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Vorwort

Alle zugelassenen deutschen Krankenhduser sind seit dem Jahr 2003 gesetzlich dazu verpflichtet, regelmaRig strukturierte
Qualitdtsberichte iiber das Internet zu ver6ffentlichen. Die Berichte dienen der Information von Patientinnen und Patienten
sowie den einweisenden Arztinnen und Arzten. Krankenkassen kénnen Auswertungen vornehmen und fiir Versicherte
Empfehlungen aussprechen. Krankenhdusern eroffnen die Berichte die Moglichkeit, ihre Leistungen und ihre Qualitadt
darzustellen.

Rechtsgrundlage der Qualitdtsberichte der Krankenhduser ist der § 136b Abs. 1 Nr. 3 SGB V. Aufgabe des Gemeinsamen
Bundesausschusses (G-BA) ist es, Beschliisse iiber Inhalt, Umfang und Datenformat des Qualitidtsberichts zu fassen.

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

Suchmaschinen bieten die Mdéglichkeit, auf Basis der Qualitdtsberichte die Strukturen, Leistungen und
Qualitdtsinformationen der Krankenhduser zu suchen und miteinander zu vergleichen. Dies ermdglicht z.B. den Patientinnen
und Patienten eine gezielte Auswahl eines Krankenhauses fiir ihren Behandlungswunsch.

Mit dem vorliegenden Referenzbericht des G-BA liegt nun eine fiir Laien lesbare Version des maschinenverwertbaren
Qualititsberichts (XML) vor, die von einer Softwarefirma automatisiert erstellt und in eine PDF-Fassung umgewandelt wurde.
Das hat den Vorteil, dass samtliche Daten aus der XML-Version des Qualitdtsberichts nicht nur iiber Internetsuchmaschinen
gesucht und ggf. gefunden, sondern auch als FlieBtext eingesehen werden kdnnen. Die Referenzberichte des G-BA dienen
jedoch nicht der chronologischen Lektiire von Qualitatsdaten oder dazu, sich umfassend iiber die Leistungen von
Krankenh&dusern zu informieren. Vielmehr knnen die Nutzerinnen und Nutzer mit den Referenzberichten des G-BA die
Ergebnisse ihrer Suchanfrage in Suchmaschinen gezielt priifen bzw. erganzen.

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

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

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

Diese und weitere Verstindnisfragen zu den Angaben im Referenzbericht lassen sich hdaufig durch einen Blick in die

Ausfiillhinweise des G-BA in den Regelungen zum Qualititsbericht der Krankenhiuser kliren (www.g-ba.de).


www.g-ba.de
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- Einleitung

Angaben zur verwendeten Software fiir die Erstellung des Berichtes

Hersteller:
Produktname:

Version:

netfutura GmbH
promato QBM
3.0

Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitidtsberichts

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Leiterin Institut fiir Qualitatsmanagement und Organisationsentwicklung
Petra Reitze

0395/775-2140

0395/775-192139

gm@dbknb.de

Verantwortlich fiir die Vollstindigkeit und Richtigkeit des Qualitdtsberichts

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Weiterfiihrende Links

Geschaftsfiihrerin Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Neubrandenburg, Altentreptow,
Malchin, Neustrelitz

Gudrun Kappich
0395/775-2004
0395/775-192004
gf@dbknb.de

Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.dbknb.de

Link zu weiterfiihrenden Informationen: http://www.dbknb.de/anfahrt

http://www.dbknb.de/pol

http://www.lsnb.de
http://www.ksnb.de

http://www.bknb.de

Poliklinik am Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum gemeinniitzige
GmbH

Logistik-Service-Neubrandenburg GmbH
Klinik-Service-Neubrandenburg GmbH

Bethesda Klinik GmbH
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des Krankenhausstandorts
A-1 Aligemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname:

Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:

URL:
Telefon:

E-Mail:
Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:
Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Neubrandenburg, Altentreptow, Malchin, Neustrelitz

Salvador-Allende-Stral3e 30
17036 Neubrandenburg
Postfach 400135

17022 Neubrandenburg
261320010

http://www.dbknb.de

0395/775-0
info@dbknb.de

Arztlicher Direktor

Professor Dr. med. Dipl. oec. med. Jens-Peter Keil
0395/775-2060

0395/775-192061

ad@dbknb.de

Pflegedirektorin bis 30.06.2024
Sarah Buder

0395/775-2013

0395/775-2012

pd@dbknb.de

Pflegedirektor ab 01.07.2024 (kommissarisch)
Christian Bottcher
0395/775-2013

0395/775-2012
pd@dbknb.de

Verwaltungsdirektorin
Christine Rautenberg
0395/775-2010
0395/775-192009
vd@dbknb.de
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Standort dieses Berichts

Krankenhausname:

Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:

Standortnummer:

URL:

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Am Klosterberg 1a
17087 Altentreptow
Postfach 400135

17022 Neubrandenburg
261320010

772894000
http://www.dbknb.de

Arztlicher Direktor

Professor Dr. med. Dipl. oec. med. Jens-Peter Keil
0395/775-2060

0395/775-192061

ad@dbknb.de

Pflegedirektorin bis 30.06.2024
Sarah Buder

0395/775-2013

0395/775-2012

pd@dbknb.de

Pflegedirektor ab 01.07.2024 (kommissarisch)
Christian B6ttcher

0395/775-2013

0395/775-2012

pd@dbknb.de

Verwaltungsdirektorin

Christine Rautenberg

Telefon: 0395/775-2010

Fax: 0395/775-192009

E-Mail: vd@dbknb.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Name: Diakonie Klinikum Dietrich Bonhoeffer GmbH
Art: freigemeinniitzig
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A-3 Universitdtsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Universitatsklinikum: Nein
Lehrkrankenhaus: Ja
Name Universitdt: Universitdtsmedizin Greifswald
A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses
_ Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot m

MPo03 Angehérigenbetreuung/-beratung/-seminare

MPo4 Atemgymnastik/-therapie

MPo6 Basale Stimulation

MPo08 Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

MPo9 Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden Palliativmedizin -
https://www.dbknb.de/grp/lei-
stungen/palliativstation und
Trauerbegleitung
Krankenhausseelsorge -
https://www.dbknb.de/khs/pati-
enten-und-besucher

MP11 Sporttherapie/Bewegungstherapie

MP12 Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)

MP13 Spezielles Leistungsangebot fiir Diabetikerinnen und Diabetiker Diabetes- und Didtassistenz -
https://dbknb.de/pdir/leistun-
gen/spezialisierte-pflege

MP14 Didt- und Erndhrungsberatung Erndhrungsmedizin -
https://dbknb.de/grp/leistun-
gen/ernaehrungsmedizin

MP15 Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie

MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary Nursing/Bezugspflege Fallmanagement -
https://www.dbknb.de/pdir/lei-
stungen/fallmanagement

MP18 FuRreflexzonenmassage

MP21 Kindsthetik

MP22 Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

MP24 Manuelle Lymphdrainage

MP25 Massage

MP29 Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie
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_ Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot m

MP31 Physikalische Therapie/Bidertherapie

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

MP33 Priventive Leistungsangebote/Priventionskurse

MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

MP35 Riickenschule/Haltungsschulung/Wirbelsiulengymnastik

MP37 Schmerztherapie/-management Akutschmerzdienst u.
Schmerzambulanz -
https://www.dbknb.de/ai1/lei-
stungen/schmerzmedizin

MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patientinnen und

Patienten sowie Angehdrigen

MP40 Spezielle Entspannungstherapie

MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot Respectare in der Pflege
"Forderung respektvoller Haltung
in Pflege und Therapie"

MP44 Stimm- und Sprachtherapie/Logopidie Logopadie -
https://www.dbknb.de/pdir/lei-
stungen/logopaedie

MP45 Stomatherapie/-beratung Stomapflege, Wundversorgung -
https://www.dbknb.de/pdir/lei-
stungen/spezialisierte-pflege

MP47 Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopidietechnik

MP48 Warme- und Kadlteanwendungen

MP51 Wundmanagement Stomapflege, Wundversorgung -
https://www.dbknb.de/pdir/lei-
stungen/spezialisierte-pflege

MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen Sozialdienst - Vermittlung von
Kontakten zu Selbsthilfegruppen
und Beratungsdiensten sowie zu
Amtern und Behdrden
https://www.dbknb.de/pdir/lei-
stungen/sozialdienst;
fachrichtungsspezifisch weitere
Kooperationen zu
Selbsthilfegruppen

MP56 Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung

MP60 Propriozeptive neuromuskulire Fazilitation (PNF)

MP63 Sozialdienst Sozialdienst -

https://dbknb.de/pdir/leistun-
gen/sozialdienst
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MP64

MP66

MP67

MP68

A-6

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch erkrankte Personen

Vojtatherapie fiir Erwachsene und/oder Kinder

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

Aktionstage, Gesundheitsforen,
weitere Patientenveranstaltungen
fachrichtungsspezifisch

Schlucktherapie -
https://www.dbknb.de/pdir/lei-
stungen/logopaedie und
Physio-/Ergotherapie -
https://www.dbknb.de/pt/lei-
stungen

Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Besondere Ausstattung des Krankenhauses

NMé9

Individuelle Hilfs- und Serviceangebote

weitere nicht-medizinische
Leistungsangebote -
Patienteninformation von A bis Z
auf der Homepage

e I [~

NMo9

NM4o0

NM42

NM49

NMé60o

Unterbringung Begleitperson
(grundsitzlich moglich)

Empfangs- und Begleitdienst fiir
Patientinnen und Patienten sowie
Besucherinnen und Besucher
durch ehrenamtliche
Mitarbeiterinnen und

Mitarbeiter

Seelsorge/spirituelle Begleitung

Informationsveranstaltungen fiir
Patientinnen und Patienten

Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

Begleitpersonen (Wahlleistung) -
Patienteninformation von A bis Z
auf der Homepage

Griine Damen und Herren -
Patienteninformation von A bis Z
auf der Homepage

Seelsorge - Patienteninformation
von A bis Z auf der Homepage

Aktionstage, Gesundheitsforen,
weitere Patientenveranstaltungen
fachrichtungsspezifisch

Vermittlung von Kontakten zu
Selbsthilfegruppen und
Beratungsdiensten sowie zu
Amtern und Behorden;
fachrichtungsspezifisch weitere
Kooperationen zu
Selbsthilfegruppen
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Individuelle Hilfs- und Serviceangebote

NM66 Beriicksichtigung von besonderen Essen und Trinken -
Erndhrungsbedarfen Patienteninformation von A bis Z
auf der Homepage

NM68 Abschiedsraum

Patientenzimmer

NMo2 Ein-Bett-Zimmer
NMo3 Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle
NM10 Zwei-Bett-Zimmer
NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle
A-7 Aspekte der Barrierefreiheit
A-7. Ansprechpartner fiir Menschen mit Beeintrichtigung
Position: Sozialdienst
Titel, Vorname, Name: Annett Hagen
Telefon: 0395/775-2075
Fax: 0395/775-2012
E-Mail: SD@dbknb.de
A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

BF06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitdranlagen

BFo08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen

BFo9 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auRen)

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucherinnen und Besucher

BFM Besondere personelle Unterstiitzung personelle Unterstiitzung durch
Mitarbeitende des internen
Patiententransportes, Griine
Damen und Herren, Pflegepersonal

BF33 Barrierefreie Erreichbarkeit fiir Menschen mit 2 Behindertenparkpldtze

Mobilitdatseinschrankungen
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Bauliche und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit

Mobilitatseinschrankungen
BF34 Barrierefreie ErschlieBung des Zugangs- und Eingangsbereichs fiir

Menschen mit Mobilitatseinschrankungen

Bauliche und organisatorische MaRBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Patientinnen und Patienten
mit besonderem Ubergewicht oder besonderer Korpergrof3e oder massiver korperlicher Beeintrichtigung

BF17 Geeignete Betten fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem elektrisch verstellbare Betten und
Ubergewicht oder besonderer KorpergroRe Hilfsmittel zur
Dekubitusprophylaxe;

Korpergewicht bis zu 455 kg

BF18 OP-Einrichtungen fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem OP-Tische mit zulassigem

Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe Korpergewicht von max. 380 kg;
geeignete Optiken

BF19 Rontgeneinrichtungen fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem Rontgenarbeitsplatze mit

Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe zuldssigem Korpergewicht von
max. 300 kg; CTs mit

Schwerlasttischen

BF21 Hilfsgerdte zur Unterstiitzung bei der Pflege fiir Patientinnen und Patientenlifter

Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer KérpergréRe

BF22 Hilfsmittel fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht  Anti-Thrombosestriimpfe;
Hilfsmittel zur Mietung: z. B.

Rollstiihle, Gehwagen, Hygiene-
Toilettenstuhl

oder besonderer KorpergrofRe

Beriicksichtigung von Fremdsprachlichkeit und Religionsausiibung

Videodolmetscher

BF25 Dolmetscherdienste

BF26 Behandlungsméglichkeiten durch fremdsprachiges Personal Sprachen nicht abschlieRend:
armenisch, polnisch, rumanisch,
serbisch

BF29 Mehrsprachiges Informationsmaterial iiber das Krankenhaus Aufklarungsbogen: englisch u.
weitere Fremdsprachen
auswihlbar (elektronisches Tool);
Behandlungsvertrag: englisch

BF32 Raumlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besinnung Andachtsraum

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

Patienten mit schweren Allergien

BF23 Allergenarme Zimmer In allen Patientenzimmern werden
bei Bedarf allergenarme Kissen
und Decken angeboten. Im
Rahmen der Anamnese werden
bekannte Allergien dokumentiert
und in der Behandlung
beriicksichtigt, z. B. bei der
Speisenversorgung.

