-787.kv 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Metatarsale

5-793.3f 5 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Röhrenknochens: Durch Platte: Femur proximal

5-808.81 5 Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Zwei
Sprunggelenkskammern

5-810.20 5 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Humeroglenoidalgelenk

5-812.0h 5 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel:
Kniegelenk

5-850.ca 5 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Fuß

5-855.0a 5 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Fuß

1-854.6 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Hüftgelenk

3-205 4 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

5-780.1f 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Femur proximal

5-780.6u 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Tarsale

5-784.7n 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tibia distal

5-784.7t 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Kalkaneus

5-784.7v 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Metatarsale

5-785.3f 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz, resorbierbar: Femur proximal

5-787.1n 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal
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5-787.1s 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Talus

5-787.2f 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Femur proximal

5-788.0a 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Resektion (Exostose): Digitus I

5-788.5a 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Digitus II bis V, 4 Phalangen

5-801.xg 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Sonstige: Hüftgelenk

5-808.82 4 Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Drei
Sprunggelenkskammern

5-811.2h 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Kniegelenk

5-812.fh 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

5-822.81 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellarückfläche, zementiert

5-823.2b 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylären
Oberflächenersatzprothese: In eine femoral und tibial
schaftverankerte Prothese, (teil-)zementiert

5-829.k2 4 Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel
in eine modulare Endoprothese bei knöcherner Defektsituation
und ggf. Knochen(teil)ersatz: Schaftkomponente mit einer dem
Knochendefekt entsprechenden Länge und Dicke

5-851.27 4 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie,
perkutan: Leisten- und Genitalregion und Gesäß

1-207.0 (Datenschutz) Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden)

1-242 (Datenschutz) Audiometrie

1-480.7 (Datenschutz) Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Tibia und Fibula

1-482.6 (Datenschutz) Arthroskopische Biopsie an Gelenken: Hüftgelenk

1-484.6 (Datenschutz) Perkutane Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Hüftgelenk

1-502.4 (Datenschutz) Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Rumpf

1-503.7 (Datenschutz) Biopsie an Knochen durch Inzision: Tibia und Fibula

1-504.6 (Datenschutz) Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln durch Inzision:
Hüftgelenk

1-504.a (Datenschutz) Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln durch Inzision:
Schleimbeutel
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1-697.6 (Datenschutz) Diagnostische Arthroskopie: Hüftgelenk

1-854.7 (Datenschutz) Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Kniegelenk

3-200 (Datenschutz) Native Computertomographie des Schädels

3-203 (Datenschutz) Native Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark

3-206 (Datenschutz) Native Computertomographie des Beckens

3-220 (Datenschutz) Computertomographie des Schädels mit Kontrastmittel

3-222 (Datenschutz) Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-226 (Datenschutz) Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

3-802 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und
Rückenmark

3-900 (Datenschutz) Knochendichtemessung (alle Verfahren)

3-990 (Datenschutz) Computergestützte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

5-041.9 (Datenschutz) Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven:
Nerven Fuß

5-056.40 (Datenschutz) Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand:
Offen chirurgisch

5-780.4k (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententrägers: Tibia proximal

5-780.4v (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententrägers: Metatarsale

5-780.5n (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Entfernen eines
Medikamententrägers: Tibia distal

5-780.6f (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Femur proximal

5-780.6k (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Tibia
proximal

5-780.6n (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Tibia
distal

5-780.6t (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Kalkaneus

5-780.6w (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Phalangen Fuß

5-781.0k (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Valgisierende Osteotomie:
Tibia proximal

5-781.0n (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Valgisierende Osteotomie:
Tibia distal
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5-781.0r (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Valgisierende Osteotomie:
Fibula distal

5-781.1n (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Varisierende Osteotomie:
Tibia distal

5-781.1r (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Varisierende Osteotomie:
Fibula distal

5-781.1t (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Varisierende Osteotomie:
Kalkaneus

5-781.3r (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verkürzungsosteotomie:
Fibula distal

5-781.4u (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verlängerungsosteotomie:
Tarsale

5-781.ae (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Schenkelhals

5-781.ar (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Fibula distal

5-781.at (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Kalkaneus

5-782.4d (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion mit Kontinuitätsdurchtrennung und mit
Wiederherstellung der Kontinuität: Becken

5-782.ae (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion, offen chirurgisch: Schenkelhals

5-782.as (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion, offen chirurgisch: Talus

5-782.au (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion, offen chirurgisch: Tarsale

5-783.0h (Datenschutz) Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Femur distal

5-783.2d (Datenschutz) Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongiöser
Span, eine Entnahmestelle: Becken

5-784.0g (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Femurschaft

5-784.0n (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tibia distal

5-784.0w (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Phalangen Fuß

5-784.0z (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Skapula
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5-784.1k (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiösen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Tibia
proximal

5-784.1r (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiösen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Fibula
distal

5-784.1u (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiösen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Tarsale

5-784.1v (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiösen Spanes, autogen, offen chirurgisch:
Metatarsale

5-784.2k (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiösen Spanes, autogen, ausgedehnt: Tibia proximal

5-784.5h (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Knorpel-Knochen-
Transplantation, autogen: Femur distal

5-784.7g (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Femurschaft

5-784.7j (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Patella

5-784.7k (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tibia proximal

5-784.7r (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Fibula distal

5-784.7u (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tarsale

5-784.8s (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiösen Spanes, allogen, offen chirurgisch: Talus

5-784.8t (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiösen Spanes, allogen, offen chirurgisch: Kalkaneus

5-784.8u (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiösen Spanes, allogen, offen chirurgisch: Tarsale

5-784.xf (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Sonstige: Femur
proximal

