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Vorwort

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

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

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

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

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

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

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

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

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

klaren (www.g-ba.de).
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Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitiatsberichts

Position: Qualitatsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name: Frau Dr. med. vet. Kristina Blrkle
Telefon: 05971/42-1055

Fax: 05971/423-1055

E-Mail: gm@mathias-stiftung.de

Verantwortlich fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Position: Vorstand Stiftung Mathias-Spital Rheine
Titel, Vorname, Name: Herr Dipl.-Kfm. Dietmar Imhorst
Telefon: 05971/42-1001

Fax: 05971/42-2009

E-Mail: d.imhorst@mathias-stiftung.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Homepage des Krankenhauses: http://www.piushospital.de
Link zu weiterfiihrenden Informationen:  http://www.mathias-stiftung.de

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 3


qm@mathias-stiftung.de
d.imhorst@mathias-stiftung.de
http://www.piushospital.de
http://www.mathias-stiftung.de

-
s
3

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Mizes »

Pius-Hospital Ochtrup

A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des
Krankenhausstandorts
A1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname: Pius-Hospital Ochtrup
Hausanschrift: Piusstr. 5

48607 Ochtrup
Postanschrift: Piusstr. 5

48607 Ochtrup
Institutionskennzeichen: 260550881
Standortnummer: 00
URL: http://www.piushospital.de

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:

Chefarzt

Herr Dr. med. Klaus Innig
02553/77-219
02553/77-220
k.innig@piushospital.de

Pflegedirektorin Stiftung Mathias-Spital Rheine
Frau MBA Karin Christian

05971/42-1050

05971/42-2009
k.christian@mathias-stiftung.de

Pflegedienstleitung

Frau Kerstin Lohmolder
05971/42-1053

05971/42-2009
k.lohmoelder@mathias-spital.de

Kaufmannischer Direktor

Herr Dipl.-Kfm. Frank Schmees
05971/42-1066

05971/42-2009
f.schmees@mathias-stiftung.de
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A-2 Name und Art des Krankenhaustragers

Name: Stiftung Mathias-Spital Rheine

Art: freigemeinnitzig

A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus: Nein

Universitat:
A4 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie
Psychiatrisches Krankenhaus: Ja

Nein

Regionale Versorgungsverpflichtung:
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MP39

MP63
MP64

MP47
MP67
MP29

MP25
MP37

MP34

MP31
MP32

MP52
MP68

MP51

MP48
MP35

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von
Patienten und Patientinnen sowie Angehorigen
Sozialdienst

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik
Vojtatherapie fur Erwachsene und/oder Kinder

Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie

Massage

Schmerztherapie/-management

Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

Physikalische Therapie/Badertherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtungen/Angebot
ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege

Wundmanagement

Warme- und Kalteanwendungen

Ruckenschule/Haltungsschulung/Wirbelsaulengymnastik

Angebote zur Familialen
Pflege, Diabetesberatung,
Ernahrungsberatung

»,Visite am Abend® in
Kooperation mit der VHS
Ochtrup

In Kooperation mit der
physiotherapeutischen
Praxis MediTrain im Pius-
Hospital

Leistungsangebote durch
arztliche und pflegerische
Schmerzexperten
entsprechend nationalem
Expertenstandard

In Kooperation mit der
physiotherapeutischen
Praxis MediTrain im Pius-
Hospital

Spezielle Versorgung
chronischer Wunden.
Leistungsangebote durch
arztliche und pflegerische
Wundexperten. Umsetzung
des nationalen
Expertenstandards.

Angebot riickengerechtes
Arbeiten
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MPO03 Angehodrigenbetreuung/-beratung/-seminare In allen Einrichtungen der
Stiftung Mathias-Spital
Rheine wird das Angebot der
Familialen Pflege, u.a. mit
Pflegetraings fir pflegende
Angehdrige, vorgehalten.
MPO04 Atemgymnastik/-therapie In Kooperation mit der
physiotherapeutischen
Praxis MediTrain im Pius-
Hospital
MP06 Basale Stimulation
MPO8 Berufsberatung/Rehabilitationsberatung
MPQ9 Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von In Zusammenarbeit mit der
Sterbenden Seelsorge
MP10 Bewegungsbad/Wassergymnastik
MP53 Aromapflege/-therapie
MP12 Bobath-Therapie (fur Erwachsene und/oder Kinder) In Kooperation mit der
physiotherapeutischen
Praxis MediTrain im Pius-
Hospital
MP21 Kinasthetik
MP24 Manuelle Lymphdrainage
MP18 FuRreflexzonenmassage
MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary Primare Pflege ist eine
Nursing/Bezugspflege Organisationsform, mit der
die Rund-um-die-Uhr-
Verantwortung fur die
Versorgung eines Patienten
einer/m bestimmten
Pflegenden Ubertragen wird,
und zwar vom Aufnahme-
bis zum Entlassungstag.
MP14 Diat- und Erndhrungsberatung
MP15 Entlassungsmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege  geméR nationalem
Expertenstandard
MP13 Spezielles Leistungsangebot flir Diabetiker und In Kooperation mit dem
Diabetikerinnen Gesundheitszentrum Rheine
MP45 Stomatherapie/-beratung
MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot Pflegevisiten,