BF24 Didtische Angebote

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

BFo2 Aufzug mit Sprachansage und/oder Beschriftung in erhabener Braille-Beschriftung, Trapez-
Profilschrift und/oder Blindenschrift/Brailleschrift Schrift
BFo4 Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, groRer und kontrastreicher

Beschriftung

BFos Leitsysteme und/oder personelle Unterstiitzung fiir sehbehinderte oder  personelle Unterstiitzung
blinde Menschen

Organisatorische Rahmenbedingungen zur Barrierefreiheit

BF39 Informationen zur Barrierefreiheit auf der Internetseite des siehe Patienteninformation von A

Krankenhauses bis Z auf der Homepage

BF40 Barrierefreie Eigenprisentation/Informationsdarbietung auf der kontrastreiche Darstellung;
Krankenhaushomepage Verwendung von eindeutigen

Namen fiir Objekte; Ausrichtung
Schriftart, -groRen und Abstande
(gute Lesbarkeit); Texte nicht im
Blocksatz, Gliederung durch
Uberschriften; Inhalte unabhingig
von Bildschirmausrichtung
(hoch/quer) lesbar; Zoom zur
VergroRerung der Schrift

BF41 Barrierefreie Zugriffsmoglichkeiten auf Notrufsysteme Patientenklingel in
Patientenzimmern,
Behandlungsriume,
Sanitdranlagen

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

Gehorlosigkeit

BF13 Ubertragung von Informationen in leicht verstindlicher, klarer Sprache Dokumente zum
Entlassmanagement in Leichter

Sprache; bei administrativer
Aufnahme personelle
Unterstiitzung mit weiteren
Erliuterungen zum
Behandlungsvertrag in
umgangssprachlicher Form

BF35 Ausstattung von Zimmern mit Signalanlagen und/oder visuellen Notruf wird durch Leuchte am
Anzeigen Taster angezeigt
BF37 Aufzug mit visueller Anzeige

Bauliche und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit Demenz oder

geistiger Behinderung

BF15 Bauliche MaRRnahmen fiir Menschen mit Demenz oder geistiger Beleuchtung, Weglaufschutz,
Behinderung Zimmerkennzeichnung
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FLo3

A-8.2

Forschung und Lehre des Krankenhauses

Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere ausgewahite

wissenschaftliche Taitigkeiten

Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)

Ausbildung in anderen Heilberufen

Studierendenausbildung Medizin:
alle Fachrichtungen am Klinikum
gesamt; weitere
Studienrichtungen: Bachelor- und
Masterarbeiten

HBo3

HBo5

HBo7

HB17

HB19

HB20

Krankengymnastin und Krankengymnast/Physiotherapeutin und
Physiotherapeut

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

Operationstechnische Assistentin und Operationstechnischer Assistent

(OTA)

Krankenpflegehelferin und Krankenpflegehelfer

Pflegefachfrauen und Pflegefachmanner

Pflegefachfrau B. Sc., Pflegefachmann B. Sc.

schulische Ausbildung an der RBB
GeSoTec am Standort
Neubrandenburg,
Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum als
Trager der Ausbildung

schulische Ausbildung an der RBB
GeSoTec am Standort
Neubrandenburg,
Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum als
Trager der Ausbildung

theoretischer und praktischer
Unterricht an der Beruflichen
Schule am KMG Klinikum in
Glistrow, praktische Ausbildung
im Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum

schulische Ausbildung an der RBB
GeSoTec am Standort
Neubrandenburg, maxQ,
Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum als
Trager der Ausbildung

theoretischer Unterricht an der
RBB GeSoTec am Standort
Neubrandenburg, maxQ,
praktischer Einsatz im
Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum

alle zwei Jahre Duales Studium
Nursing/Pflege mit Ausbildung
zum/zur Pflegefachmann/-frau
mit Vertiefung stationdre
Akutversorgung, Studium an der
Hochschule Neubrandenburg
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A-9 Anzahl der Betten
Betten: 100
A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationdre Fallzahl:
Teilstationire Fallzahl:
Ambulante Fallzahl:

Fallzahl der stationsiquivalenten psychiatrischen Behandlung (StiB):

A-1 Personal des Krankenhauses
A-11.1 Arztinnen und Arzte

3263

23626

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 22,91

Personal mit direktem 22,33
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,58
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,23
Personal in der stationdren Versorgung 22,68
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 15,71

Personal mit direktem 15,13
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,58
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,23

Personal in der stationdren Versorgung 15,48
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Belegdrztinnen und Belegarzte

Anzahl 0

Arztinnen und Arzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 1,58 1,58 VK Anisthesie-Arzte

Personal mit direktem 1
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,58
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung o]

Personal in der stationdren Versorgung 1,58

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 1,58 1,58 VK Anisthesie-Arzte

Personal mit direktem 1
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,58
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 1,58
A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger
Anzahl (gesamt) 52,07

Personal mit direktem 52,07
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 2,5
Personal in der stationdren Versorgung 49,57
mafgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

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

Anzahl (gesamt) 13,11 10,33 VK OP-Pflegepersonal; 2,78 VK
Andsthesie-Pflege im OP
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Personal mit direktem 13,11
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes (o]
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung o]

Personal in der stationdren Versorgung 13,11

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl (gesamt) 3,93

Personal mit direktem 3,93
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 3,93

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger, die keiner Fachabteilung

zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) o

Personal mit direktem o]
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung o]

Personal in der stationdren Versorgung (o]

Altenpflegerinnen und Altenpfleger
Anzahl (gesamt) 4,76

Personal mit direktem 4,76
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung o]

Personal in der stationdren Versorgung 4,76
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Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

Pflegefachpersonen

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

1,33

133

133

Pflegefachpersonen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

1 1,00 VK OP-Pflegepersonal
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

5.24

5.24

5.24

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

3,22

3,22

3,22
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Pflegehelferinnen und Pflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,33

0,33

0,33

0,33 VK OP-Pflege

Operationstechnische Assistenz
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,67

0,67

0,67

Operationstechnische Assistenz, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,67

0,67

0,67
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Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt) 2,47

Personal mit direktem 2,47
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 2,47

Medizinische Fachangestellte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 1,52 1,52 VK OP-Pflege

Personal mit direktem 1,52
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 1,52
A-1.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal und Genesungsbegleitung in Psychiatrie

und Psychosomatik

A-11.3.1 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-11.3.2 Angaben zu Genesungsbegleitung

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

SPo5 Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl (gesamt) 0,75

Personal mit direktem 0,75
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 0,75

SP15 Masseurin/Medizinische Bademeisterin und Masseur/Medizinischer

Bademeister
Anzahl (gesamt) 0,98

Personal mit direktem 0,98
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 0,98

SP21 Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl (gesamt) 6,32

Personal mit direktem 6,32
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 6,32

SP28 Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl (gesamt) 1,06

Personal mit direktem 1,06
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes (o]
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung o]

Personal in der stationdren Versorgung 1,06
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SP32 Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder Vojta

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

2,45

2,45

2,45

SP42 Personal mit Zusatzqualifikation in der Manualtherapie

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

3,79

3,79

3,79

SP43 Medizinisch-technische Assistentin fiir Funktionsdiagnostik und

Medizinisch-technischer Assistent fiir Funktionsdiagnostik (MTAF)

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

1,8

1,8

1,8

SP55 Medizinisch-technische Laboratoriumsassistentin und Medizinisch-

technischer Laboratoriumsassistent (MTLA)

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

1,63

1,63

1,63
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SP56 Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Medizinisch-

technischer Radiologieassistent (MTRA)

Anzahl (gesamt) 4,27

Personal mit direktem 4,27
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéftigungsverhiltnis

Personal in der ambulanten Versorgung o]

Personal in der stationdren Versorgung 4,27

SP60 Personal mit Zusatzqualifikation Basale Stimulation

Anzahl (gesamt) 0,61

Personal mit direktem 0,61
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 0,61

SP61 Personal mit Zusatzqualifikation Kinasthetik

Anzahl (gesamt) 3,6

Personal mit direktem 3,6
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 3,6
A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung
A-12.1 Qualititsmanagement
A-12.1.1 Verantwortliche Person
Position: Leiterin Institut fiir Qualitatsmanagement und Organisationsentwicklung
Titel, Vorname, Name: Petra Reitze
Telefon: 0395/775-2140
Fax: 0395/775-192139
E-Mail: gm@dbknb.de
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A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen Geschiftsfiihrerin, Arztlicher Direktor, Verwaltungsdirektorin, Pflegedirektorin,
Funktionsbereiche: Leiterin Institut fiir Qualitatsmanagement und Organisationsentwicklung
Tagungsfrequenz: monatlich

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12,2.1 Verantwortliche Person Risikomanagement

Position: Leiterin Institut fiir Qualitatsmanagement und Organisationsentwicklung

Titel, Vorname, Name: Petra Reitze

Telefon: 0395/775-2140

Fax: 0395/775-192139

E-Mail: gm@dbknb.de
A-12.2.2 Lenkungsgremium Risikomanagement

Lenkungsgremium eingerichtet: Ja

Beteiligte Abteilungen Geschiftsfiihrerin, Arztlicher Direktor, Verwaltungsdirektorin, Pflegedirektorin, Leiterin
Funktionsbereiche: Institut fiir Qualititsmanagement und Organisationsentwicklung
Tagungsfrequenz: monatlich
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A-12.2.3 Instrumente und MaRnahmen Risikomanagement

RMo1 Ubergreifende Qualitits- und/oder Risikomanagement-Dokumentation  SR-00086 "Konzept Dezentrales,
(QM/RM-Dokumentation) liegt vor umfassendes Risikomanagement
im DBK"; SR-00075 "Konzept
Einfiihrung, Umsetzung und
Weiterentwicklung des
Qualititsmanagements im DBK"
vom 11.03.2025

RMo2 RegelmiRige Fortbildungs- und SchulungsmaRRnahmen
RMo3 Mitarbeiterbefragungen

RMo4 Klinisches Notfallmanagement ST-00135 "Innerklinische
Reanimation - Altentreptow" vom
23.08.2023

RMosg Schmerzmanagement DA-00852 "Handlungsanweisung
zur Umsetzung der
Stufenkonzepte zur
perioperativen Schmerztherapie";
weitere Festlegungen:
Stufenkonzepte Schmerzmedizin
mit den operierenden Kliniken;
Verfahren zur interdisziplindren
multimodalen Schmerztherapie
vom 28.05.2024

RMo6 Sturzprophylaxe VA-00126 "Prozessbeschreibung
Sturzprophylaxe"; weitere
Festlegungen:
Risikoerhebungsbogen zur
besseren Erkennung der
Sturzgefahrdung;
Prozessbeschreibung
Sturzereignis;
Sturzereignisprotokoll;
Pflegestandards Sturzvermeidung
und Sturzprophylaxe vom
10.09.2025

RMo7 Nutzung eines standardisierten Konzepts zur Dekubitusprophylaxe (z. ST-00100 "Leitlinie
B. ,Expertenstandard Dekubitusprophylaxe in der Pflege“) Dekubitusmanagement”; weitere

Festlegungen: Meldung von
Druckgeschwiiren;
Expertenstandard Dekubitus in
der Pflege; Pflegestandards
Dekubitusprophylaxe und
Dekubitusbehandlung vom
10.09.2025

RMo8 Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden MaRnahmen ST-00404 "Pflegestandard
Fixierung"; weitere Festlegungen:
Dokumentation besonderer
SicherungsmaRnahmen vom
11.04.2013
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RMo9 Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von Gerdten DA-00099 "MT-Ordnung gemaR
MPG und MPBetreibV"; weitere
Festlegungen: Reparaturen an
Medizingerdten; Reparaturauftrag
Medizingerdte; Schadensprotokoll
medizinisch-technische Gerate;
Meldung von besonderen
Vorkommnissen mit
Medizingerdten vom 10.05.2023

RM10 Strukturierte Durchfiihrung von interdiszipliniren Fallbesprechungen/ Qualitatszirkel Mortalitats- und
-konferenzen Morbiditatskonferenzen
Radiologische
Fallkonferenzen/Demonstrationen

RM12 Verwendung standardisierter Aufklarungsbogen
RM13 Anwendung von standardisierten OP-Checklisten
RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- und VA-00098 "Einsatz von
Patientenverwechslungen Patientenarmbandern"”; weitere
Festlegungen:
OP-Sicherheitscheckliste vom
20.10.2022
RM17 Standards fiir Aufwachphase und postoperative Versorgung VA-00423 "OP-Logistik" (inkl.
Ablauf auf Station vor
OP-Transport; Ablauf im
OP-Bereich; Ablauf im
Aufwachraum/Wache nach der
OP) vom 03.04.2025
RM18 Entlassungsmanagement VA-00508"Kernprozess
Entlassung"; weitere
Festlegungen: Expertenstandard
Entlassmanagement in der Pflege;
Entlassplan; Patienteninformation
Entlassmanagement; Einwilligung
Datenverarbeitung; Assessment
Entlassmanagement vom
07.06.2022
A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems
Internes Fehlermeldesystem Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: monatlich
MaRnahmen: Kontinuierliche Umsetzung sicherheitsrelevanter Standards u. Vorgaben wie die

Handlungsempfehlungen des Aktionsbiindnisses Patientensicherheit; Verwendung von
Patientensicherheitsarmbandern; kontinuierliche Anwendung OP-Sicherheitscheckliste;
verpflichtende Anwendung Checkliste MRE-Screening; Standard zur praoperativen
Markierung OP-Gebiete; kontinuierliche Anpassung der Pandemiekonzepte
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Instrument bzw. MaRnahme letzte Aktualisierung /

Tagungsfrequenz

IFo1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang mit dem 27.12.2024
Fehlermeldesystem liegen vor

IFo2 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen monatlich

IFo3 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang mit dem  monatlich
Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von Erkenntnissen aus dem
Fehlermeldesystem

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Nein
einrichtungsiibergreifenden
Fehlermeldesystemen:

A-123 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission eingerichtet: Ja

Tagungsfrequenz: halbjdhrlich

Vorsitzender:

Position: Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name: Professor Dr. med. Dipl. oec. med. Jens-Peter Keil
Telefon: 0395/775-2060

Fax: 0395/775-192061

E-Mail: hyg@dbknb.de

Referenzbericht zum Qualitidtsbericht 2024 gemadR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr. 3 SGB V 27


hyg@dbknb.de

Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

\\\lu/ ”

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Hygienepersonal Anzahl

(Personen)

Krankenhaushygienikerinnen und Krankenhaushygieniker 1 Zustandigkeitsbereich:
Standorte Neubrandenburg,
Altentreptow, Malchin,
Neustrelitz; Die
Anforderungen der
Landeshygieneverordnung
M-V werden eingehalten.

Hygienebeauftrage Arztinnen und hygienebeauftragte Arzte 4
Hygienefachkrifte (HFK) 1
Hygienebeauftragte in der Pflege 9
A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene
A-12.3.2.1 Vermeidung gefiRkatheterassoziierter Infektionen

Hygienestandard ZVK

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

addquatem Hautantiseptikum

Standard thematisiert die Beachtung der Einwirkzeit ja

Anwendung weiterer HygienemaRnahmen

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

Venenverweilkatheter

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

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

Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst: ja

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
Die standardisierte Antibiotikaprophylaxe wird bei jedem operierten Patienten mittels Checkliste ja
(z.B. anhand der ,WHO Surgical Checklist“ oder anhand eigener/adaptierter Checklisten)

strukturiert liberpriift

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe ja

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

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe ja

A-123.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel
Standard Wundversorgung Verbandwechsel liegt vor ja

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

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

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

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden ja
Priifung 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 Hindedesinfektion

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Die Erfassung des Hindedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch stationsbezogen ja
Hindedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 17,1
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen Der Standort besitzt

keine Intensivstation,
wodurch eine Angabe
des
Hindedesinfektionsm
ittelverbrauchs auf
Intensivstationen
nicht moglich ist.

A-12.3.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)
Die standardisierte Information der Patienten mit einer bekannten Besiedlung oder Infektion ja

durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA) erfolgt z.B. durch die Flyer der
MRSA-Netzwerke

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter Patienten liegt vor ja
(standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass strukturierte Vorgaben existieren,

wie Informationen zu Besiedelung oder Infektionen mit resistenten Erregern am Standort an

deren Mitarbeitern des Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht

werden)

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

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

HMo2

HMo3

HMo4

HMos5

HMo9

Hygienebezogenes Risikomanagement

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

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

Teilnahme an der (freiwilligen) ,,Aktion Saubere Hinde*
(ASH)

Jihrliche Uberpriifung der Aufbereitung und Sterilisation
von

Medizinprodukten

Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu
hygienebezogenen

Themen

CDAD-KISS
HAND-KISS
MRSA-KISS
OP-KISS

KOMPASS e. V. (MRE-
Netzwerk)

Zertifikat Silber

jahrlich

jahrlich

Das Dietrich-
Bonhoeffer-Klinikum
beteiligt sich an
Krankenhausinfektion
s-Surveillance-
Systemen (KISS) des
Nationalen
Referenzzentrums fiir
Surveillance von
nosokomialen
Infektionen. In 2024
wurde aktiv an
vorgenannten
Modulen mitgewirkt.

weitere
Kommentare/Erlduter
ungen fiir das Institut
fiir Hygiene siehe
Leistungsangebote B-
X.3 (Standort:
Neubrandenburg)

In allen Bereichen
wird eine 1x jahrliche
Hygieneschulung
durchgefiihrt. Alle
neu eingestellten
Mitarbeiter erhalten
eine
Hygieneschulung.
Hygienebeauftragte
Arzte und
Pflegekrafte werden
zusdtzlich 1 mal
jahrlich gesondert
geschult.
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A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement - Kommentar / Erliuterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und ja
Beschwerdemanagement eingefiihrt

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

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit miindlichen  ja
Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit schriftlichen ja
Beschwerden

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

Anonyme Eingabemdglichkeiten von Beschwerden ja Formular zum Ausdrucken und Ausfiillen
Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen durchgefiihrt ja
Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen durchgefiihrt ja

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Position: Beauftragte fiir das zentrale Melde- und Beschwerdeverfahren
Titel, Vorname, Name: Daniela Boettcher

Telefon: 0395/775-2100

E-Mail: vbm@dbknb.de

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

Kommentar: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemoglichkeiten

Link zur Internetseite: https://dbknb.de/fileadmin/dbk/00_dbk/07_KLUE-QM-Dokumente/FO-00321.pdf
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Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

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

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

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

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium AMTS

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

A-12.5.2 Verantwortliche Person AMTS

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

eigenstandige Position.