5-787.06 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Radius distal

5-787.0n (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Tibia distal

5-787.1e (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Schenkelhals

5-787.1f (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur
proximal

5-787.1j (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Patella

5-787.1k (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia proximal
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5-787.1r (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula distal

5-787.1t (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Kalkaneus

5-787.1u (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tarsale

5-787.2j (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Patella

5-787.2n (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Tibia distal

5-787.2v (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Metatarsale

5-787.3h (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Femur distal

5-787.3k (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Tibia proximal

5-787.3r (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibula distal

5-787.3u (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Tarsale

5-787.5e (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Dynamische
Kompressionsschraube: Schenkelhals

5-787.6x (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Sonstige

5-787.ek (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: (Blount-)Klammern: Tibia
proximal

5-787.kg (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Femurschaft

5-787.kk (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Tibia proximal

5-787.kn (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Tibia distal

5-787.kr (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Fibula distal

5-787.ks (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Talus

5-787.kt (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Kalkaneus

5-788.0b (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Resektion (Exostose): Digitus II bis V, 1 Phalanx

5-788.43 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Weichteilkorrektur: In Höhe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 3
Zehenstrahlen

5-788.55 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Os metatarsale II bis V, 4 Ossa metatarsalia

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 170



OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

5-788.59 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Digitus II bis V, 3 Phalangen

5-788.5c (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Os metatarsale I, distal

5-788.5g (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Osteotomie: Os metatarsale I, proximal, Reoperation bei Rezidiv

5-788.60 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus I

5-788.61 (Datenschutz) Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus II bis V, 1
Gelenk

5-789.bg (Datenschutz) Andere Operationen am Knochen: Stabilisierung eines
frakturgefährdeten Knochens: Femurschaft

5-791.1g (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines
langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Femurschaft

5-793.1j (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Patella

5-793.1n (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Tibia distal

5-793.1r (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Fibula distal

5-793.2f (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Röhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Femur proximal

5-793.3r (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Röhrenknochens: Durch Platte: Fibula distal

5-793.5e (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Röhrenknochens: Durch dynamische
Kompressionsschraube: Schenkelhals

5-794.kr (Datenschutz) Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Fibula
distal

5-795.1v (Datenschutz) Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Schraube: Metatarsale

5-79b.hg (Datenschutz) Offene Reposition einer Gelenkluxation: Ohne Osteosynthese:
Hüftgelenk

5-79b.hq (Datenschutz) Offene Reposition einer Gelenkluxation: Ohne Osteosynthese:
Metatarsophalangealgelenk

5-800.0k (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Oberes Sprunggelenk

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 171



OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

5-800.2g (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspülung mit
Drainage, septisch: Hüftgelenk

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

5-800.3k (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Oberes Sprunggelenk

5-800.3q (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Metatarsophalangealgelenk

5-800.40 (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Humeroglenoidalgelenk

5-800.4k (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Oberes Sprunggelenk

5-800.4m (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Unteres Sprunggelenk

5-800.4r (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Zehengelenk

5-800.50 (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Humeroglenoidalgelenk

5-800.54 (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Humeroulnargelenk

5-800.55 (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Proximales Radioulnargelenk

5-800.58 (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Radiokarpalgelenk

5-800.5k (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Oberes Sprunggelenk

5-800.5m (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Unteres Sprunggelenk

5-800.5x (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Sonstige

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

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

5-800.8k (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier
Gelenkkörper: Oberes Sprunggelenk

5-800.8q (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier
Gelenkkörper: Metatarsophalangealgelenk

5-800.9g (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation:
Hüftgelenk
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5-800.9j (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation:
Proximales Tibiofibulargelenk

5-800.ag (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines
Medikamententrägers: Hüftgelenk

5-800.ah (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines
Medikamententrägers: Kniegelenk

5-800.xg (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Sonstige:
Hüftgelenk

5-800.xm (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Sonstige: Unteres
Sprunggelenk

5-801.4h (Datenschutz) Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Spongiosaplastik mit Fragmentfixation:
Kniegelenk

5-801.bh (Datenschutz) Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpeltransplantation: Kniegelenk

5-801.ch (Datenschutz) Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Implantation von in vitro hergestellten
Gewebekulturen: Kniegelenk

5-801.hq (Datenschutz) Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik):
Metatarsophalangealgelenk

5-801.kh (Datenschutz) Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Autogene matrixinduzierte
Chondrozytentransplantation: Kniegelenk

5-802.3 (Datenschutz) Offen chirurgische Refixation und Naht am Kapselbandapparat
des Kniegelenkes: Knöcherne Refixation eines hinteren
Kreuzbandes

5-802.4 (Datenschutz) Offen chirurgische Refixation und Naht am Kapselbandapparat
des Kniegelenkes: Naht des medialen Kapselbandapparates

5-806.7 (Datenschutz) Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Fesselung der Peronealsehnen

5-808.a6 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß:
Drei Gelenkfächer

5-808.a7 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß:
Vier Gelenkfächer

5-808.a8 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß:
Fünf oder mehr Gelenkfächer

5-808.a9 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß: Ein
Gelenkfach, Reoperation bei Rezidiv

5-808.b5 (Datenschutz) Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk,
4 Gelenke
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5-810.0h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage,
aseptisch: Kniegelenk

5-810.1h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage,
septisch: Kniegelenk

5-810.40 (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier
Gelenkkörper: Humeroglenoidalgelenk

5-810.4h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier
Gelenkkörper: Kniegelenk

5-810.50 (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer
Verkalkungen: Humeroglenoidalgelenk

5-810.5h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer
Verkalkungen: Kniegelenk