Pflegeexperten, Schmerz-
und Wundexperten
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NM66

NM67
NM42
NM60

NM65
NM36

NM30

NM49

NM14

NMO09

NM11

Berucksichtigung von

besonderen

Ernahrungsgewohnheiten

(im Sinne von
Kultursensibilitat)

Andachtsraum

Seelsorge

Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

Hotelleistungen

Schwimmbad/Bewegungsba

d

Klinikeigene Parkplatze fur

Besucher und

Besucherinnen sowie
Patienten und Patientinnen

Informationsveranstaltungen

fur Patienten und
Patientinnen

Fernsehgerat am Bett/im

Zimmer

Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich maoglich)

Zwei-Bett-Zimmer mit

eigener Nasszelle

Angebote fur
besondere
Ernadhrungsgewoh
nheiten: Kulturelle
Erndhrungsgewoh
nheiten finden in
der
Speisenversorgun
g umfassend
Berticksichtigung,
z.B. durch frei
wahlbare
Menlikomponente
n, durch das
Angebot
vegetarischer
Speisen oder in
Form von
Wunschkostangeb
oten.

Kosten pro
Stunde maximal:

0€

Kosten pro Tag
maximal:

0€

Kosten pro Tag:
2,70€

pro angefangene
Stunde 0,45 €
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e Loistungsangebot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NMO03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

NMO1 Gemeinschafts- oder
Aufenthaltsraum

NM19 Wertfach/Tresor am Bett/im
Zimmer

NM18 Telefon am Bett Kosten pro Tag:
0,50€
Kosten pro Minute
ins deutsche
Festnetz:
0,15€
Kosten pro Minute
bei eintreffenden

Anrufen:
0€
NM17 Rundfunkempfang am Bett Kosten pro Tag:
0€
A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

e Aspeke dor Barriereroii Kommentar

BF04 Gut lesbare, grof3e und kontrastreiche Beschriftung
BF11 Besondere personelle Unterstlitzung
BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug

BFO08 Rollstuhlgerechter Zugang zu allen/den meisten
Serviceeinrichtungen

BF17 Geeignete Betten fur Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergrofie
(Ubergrofe, elektrisch verstellbar)

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucher und Besucherinnen

BFO7 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette

BF06 Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche o0.3.

BF16 Besondere personelle Unterstlitzung von Menschen mit
Demenz oder geistiger Behinderung

BF21 Hilfsgerate zur Pflege flr Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergrofie,
z.B. Patientenlifter
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e Aspeke der Barrereroii Kommentar

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

BF19 Roéntgeneinrichtungen fiir Patienten und Patientinnen mit

besonderem Ubergewicht oder besonderer KérpergréRe

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

BF24 Diatetische Angebote

BF26 Behandlungsmadglichkeiten durch fremdsprachiges Personal

BF25 Dolmetscherdienst

BF28 Interne und/oder externe Erhebung der Barrierefreiheit
A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere
ausgewadhlte wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und
Universitaten

FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

_ Ausbildung in anderen Heilberufen

HBO1 Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerin

HB17 Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferin

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus

Betten: 60
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A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationare Fallzahl: 1834

Teilstationare Fallzahl: 0

Ambulante Fallzahl: 4489
A-11 Personal des Krankenhauses
A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 7,59

mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 7,59
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 3,24
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,08
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 7,51

davon Fachéarzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 2,93
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 3,24
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,03
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,9

Belegarzte und Belegarztinnen

Anzahl 0
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Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 0

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 21,51
maRgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 21,51

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,22
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 21,29
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Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 1,16

Personal mit direktem 1,16
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,02
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,14

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen

Anzahl (gesamt) 1,49 Davon 2,0 Vollkrafte

Serviceassistenten
Personal mit direktem 1,49 Davon 2,0 Vollkrafte
Beschaftigungsverhaltnis Serviceassistenten
Personal ohne direktes 0

Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,02
Versorgung
Personal in der stationaren Versorgung 1,47 Davon 2,0 Vollkrafte