Position: Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name: Professor Dr. med. Dipl. oec. med. Jens-Peter Keil

Telefon: 0395/775-2060

Fax: 0395/775-192061

E-Mail: ad@dbknb.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker: o]

Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal: o]

Erlduterungen: Das pharmazeutische Personal ist in der zentralen Krankenhausapotheke am Standort

Neubrandenburg fiir alle Krankenhausstandorte tatig.

A-12.5.4 Instrumente MafRnahmen AMTS

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

- Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese

Dargestellt werden kénnen Instrumente und MaRnahmen zur Ermittlung der bisherigen Medikation (Arzneimittelanamnese),
der anschlieRenden klinischen Bewertung und der Umstellung auf die im Krankenhaus verfiigbare Medikation (Hausliste),
sowie zur Dokumentation, sowohl der urspriinglichen Medikation der Patientin oder des Patienten als auch der fiir die

Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

- Medikationsprozess im Krankenhaus
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Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen: Arzneimittelanamnese — Verordnung —
Patienteninformation — Arzneimittelabgabe — Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapieiiberwachung —
Ergebnisbewertung. Dargestellt werden konnen hierzu Instrumente und MaRnahmen zur sicheren Arzneimittelverordnung,
zum Beispiel beziiglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstindigkeit der Dokumentation, aber auch beziiglich
Anwendungsgebiet, Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-Verhiltnisses, Vertraglichkeit (inklusive potenzieller Kontraindikationen,
Wechselwirkungen und Ahnliches) und Ressourcenabwigungen. AuRerdem kdnnen Angaben zur Unterstiitzung einer
zuverldssigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. -verabreichung gemacht werden.

- Entlassung

Dargestellt werden konnen insbesondere die MaRnahmen der Krankenhduser, die sicherstellen, dass eine strukturierte und
sichere Weitergabe von Informationen zur Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte sowie die
angemessene Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikationsplan und
Medikamenten bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Allgemeines

AS01 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu AMTS bezogenen
Themen

Aufnahme ins Krankenhaus

AS03 Verwendung standardisierter Bogen fiir die Arzneimittel-Anamnese

DA-00087 "Arbeitsordnung zum Umgang mit Arzneimitteln und Medicalprodukten”;  17.01.2022
VA-00086 "Bestellung und Belieferung der Kliniken; Medikationsplan; Optiplan
Anordnungsbogen und Patientenkurve

Medikationsprozess im Krankenhaus

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

DA-00087 "Arbeitsordnung zum Umgang mit Arzneimitteln und Medicalprodukten; 17.01.2022
VA-00086 Apotheke - Bestellung und Belieferung der Kliniken; ST-00967 "Orale
Medikamente richten"; ST-00473 "Verabreichen von Medikamenten tiber PEG-Sonde"

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS06 SOP zur guten Verordnungspraxis
ST-00128 "Antibiotikaleitlinie" 7. Auflage 2025 16.09.2025
Erlduterungen weitere klinikindividuelle

Festlegungen

Medikationsprozess im Krankenhaus

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

Zentrale Krankenhausapotheke; DA-00087 "Umgang mit Arzneimitteln und Medicalprodukten"; ST-00967 "Orale

Medikamente richten"; DA-00085 "Umgang mit Zytostatika"; ST-00128 "Antibiotikaleitlinie"

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS12 MaRnahmen zur Minimierung von Medikationsfehlern

Fallbesprechungen

MaRnahmen zur Vermeidung von Arzneimittelverwechslung

DA-00087 "Umgang mit Arzneimitteln und Medicalprodukten"; DA-00147 "Chargensperrung und Riickrufe";
Meldeformulare unerwiinschte Arzneimittelwirkungen; einrichtungsinternes CIRS; Stationsbegehungen nach § 14 ApoG
und § 32 ApBetrO; Visiten zur klinischen Erndhrung

AS13 MaRnahmen zur Sicherstellung einer liickenlosen Arzneimitteltherapie nach Entlassung

Aushandigung von arzneimittelbezogenen Informationen fiir die Weiterbehandlung und Anschlussversorgung der
Patientin oder des Patienten im Rahmen eines (ggf. vorldufigen) Entlassbriefs

Aushindigung von Patienteninformationen zur Umsetzung von Therapieempfehlungen
Aushandigung des Medikationsplans

bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe oder Ausstellung von Entlassrezepten

Referenzbericht zum Qualitidtsbericht 2024 gemadR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr. 3 SGB V 36



Gemeinsamer

Bundesausschuss
Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow
A-12.6 Privention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

GemaR Teil A § 4 Absatz 2 der Qualitdtsmanagement-Richtlinie haben Einrichtungen die Privention von und Intervention bei
Gewalt und Missbrauch als Teil des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements vorzusehen. Ziel ist es, Missbrauch und
Gewalt insbesondere gegeniiber vulnerablen Patientengruppen, wie beispielsweise Kindern und Jugendlichen oder
hilfsbediirftigen Personen, vorzubeugen, zu erkennen, addquat darauf zu reagieren und auch innerhalb der Einrichtung zu
verhindern. Das jeweilige Vorgehen wird an EinrichtungsgroRe, Leistungsspektrum und den Patientinnen und Patienten
ausgerichtet, um so passgenaue Lésungen zur Sensibilisierung der Teams sowie weitere geeignete vorbeugende und
intervenierende MaRRnahmen festzulegen. Dies kénnen unter anderem Informationsmaterialien, Kontaktadressen,
Schulungen/Fortbildungen, Verhaltenskodizes, Handlungsempfehlungen/Interventionspline oder umfassende
Schutzkonzepte sein.

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

ualititsmanagements vorgesehen?: ja
g g J

Kommentar: sieche Angaben des Kap. A-12.6 im Standortbericht Neubrandenburg

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

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

Kommentar: sieche Angaben des Kap. A-12.6 im Standortbericht Neubrandenburg

A-13 Besondere apparative Ausstattung

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA gemifR § 136c Absatz
4SGBV

Alle Krankenhduser gewdhrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur Hilfeleistung im Notfall. Dariiber
hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes System von Notfallstrukturen in Krankenhdusern im
entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das bedeutet, dass Krankenhduser, die festgelegte Anforderungen an eine von drei
Notfallstufen erfiillen, durch Vergiitungszuschldge finanziell unterstiitzt werden. Krankenhduser, die die Anforderungen an
eine der drei Stufen nicht erfiillen, erhalten keine Zuschlige. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften System von
Notfallstrukturen teil und gewihrleistet es nicht eine spezielle Notfallversorgung, sieht der Gesetzgeber Abschlige vor.

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

Keine Teilnahme an einer Notfallstufe.

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 37



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

Folgende Voraussetzungen wurden erfiillt:

Krankenhiduser, die aufgrund krankenhausplanerischer Festlegung als Spezialversorger ausgewiesen sind, oder
Krankenhduser ohne Sicherstellungszuschlag, die nach Feststellung der Landeskrankenhausplanungsbehorde fiir die
Gewdhrleistung der Notfallversorgung zwingend erforderlich sind und 24 Stunden an 7 Tagen pro Woche an der

Notfallversorgung teilnehmen

A-14.4 Kooperation mit Kassenaerztlicher Vereinigung

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

eingerichtet wurde: nein

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

vertragsdrztlichen Notdienst durch eine Kooperationsvereinbarung mit der Kassenarztlichen Vereinigung eingebunden: nein
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Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen

B-1 Klinik fiir Orthopidie und Unfallchirurgie, Abt. Orthopidie
B-1.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik fiir Orthopidie und

Unfallchirurgie, Abt. Orthopidie”

Fachabteilungsschliissel: 2316
Art: Klinik fiir Orthopadie

und Unfallchirurgie,
Abt. Orthopddie

Arztliche Leitung

Chefirztin/Chefarzt:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Dirk Ganzer
Telefon: 0395/775-3551
Fax: 0395/775-3552
E-Mail: oru@dbknb.de
Anschrift: Am Klosterberg 1a
17087 Altentreptow
URL: https://www.dbknb.de/oru/leistungen/altentreptow
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemdR §135¢ SGB V: Ja
B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

VC2s5 Transplantationschirurgie Knorpelzelltransplantationen
VC27 Bandrekonstruktionen/Plastiken

VC28 Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

VC30 Septische Knochenchirurgie

VC31 Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen

V(33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses

VC34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax

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

Lendenwirbelsdule und des Beckens
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

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 Hiifte und des

Oberschenkels

VC40 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des

Unterschenkels

Ve Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knochelregion und des
FuBes

VC42 Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen

VCs8 Spezialsprechstunde

VCé65 Wirbelsdulenchirurgie

VC66 Arthroskopische Operationen

VO15 FuRchirurgie

VO19 Schulterchirurgie

V020 Sportmedizin/Sporttraumatologie

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

VOoo Endoprothetikzentrum zertifiziert durch
EndoCert/Clarcert nach den
Anforderungen der Deutschen
Gesellschaft fiir Orthopadie und
Orthopidische Chirurgie (DGOOC)

VCé65 Wirbelsdulenchirurgie

VC66 Arthroskopische Operationen

VOo1 Diagnostik und Therapie von Arthropathien

VOo02 Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des Bindegewebes

VOo3 Diagnostik und Therapie von Deformitdten der Wirbelsdule und des
Riickens

VOo4 Diagnostik und Therapie von Spondylopathien
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

VOo5 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Wirbelsadule und
des Riickens
VOo06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln
VOo7 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der Sehnen
VOo8 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes
VOo09 Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien
VO10 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Muskel-
Skelett-
Systems und des Bindegewebes
vomn Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs- und
Bewegungsorgane
VO12 Kinderorthopidie
VO13 Spezialsprechstunde
VO14 Endoprothetik
VO15 FuRchirurgie
VO17 Rheumachirurgie
VO19 Schulterchirurgie
V020 Sportmedizin/Sporttraumatologie
B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 2527
Teilstationdre Fallzahl: o
B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-1.7

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

Ambulante Behandlungsméglichkeiten
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Chirurgische Sprechstunde

Ambulanzart: Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. § 31a Absatz 1
Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und Behandlungsmethoden oder Kenntnisse
von Krankenhausarztinnen
und Krankenhausirzten)(AMo4)

Kommentar: Uberweisungen von niedergelassenen Fachrichtungen (Allgemeinmedizin,
Orthopidie, Chirurgie, Sportmedizin, Rheumatologie)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

Angebotene Leistung: alle Leistungen des Fachgebietes (VO00)

D-Arzt-Sprechstunde (Arbeitsunfille)
Ambulanzart: D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz(AMo9)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Verletzungen infolge von Arbeits- und Wegeunfallen
(VOoo)

Orthopadische Sprechstunde

Ambulanzart: Vor- und nachstationire Leistungen nach § 115a SGB V(AM1)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

Angebotene Leistung: alle Leistungen des Fachgebietes (VO00)

Privatsprechstunde Chefarzt
Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

Angebotene Leistung: Leistungen des Fachgebietes nach vorheriger Absprache (VO00)
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B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Verpflichtend erbrachte ambulante Operationen:

s ater Lo oeeomurg

5-812.5 180 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusresektion, partiell

5-812.eh 61 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglittung (Chondroplastik): Kniegelenk

5-810.0h 51 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, aseptisch:
Kniegelenk

5-811.2h 35 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Kniegelenk

5-056.40 32 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen chirurgisch

5-814.3 28 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des

Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes
5-810.4h 24 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper: Kniegelenk

5-841.14 23 Operationen an Bandern der Hand: Durchtrennung: Bander der
Metakarpophalangealgelenke der Langfinger

5-812.7 19 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusrefixation

5-811.0h 17 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica synovialis:
Kniegelenk

5-819.2h 12 Andere arthroskopische Operationen: Resektion eines Ganglions: Kniegelenk

5-812.fh 1 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:

Subchondrale Knochenersffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung,
Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

5-812.0h 10 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision
von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Kniegelenk

5-811.1h 8 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion an einem Fettkorper
(z.B. Hoffa-Fettkorper): Kniegelenk

5-811.3h 7 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: Kniegelenk
1-697.7 6 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk
5-810.50 6 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikuldrer Verkalkungen:

Humeroglenoidalgelenk

5-811.20 6 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Humeroglenoidalgelenk

5-812.6 6 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusresektion, total

5-788.66 5 Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Arthroplastik:
Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 1 Gelenk
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oz Lo Joeomarg

5-811.4h 5 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Elektrothermische Denervierung
von Synovialis und Kapselgewebe: Kniegelenk

5-812.kh 5 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Resektion
eines oder mehrerer Osteophyten: Kniegelenk

5-810.2k 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Oberes
Sprunggelenk

5-811.24 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Humeroulnargelenk

1-482.7 (Datenschutz) Arthroskopische Biopsie an Gelenken: Kniegelenk

1-697.1 (Datenschutz) Diagnostische Arthroskopie: Schultergelenk

5-044.8 (Datenschutz) Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, primar: Nerven Bein

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

5-787.1h (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur distal

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

5-787.30 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Klavikula

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

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

5-800.8r (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier Gelenkkorper:
Zehengelenk

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

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

5-810.20 (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroglenoidalgelenk

5-810.24 (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroulnargelenk

5-810.2h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Kniegelenk

5-810.40 (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Humeroglenoidalgelenk

5-810.44 (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkdorper:
Humeroulnargelenk

5-810.4k (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper: Oberes
Sprunggelenk

5-810.9h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder
Bandresten: Kniegelenk

5-810.9t (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder

Bandresten: Ellenbogengelenk n.n.bez.
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5-811.2k

5-811.2m

5-811.34

5-812.e0

5-812.ek

5-812.fk

5-812.k4

5-813.4

5-840.31
5-840.35
5-840.81
5-841.11

5-842.2

5-842.41

5-849.0

5-850.32

5-859.12

5-859.18

5-859.24

5-859.28

5-859.2a

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Oberes
Sprunggelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Unteres
Sprunggelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Humeroulnargelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglittung (Chondroplastik): Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglittung (Chondroplastik): Oberes Sprunggelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knochenerdffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung,

Abrasionsarthroplastik): Oberes Sprunggelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Resektion
eines oder mehrerer Osteophyten: Humeroulnargelenk

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des vorderen Kreuzbandes mit sonstiger autogener Sehne

Operationen an Sehnen der Hand: Sehnenfachspaltung: Beugesehnen Langfinger
Operationen an Sehnen der Hand: Sehnenfachspaltung: Strecksehnen Daumen
Operationen an Sehnen der Hand: Tenolyse: Beugesehnen Langfinger
Operationen an Bandern der Hand: Durchtrennung: Retinaculum flexorum

Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie partiell,
Hohlhand isoliert

Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie mit 1
Neurolyse: Mehrere Finger

Andere Operationen an der Hand: Exzision eines Ganglions

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Sehne, quer: Oberarm und
Ellenbogen

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale
Resektion eines Schleimbeutels: Oberarm und Ellenbogen

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

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln:
Resektion eines Ganglions: Hand

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln:
Resektion eines Ganglions: Oberschenkel und Knie

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln:
Resektion eines Ganglions: FuRR
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B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Ja
Stationdre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-1.1 Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung
Falle je Vollkraft

maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit

17,43

17,43

0,23
17,2
146,91860

40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Vollkraft

1,59

11,59

0,23
11,36

222,44718
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Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQo6 Allgemeinchirurgie

AQio Orthopadie und Unfallchirurgie

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Weiterbildungsbefugnis
(Basisweiterbildung): 24 Monate

Weiterbildungsbefugnis: 60
Monate; Weiterbildungsbefugnis
(Facharztkompetenz): 24 Monate
orthopadischer Teil