5-810.7h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Einlegen eines
Medikamententrägers: Kniegelenk

5-810.9h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Kniegelenk

5-810.9k (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Oberes Sprunggelenk

5-810.x0 (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Sonstige:
Humeroglenoidalgelenk

5-811.2g (Datenschutz) Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Hüftgelenk

5-811.2k (Datenschutz) Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Oberes Sprunggelenk

5-811.3h (Datenschutz) Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
total: Kniegelenk

5-812.0k (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel:
Oberes Sprunggelenk

5-812.8h (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Entnahme eines Knorpeltransplantates: Kniegelenk

5-812.kq (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Resektion eines oder mehrerer Osteophyten:
Metatarsophalangealgelenk

5-814.4 (Datenschutz) Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Sonstige Rekonstruktion der
Rotatorenmanschette

5-819.10 (Datenschutz) Andere arthroskopische Operationen: Debridement einer Sehne:
Humeroglenoidalgelenk

5-820.01 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk:
Totalendoprothese: Zementiert
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5-820.50 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk:
Gelenkpfannenstützschale: Nicht zementiert

5-820.94 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Kurzschaft-
Femurkopfprothese: Mit Pfannenprothese, nicht zementiert

5-821.0 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Revision (ohne Wechsel)

5-821.11 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: In
Femurkopfprothese, zementiert oder n.n.bez.

5-821.15 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: In
Totalendoprothese, Sonderprothese

5-821.24 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, nicht zementiert, mit Wechsel des
Aufsteckkopfes

5-821.25 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, zementiert oder n.n.bez., mit Wechsel
des Aufsteckkopfes

5-821.31 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer zementierten Totalendoprothese: In
Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez.

5-821.40 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese:
In Totalendoprothese, nicht zementiert

5-821.52 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Totalendoprothese, hybrid
(teilzementiert): In Totalendoprothese, hybrid (teilzementiert)

5-821.7 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Entfernung einer Totalendoprothese

5-821.g3 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Hüftgelenk: Wechsel einer Oberflächenersatzprothese: In
Totalendoprothese, nicht zementiert

5-822.j1 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Endoprothese
mit erweiterter Beugefähigkeit: Zementiert

5-823.0 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Revision (ohne Wechsel)

5-823.1b (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer unikondylären Schlittenprothese: In
bikondyläre Oberflächenprothese, zementiert

5-823.1e (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer unikondylären Schlittenprothese: In
femoral und tibial schaftverankerte Prothese, zementiert
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5-823.28 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylären
Oberflächenersatzprothese: Teilwechsel Femurteil

5-823.51 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel eines Patellaersatzes: In Patellarückfläche,
zementiert

5-823.6 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Entfernung einer unikondylären Schlittenprothese

5-823.7 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Entfernung einer bikondylären
Oberflächenersatzprothese

5-823.k4 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer femoral und tibial schaftverankerten
Prothese: In eine Sonderprothese, (teil-)zementiert

5-823.k5 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer femoral und tibial schaftverankerten
Prothese: Teilwechsel Femurteil

5-824.20 (Datenschutz) Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen
Extremität: Totalendoprothese Schultergelenk: Konventionell
(nicht invers)

5-827.7 (Datenschutz) Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an
Gelenken der unteren Extremität: Entfernung einer Vorfuß- oder
Zehenendoprothese

5-829.1 (Datenschutz) Andere gelenkplastische Eingriffe: Pfannendachplastik am
Hüftgelenk

5-829.9 (Datenschutz) Andere gelenkplastische Eingriffe: Einbringen von
Abstandshaltern (z.B. nach Entfernung einer Endoprothese)

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

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

5-841.01 (Datenschutz) Operationen an Bändern der Hand: Inzision: Retinaculum
flexorum

5-841.11 (Datenschutz) Operationen an Bändern der Hand: Durchtrennung: Retinaculum
flexorum

5-845.13 (Datenschutz) Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden,
total: Strecksehnen Handgelenk

5-849.3 (Datenschutz) Andere Operationen an der Hand: Radikale Exzision von
erkranktem Gewebe

5-850.18 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision eines Muskels,
quer: Oberschenkel und Knie
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5-850.19 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision eines Muskels,
quer: Unterschenkel

5-850.69 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie,
offen chirurgisch: Unterschenkel

5-851.11 (Datenschutz) Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Schulter und Axilla

5-851.18 (Datenschutz) Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Oberschenkel und Knie

5-852.29 (Datenschutz) Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, partiell: Unterschenkel

5-852.2a (Datenschutz) Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, partiell: Fuß

5-852.39 (Datenschutz) Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, total: Unterschenkel

5-852.3a (Datenschutz) Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, total: Fuß

5-852.8a (Datenschutz) Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision an Sehnen und
Muskeln, epifaszial: Fuß

5-852.f8 (Datenschutz) Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Entnahme von
Sehnengewebe zur Transplantation: Oberschenkel und Knie

5-854.09 (Datenschutz) Rekonstruktion von Sehnen: Verlängerung: Unterschenkel

5-854.29 (Datenschutz) Rekonstruktion von Sehnen: (Partielle) Transposition:
Unterschenkel

5-854.39 (Datenschutz) Rekonstruktion von Sehnen: Augmentation: Unterschenkel

5-854.7b (Datenschutz) Rekonstruktion von Sehnen: Transplantation: Rückfuß und
Fußwurzel

5-855.19 (Datenschutz) Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Naht einer Sehne, primär: Unterschenkel

5-855.1a (Datenschutz) Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Naht einer Sehne, primär: Fuß

5-855.28 (Datenschutz) Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Naht einer Sehne, sekundär: Oberschenkel und Knie

5-855.5a (Datenschutz) Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, eine Sehne: Fuß

5-855.71 (Datenschutz) Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, primär: Schulter und Axilla

5-855.79 (Datenschutz) Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, primär: Unterschenkel

5-855.7a (Datenschutz) Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, primär: Fuß
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5-856.38 (Datenschutz) Rekonstruktion von Faszien: Doppelung einer Faszie:
Oberschenkel und Knie

5-856.3a (Datenschutz) Rekonstruktion von Faszien: Doppelung einer Faszie: Fuß

5-859.12 (Datenschutz) Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels:
Oberarm und Ellenbogen

5-859.2a (Datenschutz) Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Resektion eines Ganglions: Fuß

5-894.0g (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Fuß

5-894.18 (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Unterarm

5-894.1f (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Unterschenkel

5-894.1x (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Sonstige

5-895.27 (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primärem Wundverschluss: Oberarm
und Ellenbogen

5-895.2e (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primärem Wundverschluss:
Oberschenkel und Knie

5-895.2g (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primärem Wundverschluss: Fuß

5-896.0f (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig:
Unterschenkel

5-896.1d (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig:
Gesäß

5-896.1e (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig:
Oberschenkel und Knie

5-896.2f (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig, mit
Einlegen eines Medikamententrägers: Unterschenkel

5-900.07 (Datenschutz) Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut
und Unterhaut: Primärnaht: Oberarm und Ellenbogen

5-900.1e (Datenschutz) Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut
und Unterhaut: Sekundärnaht: Oberschenkel und Knie

8-020.5 (Datenschutz) Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel
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— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
 

OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

8-144.0 (Datenschutz) Therapeutische Drainage der Pleurahöhle: Großlumig

8-158.h (Datenschutz) Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk

8-191.00 (Datenschutz) Verband bei großflächigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Lösung:
Ohne Debridement-Bad

8-191.5 (Datenschutz) Verband bei großflächigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

8-201.g (Datenschutz) Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Hüftgelenk

8-390.x (Datenschutz) Lagerungsbehandlung: Sonstige

8-529.8 (Datenschutz) Bestrahlungsplanung für perkutane Bestrahlung und
Brachytherapie: Bestrahlungsplanung für perkutane Bestrahlung,
mit individueller Dosisplanung

8-547.2 (Datenschutz) Andere Immuntherapie: Mit Immunmodulatoren

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

8-803.x (Datenschutz) Gewinnung und Transfusion von Eigenblut: Sonstige

8-831.0 (Datenschutz) Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße:
Legen

8-900 (Datenschutz) Intravenöse Anästhesie

9-984.9 (Datenschutz) Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4

Freiwillig im Qualitätsbericht angegebene Prozeduren
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- Diagnosen zu B-2.6

ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

M05.80 240 Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Mehrere
Lokalisationen

M06.00 199 Seronegative chronische Polyarthritis: Mehrere Lokalisationen

L40.5 76 Psoriasis-Arthropathie

M25.50 58 Gelenkschmerz: Mehrere Lokalisationen

M35.3 52 Polymyalgia rheumatica

M45.00 33 Spondylitis ankylosans: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsäule

M31.6 23 Sonstige Riesenzellarteriitis

M10.00 21 Idiopathische Gicht: Mehrere Lokalisationen

M35.8 16 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten mit Systembeteiligung
des Bindegewebes

M79.70 15 Fibromyalgie: Mehrere Lokalisationen

M35.1 14 Sonstige Overlap-Syndrome

M79.10 14 Myalgie: Mehrere Lokalisationen

M06.80 12 Sonstige näher bezeichnete chronische Polyarthritis: Mehrere
Lokalisationen

M48.80 12 Sonstige näher bezeichnete Spondylopathien: Mehrere
Lokalisationen der Wirbelsäule

M05.30 11 Seropositive chronische Polyarthritis mit Beteiligung sonstiger
Organe und Organsysteme: Mehrere Lokalisationen

M13.80 11 Sonstige näher bezeichnete Arthritis: Mehrere Lokalisationen

M13.86 10 Sonstige näher bezeichnete Arthritis: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

M15.0 9 Primäre generalisierte (Osteo-) Arthrose

M11.20 7 Sonstige Chondrokalzinose: Mehrere Lokalisationen

M31.3 7 Wegener-Granulomatose

M32.1 7 Systemischer Lupus erythematodes mit Beteiligung von Organen
oder Organsystemen

M32.8 7 Sonstige Formen des systemischen Lupus erythematodes

D86.8 6 Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen

M15.8 6 Sonstige Polyarthrose
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ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

M05.84 5 Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Hand [Finger,
Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

M35.0 5 Sicca-Syndrom [Sjögren-Syndrom]

M05.34 4 Seropositive chronische Polyarthritis mit Beteiligung sonstiger
Organe und Organsysteme: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

M13.16 4 Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M34.0 4 Progressive systemische Sklerose

M34.1 4 CR(E)ST-Syndrom

M35.2 4 Behçet-Krankheit

M54.5 4 Kreuzschmerz

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

A41.58 (Datenschutz) Sepsis: Sonstige gramnegative Erreger

A41.9 (Datenschutz) Sepsis, nicht näher bezeichnet

A69.2 (Datenschutz) Lyme-Krankheit

B33.8 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Viruskrankheiten

D50.8 (Datenschutz) Sonstige Eisenmangelanämien

D86.0 (Datenschutz) Sarkoidose der Lunge

D86.2 (Datenschutz) Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten

E11.40 (Datenschutz) Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen:
Nicht als entgleist bezeichnet

E11.41 (Datenschutz) Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen: Als
entgleist bezeichnet

E53.8 (Datenschutz) Mangel an sonstigen näher bezeichneten Vitaminen des Vitamin-
B-Komplexes