ZF24 Manuelle Medizin/Chirotherapie (MWBO 2003)
ZF28 Notfallmedizin
ZF32 Physikalische Therapie und Balneologie (MWBO 2003)
ZFm Spezielle Orthopadische Chirurgie
ZF44 Sportmedizin
B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung
Fille je Anzahl

maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit

30,25

30,25

2,5
27,75
91,06306

40,00
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Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

3,05

828,52459

Altenpflegerinnen und Altenpfleger
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

3.13

3,13

(o]
3,13

807,34824

Pflegefachpersonen
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

0,33

0,33

(o}

0,33

7657,57575
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

2,87

880,48780

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

Medizinische Fachangestellte

2,14

2,14

0o

2,14

1180,84112

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

0,95

2660,00000
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss m

PQo1 Bachelor Bereichspflegedienstleitung mit
Zustandigkeitsbereich Standort
Altentreptow

PQo4 Intensiv- und Anidsthesiepflege
PQos Leitung einer Station/eines Bereichs
PQi4 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung

PQ21 Casemanagement

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo1 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZPo8 Kindsthetik
ZP16 Wundmanagement
B-1.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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B-2 Klinik fiir Geriatrie, Rehabilitation und Palliativmedizin
B-2.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik fiir Geriatrie,

Rehabilitation und Palliativmedizin"

Fachabteilungsschliissel: 0200

Art: Klinik fiir Geriatrie,
Rehabilitation und
Palliativmedizin

Arztliche Leitung

Chefirztin/Chefarzt:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Professor Dr. med. Dipl. oec. med. Jens-Peter Keil
Telefon: 0395/775-3521
Fax: 0395/775-3523
E-Mail: grp@dbknb.de
Anschrift: Am Klosterberg 1a
17087 Altentreptow
URL: https://www.dbknb.de/grp/leistungen/akutgeriatrie
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemdR §135¢ SGB V: Ja
B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Dermatologie

VD10 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Haut und Dermatologisches Konsil
Unterhaut

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Vioo Palliativmedizinische Betreuung inkurabler Tumor- und weiterer Palliativmedizinisches Assessment
Erkrankungen und Durchfiihrung von
palliativmedizinschen
Komplextherapien,
Schmerztherapie, Palliativ Care,
Komplementdrmedizin

Vloo Diagnostik und Therapie von komplexen Erkrankungen einschlieRlich
fachiibergreifender friihrehabilitativer Komplexbehandlung

Vioo Diagnostik und Therapie erndahrungsmedizinischer Erkrankungen BIA, indirekte Kalorimetrie
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Vioo Spezialisierte ernihrungsmedizinische Versorgung fiir alle Kliniken auf
Konsilanforderung

Vioo Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Fachhochschulen Chefarzt Professor Dr. med. Dipl.
oec. med. Jens-Peter Keil hat einen
Lehrauftrag an der Hochschule
Neubrandenburg im Studiengang
"Gesundheitsfachberufe" und im
Studiengang "Didtetik"

Vioo Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Universitdaten Forschungsarbeiten mit der
Hochschule Neubrandenburg und
der Universitat Greifswald

Vioo Diagnostik und Therapie internistischer Erkrankungen EKG, LZ-EKG, 24h-
Blutdruckmessung (LZRR),
Lungenfunktionsmessung,
Belastungsergometrie,
fiberendoskopische
Schluckuntersuchung (FEES),
Sonographie des Abdomen u.
Thorax, Echokardiographie,
Radiologie, Gastroskopie,
Koloskopie, etc.

Vin Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes Gastroskopien, Koloskopien

(Gastroenterologie)

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen einschlieRlich Geriatrisches Konsil,
teilstationdre und vollstationdre
geriatrische
Komplexbehandlungen

V126 Naturheilkunde komplementdre Therapieverfahren

VI38 Palliativmedizin einschlieBlich
palliativmedizinisches Konsil,
spezialisierte ambulante
Palliativversorgung (SAPV),
Qualifizierte Sterbebegleitung;
palliative Geriatrie

VI39 Physikalische Therapie Wickel, Waschungen, TENS
B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 736
Teilstationdre Fallzahl: 0
B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
Stationdre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 3.9

Personal mit direktem 3,9
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 3,9
Fille je Vollkraft 188,71794
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00
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davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Vollkraft

2,54

2,54

0o

2,54

289,76377

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQo1 Anasthesiologie
AQ20 Haut- und Geschlechtskrankheiten
AQ23 Innere Medizin

Weiterbildungsbefugnis: 12
Monate

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZFo1 Arztliches Qualititsmanagement
ZFo3 Allergologie

ZFo6 Dermatohistologie (MWBO 2003)
ZFo9 Geriatrie

ZF15 Intensivmedizin

ZF25 Medikamentdse Tumortherapie
ZF27 Naturheilverfahren

ZF28 Notfallmedizin

ZF30 Palliativmedizin

ZF37 Rehabilitationswesen

ZF52 Erndhrungsmedizin

Weiterbildungsbefugnis: 18
Monate

Weiterbildungsbefugnis: 3 Monate

Weiterbildungsbefugnis: 12
Monate

Weiterbildungsbefugnis: 6 Monate
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B-2.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung
Fille je Anzahl

maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit

8,71

8,71

(o]
8,71
84,50057

40,00

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

0,88

0,88

(o]
0,88

836,36363

Altenpflegerinnen und Altenpfleger
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

1,63

1,63

1,63

451,53374
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

2,37

2,37

0o

2,37

310,54852

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

0,75

0,75

(o]
0,75

981,33333

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss m

PQo1 Bachelor

PQos Leitung einer Station/eines Bereichs
PQo7 Pflege in der Onkologie

PQi4 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung

Bereichspflegedienstleitung mit
Zustandigkeitsbereich Standort
Altentreptow
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo2 Bobath
ZPo3 Diabetesberatung (DDG)
ZPo7 Geriatrie
ZPo8 Kindsthetik
B-2.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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C Qualititssicherung
C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestiitzten einrichtungsiibergreifenden

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

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Leistungsbereich DeQS Zihlbe- | Dokumenta- | Anzahl

reich tionsrate Datensitze
von Standort
Herzschrittmacher-Implantation (09/1) 158 100 158
Herzschrittmacher-Aggregatwechsel 25 100 25
(09/2)
Herzschrittmacher-Revision/-System- 9 100 9

wechsel/-Explantation (09/3)

Implantierbare 79 100 79
Defibrillatoren-Implantation (09/4)

Implantierbare n 100 1
Defibrillatoren-Aggregatwechsel (09/5)

Implantierbare 9 100 9
Defibrillatoren-Revision/-Systemwech-
sel/-Explantation (09/6)

Karotis-Revaskularisation (10/2) 50 100 50
Gynikologische Operationen (ohne 238 100 238
Hysterektomien) (15/1)

Geburtshilfe (16/1) 727 100 728
Hiiftgelenknahe Femurfraktur mit 86 100 86
osteosynthetischer Versorgung (17/1)

Mammachirurgie (18/1) 186 100 186
Cholezystektomie (CHE) 299 100 299
Pflege: Dekubitusprophylaxe (DEK) 17 100 17
Herzchirurgie (HCH) o o}
Offen chirurgische (o] HCH (o]
Aortenklappeneingriffe (HCH_AK_CHIR)

Koronarchirurgische Operationen o] HCH o]
(HCH_KC)

Offen-chirurgische (o] HCH (o]
Mitralklappeneingriffe (HCH_MK_CHIR)

Kathetergestiitzte o] HCH o]
Mitralklappeneingriffe (HCH_MK_KATH)

Hiiftendoprothesenversorgung (HEP) 981 100 981
Hiiftendoprothetik: 934 HEP 100 934
Hiiftendoprothesenimplantation

(HEP_IMP)

Hiiftendoprothetik: Wechsel und 48 HEP 100 48

Komponentenwechsel (HEP_WE)
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Leistungsbereich DeQS Zihlbe- | Dokumenta- | Anzahl
reich tionsrate Datensitze
von Standort

Herztransplantationen (HTXM) o o

Herzunterstiitzungssysteme/Kunst- 0 HTXM 0

herzen (HTXM_MKU)

Herzunterstiitzungssysteme/Kunst- 0 HTXM 0

herzen (HTXM_TX)

Knieendoprothesenversorgung (KEP) 942 100 942

Knieendoprothetik: 888 KEP 100 888

Knieendoprothesenimplantation

(KEP_IMP)

Knieendoprothetik: Wechsel und 54 KEP 100 54

Komponentenwechsel (KEP_WE)

Leberlebendspende (LLS) o o

Lebertransplantation (LTX) o o

Lungen- und o] o]

Herz-Lungentransplantation (LUTX)

Neonatologie (NEO) 205 100 207

Nierenlebendspende (NLS) o o

Perkutane Koronarintervention und 1935 100 1957

Koronarangiographie (LKG) (PCI_LKG)

Nieren- und Pankreas- (Nieren-) o o}

transplantation (PNTX)

. Qualititsindikatoren und Kennzahlen, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch den Strukturierten

Dialog bediirfen oder fiir die eine Bewertung durch den Strukturierten Dialog bereits vorliegt

A Qualititsindikatoren und Kennzahlen, die vom G-BA als uneingeschrinkt zur Veréffentlichung geeignet

bewertet wurden
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, bei denen wihrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstanden ist (nicht
beriicksichtigt wurden Patientinnen und Patienten, bei denen
durch Druck eine nicht wegdriickbare R6tung auf der Haut
entstand, aber die Haut noch intakt war (Dekubitalulcus Grad/
Kategorie 1); beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der
Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit
Bundesergebnis 1,06
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,05 - 1,07
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Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

pflegerische MaRnahmen

Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
0,04 - 0,47

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,45 (95, Perzentil)
unverandert
R10

eingeschrinkt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

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

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

TKez

DeQS

Nein

In Ergdnzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen

sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

0,35

0,35-0,35

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
0,02 - 0,23

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitidtsbericht 2024 gemadR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr. 3 SGB V 62



Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

\\\lu/ ”

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

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

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

TKez

DeQS

Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen

sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

0,06

0,06 - 0,06

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
0,00 - 0,12

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

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

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez

DeQS

Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergiinzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen

sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

0,01

0,01 - 0,01

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
0,00 - 0,12

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

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

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

Ql
DeQS

Nein

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung
fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten Qualitdtsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfdlle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link

entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15

Anzahl

(0]

0,00 - 0,00

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
0,00 - 0,12

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

Referenzbereich

Sentinel Event
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

Leistungsbereich
pflegerische MaRnahmen

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdandert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

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

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses
Ergebnis ID

Art des Wertes

Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Lange Wartezeit im Krankenhaus vor der Operation

Ql
DeQS

Nein

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung
fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten Qualitdtsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfdlle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link

entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15

%

8,15

7,95 - 8,35

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
0,00 - 79,35

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

<=15,00 %
unverandert
R10

eingeschrankt/nicht vergleichbar
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Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen

Leistungsbereich
Hiiftgelenks

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

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

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

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

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

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit
Bundesergebnis 1,05
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03 - 1,06
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
0,00 -7,70

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,08 (95, Perzentil)
unverandert
R10

eingeschrinkt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit
Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)

Rechnerisches Ergebnis

Komplikationen (z. B. Blutgerinnsel, Lungenentziindungen und

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

S P

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitdtsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

0,93
0,90 - 0,96

0,57
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,29 - 1,12

Grundgesamtheit 791

Beobachtete Ereignisse 8

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N .
Referenzbereich <= 2,84 (95, Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdndert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

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

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen (z. B. Blutgerinnsel, Lungenentziindungen und

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

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitdtsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 0,92

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,88 - 0,96

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,38 -2,89

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N .
Referenzbereich <= 2,07 (95, Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdndert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss
Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-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 kiinstliches
Hiiftgelenk eingesetzt wurde und die infolge eines Bruchs im
oberen Teil des Oberschenkelknochens stattfanden;
beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und

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

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 0,96

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,93 - 1,00

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 7,09

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N .
Referenzbereich <= 2,42 (95, Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdndert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

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

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit
Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)

Rechnerisches Ergebnis

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

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

S

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitdtsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

0,93
0,90 - 0,96

0,90
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,57 - 1,41

Grundgesamtheit 796

Beobachtete Ereignisse 18

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N .
Referenzbereich <= 2,48 (95, Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdndert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit
Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)

Rechnerisches Ergebnis

Komplikationen (z. B. Wundinfektionen, Blutungen oder ein

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

S P

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitdtsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

1,01
0,98 -1,04

1,52

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 79



Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

\\\lu/ ”

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,80 - 2,60

Grundgesamtheit 36

Beobachtete Ereignisse 8

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N .
Referenzbereich <= 2,22 (95, Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdndert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Gemeinsamer
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen im Zusammenhang mit dem Implantat (z. B. eine

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

Ergebnis ID 191800_54120

Art des Wertes KKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen

(Transparenzkennzahlen, ergianzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/ Eine Risikoadjustierung
hat das Ziel, die unterschiedliche Patientenstruktur in
verschiedenen Einrichtungen auszugleichen. Dies fiihrt
idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hiufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofillen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,

Kapitel 20.2
Einheit
Bundesergebnis 1,03
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 - 1,08
Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,39 - 2,95
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein
Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen

Leistungsbereich
Hiiftgelenks

Bezug andere QS Ergebnisse 54120

1

Sortierung

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen am Gewebe (z. B. eine Wundinfektion nach der

Operation, Absterben von Gewebe an den Wundrédndern,
Schiddigung oder Verletzung eines Blutgefif3es, Nervenschaden,
Nachblutung oder Blutansammlungen in der Wunde;
beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und

Patienten)
Art des Wertes KKez
Bezug zum Verfahren DeQS
Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
Fachlicher Hinweis IQTIG In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen

(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/ Eine Risikoadjustierung
hat das Ziel, die unterschiedliche Patientenstruktur in
verschiedenen Einrichtungen auszugleichen. Dies fiihrt
idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hadufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,

Kapitel 20.2
Einheit
Bundesergebnis 0,99
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,95 - 1,04
Rechnerisches Ergebnis 1,88
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,83-3,84
Grundgesamtheit 33
Beobachtete Ereignisse 5
Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein
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Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen

Leistungsbereich
Hiiftgelenks

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse 54120

Sortierung 2

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

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

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hiufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofillen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
aulerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

0,91

0,89 - 0,93

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
0,31- 2,63

(Datenschutz)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N
Referenzbereich <= 2,44 (95, Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdandert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit
Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)

Rechnerisches Ergebnis

Patientinnen und Patienten, die wihrend des

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

S

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitdtsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

0,89
0,83-0,95

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

0,31- 4,08

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 4,26 (95, Perzentil)
unverandert
R10

eingeschrankt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses

Patientinnen und Patienten, die wihrend des

Krankenhausaufenthalts verstorben sind (bezogen auf
Patientinnen und Patienten, bei denen infolge eines Bruchs im
oberen Teil des Oberschenkelknochens ein kiinstliches

Hiiftgelenk eingesetzt wurde; beriicksichtigt wurden individuelle
Risiken der Patientinnen und Patienten)

S

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

Beobachtete Ereignisse

TKez
DeQS
Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/ Eine Risikoadjustierung
hat das Ziel, die unterschiedliche Patientenstruktur in
verschiedenen Einrichtungen auszugleichen. Dies fiihrt
idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hadufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

0,94

0,91 - 0,97

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
0,00 - 19,35

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen

Leistungsbereich
Hiiftgelenks

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Kiirzel Leistungsbereich HGV-HEP

Bezeichnung des Ergebnisses Verhiltnis der tatsdchlichen Anzahl zur vorher erwarteten
Anzahl der Patientinnen und Patienten, bei denen ein Austausch

des kiinstlichen Hiiftgelenks oder einzelner Teile notwendig war
(bezogen auf den Zeitraum von 90 Tagen nach der Operation, bei
der das kiinstliche Hiiftgelenk erstmals eingesetzt wurde;
beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und

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

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 0,97

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,94 - 1,00

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Hiiftgelenks

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,08 -0,83

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N .
Referenzbereich <= 2,50 (95, Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdndert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

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

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

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

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hadufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 0,82

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,77 - 0,88

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 1,00
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Leistungsbereich Erstmaliges Einsetzen oder Austausch eines kiinstlichen
Kniegelenks

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Enpewerng |
Referenzbereich <= 2,97 (95, Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverandert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschriankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

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

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

vereinbart.

C-3 Qualititssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP) nach §
137f SGB V

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualititssicherung

Keine Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitdtssicherung

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

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen Mm-R im Berichtsjahr

Kniegelenk-Totalendoprothesen

Erbrachte Menge: 820

Begriindung:
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C-5.2 Angaben zum Prognosejahr
Kniegelenk-Totalendoprothesen
Der Standort ist im Prognosejahr zur ja
Leistungserbringung berechtigt
Priifung Landesverbande ja
Im Berichtsjahr erreichte Leistungsmenge 820

Angabe der in den letzten zwei Quartalen des 609
Berichtsjahrs und den ersten zwei Quartalen des

auf das Berichtsjahr folgenden Jahres erreichten
Leistungsmenge

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualititssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nr 2 SGB
Vv
C-6.1 Strukturqualitidtsvereinbarungen

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-6.2 Richtlinie zur Versorgung der hiiftgelenknahen Femurfraktur (QSFFx-RL)

An dieser Stelle ist die Umsetzung der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses iiber MaRnahmen zur
Qualitdtssicherung zur Versorgung von Patientinnen und Patienten mit einer hiiftgelenknahen Femurfraktur gemaf § 136

Absatz 1Satz 1 Nummer 2 fiir nach § 108 SGB V zugelassene Krankenhiuser darzustellen (QSFFx-RL):

Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame Bundesausschuss in der QSFFx-RL Mindestanforderungen an die
Struktur- und Prozessqualitdt in nach § 108 SGB V zugelassenen Krankenhdusern fiir die Versorgung von Patientinnen und
Patienten mit einer nicht intraoperativ verursachten hiiftgelenknahen Femurfraktur festgelegt. Die Mindestanforderungen
sind am Standort zu erfiillen.

+ Im Rahmen des Nachweisverfahrens (§ 6 QSFFx-RL) ist jihrlich zwischen dem 15.11. und 31.12. der Status der Erfiillung der
Mindestvorgaben an die Landesverbdnde der Krankenkassen und die Ersatzkassen zu iibermitteln. Nichterfiillungen
einzelner Mindestanforderungen, die mehr als 48 Stunden andauern, sind auch unterjdhrig unverziiglich zu melden, ebenso
wie deren Wiedererfiillung.

+ Alle Meldungen, die im Laufe eines Jahres an die Landesverbande der Krankenkassen und die Ersatzkassen gesendet
wurden, sind bis zum 15. Februar des Folgejahres in Form einer Strukturabfrage (§ 8 QSFFx-RL) an das Institut fiir
Qualitdtssicherung und Transparenz im Gesundheitswesen (IQTIG) zu iibermitteln. Diese Daten bilden die Grundlage fiir

die im Folgenden dargestellten Angaben.

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 95



Gemeinsamer

Bundesausschuss
Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow
C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 136b Absatz 1 Satz 1
Nr1SGBV

_ Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)

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

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

1.1.1 Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den Fortbildungsnachweis
gemiR § 3 der G-BA-Regelungen erbracht haben [Z3hler von Nr. 2]

20

12
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Cc-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr
C-8.1 Monatsbezogener Erfiillungsgrad PpUG
Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Orthopddie, Unfallchirurgie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestdande

Erliuterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Orthopadie, Unfallchirurgie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Orthopadie, Unfallchirurgie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Orthopadie, Unfallchirurgie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen
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Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin, Kardiologie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin, Kardiologie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

C-8.2 Schichtbezogener Erfiillungsgrad PpUG

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Orthopadie, Unfallchirurgie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 76,26

Erliuterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Orthopddie, Unfallchirurgie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 94,13

Erliuterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Orthopadie, Unfallchirurgie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 32,33

Erliuterungen

Referenzbericht zum Qualitidtsbericht 2024 gemadR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr. 3 SGB V 98



Wiy,

me

Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

\\\Iu/ ”
(/

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Orthopddie, Unfallchirurgie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 94,79

Erliuterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin, Kardiologie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 36,07

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin, Kardiologie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 92,90

Erliuterungen
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C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und Psychosomatik-Richtlinie (PPP-
RL)

An dieser Stelle ist die Umsetzung des Beschlusses des G-BA zur Qualitdtssicherung nach § 136a Absatz 2 Satz 1 SGB V
darzustellen (Richtlinie iiber die Ausstattung der stationiren Einrichtungen der Psychiatrie und Psychosomatik mit dem fiir
die Behandlung erforderlichen therapeutischen Personal — PPP-RL). Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame
Bundesausschuss in der PPP-RL gemdR § 136a Absatz 2 SGB V verbindliche Mindestvorgaben fiir die Ausstattung der
stationdren Einrichtungen mit dem fiir die Behandlung erforderlichen Personal fiir die psychiatrische und psychosomatische
Versorgung festgelegt. Die Vorgaben legen eine Mindestpersonalausstattung fiir das fiir die Behandlung erforderliche
Personal fest. Die Mindestvorgaben sind keine Anhaltszahlen zur Personalbemessung. Die Mindestvorgaben sind gemaR § 2
Absatz 5 PPP-RL quartals- und einrichtungsbezogen einzuhalten. GemaR der Definition der PPP-RL kann ein
Krankenhausstandort bis zu drei differenzierte Einrichtungen (Erwachsenenpsychiatrie, Psychosomatik sowie Kinder- und
Jugendpsychiatrie) umfassen, fiir die die Einhaltung der Mindestvorgaben getrennt nachzuweisen ist. Fiir das Berichtsjahr
2024 gilt im ersten und zweiten Quartal ein Umsetzungsgrad von 95 % und im dritten und vierten Quartal ein
Umsetzungsgrad von 90 %.
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C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von Arzneimitteln fiir neuartige
Therapien

Krankenhausstandorte, an denen neue Therapien gemafs den Anlagen der ATMP-QS-RL angewendet werden, miissen die dort
vorgegebenen Mindestanforderungen an die Struktur-, Prozess- oder Ergebnisqualitdt erfiillen. Der Medizinische Dienst
iberpriift die Umsetzung der relevanten Qualititsanforderungen und stellt dem Krankenhaus eine Bescheinigung aus, wenn
diese vollumfinglich erfiillt werden. ATMP nach dieser Richtlinie diirfen ausschlieflich von Leistungserbringern angewendet
werden, die die Mindestanforderungen erfiillen.
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Diagnosen zu B-1.6

M17.1
M16.1
M75.1
583.53
T84.05
T84.5

M19.21

M19.01

T84.04
M23.51
M17.9
M23.32
M22.0
M54.4
T81.8
M17.3

M21.16

M75.4
M20.1

M25.31

M25.56
M75.0
M16.5
M16.3
M17.5

M24.15

857
770
136
81
68
49

48

41

37
25
17
15
13
13
12
n

n

n

Sonstige primdre Gonarthrose

Sonstige primdre Koxarthrose

Lasionen der Rotatorenmanschette

Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des vorderen Kreuzbandes
Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Kniegelenk
Infektion und entziindliche Reaktion durch eine Gelenkendoprothese

Sonstige sekundire Arthrose: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Primire Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Hiiftgelenk
Chronische Instabilitat des Kniegelenkes: Vorderes Kreuzband
Gonarthrose, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Meniskusschadigungen: Hinterhorn des Innenmeniskus
Habituelle Luxation der Patella

Lumboischialgie

Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige posttraumatische Gonarthrose

Varusdeformitit, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Impingement-Syndrom der Schulter
Hallux valgus (erworben)

Sonstige Instabilitit eines Gelenkes: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Adhidsive Entziindung der Schultergelenkkapsel
Sonstige posttraumatische Koxarthrose

Sonstige dysplastische Koxarthrose

Sonstige sekunddre Gonarthrose

Sonstige Gelenkknorpelschadigungen: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]
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T84.00

M87.85

T81.0

M19.97

M24.66

Mo93.27

T84.8

A46

Mo00.91

M23.50

M24.65

M25.06

M25.37

M65.86

M70.6

M80.08

$43.01
T81.4

T84.6

C20
D62
G56.0
G57.2
G58.0

183.1

7

6

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

(Datenschutz)

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Schultergelenk

Sonstige Knochennekrose: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes, anderenorts nicht
klassifiziert

Arthrose, nicht niher bezeichnet: Kndchel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Ankylose eines Gelenkes: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Osteochondrosis dissecans: Knéchel und FuR [FuBwurzel, Mittelfu, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Sonstige Komplikationen durch orthopddische Endoprothesen, Implantate
oder Transplantate

Erysipel [Wundrose]

Eitrige Arthritis, nicht niher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Chronische Instabilitit des Kniegelenkes: Mehrere Lokalisationen

Ankylose eines Gelenkes: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Hiamarthros: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Sonstige Instabilitit eines Gelenkes: Knochel und FuR [FuBwurzel, MittelfuR,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Bursitis trochanterica

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

Luxation des Humerus nach vorne
Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

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

Bosartige Neubildung des Rektums
Akute Blutungsandamie
Karpaltunnel-Syndrom
Ldsion des N. femoralis
Interkostalneuropathie

Varizen der unteren Extremitaten mit Entziindung

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 103



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

L30.3 (Datenschutz) Ekzematoide Dermatitis

Mo00.95 (Datenschutz) Eitrige Arthritis, nicht naher bezeichnet: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M00.96 (Datenschutz) Eitrige Arthritis, nicht niher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M16.0 (Datenschutz) Primire Koxarthrose, beidseitig

M16.7 (Datenschutz) Sonstige sekundire Koxarthrose

M16.9 (Datenschutz) Koxarthrose, nicht ndher bezeichnet

M19.07 (Datenschutz) Primire Arthrose sonstiger Gelenke: Knéchel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

M19.11 (Datenschutz) Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M19.17 (Datenschutz) Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Knéchel und FuR [FuRwurzel,
MittelfuR, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

M19.27 (Datenschutz) Sonstige sekundire Arthrose: Knéchel und FuR [FuBwurzel, MittelfuR, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

M20.2 (Datenschutz) Hallux rigidus

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

M21.05 (Datenschutz) Valgusdeformitdt, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M21.06 (Datenschutz) Valgusdeformitit, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M21.61 (Datenschutz) Erworbener Knick-PlattfuR [Pes planovalgus]

M21.62 (Datenschutz) Erworbener SpitzfuR [Pes equinus]

M22.1 (Datenschutz) Habituelle Subluxation der Patella

M22.2 (Datenschutz) Krankheiten im Patellofemoralbereich

M22.4 (Datenschutz) Chondromalacia patellae

M23.33 (Datenschutz) Sonstige Meniskusschadigungen: Sonstiger und nicht niher bezeichneter Teil
des Innenmeniskus

M23.36 (Datenschutz) Sonstige Meniskusschadigungen: Sonstiger und nicht naher bezeichneter Teil
des AuRenmeniskus

M23.53 (Datenschutz) Chronische Instabilitit des Kniegelenkes: Innenband [Lig. collaterale tibiale]

M23.54 (Datenschutz) Chronische Instabilitdt des Kniegelenkes: AuRenband [Lig. collaterale fibulare]

M23.81 (Datenschutz) Sonstige Binnenschadigungen des Kniegelenkes: Vorderes Kreuzband

M24.05 (Datenschutz) Freier Gelenkkérper: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR,

Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]
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M24.07

M24.25

M24.31

M24.41

M24.46

M25.11

M25.46

M25.55

M25.61

M25.62

M25.65

M25.66

M48.06
M51.1
M53.1
M53.3
Ms54.5

M60.29

M61.95

M65.81

Mé65.85

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Freier Gelenkkorper: Knochel und FuR [FuRwurzel, Mittelfu, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Krankheiten der Binder: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Pathologische Luxation und Subluxation eines Gelenkes, anderenorts nicht
klassifiziert: Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

Habituelle Luxation und Subluxation eines Gelenkes: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Habituelle Luxation und Subluxation eines Gelenkes: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

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

Gelenkerguss: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Gelenkschmerz: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR,
Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Oberarm [Humerus,
Ellenbogengelenk]

Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

Lumbale und sonstige Bandscheibenschiaden mit Radikulopathie
Zervikobrachial-Syndrom

Krankheiten der Sakrokokzygealregion, anderenorts nicht klassifiziert
Kreuzschmerz

Fremdkorpergranulom im Weichteilgewebe, anderenorts nicht klassifiziert:
Nicht ndher bezeichnete Lokalisation

Kalzifikation und Ossifikation von Muskeln, nicht ndher bezeichnet:
Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]
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M65.87 (Datenschutz) Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Knéchel und FuR [FuBwurzel,
MittelfuR, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

M67.41 (Datenschutz) Ganglion: Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

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

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

M71.2 (Datenschutz) Synovialzyste im Bereich der Kniekehle [Baker-Zyste]

M75.2 (Datenschutz) Tendinitis des M. biceps brachii

M75.3 (Datenschutz) Tendinitis calcarea im Schulterbereich

M75.5 (Datenschutz) Bursitis im Schulterbereich

M76.6 (Datenschutz) Tendinitis der Achillessehne

M77.3 (Datenschutz) Kalkaneussporn

M77.4 (Datenschutz) Metatarsalgie

M79.46 (Datenschutz) Hypertrophie des Corpus adiposum (infrapatellare) [Hoffa-Kastert-Syndrom]:
Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M79.65 (Datenschutz) Schmerzen in den Extremititen: Beckenregion und Oberschenkel [Becken,
Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M79.70 (Datenschutz) Fibromyalgie: Mehrere Lokalisationen

M84.02 (Datenschutz) Frakturheilung in Fehlstellung: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]

M84.11 (Datenschutz) Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M84.12 (Datenschutz) Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Oberarm [Humerus,
Ellenbogengelenk]

M84.17 (Datenschutz) Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Knéchel und FuR
[FuRBwurzel, MittelfuR, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

M84.45 (Datenschutz) Pathologische Fraktur, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M85.45 (Datenschutz) Solitire Knochenzyste: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M87.05 (Datenschutz) Idiopathische aseptische Knochennekrose: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M87.25 (Datenschutz) Knochennekrose durch vorangegangenes Trauma: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M87.95 (Datenschutz) Knochennekrose, nicht naher bezeichnet: Beckenregion und Oberschenkel

[Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]
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M93.25 (Datenschutz) Osteochondrosis dissecans: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

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

M94.25 (Datenschutz) Chondromalazie: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesil3,
Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M94.85 (Datenschutz) Sonstige naher bezeichnete Knorpelkrankheiten: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

M94.86 (Datenschutz) Sonstige niher bezeichnete Knorpelkrankheiten: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

M96.6 (Datenschutz) Knochenfraktur nach Einsetzen eines orthopidischen Implantates, einer
Gelenkprothese oder einer Knochenplatte

N30.0 (Datenschutz) Akute Zystitis

N30.88 (Datenschutz) Sonstige Zystitis

Q65.8 (Datenschutz) Sonstige angeborene Deformitdten der Hiifte

S00.85 (Datenschutz) Oberflachliche Verletzung sonstiger Teile des Kopfes: Prellung

$43.1 (Datenschutz) Luxation des Akromioklavikulargelenkes

$46.0 (Datenschutz) Verletzung der Muskeln und der Sehnen der Rotatorenmanschette

$72.01 (Datenschutz) Schenkelhalsfraktur: Intrakapsulir

S$72.10 (Datenschutz) Femurfraktur: Trochantar, nicht naher bezeichnet

$72.3 (Datenschutz) Fraktur des Femurschaftes

$72.40 (Datenschutz) Distale Fraktur des Femurs: Teil nicht naher bezeichnet

$72.41 (Datenschutz) Distale Fraktur des Femurs: Condylus (lateralis) (medialis)