E83.1 (Datenschutz) Störungen des Eisenstoffwechsels

E85.0 (Datenschutz) Nichtneuropathische heredofamiliäre Amyloidose

F45.41 (Datenschutz) Chronische Schmerzstörung mit somatischen und psychischen
Faktoren

G04.8 (Datenschutz) Sonstige Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis

G62.88 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Polyneuropathien

G62.9 (Datenschutz) Polyneuropathie, nicht näher bezeichnet

G90.71 (Datenschutz) Komplexes regionales Schmerzsyndrom der unteren Extremität,
sonstiger und nicht näher bezeichneter Typ
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I20.1 (Datenschutz) Angina pectoris mit nachgewiesenem Koronarspasmus

I31.1 (Datenschutz) Chronische konstriktive Perikarditis

I77.6 (Datenschutz) Arteriitis, nicht näher bezeichnet

J84.1 (Datenschutz) Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose

K50.82 (Datenschutz) Crohn-Krankheit der Speiseröhre und des Magen-Darm-Traktes,
mehrere Teilbereiche betreffend

K50.9 (Datenschutz) Crohn-Krankheit, nicht näher bezeichnet

K51.8 (Datenschutz) Sonstige Colitis ulcerosa

K51.9 (Datenschutz) Colitis ulcerosa, nicht näher bezeichnet

K66.8 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Peritoneums

L03.10 (Datenschutz) Phlegmone an der oberen Extremität

L52 (Datenschutz) Erythema nodosum

L53.8 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete erythematöse Krankheiten

L71.0 (Datenschutz) Periorale Dermatitis

L93.1 (Datenschutz) Subakuter Lupus erythematodes cutaneus

L97 (Datenschutz) Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert

M02.10 (Datenschutz) Postenteritische Arthritis: Mehrere Lokalisationen

M02.37 (Datenschutz) Reiter-Krankheit: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

M02.80 (Datenschutz) Sonstige reaktive Arthritiden: Mehrere Lokalisationen

M02.86 (Datenschutz) Sonstige reaktive Arthritiden: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M05.10 (Datenschutz) Lungenmanifestation der seropositiven chronischen Polyarthritis:
Mehrere Lokalisationen

M05.81 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

M05.83 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Unterarm [Radius,
Ulna, Handgelenk]

M05.87 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M06.01 (Datenschutz) Seronegative chronische Polyarthritis: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M06.03 (Datenschutz) Seronegative chronische Polyarthritis: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

St. Elisabeth-Hospital Meerbusch-Lank

Referenzbericht zum Qualitätsbericht 2019 gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 182



ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

M06.06 (Datenschutz) Seronegative chronische Polyarthritis: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

M06.07 (Datenschutz) Seronegative chronische Polyarthritis: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M06.10 (Datenschutz) Adulte Form der Still-Krankheit: Mehrere Lokalisationen

M06.90 (Datenschutz) Chronische Polyarthritis, nicht näher bezeichnet: Mehrere
Lokalisationen

M08.29 (Datenschutz) Juvenile chronische Arthritis, systemisch beginnende Form: Nicht
näher bezeichnete Lokalisation

M08.40 (Datenschutz) Juvenile chronische Arthritis, oligoartikuläre Form: Mehrere
Lokalisationen

M10.04 (Datenschutz) Idiopathische Gicht: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand,
Gelenke zwischen diesen Knochen]

M10.07 (Datenschutz) Idiopathische Gicht: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

M11.26 (Datenschutz) Sonstige Chondrokalzinose: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M11.80 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Kristall-Arthropathien: Mehrere
Lokalisationen

M12.30 (Datenschutz) Palindromer Rheumatismus: Mehrere Lokalisationen

M13.0 (Datenschutz) Polyarthritis, nicht näher bezeichnet

M13.11 (Datenschutz) Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

M13.13 (Datenschutz) Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Unterarm [Radius,
Ulna, Handgelenk]

M13.81 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Arthritis: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M13.84 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Arthritis: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

M13.87 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Arthritis: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M13.96 (Datenschutz) Arthritis, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M16.1 (Datenschutz) Sonstige primäre Koxarthrose

M17.1 (Datenschutz) Sonstige primäre Gonarthrose

M17.5 (Datenschutz) Sonstige sekundäre Gonarthrose
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M18.0 (Datenschutz) Primäre Rhizarthrose, beidseitig

M19.01 (Datenschutz) Primäre Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M19.07 (Datenschutz) Primäre Arthrose sonstiger Gelenke: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M19.87 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Arthrose: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M23.33 (Datenschutz) Sonstige Meniskusschädigungen: Sonstiger und nicht näher
bezeichneter Teil des Innenmeniskus

M25.44 (Datenschutz) Gelenkerguss: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke
zwischen diesen Knochen]

M25.46 (Datenschutz) Gelenkerguss: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M25.51 (Datenschutz) Gelenkschmerz: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M25.54 (Datenschutz) Gelenkschmerz: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke
zwischen diesen Knochen]

M25.55 (Datenschutz) Gelenkschmerz: Beckenregion und Oberschenkel [Becken,
Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M25.56 (Datenschutz) Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M30.0 (Datenschutz) Panarteriitis nodosa

M31.5 (Datenschutz) Riesenzellarteriitis bei Polymyalgia rheumatica

M33.1 (Datenschutz) Sonstige Dermatomyositis

M33.2 (Datenschutz) Polymyositis

M42.14 (Datenschutz) Osteochondrose der Wirbelsäule beim Erwachsenen:
Thorakalbereich

M45.07 (Datenschutz) Spondylitis ankylosans: Lumbosakralbereich

M46.1 (Datenschutz) Sakroiliitis, anderenorts nicht klassifiziert

M46.80 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete entzündliche Spondylopathien:
Mehrere Lokalisationen der Wirbelsäule

M46.90 (Datenschutz) Entzündliche Spondylopathie, nicht näher bezeichnet: Mehrere
Lokalisationen der Wirbelsäule

M47.84 (Datenschutz) Sonstige Spondylose: Thorakalbereich

M47.86 (Datenschutz) Sonstige Spondylose: Lumbalbereich

M48.00 (Datenschutz) Spinal(kanal)stenose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsäule

M48.02 (Datenschutz) Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich
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M48.06 (Datenschutz) Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

M51.2 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Bandscheibenverlagerung

M51.3 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Bandscheibendegeneration

M54.16 (Datenschutz) Radikulopathie: Lumbalbereich

M54.80 (Datenschutz) Sonstige Rückenschmerzen: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsäule

M54.83 (Datenschutz) Sonstige Rückenschmerzen: Zervikothorakalbereich

M60.00 (Datenschutz) Infektiöse Myositis: Mehrere Lokalisationen

M60.80 (Datenschutz) Sonstige Myositis: Mehrere Lokalisationen

M62.80 (Datenschutz) Sonstige näher bezeichnete Muskelkrankheiten: Mehrere
Lokalisationen

M65.87 (Datenschutz) Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Knöchel und Fuß
[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des Fußes]

M66.45 (Datenschutz) Spontanruptur sonstiger Sehnen: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk,
Iliosakralgelenk]

M72.96 (Datenschutz) Fibromatose, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

M75.3 (Datenschutz) Tendinitis calcarea im Schulterbereich

M75.4 (Datenschutz) Impingement-Syndrom der Schulter

M76.6 (Datenschutz) Tendinitis der Achillessehne

M76.8 (Datenschutz) Sonstige Enthesopathien der unteren Extremität mit Ausnahme
des Fußes

M79.11 (Datenschutz) Myalgie: Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-,
Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M79.15 (Datenschutz) Myalgie: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M79.36 (Datenschutz) Pannikulitis, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M80.06 (Datenschutz) Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M80.48 (Datenschutz) Arzneimittelinduzierte Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule]

M83.20 (Datenschutz) Osteomalazie im Erwachsenenalter durch Malabsorption:
Mehrere Lokalisationen

N17.82 (Datenschutz) Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium 2
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ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

R50.80 (Datenschutz) Fieber unbekannter Ursache

R51 (Datenschutz) Kopfschmerz

R52.2 (Datenschutz) Sonstiger chronischer Schmerz

S32.5 (Datenschutz) Fraktur des Os pubis

S72.03 (Datenschutz) Schenkelhalsfraktur: Subkapital

T79.1 (Datenschutz) Fettembolie (traumatisch)

T88.7 (Datenschutz) Nicht näher bezeichnete unerwünschte Nebenwirkung eines
Arzneimittels oder einer Droge
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- Prozeduren zu B-2.7

Verpflichtend im Qualitätsbericht anzugebende Prozeduren

OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

8-561.1 798 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

3-900 498 Knochendichtemessung (alle Verfahren)

9-984.7 78 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2

8-983.1 75 Multimodale rheumatologische Komplexbehandlung: Mindestens
14 bis höchstens 20 Behandlungstage

1-854.7 69 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Kniegelenk

8-158.h 69 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk

1-650.2 56 Diagnostische Koloskopie: Total, mit Ileoskopie

3-222 50 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

1-631.0 44 Diagnostische Ösophagogastroskopie: Bei normalem Situs

8-158.7 42 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Handgelenk

1-710 31 Ganzkörperplethysmographie

3-705.1 31 Szintigraphie des Muskel-Skelett-Systems: Mehr-Phasen-
Szintigraphie

9-984.8 30 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3

8-983.0 27 Multimodale rheumatologische Komplexbehandlung: Mindestens
7 bis höchstens 13 Behandlungstage

1-440.a 26 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengängen und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen
Verdauungstrakt

1-632.0 22 Diagnostische Ösophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs

3-802 21 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und
Rückenmark

9-984.6 16 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1

9-984.9 16 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4

1-444.7 15 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

3-823 13 Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark
mit Kontrastmittel
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3-806 12 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-225 10 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-826 10 Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

8-158.4 10 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Humeroulnargelenk

3-202 9 Native Computertomographie des Thorax

6-001.d2 9 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Adalimumab, parenteral:
40 mg bis unter 80 mg

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

3-82a 8 Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel

5-452.61 8 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

8-158.k 8 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Oberes
Sprunggelenk

8-159.x 7 Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige

3-052 5 Transösophageale Echokardiographie [TEE]

3-800 5 Native Magnetresonanztomographie des Schädels

5-452.62 5 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

8-158.x 5 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Sonstige

1-440.9 4 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengängen und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen
Verdauungstrakt

1-854.3 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Handgelenk

1-854.a 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Schleimbeutel

8-158.c 4 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Metakarpophalangealgelenk

8-159.0 4 Andere therapeutische perkutane Punktion: Therapeutische
perkutane Punktion an Schleimbeuteln

1-444.6 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt:
Stufenbiopsie

1-490.x (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige
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1-502.6 (Datenschutz) Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision:
Unterschenkel

1-620.01 (Datenschutz) Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Mit bronchoalveolärer Lavage

1-854.1 (Datenschutz) Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Schultergelenk

1-854.2 (Datenschutz) Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Ellenbogengelenk

1-854.6 (Datenschutz) Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Hüftgelenk

1-854.8 (Datenschutz) Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Oberes Sprunggelenk

1-854.x (Datenschutz) Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Sonstige