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

S76.1 (Datenschutz) Verletzung des Muskels und der Sehne des M. quadriceps femoris

$80.0 (Datenschutz) Prellung des Knies

$82.0 (Datenschutz) Fraktur der Patella

$82.18 (Datenschutz) Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Sonstige

$82.28 (Datenschutz) Fraktur des Tibiaschaftes: Sonstige

$82.82 (Datenschutz) Trimalleolarfraktur

$83.0 (Datenschutz) Luxation der Patella

$83.2 (Datenschutz) Meniskusriss, akut

$86.0 (Datenschutz) Verletzung der Achillessehne

T81.3 (Datenschutz) AufreilRen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
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T84.01 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Ellenbogengelenk

T84.06 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Sprunggelenk

T84.1 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch eine interne Osteosynthesevorrichtung an
Extremitdtenknochen: Oberarm

T84.12 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch eine interne Osteosynthesevorrichtung an
Extremitdtenknochen: Unterarm

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

T84.7 (Datenschutz) Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige orthopidische
Endoprothesen, Implantate oder Transplantate

T85.88 (Datenschutz) Sonstige Komplikationen durch interne Prothesen, Implantate oder
Transplantate, anderenorts nicht klassifiziert
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5-822.g1

5-820.00

5-822.81

5-987.2

8-915

8-149.x
8-919
9-984.7

8-800.co

5-814.3

5-814.4

5-813.4

9-984.6

5-822.01

5-824.21

9-984.8

5-812.7

3-990

5-812.5

5-814.9

Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

sz ranan oy

786

761

621

406

326

323
314
196

176

139

107

101

90

78

78

66

58

57

46

34

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondylire
Oberflachenersatzprothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese: Nicht

zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellariickflache, zementiert

Anwendung eines OP-Roboters: Miniaturroboter

Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur

Schmerztherapie

Andere therapeutische Katheterisierung und Kaniileneinlage: Sonstige
Komplexe Akutschmerzbehandlung

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

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

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Sonstige Rekonstruktion der Rotatorenmanschette

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des vorderen Kreuzbandes mit sonstiger autogener
Sehne

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondylare
Schlittenprothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremitat:
Totalendoprothese Schultergelenk: Invers

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusrefixation

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusresektion, partiell

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Tenodese der langen Bizepssehne
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sz ranan oy

5-820.02

5-829.ko

5-829.k2

5-814.7

8-561.1

1-854.7

5-812.eh

8-158.g

8-800.c1

1-854.6

3-205
5-800.3g

5-811.20

5-805.7

5-829.e

5-983

8-831.x

8-831.00

9-984.b

5-823.0

5-803.7

33

32

32

31

30

29

29

28

28

27

26

25

25

24

23

23

23

22

22

21

20

Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese: Hybrid
(teilzementiert)

Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer modularen
Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine modulare Endoprothese bei
knocherner Defektsituation und ggf. Knochen(teil)ersatz:
Pfannenkomponente

Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine
modulare Endoprothese bei knécherner Defektsituation und ggf.
Knochen(teil)ersatz: Schaftkomponente mit einer dem Knochendefekt
entsprechenden Lange und Dicke

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Tenotomie der langen Bizepssehne

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglittung (Chondroplastik): Kniegelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Hiiftgelenk

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

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Hiiftgelenk

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: Hiiftgelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Humeroglenoidalgelenk

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette durch Naht

Andere gelenkplastische Eingriffe: Verwendung von hypoallergenem
Knochenersatz- und/oder Osteosynthesematerial

Reoperation

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefil3e:
Sonstige

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse GefilRe:
Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses Gefdl3, anterograd

Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Revision (ohne Wechsel)

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Lateraler Bandapparat
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5-810.0h 20 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, aseptisch:
Kniegelenk
5-821.25 20 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:

Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In Gelenkpfannenprothese, zementiert
oder n.n.bez., mit Wechsel des Aufsteckkopfes

8-650 20 Elektrotherapie

5-823.27 19 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese: Inlaywechsel

5-829.9 19 Andere gelenkplastische Eingriffe: Einbringen von Abstandshaltern (z.B. nach
Entfernung einer Endoprothese)

5-804.8 18 Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat:
Rekonstruktion des medialen patellofemoralen Ligamentes [MPFL]

5-810.20 18 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroglenoidalgelenk

5-829.g 18 Andere gelenkplastische Eingriffe: Entfernung von Abstandshaltern

8-812.60 18 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis unter 6 TE

5-820.50 17 Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Gelenkpfannenstiitzschale:
Nicht zementiert

5-829.n 16 Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer Endoprothese nach
vorheriger Explantation

8-158.h 16 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk

3-228 15 Computertomographie der peripheren Gefdl3e mit Kontrastmittel
3-24x 15 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

5-821.0 15 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:

Revision (ohne Wechsel)

5-800.6h 14 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Kniegelenk

5-811.2h 14 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Kniegelenk
5-823.1b 13 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:

Wechsel einer unikondyldren Schlittenprothese: In bikondylare
Oberflichenprothese, zementiert

5-824.01 13 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremitat:
Teilprothese im Bereich des proximalen Humerus: Humeruskopfprothese

5-916.a1 13 Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen und/oder

Gelenken der Extremitaten

5-800.3h 12 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: Kniegelenk
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5-823.2b

5-786.1

5-814.1

5-821.7

8-522.d1

8-527.8

8-528.6

3-200

5-788.00

5-822.h1

3-222
3-225
3-802

5-781.0k

5-784.0d

5-784.7d

5-786.k

5-800.5h

5-822.g0

5-916.a0

8-529.8

12

1

n

n

n

n

n

10

10

10

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer bikondyldaren Oberflachenersatzprothese: In eine femoral und
tibial schaftverankerte Prothese, (teil-)zementiert

Osteosyntheseverfahren: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch sonstige Verfahren

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Entfernung einer Totalendoprothese

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV Photonen
oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Mit bildgestiitzter

Einstellung

Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen bei
Strahlentherapie: Individuelle Bldcke oder Viellamellenkollimator (MLC)

Bestrahlungssimulation fiir externe Bestrahlung und Brachytherapie:
CT-gesteuerte Simulation fiir die externe Bestrahlung

Native Computertomographie des Schadels

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Resektion (Exostose):
Os metatarsale |

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Femoral und tibial
schaftverankerte Prothese: Zementiert

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsdule und Riickenmark

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Valgisierende Osteotomie: Tibia
proximal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
autogen, offen chirurgisch: Becken

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
allogen, offen chirurgisch: Becken

Osteosyntheseverfahren: Durch winkelstabile Platte

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie, total:
Kniegelenk

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondylare
Oberflichenersatzprothese: Nicht zementiert

Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Bestrahlungsplanung fiir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fiir perkutane Bestrahlung, mit individueller
Dosisplanung
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8-810.e8 9
9-984.9 9
5-782.10 8
5-782.be 8
5-786.0 8
5-788.40 8
5-804.x 8
5-820.01 8
5-822.91 8
5-824.20 8
5-869.1 8
5-869.2 8
5-896.0e 8
8-210 8
3-052 7
3-203 7
5-810.40 7
5-810.4h 7
5-810.9g 7
5-810.xh 7
5-811.0h 7
5-812.fh 7

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Faktor XIII: 1.000 Einheiten bis unter 2.000 Einheiten

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Weichteilresektion: Klavikula

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
endoskopisch: Schenkelhals

Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Weichteilkorrektur: In
Hohe des 1. Zehenstrahles

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat:
Sonstige

Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese:
Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Sonderprothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremitat:
Totalendoprothese Schultergelenk: Konventionell (nicht invers)

Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Weichteildebridement,
schichteniibergreifend

Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von
Fixationsmaterial am Knochen bei Operationen am Weichteilgewebe

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

Brisement force

Transdsophageale Echokardiographie [TEE]

Native Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder
Bandresten: Hiiftgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Sonstige: Kniegelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica synovialis:
Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneréffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung,
Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk
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5-814.x 7 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Sonstige

5-987.0 7 Anwendung eines OP-Roboters: Komplexer OP-Roboter
8-390.2 7 Lagerungsbehandlung: Lagerung im Schlingentisch
1-854.1 6 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:

Schultergelenk

5-784.0s 6 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
autogen, offen chirurgisch: Talus

5-789.1h 6 Andere Operationen am Knochen: Epiphyseodese, temporar: Femur distal

5-810.1h 6 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, septisch:
Kniegelenk

5-811.30 6 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:

Humeroglenoidalgelenk

5-812.6 6 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusresektion, total

5-814.2 6 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation eines knochernen Labrumabrisses
(Bankart-Lision)

5-823.7 6 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Entfernung einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese

5-896.0f 6 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflichig: Unterschenkel

8-190.40 6 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie nach chirurgischem Wundverschluss
(zur Prophylaxe von Komplikationen): Bis 7 Tage

3-206 5 Native Computertomographie des Beckens

5-781.8h 5 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe (mehrdimensionale)
Osteotomie: Femur distal

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

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

5-787.1k 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia proximal

5-810.10 5 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, septisch:

Humeroglenoidalgelenk

5-811.3h 5 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Kniegelenk
5-814.c 5 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des

Schultergelenkes: Einbringen eines Abstandhalters
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5-821.18

5-823.51

5-892.1e
5-986.x

8-914.02

8-917.03

1-205
1-206

5-782.bd

5-784.0h

5-787.x1
5-788.56

5-800.6g

5-800.9h

5-810.0k

5-811.1h

5-811.2g

5-813.2

5-825.8

5-829.r

5-839.a0

5

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Femurkopfprothese: Wechsel des Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel eines Patellaersatzes: In Patellariickfliche, zementiert

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberschenkel und Knie
Minimalinvasive Technik: Sonstige

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsaulennahe
Nerven zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An der
Lendenwirbelsdule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsiule zur
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An den Gelenken der
Lendenwirbelsdule

Elektromyographie [EMG]

Neurographie

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
endoskopisch: Becken

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,
autogen, offen chirurgisch: Femur distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Sonstige: Humerus proximal
Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es: Osteotomie: Digitus |

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Hiiftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, aseptisch:
Oberes Sprunggelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion an einem Fettkdrper
(z.B. Hoffa-Fettkorper): Kniegelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Hiiftgelenk

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Knocherne Refixation eines Kreuzbandes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitdt: Entfernung einer Totalendoprothese Schultergelenk

Andere gelenkplastische Eingriffe: Rekonstruktion eines kndchernen
Glenoiddefektes

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in einen
Wirbelkorper mit Verwendung eines Systems zur intravertebralen,
instrumentellen Wirbelkorperaufrichtung: 1 Wirbelkorper
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5-896.0g 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflichig: Fuf3

5-896.1e 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flichig: Oberschenkel und
Knie

5-900.1f 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Unterschenkel

8-159.x 4 Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige

8-190.21 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

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

8-810.j5 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 2,0 g bis unter 3,0 g

8-831.20 4 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefil3e:
Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses GefiR, anterograd

8-914.12 4 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsaulennahe
Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der
Lendenwirbelsdule

1-481.4 (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Wirbelsaule

1-482.7 (Datenschutz) Arthroskopische Biopsie an Gelenken: Kniegelenk

1-697.7 (Datenschutz) Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk

1-853.2 (Datenschutz) Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhdhle:
Aszitespunktion

1-854.8 (Datenschutz) Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Oberes Sprunggelenk

3-226 (Datenschutz) Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

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

3-607 (Datenschutz) Arteriographie der GefdRe der unteren Extremititen

3-806 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-823 (Datenschutz) Magnetresonanztomographie von Wirbelsiule und Riickenmark mit
Kontrastmittel

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

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

3-993 (Datenschutz) Quantitative Bestimmung von Parametern

5-040.8 (Datenschutz) Inzision von Nerven: Nerven Bein
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5-056.40 (Datenschutz) Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen chirurgisch

5-056.8 (Datenschutz) Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Bein

5-780.0k (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von
Knochengewebe: Tibia proximal

5-780.1s (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung: Talus

5-780.41 (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententragers: Humerus proximal

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

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

5-781.1h (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Varisierende Osteotomie: Femur distal

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

5-781.2h (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: (De-)Rotationsosteotomie: Femur
distal

5-781.3k (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verkiirzungsosteotomie: Tibia
proximal

5-781.xk (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Sonstige: Tibia proximal

5-782.1d (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Weichteilresektion: Becken

5-782.1s (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Weichteilresektion: Talus

5-782.1t (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Weichteilresektion: Kalkaneus

5-782.2s (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Kontinuitdtsdurchtrennung: Talus

5-782.3g (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Weichteilresektion: Femurschaft

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

5-782.b7 (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
endoskopisch: Ulna proximal

5-783.03 (Datenschutz) Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine Entnahmestelle:
Humerus distal

5-783.21 (Datenschutz) Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongioser Span, eine
Entnahmestelle: Humerus proximal

5-783.2d (Datenschutz) Entnahme eines Knochentransplantates: KortikospongiGser Span, eine

Entnahmestelle: Becken
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5-783.2h

5-784.0k

5-784.0z

5-784.10

5-784.1s

5-784.2g

5-784.52

5-784.7n

5-784.xk

5-785.5d

5-785.5f

5-785.5n

5-786.2
5-786.x
5-787.0f
5-787.0j
5-787.0k
5-787.1
5-787.1e
5-787.1n
5-787.1w
5-787.1x
5-787.27

5-787.2f

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongioser Span, eine
Entnahmestelle: Femur distal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,

autogen, offen chirurgisch: Tibia proximal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,

autogen, offen chirurgisch: Skapula

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiosen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Klavikula

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiGsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Talus

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongiosen Spanes, autogen, ausgedehnt: Femurschaft

Knochentransplantation und -transposition:
Knorpel-Knochen-Transplantation, autogen: Skapula

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa,

allogen, offen chirurgisch: Tibia distal
Knochentransplantation und -transposition: Sonstige: Tibia proximal

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz, resorbierbar mit Antibiotikumzusatz: Becken

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz, resorbierbar mit Antibiotikumzusatz: Femur proximal

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz, resorbierbar mit Antibiotikumzusatz: Tibia distal

Osteosyntheseverfahren: Durch Platte

Osteosyntheseverfahren: Sonstige

Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Femur proximal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Patella

Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Tibia proximal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Humerus proximal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Schenkelhals
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Phalangen FulR

Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Sonstige

Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Ulna proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Femur
proximal
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5-787.2g
5-787.2h
5-787.30
5-787.3k
5-787.3r

5-787.5e

5-787.62

5-787.7f

5-787.8g
5-787.8m

5-787.k1

5-787.k3
5-787.kk
5-787.kn
5-787.xh
5-787.xk
5-787.xz

5-788.51

5-788.53

5-788.5¢C

5-788.60

5-788.66

5-791.18

5-791.kg

5-792.1g

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Entfernung von Osteosynthesematerial

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Schenkelhals

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Femur proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:

Entfernung von Osteosynthesematerial:

proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:

Entfernung von Osteosynthesematerial:

: Zuggurtung/Cerclage: Femurschaft
Zuggurtung/Cerclage: Femur distal
Platte: Klavikula

Platte: Tibia proximal

Platte: Fibula distal

Dynamische Kompressionsschraube:

Marknagel: Humerusschaft

Marknagel mit Gelenkkomponente:

Verriegelungsnagel: Femurschaft
Verriegelungsnagel: Tibiaschaft

Winkelstabile Platte: Humerus

Winkelstabile Platte: Humerus distal
Winkelstabile Platte: Tibia proximal
Winkelstabile Platte: Tibia distal
Sonstige: Femur distal

Sonstige: Tibia proximal

Sonstige: Skapula

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Osteotomie: Os

metatarsale |, Doppelosteotomie

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Osteotomie: Os
metatarsale Il bis V, 2 Ossa metatarsalia

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Osteotomie: Os

metatarsale |, distal

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Arthroplastik:

Metatarsophalangealgelenk, Digitus |

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Arthroplastik:
Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 1 Gelenk

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen
Réhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femurschaft