3-201 (Datenschutz) Native Computertomographie des Halses

3-205 (Datenschutz) Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-207 (Datenschutz) Native Computertomographie des Abdomens

3-223 (Datenschutz) Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark mit
Kontrastmittel

3-226 (Datenschutz) Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

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

3-24x (Datenschutz) Andere Computertomographie-Spezialverfahren

3-701 (Datenschutz) Szintigraphie der Schilddrüse

3-705.0 (Datenschutz) Szintigraphie des Muskel-Skelett-Systems: Ein-Phasen-
Szintigraphie

3-724.0 (Datenschutz) Teilkörper-Single-Photon-Emissionscomputertomographie
ergänzend zur planaren Szintigraphie: Knochen

3-724.x (Datenschutz) Teilkörper-Single-Photon-Emissionscomputertomographie
ergänzend zur planaren Szintigraphie: Sonstige

3-733.0 (Datenschutz) Single-Photon-Emissionscomputertomographie mit
Computertomographie (SPECT/CT) des Skelettsystems: Mit
Niedrigdosis-Computertomographie zur Schwächungskorrektur

3-753.0 (Datenschutz) Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
(PET/CT) des ganzen Körpers: Mit Niedrigdosis-
Computertomographie zur Schwächungskorrektur

3-805 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Beckens

3-820 (Datenschutz) Magnetresonanztomographie des Schädels mit Kontrastmittel
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3-990 (Datenschutz) Computergestützte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

3-991 (Datenschutz) Computergestützte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung

5-452.71 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-
Technik: Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

5-452.72 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-
Technik: Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

5-469.d3 (Datenschutz) Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

5-482.01 (Datenschutz) Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem
Gewebe des Rektums: Schlingenresektion: Endoskopisch

5-482.x1 (Datenschutz) Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem
Gewebe des Rektums: Sonstige: Endoskopisch

5-489.d (Datenschutz) Andere Operation am Rektum: Endoskopisches Clippen

6-001.d3 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 1: Adalimumab, parenteral:
80 mg bis unter 120 mg

6-002.b3 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 2: Etanercept, parenteral:
100 mg bis unter 125 mg

6-005.2 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 5: Golimumab, parenteral

6-005.n1 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 5: Tocilizumab, subkutan:
324 mg bis unter 486 mg

6-009.5 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 9: Secukinumab, parenteral

8-020.5 (Datenschutz) Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel

8-158.0 (Datenschutz) Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Humeroglenoidalgelenk

8-158.8 (Datenschutz) Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Radiokarpalgelenk

8-158.9 (Datenschutz) Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Ulnokarpalgelenk

8-158.d (Datenschutz) Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Interphalangealgelenk

8-158.r (Datenschutz) Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Zehengelenk

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

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

9-410.24 (Datenschutz) Einzeltherapie: Gesprächspsychotherapie: An einem Tag
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OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

9-411.05 (Datenschutz) Gruppentherapie: Kognitive Verhaltenstherapie: An 2 bis 5 Tagen

9-984.a (Datenschutz) Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 5

Freiwillig im Qualitätsbericht angegebene Prozeduren
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- Diagnosen zu B-3.6

ICD-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

F45.41 213 Chronische Schmerzstörung mit somatischen und psychischen
Faktoren

M51.1 165 Lumbale und sonstige Bandscheibenschäden mit Radikulopathie

M48.06 68 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

M50.1 21 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M54.4 12 Lumboischialgie

M54.5 9 Kreuzschmerz

M80.08 7 Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule]

M54.2 5 Zervikalneuralgie

M43.16 4 Spondylolisthesis: Lumbalbereich

M48.03 4 Spinal(kanal)stenose: Zervikothorakalbereich

M53.1 4 Zervikobrachial-Syndrom

M80.48 4 Arzneimittelinduzierte Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule]

B99 (Datenschutz) Sonstige und nicht näher bezeichnete Infektionskrankheiten

F45.40 (Datenschutz) Anhaltende somatoforme Schmerzstörung

G06.1 (Datenschutz) Intraspinaler Abszess und intraspinales Granulom

I48.0 (Datenschutz) Vorhofflimmern, paroxysmal

M00.15 (Datenschutz) Arthritis und Polyarthritis durch Pneumokokken: Beckenregion
und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk,
Iliosakralgelenk]

M05.80 (Datenschutz) Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Mehrere
Lokalisationen

M06.99 (Datenschutz) Chronische Polyarthritis, nicht näher bezeichnet: Nicht näher
bezeichnete Lokalisation

M16.1 (Datenschutz) Sonstige primäre Koxarthrose

M42.16 (Datenschutz) Osteochondrose der Wirbelsäule beim Erwachsenen:
Lumbalbereich

M46.46 (Datenschutz) Diszitis, nicht näher bezeichnet: Lumbalbereich

M47.22 (Datenschutz) Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Zervikalbereich

M47.26 (Datenschutz) Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Lumbalbereich
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M48.01 (Datenschutz) Spinal(kanal)stenose: Okzipito-Atlanto-Axialbereich

M48.02 (Datenschutz) Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

M54.12 (Datenschutz) Radikulopathie: Zervikalbereich

M71.46 (Datenschutz) Bursitis calcarea: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M80.05 (Datenschutz) Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte,
Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M80.85 (Datenschutz) Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Beckenregion
und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk,
Iliosakralgelenk]

M80.86 (Datenschutz) Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M80.88 (Datenschutz) Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals,
Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule]

M81.82 (Datenschutz) Sonstige Osteoporose: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]

M81.85 (Datenschutz) Sonstige Osteoporose: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M85.35 (Datenschutz) Ostitis condensans: Beckenregion und Oberschenkel [Becken,
Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]

M87.05 (Datenschutz) Idiopathische aseptische Knochennekrose: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk,
Iliosakralgelenk]

M88.88 (Datenschutz) Osteodystrophia deformans sonstiger Knochen: Sonstige [Hals,
Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule]

S20.2 (Datenschutz) Prellung des Thorax

S32.81 (Datenschutz) Fraktur: Os ischium
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- Prozeduren zu B-3.7

Verpflichtend im Qualitätsbericht anzugebende Prozeduren

OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

3-990 942 Computergestützte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

8-977 201 Multimodal-nichtoperative Komplexbehandlung des
Bewegungssystems

8-390.x 175 Lagerungsbehandlung: Sonstige

8-918.11 161 Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14
bis höchstens 20 Behandlungstage: Mindestens 42 bis höchstens
55 Therapieeinheiten, davon weniger als 10 Therapieeinheiten
psychotherapeutische Verfahren

3-802 85 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und
Rückenmark

3-900 71 Knochendichtemessung (alle Verfahren)

8-561.1 54 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

8-918.00 52 Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis
höchstens 13 Behandlungstage: Bis zu 20 Therapieeinheiten

9-984.7 40 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2

8-914.10 35 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsäulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Halswirbelsäule

8-918.01 24 Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis
höchstens 13 Behandlungstage: Mindestens 21
Therapieeinheiten, davon weniger als 5 Therapieeinheiten
psychotherapeutische Verfahren

8-918.10 22 Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14
bis höchstens 20 Behandlungstage: Bis zu 41 Therapieeinheiten

8-917.11 20 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken
der Halswirbelsäule

9-984.8 19 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3

9-984.6 14 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1

3-223 11 Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark mit
Kontrastmittel

8-390.1 11 Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

3-823 10 Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark
mit Kontrastmittel
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8-914.12 7 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsäulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Lendenwirbelsäule

9-984.b 7 Pflegebedürftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

3-203 4 Native Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark

8-561.2 4 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

8-915 4 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

3-200 (Datenschutz) Native Computertomographie des Schädels

3-205 (Datenschutz) Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-206 (Datenschutz) Native Computertomographie des Beckens

3-220 (Datenschutz) Computertomographie des Schädels mit Kontrastmittel

3-226 (Datenschutz) Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

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

3-806 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

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

3-994 (Datenschutz) Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

6-009.5 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 9: Secukinumab, parenteral

8-158.4 (Datenschutz) Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Humeroulnargelenk

8-563.0 (Datenschutz) Physikalisch-medizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

8-563.1 (Datenschutz) Physikalisch-medizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis
höchstens 13 Behandlungstage

8-917.13 (Datenschutz) Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken
der Lendenwirbelsäule

8-918.02 (Datenschutz) Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis
höchstens 13 Behandlungstage: Mindestens 21
Therapieeinheiten, davon mindestens 5 Therapieeinheiten
psychotherapeutische Verfahren

8-918.13 (Datenschutz) Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14
bis höchstens 20 Behandlungstage: Mindestens 56
Therapieeinheiten, davon weniger als 14 Therapieeinheiten
psychotherapeutische Verfahren
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OPS-Ziffer Fallzahl Bezeichnung

8-918.21 (Datenschutz) Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 21
Behandlungstage: Mindestens 84 Therapieeinheiten, davon
weniger als 21 Therapieeinheiten psychotherapeutische
Verfahren

9-410.25 (Datenschutz) Einzeltherapie: Gesprächspsychotherapie: An 2 bis 5 Tagen

9-411.05 (Datenschutz) Gruppentherapie: Kognitive Verhaltenstherapie: An 2 bis 5 Tagen

9-411.24 (Datenschutz) Gruppentherapie: Gesprächspsychotherapie: An einem Tag

9-411.25 (Datenschutz) Gruppentherapie: Gesprächspsychotherapie: An 2 bis 5 Tagen

9-984.9 (Datenschutz) Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4

9-984.a (Datenschutz) Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 5

Freiwillig im Qualitätsbericht angegebene Prozeduren

- Diagnosen zu B-4.6

- Prozeduren zu B-4.7
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Disclaimer
 
Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhäuser.  Die Krankenhäuser
stellen  diese Daten zum Zweck der Veröffentlichung nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V
und den  Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses gemäß § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr.
4 SGB V  über Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten Qualitätsberichts für nach
§  108  SGB  V   zugelassene  Krankenhäuser  (Regelungen  zum  Qualitätsbericht  der
Krankenhäuser,  Qb-R)  zur   Verfügung.  Die  Geschäftsstelle  des  Gemeinsamen
Bundesausschusses  (G-BA)  gibt  die  Daten   unverändert  und  ungeprüft  wieder.  Für  die
Richtigkeit,  Vollständigkeit  und  Aktualität  der  Inhalte   kann  keine  Gewähr  übernommen
werden.  Nach  §§  8  bis  10  Telemediengesetz  ist  die   Geschäftsstelle  des  G-BA  nicht
verpflichtet, übermittelte oder gespeicherte fremde Informationen  zu überwachen oder nach
Umständen zu  forschen,  die  auf  eine  rechtswidrige  Tat  hinweisen.   Verpflichtungen zur
Entfernung oder  Sperrung der  Nutzung konkreter  Informationen nach den  allgemeinen
Gesetzen bleiben hiervon unberührt. Eine diesbezügliche Haftung ist jedoch erst ab  dem
Zeitpunkt der Kenntnis einer konkreten Rechtsverletzung möglich. Bei Bekanntwerden von
entsprechenden Rechtsverletzungen wird die Geschäftsstelle diese Informationen umgehend
entfernen.

 
Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA)
Gutenbergstraße 13, 10587 Berlin
www.g-ba.de

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