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Femurschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femurschaft
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5-792.kg

5-793.1h

5-793.2h

5-793.4f

5-796.20

5-800.0h

5-800.1h

5-800.20

5-800.21

5-800.2g

5-800.2h

5-800.2p

5-800.3k

5-800.4h

5-800.64

5-800.6k

5-800.6m

5-800.7g

5-800.80

5-800.8h

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Femurschaft

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Schraube: Femur distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femur distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Rohrenknochens: Durch Winkelplatte/Kondylenplatte: Femur proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: Durch

Platte: Klavikula

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

aseptisch: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

septisch: Humeroglenoidalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

septisch: Akromioklavikulargelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

septisch: Hiiftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

septisch: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

septisch: Tarsometatarsalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

[Arthrolyse]: Humeroulnargelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

[Arthrolyse]: Oberes Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

[Arthrolyse]: Unteres Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Verkalkungen: Hiiftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Humeroglenoidalgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes:

Kniegelenk

Gelenkspiilung mit Drainage,

Gelenkspiilung mit Drainage,

Gelenkspiilung mit Drainage,

Gelenkspiilung mit Drainage,

Gelenkspiilung mit Drainage,

Gelenkspiilung mit Drainage,

Debridement: Oberes

Synovialektomie, partiell:

Gelenkmobilisation

Gelenkmobilisation

Gelenkmobilisation

Entfernung periartikuldrer

Entfernung freier Gelenkkérper:

Entfernung freier Gelenkkorper:
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

s e ranan ooy

5-800.8m

5-800.ah

5-801.3h

5-801.3k

5-801.ah

5-801.ch

5-801.hh

5-801.nk

5-802.4

5-802.8

5-802.a

5-803.6

5-803.X

5-804.0

5-804.1

5-804.5

5-804.7

5-806.6

5-808.70

5-808.71

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier Gelenkkorper:
Unteres Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines
Medikamententragers: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Refixation eines osteochondralen Fragmentes: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Refixation eines osteochondralen Fragmentes: Oberes Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Entnahme eines Knorpeltransplantates: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Implantation von in vitro hergestellten Gewebekulturen: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneréffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung,
Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knochener6ffnung mit Einbringen eines azelluldren

Implantates: Oberes Sprunggelenk

Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am Kapselbandapparat
des Kniegelenkes: Naht des medialen Kapselbandapparates

Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am Kapselbandapparat
des Kniegelenkes: Kombinierte Rekonstruktion

Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am Kapselbandapparat
des Kniegelenkes: Knocherne Refixation (Reinsertion) des medialen
Kapselbandapparates

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Medialer Bandapparat

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Sonstige

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat:
Retinakulumspaltung, lateral

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat:
Retinakulumspaltung, lateral mit Ziigelungsoperation

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat:
Teilresektion der Patella

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat: Naht
des medialen Retinakulums

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Sprunggelenkes: Bandplastik des lateralen Bandapparates mit alloplastischem
Bandersatz

Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Ohne weiteres Gelenk

Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Mit unterem
Sprunggelenk
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Gemeinsamer

Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

s e ranan ooy

5-808.80

5-808.a4

5-808.a6

5-808.bo
5-808.b2

5-810.00

5-810.0g

5-810.0m

5-810.24

5-810.2h

5-810.2k

5-810.30

5-810.4g

5-810.50

5-810.60

5-810.6h

5-810.7h

5-810.9h

5-810.X1
5-810.xg

5-811.2k

5-811.2x

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Eine
Sprunggelenkskammer

Offen chirurgische Arthrodese: FuBwurzel und/oder MittelfuR: Ein Gelenkfach

Offen chirurgische Arthrodese: FuBwurzel und/oder MittelfuR: Drei
Gelenkfacher

Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: GroRzehengrundgelenk
Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 1 Gelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, aseptisch:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, aseptisch:
Hiiftgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspiilung mit Drainage, aseptisch:
Unteres Sprunggelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroulnargelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Oberes
Sprunggelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung von Osteosynthesematerial:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Hiiftgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikuldrer Verkalkungen:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Arthroskopisch assistierte Versorgung
einer Fraktur: Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Arthroskopisch assistierte Versorgung
einer Fraktur: Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Einlegen eines Medikamententragers:
Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder
Bandresten: Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Sonstige: Akromioklavikulargelenk
Arthroskopische Gelenkoperation: Sonstige: Hiiftgelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Oberes
Sprunggelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Sonstige
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

s e ranan ooy

5-811.34

5-811.3g

5-811.3k

5-811.3m

5-811.4h

5-811.xg

5-812.0h

5-812.8h

5-812.9h

5-812.e0

5-812.ef

5-812.fk

5-812.hh

5-812.k0

5-812.kh

5-812.kk

5-812.xh

5-813.7

5-813.j

5-813.x

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Humeroulnargelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Hiiftgelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: Oberes
Sprunggelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: Unteres
Sprunggelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Elektrothermische
Denervierung von Synovialis und Kapselgewebe: Kniegelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Sonstige: Hiiftgelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision
von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Entnahme eines Knorpeltransplantates: Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpeltransplantation: Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglittung (Chondroplastik): Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglittung (Chondroplastik): Symphyse

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneréffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung,
Abrasionsarthroplastik): Oberes Sprunggelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Autogene matrixinduzierte Chondrozytentransplantation: Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Oberes Sprunggelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Sonstige: Kniegelenk

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des hinteren Kreuzbandes mit sonstiger autogener
Sehne

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Augmentation des vorderen Kreuzbandes

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Sonstige
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

s e ranan ooy

5-814.b

5-815.21

5-819.2h

5-819.4

5-819.x0

5-820.20

5-820.21

5-820.22

5-821.11

5-821.13

5-821.24

5-821.2b

5-821.32

5-821.40

5-821.41

5-821.43

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Stabilisierung des Akromioklavikulargelenkes durch
Fixationsverfahren

Arthroskopische Entfernung und arthroskopischer Wechsel eines
Bandersatzes am Kniegelenk: Wechsel eines vorderen
Kreuzbandtransplantates: Mit sonstiger autogener Sehne

Andere arthroskopische Operationen: Resektion eines Ganglions: Kniegelenk

Andere arthroskopische Operationen: Bandplastik des lateralen
Bandapparates des Sprunggelenkes mit ortsstandigem Gewebe
[Brostrom-Gould]

Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Humeroglenoidalgelenk

Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese,
Sonderprothese: Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese,
Sonderprothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Hiiftgelenk: Totalendoprothese,
Sonderprothese: Hybrid (teilzementiert)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Femurkopfprothese: In Femurkopfprothese, zementiert oder
n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Femurkopfprothese: In Totalendoprothese, zementiert oder
n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In Gelenkpfannenprothese, nicht
zementiert, mit Wechsel des Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter Wechsel eines Inlays ohne
Pfannenwechsel, mit Wechsel des Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer zementierten Totalendoprothese: In Totalendoprothese, hybrid
(teilzementiert)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In Totalendoprothese,
nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In Totalendoprothese,
zementiert oder n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In Totalendoprothese,
Sonderprothese
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

s e ranan ooy

5-821.53

5-821.e

5-821.f2

5-822.80

5-822.85

5-822.92

5-822.h2

5-823.1e

5-823.20

5-823.26

5-823.29

5-823.41

5-823.9

5-823.f0

5-823.k1

5-823.x

5-825.00

5-825.12

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Totalendoprothese, hybrid (teilzementiert): In
Totalendoprothese, Sonderprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Entfernung einer Totalendoprothese, Sonderprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hiiftgelenk:
Wechsel einer Duokopfprothese: In Totalendoprothese, nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellariickflache, nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellofemoraler Ersatz, hybrid (teilzementiert)

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Sonderprothese: Hybrid
(teilzementiert)

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Femoral und tibial
schaftverankerte Prothese: Hybrid (teilzementiert)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer unikondyldren Schlittenprothese: In femoral und tibial
schaftverankerte Prothese, zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer bikondyldaren Oberflachenersatzprothese: Typgleich

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese: In eine
Sonderprothese, (teil-)zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese: Teilwechsel Tibiateil

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer Sonderprothese: Teilwechsel Femurteil

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Entfernung eines Patellaersatzes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer bikompartimentellen Teilgelenkersatzprothese: Nur
Inlaywechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Wechsel einer femoral und tibial schaftverankerten Prothese: In eine andere
femoral und tibial schaftverankerte Prothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk:
Sonstige

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitiit: Revision (ohne Wechsel): Schultergelenk

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitdt: Wechsel einer Humeruskopfprothese: In eine
Totalendoprothese Schultergelenk, invers
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow
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5-825.21

5-825.2x

5-825.4

5-826.00

5-827.5

5-829.3

5-829.6

5-829.a

5-829.b

5-829.f

5-829.jx

5-829.k1

5-829.k4

5-829.m

5-839.a1

5-850.b1

5-850.ba

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitdt: Wechsel einer Totalendoprothese Schultergelenk: In eine
Totalendoprothese, invers

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitdt: Wechsel einer Totalendoprothese Schultergelenk:
Sonstige

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
oberen Extremitdt: Wechsel einer Totalendoprothese Ellenbogengelenk

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der unteren Extremitat:
Sprunggelenkendoprothese: Nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der
unteren Extremitdt: Entfernung einer Sprunggelenkendoprothese

Andere gelenkplastische Eingriffe: Resektionsarthroplastik am Schultergelenk
Andere gelenkplastische Eingriffe: Resektionsarthroplastik am Kniegelenk

Andere gelenkplastische Eingriffe: Komplexe Erstimplantation einer
Gelenkendoprothese in Verbindung mit Knochenersatz und/oder dem Ersatz
benachbarter Gelenke

Andere gelenkplastische Eingriffe: Komplexe Wechseloperationen einer
Gelenkendoprothese in Verbindung mit Knochenersatz und/oder dem Ersatz
benachbarter Gelenke

Andere gelenkplastische Eingriffe: Wechsel von Abstandshaltern

Andere gelenkplastische Eingriffe: Verwendung von beschichteten
Endoprothesen oder beschichteten Abstandhaltern: Mit sonstiger
Beschichtung

Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine
modulare Endoprothese bei knécherner Defektsituation und ggf.
Knochen(teil)ersatz: Schaftkomponente ohne eine dem Knochendefekt
entsprechende Lange und Dicke

Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine
modulare Endoprothese bei kndcherner Defektsituation und ggf.
Knochen(teil)ersatz: Pfannen- und Schaftkomponente, Schaft mit einer dem
Knochendefekt entsprechenden Lange und Dicke

Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation von oder (Teil-)Wechsel in ein
patientenindividuell hergestelltes Implantat bei knécherner Defektsituation
oder angeborener oder erworbener Deformitadt

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in einen
Wirbelkorper mit Verwendung eines Systems zur intravertebralen,

instrumentellen Wirbelkorperaufrichtung: 2 Wirbelkorper

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: Schulter
und Axilla

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: Fuf3
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Bundesausschuss

Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow

sz ranan oy

5-850.c9

5-851.d1

5-852.09

5-852.3a

5-852.f8

5-854.09
5-854.1b
5-854.2b
5-854.4b

5-855.17

5-855.18

5-855.19

5-855.59

5-859.11

5-859.1a

5-859.28

5-865.8

5-86a.10

5-894.0d

5-894.16

5-894.1e

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Unterschenkel

Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Desinsertion: Schulter und
Axilla

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne, partiell:
Unterschenkel

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehnenscheide, total:
Full

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Entnahme von Sehnengewebe zur
Transplantation: Oberschenkel und Knie

Rekonstruktion von Sehnen: Verlingerung: Unterschenkel

Rekonstruktion von Sehnen: Verkiirzung: RiickfuR und FuBwurzel
Rekonstruktion von Sehnen: (Partielle) Transposition: RiickfuR und FuBwurzel
Rekonstruktion von Sehnen: Ersatzplastik: RiickfuR und FuBwurzel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer
Sehne, primar: Leisten- und Genitalregion und Gesaif}

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer
Sehne, primar: Oberschenkel und Knie

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer
Sehne, primar: Unterschenkel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Tenolyse, eine
Sehne: Unterschenkel

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale
Resektion eines Schleimbeutels: Schulter und Axilla

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale
Resektion eines Schleimbeutels: Ful®

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln:
Resektion eines Ganglions: Oberschenkel und Knie

Amputation und Exartikulation FuR: Zehenstrahlresektion
Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige
Mehrfacheingriffe an MittelfuR- und/oder Zehenstrahlen: Zwei MittelfuR-

und/oder Zehenstrahlen

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primaren Wundverschluss: GesaR

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Schulter und Axilla

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie
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s e ranan ooy

5-894.1f

5-895.2e

5-896.07

5-896.1d

5-896.1f

5-900.1e

5-900.1g

5-903.0f

5-903.1f

5-936.1

5-995

6-001.g3

6-002.p8

6-002.pc

8-020.4
8-020.5
8-020.x
8-153
8-158.0
8-178.h

8-190.20

8-190.22

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Unterschenkel

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit primdarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

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

Ellenbogen

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Gesal

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

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Oberschenkel und Knie

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitdt an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: FuR

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik, kleinflachig:
Unterschenkel

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik, kleinflichig:
Unterschenkel

Verwendung von Arzneimitteln fiir neuartige Therapien: Internationale
Zulassung

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett durchgefiihrt)

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Imatinib, oral: 2.800 mg bis unter
4.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 400 mg bis
unter 450 mg

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

Therapeutische Injektion: Bander, Sehnen oder Bindegewebe
Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel

Therapeutische Injektion: Sonstige

Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhdohle

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Humeroglenoidalgelenk
Therapeutische Spiilung eines Gelenkes: Kniegelenk

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

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage
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s e ranan ooy

8-190.23

8-190.31

8-190.41

8-191.5

8-201.0

8-201.g

8-310.x

8-522.91

8-527.x

8-529.3

8-607.4

8-771

8-800.c3

8-800.c5

8-800.c6

8-800.g0

8-800.81

8-803.2

8-810.6d

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

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

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit

Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie nach chirurgischem Wundverschluss

(zur Prophylaxe von Komplikationen): 8 bis 14 Tage

Verband bei groRflachigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Hydrokolloidverband

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese:
Humeroglenoidalgelenk

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese:
Hiiftgelenk

Aufwendige Gipsverbande: Sonstige

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgestiitzter Einstellung

Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen bei
Strahlentherapie: Sonstige

Bestrahlungsplanung fiir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fiir die intensititsmodulierte Radiotherapie

Hypothermiebehandlung: Nicht invasive Kiihlung durch Anwendung eines
sonstigen Kiihlpad- oder Kiihlelementesystems

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis unter 24 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 32 TE bis unter 40 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 40 TE bis unter 48 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

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

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Rekombinanter aktivierter Faktor VII: 2.000 kIE bis unter
2.500 kIE
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sz ranan oy

8-810.ea

8-810.j9

8-810.w7

8-812.50

8-812.51

8-812.61

8-900

8-910

8-917.1

8-917.13

8-987.11

8-98g.11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Faktor XllII: 3.000 Einheiten bis unter 4.000 Einheiten

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 6,0 g bis unter 7,0 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 55 g bis unter 65 g

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

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 IE bis unter 2.500
IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6 TE bis unter 11 TE

Intravendse Andsthesie
Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsdule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Halswirbelsdule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsdule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Lendenwirbelsdule

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

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

Freiwillig im Qualitdtsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Bundesausschuss
Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum Standort Altentreptow
- Diagnosen zu B-2.6
ozt L ramh e

150.13 107 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung

E86 72 Volumenmangel

150.14 40 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

110.01 27 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise

R55 26 Synkope und Kollaps

150.01 20 Sekundadre Rechtsherzinsuffizienz

N30.0 16 Akute Zystitis

E87.1 15 Hypoosmolalitdt und Hyponatridmie

8.9 15 Pneumonie, nicht niher bezeichnet

K29.1 14 Sonstige akute Gastritis

E11.61 12 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen ndher bezeichneten Komplikationen:
Als entgleist bezeichnet

Jaa.a9 12 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht niher
bezeichnet: FEV1nicht ndaher bezeichnet

J12.8 1 Pneumonie durch sonstige Viren

N39.0 10 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet

J44.09 9 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1nicht niher bezeichnet

A04.70 8 Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne sonstige
Organkomplikationen

Jgo 8 Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet

K56.4 8 Sonstige Obturation des Darmes

N17.93 8 Akutes Nierenversagen, nicht niher bezeichnet: Stadium 3

J22 7 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet

K29.0 7 Akute hamorrhagische Gastritis

N17.92 7 Akutes Nierenversagen, nicht niher bezeichnet: Stadium 2

A46 6 Erysipel [Wundrose]

8.1 6 Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

J20.8 6 Akute Bronchitis durch sonstige ndher bezeichnete Erreger

J98.7 6 Infektion der Atemwege, anderenorts nicht klassifiziert

B99 5 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Infektionskrankheiten
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195.1
J20.9
K52.9

A09.9

D50.8
D50.9
E11.91

Jag.2

K29.7

M10.07

M54.5
R42
A02.0

A04.71

A04.79
A04.9
Ao8.0
A08.1
Ao8.3

A09.0

A40.2
A41.0
A41.58
A41.8
A49.0

A49.1

A49.8

5

4
4
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Orthostatische Hypotonie
Akute Bronchitis, nicht niher bezeichnet
Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht naher bezeichnet

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis nicht naher
bezeichneten Ursprungs

Sonstige Eisenmangelanamien
Eisenmangelandmie, nicht niher bezeichnet
Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht niher
bezeichnet: FEV1>=50% und <70 % des Sollwertes

Gastritis, nicht niher bezeichnet

Idiopathische Gicht: Knéchel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Kreuzschmerz
Schwindel und Taumel
Salmonellenenteritis

Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, mit sonstigen
Organkomplikationen

Enterokolitis durch Clostridium difficile, nicht ndher bezeichnet
Bakterielle Darminfektion, nicht naher bezeichnet

Enteritis durch Rotaviren

Akute Gastroenteritis durch Norovirus

Enteritis durch sonstige Viren

Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis infektiGsen
Ursprungs

Sepsis durch Streptokokken, Gruppe D, und Enterokokken
Sepsis durch Staphylococcus aureus

Sepsis: Sonstige gramnegative Erreger

Sonstige naher bezeichnete Sepsis

Staphylokokkeninfektion nicht naher bezeichneter Lokalisation

Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht naher bezeichneter
Lokalisation

Sonstige bakterielle Infektionen nicht ndher bezeichneter Lokalisation
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A49.9
Bo2.2
B34.9
C18.2
C18.9
C22.0
C34.1
D12.0
D12.5
D37.2
D64.8
D69.80
D73.8

E11.60

E11.75

E87.6
Fo5.1

F33.3

F45.41

G20.11

G40.2

G62.9
H16.0
H40.1
loo
110.11
120.8

120.9

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Bakterielle Infektion, nicht ndher bezeichnet

Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems
Virusinfektion, nicht niher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Colon ascendens

Bosartige Neubildung: Kolon, nicht niher bezeichnet
Leberzellkarzinom

Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

Gutartige Neubildung: Zakum

Gutartige Neubildung: Colon sigmoideum

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Diinndarm
Sonstige naher bezeichnete Andmien

Hamorrhagische Diathese durch Thrombozytenaggregationshemmer
Sonstige Krankheiten der Milz

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen ndher bezeichneten Komplikationen:
Nicht als entgleist bezeichnet

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

Hypokaliimie
Delir bei Demenz

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode mit
psychotischen Symptomen

Chronische Schmerzstorung mit somatischen und psychischen Faktoren

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

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

Polyneuropathie, nicht niher bezeichnet

Ulcus corneae

Primares Weitwinkelglaukom

Rheumatisches Fieber ohne Angabe einer Herzbeteiligung

Maligne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise
Sonstige Formen der Angina pectoris

Angina pectoris, nicht naher bezeichnet
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121.48

126.9
127.28
1441
144.7
148.0
148.1
148.9
150.12
170.23
170.25
180.20

180.28

183.2
189.08
195.2
195.9
Jo.0
Jn.o

Jna

121

2.3
J15.0
J15.6
J16.0
8.0
J18.2
118.8

J20.1

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Sonstiger und nicht naher bezeichneter akuter subendokardialer
Myokardinfarkt

Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

Sonstige naher bezeichnete sekunddre pulmonale Hypertonie
Atrioventrikuldrer Block 2. Grades

Linksschenkelblock, nicht niher bezeichnet

Vorhofflimmern, paroxysmal

Vorhofflimmern, persistierend

Vorhofflimmern und Vorhofflattern, nicht ndher bezeichnet
Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei starkerer Belastung
Atherosklerose der Extremitdtenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Ruheschmerz
Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Gangran
Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der Beckenvenen

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer GefdaRe der
unteren Extremitdten

Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration und Entziindung
Sonstiges Lymphodem, anderenorts nicht klassifiziert

Hypotonie durch Arzneimittel

Hypotonie, nicht niher bezeichnet

Grippe mit Pneumonie, saisonale Influenzaviren nachgewiesen
Grippe mit Pneumonie, Viren nicht nachgewiesen

Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, Viren nicht
nachgewiesen

Pneumonie durch Respiratory-Syncytial-Viren [RS-Viren]
Pneumonie durch humanes Metapneumovirus
Pneumonie durch Klebsiella pneumoniae

Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien
Pneumonie durch Chlamydien

Bronchopneumonie, nicht ndher bezeichnet
Hypostatische Pneumonie, nicht ndher bezeichnet
Sonstige Pneumonie, Erreger nicht naher bezeichnet

Akute Bronchitis durch Haemophilus influenzae
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144.02

J44.03

J4a4.10

Jaam

144.99

Ja6
J6o

J67.90

J69.0

J84.11

K22.1
K25.3
K29.4
K31.88
K55.0
K56.7

K57.30

K59.09

K80.10

K83.08
K83.09
K85.10

K85.90

K92.2

L12.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

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

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

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

Chronische obstruktive Lungenkrankheit, nicht naher bezeichnet: FEVinicht
ndher bezeichnet

Status asthmaticus
Kohlenbergarbeiter-Pneumokoniose

Allergische Alveolitis durch nicht niher bezeichneten organischen Staub:
Ohne Angabe einer akuten Exazerbation

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Mit Angabe einer
akuten Exazerbation

Osophagusulkus

Ulcus ventriculi: Akut, ohne Blutung oder Perforation

Chronische atrophische Gastritis

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Magens und des Duodenums
Akute GefiaRkrankheiten des Darmes

lleus, nicht ndher bezeichnet

Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe einer
Blutung

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Obstipation

Gallenblasenstein mit sonstiger Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Sonstige Cholangitis
Cholangitis, nicht naher bezeichnet
Bilidre akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation

Akute Pankreatitis, nicht naher bezeichnet: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Gastrointestinale Blutung, nicht ndher bezeichnet

Bulloses Pemphigoid
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L27.0
L30.3
L40.5
L97
Mo5.80
M06.00

M10.04

M13.15

M16.1
M16.9
M17.9
M25.50
M25.56
M35.3
M42.17
M43.17
M47.86
M47.87
M47.99
M48.06
M51.2
M54.16
M54.4
M54.86

M62.50

M79.19

M80.05

N18.3

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Generalisierte Hauteruption durch Drogen oder Arzneimittel
Ekzematoide Dermatitis

Psoriasis-Arthropathie

Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Mehrere Lokalisationen
Seronegative chronische Polyarthritis: Mehrere Lokalisationen

Idiopathische Gicht: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen
diesen Knochen]

Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Sonstige primdre Koxarthrose

Koxarthrose, nicht ndher bezeichnet

Gonarthrose, nicht ndher bezeichnet

Gelenkschmerz: Mehrere Lokalisationen

Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Polymyalgia rheumatica

Osteochondrose der Wirbelsdule beim Erwachsenen: Lumbosakralbereich
Spondylolisthesis: Lumbosakralbereich

Sonstige Spondylose: Lumbalbereich

Sonstige Spondylose: Lumbosakralbereich

Spondylose, nicht naher bezeichnet: Nicht niher bezeichnete Lokalisation
Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenverlagerung

Radikulopathie: Lumbalbereich

Lumboischialgie

Sonstige Riickenschmerzen: Lumbalbereich

Muskelschwund und -atrophie, anderenorts nicht klassifiziert: Mehrere
Lokalisationen

Myalgie: Nicht naher bezeichnete Lokalisation

Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 3
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N18.4
R00.1
R10.3
R1M
R13.9
R29.6
R40.0
R46.4
R52.1
R54
R60.0
R63.4

R93.2

R94.2
$30.0
$32.04
S32.7
$70.0
$72.00
T79.62
T79.69

T80.6

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4

Bradykardie, nicht niher bezeichnet

Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches
Ubelkeit und Erbrechen

Sonstige und nicht naher bezeichnete Dysphagie
Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

Somnolenz

Verlangsamung und herabgesetztes Reaktionsvermogen
Chronischer unbeeinflussbarer Schmerz

Senilitdt

Umschriebenes Odem

Abnorme Gewichtsabnahme

Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Leber und der
Gallenwege

Abnorme Ergebnisse von Lungenfunktionspriifungen

Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens

Fraktur eines Lendenwirbels: L4

Multiple Frakturen mit Beteiligung der Lendenwirbelsdule und des Beckens
Prellung der Hiifte

Schenkelhalsfraktur: Teil nicht naher bezeichnet

Traumatische Muskelischamie des Unterschenkels

Traumatische Muskelischamie nicht ndaher bezeichneter Lokalisation

Sonstige Serumreaktionen
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- Prozeduren zu B-2.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

sz ranan oy

3-990 254 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

9-984.8 219 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

9-984.7 216 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

3-200 178 Native Computertomographie des Schadels

9-984.9 85 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

1-632.0 70 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs
3-228 62 Computertomographie der peripheren GefidlRe mit Kontrastmittel
3-24x 62 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

1-440.a 45 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und

Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

8-98g.11 43 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

9-984.6 43 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1
3-225 42 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
3-222 38 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
8-800.co 38 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

1-650.1 35 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

9-984.a 26 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

9-984.b 26 Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
8-550.1 21 Geriatrische friihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 14

Behandlungstage und 20 Therapieeinheiten

1-711 18 Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat
3-203 17 Native Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark
8-98g.12 15 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hochstens 14 Behandlungstage

8-98g.10 13 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf

spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

1-444.7 1 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien
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s e ranan ooy

3-802 10 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsdaule und Riickenmark
8-152.1 10 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Pleurahdhle
1-791 9 Kardiorespiratorische Polygraphie

1-613 7 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

1-444.6 6 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie

3-207 6 Native Computertomographie des Abdomens

3-84x 6 Andere Magnetresonanz-Spezialverfahren

1-440.9 5 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und

Pankreas: Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt

1-650.0 5 Diagnostische Koloskopie: Partiell

3-202 5 Native Computertomographie des Thorax

3-220 5 Computertomographie des Schidels mit Kontrastmittel

1-205 4 Elektromyographie [EMG]

1-206 4 Neurographie

1-207.0 4 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)
1-620.01 4 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit

bronchoalveolirer Lavage

1-900.0 4 Psychosomatische und psychotherapeutische Diagnostik: Einfach

3-206 4 Native Computertomographie des Beckens

3-820 4 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-993 4 Quantitative Bestimmung von Parametern

8-831.00 4 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose Gefal3e:

Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenGses Gefil, anterograd

1-266.0 (Datenschutz) Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt: Bei
implantiertem Schrittmacher

1-426.3 (Datenschutz) (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

1-630.0 (Datenschutz) Diagnostische Osophagoskopie: Mit flexiblem Instrument
1-631.0 (Datenschutz) Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs
1-631.1 (Datenschutz) Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei Anastomosen an Osophagus

und/oder Magen

1-632.1 (Datenschutz) Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen an
Osophagus, Magen und/oder Duodenum

1-640 (Datenschutz) Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege
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sz ranan oy

1-650.2
1-652.1
1-654.0
1-661
1-844

1-854.6

1-859.x
1-901.0

1-999.41

3-030
3-055.0
3-055.1
3-056
3-05f
3-205
3-221
3-800
3-806

3-823

3-825
3-828
3-900
5-210.1

5-452.61

5-452.6x

5-513.1

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

Diagnostische Endoskopie des Darmes iiber ein Stoma: Koloskopie
Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument
Diagnostische Urethrozystoskopie

Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Hiiftgelenk

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige
(Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Einfach

Zusatzinformationen zu diagnostischen MalRnahmen: Art des Zystoskops:
Flexibles Einmal-Zystoskop

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mit Kontrastmittel
Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Gallenwege
Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Leber
Endosonographie des Pankreas

Transbronchiale Endosonographie

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riickenmark mit
Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie der peripheren GefdlRe mit Kontrastmittel
Knochendichtemessung (alle Verfahren)

Operative Behandlung einer Nasenblutung: Elektrokoagulation

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

Polypen mit Schlinge

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Sonstige

Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Inzision der Papille
(Papillotomie)
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sz ranan oy

5-513.20

5-513.21

5-570.x

5-572.1

5-896.1g

5-900.04

5-900.xx

8-132.2
8-153

8-191.5

8-550.0

8-812.51

8-831.x

8-914.12

8-917.13

8-987.10

8-987.1

8-98e.1

8-98f.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Endoskopische Operationen an den Gallengdngen: Steinentfernung: Mit
Korbchen

Endoskopische Operationen an den Gallengdngen: Steinentfernung: Mit
Ballonkatheter

Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkorpern und Tamponaden der
Harnblase: Sonstige

Zystostomie: Perkutan

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Fuf3

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitdt an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Sonstige Teile Kopf

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sonstige: Sonstige

Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, intermittierend
Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhéhle

Verband bei groRflachigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Hydrokolloidverband

Geriatrische friithrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 7
Behandlungstage und 10 Therapieeinheiten

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 IE bis unter 2.500
IE

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefil3e:
Sonstige

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsaulennahe
Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der
Lendenwirbelsdule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsiule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Lendenwirbelsdule

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

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

Spezialisierte stationdre palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte
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8-98g.01 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

8-98g.13 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hochstens 19 Behandlungstage

9-401.30 (Datenschutz) Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50 Minuten
bis 2 Stunden

Freiwillig im Qualititsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhduser. Die Krankenhduser stellen diese Daten zum
Zweck der Veroffentlichung nach § 136b Abs. 1 Nr. 3 SGB V und den Regelungen des Gemeinsamen
Bundesausschusses gemaf § 136b Abs. 1 Nr. 3 SGB V iiber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten
Qualititsberichts fiir nach § 108 SGB V zugelassene Krankenhiduser (Regelungen zum Qualitidtsbericht der
Krankenhiuser, Qb-R) zur Verfiigung. Die Geschiftsstelle des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) gibt die
Daten unverandert und ungepriift wieder. Fiir die Richtigkeit, Vollstindigkeit und Aktualitdt der Inhalte kann
keine Gewdhr iibernommen werden. Nach §§ 8 bis 10 Telemediengesetz ist die Geschaftsstelle des G-BA nicht
verpflichtet, libermittelte oder gespeicherte fremde Informationen zu iiberwachen oder nach Umstdnden zu
forschen, die auf eine rechtswidrige Tat hinweisen. Verpflichtungen zur Entfernung oder Sperrung der Nutzung
konkreter Informationen nach den allgemeinen Gesetzen bleiben hiervon unberiihrt. Eine diesbeziigliche Haftung
ist jedoch erst ab dem Zeitpunkt der Kenntnis einer konkreten Rechtsverletzung maoglich. Bei Bekanntwerden von
entsprechenden Rechtsverletzungen wird die Geschaftsstelle diese Informationen umgehend entfernen.

Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA)
GutenbergstraRe 13, 10587 Berlin

www.g-ba.de

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt durch

impressum health & science communication oHG (impressum.de).
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