Serviceassistenten

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl (gesamt) 1,79

Personal mit direktem 1,79
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,02
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,77
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Pflegehelfer und Pflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 3,44

Personal mit direktem 3,44
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,04
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,4

Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 0,5

Personal mit direktem 0,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,01
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,49

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

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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Klinische Neuropsychologen und Klinische Neuropsychologinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten und Kinder- und Jugendlichen-

psychotherapeutinnen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Absatz 3, Nr.3 PsychThG)
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0
Personal mit direktem 0

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0
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Sozialarbeiter, Sozialpadagogen
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

A-114 Spezielles therapeutisches Personal

SP15 Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/Medizinische Bademeisterin

Anzahl (gesamt) 0,75

Personal mit direktem 0,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,75

SP28 Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl (gesamt) 2,59

Personal mit direktem 2,59
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,59

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 17



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Pius-Hospital Ochtrup

SP56 Medizinisch-technischer Radiologieassistent und Medizinisch-technische

Radiologieassistentin (MTRA)

Anzahl (gesamt) 0,75

Personal mit direktem 0,75
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,75

SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

Anzahl (gesamt) 5,25

Personal mit direktem 5,25
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,25

SP02 Medizinischer Fachangestellter und Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 1,48

Personal mit direktem 1,48
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,02
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,46

SP25 Sozialarbeiter und Sozialarbeiterin

Anzahl (gesamt) 0,45

Personal mit direktem 0,45
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,45
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Position: Qualitdtsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name: Frau Dr. med. vet. Kristina Burkle
Telefon: 05971/42-1055
Fax: 05971/423-1055
E-Mail: gm@mathias-stiftung.de

Beteiligte Abteilungen
Funktionsbereiche:
Tagungsfrequenz:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Lenkungsgremium
eingerichtet:
Beteiligte Abteilungen
Funktionsbereiche:

Tagungsfrequenz:

Vorstand Stiftung Mathias-Spital Rheine, Qualitatsmanagement

monatlich

Qualitadtsmanagementbeauftragte
Frau Dr. med. vet. Kristina Burkle
05971/42-1055

05971/423-1055
gm@mathias-stiftung.de

Ja

Vorstand Stiftung Mathias-Spital Rheine, Kaufmannische Direktoren und
Geschaftsfuhrer, Pflegedirektion, Leitungen der Zentralabteilungen
Personalwesen, Technik, Datenschutz, Controlling, IT und ggfs. Arztliche
Direktoren sowie anlassbezogen Leitungen anderer Bereiche
woéchentlich
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RM10

RMO05

RMO03
RMO7

RM09

RM13
RM02
RM12
RMO1

RM11

RMO06

Strukturierte Durchfiihrung von interdisziplindren
Fallbesprechungen/-konferenzen

Schmerzmanagement

Mitarbeiterbefragungen
Nutzung eines standardisierten Konzepts zur

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

Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von
Geraten

Anwendung von standardisierten OP-Checklisten
RegelmaRige Fortbildungs- und Schulungsmallinahmen
Verwendung standardisierter Aufklarungsbégen

Ubergreifende Qualitats- und/oder Risikomanagement-
Dokumentation (QM/RM-Dokumentation) liegt vor

Standards zur sicheren Medikamentenvergabe

Sturzprophylaxe

QualitatszirkelMortalitats-
und Morbiditatskonferenzen

KT 1422
Schmerzmanagement bei
akuten Schmerzen, Version
1 vom 06.07.2015 / INFO
1883 Nicht-medikamentdse
Schmerztherapie, Version 1
vom 06.07.2015 vom
15.03.2016

KT 966 Umsetzung der
Expertenstandards in der
Krankenpflege, Version 3
vom 04.07.2016

VA 1241 Meldung von
Vorkommnissen an BfArM,
Version 2 vom 06.07.2015

Alle QM- und
Risikomanagement
relevanten Dokumente sind
Uber das Intranet der
Stiftung (NEXUS Curator)
allen Mitarbeitern in der
jeweils aktuellsten Version
zuganglich. vom 15.03.2016

KT 1881
Medikamentenmanagement,
Version 6 vom 09.08.2016 /
AA 1706
Medikamentenversorgung
von Patienten bei Aufnahme
und Entlassung, Version 2
vom 19.05.2016 / AA 101
Anordnung und Eingabe von
Medikamenten in Meona,
Version 1 vom 22.04.2016
vom 15.03.2016

KT 966 Umsetzung der
Expertenstandards in der
Krankenpflege, Version 3
vom 04.07.2016
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m Instrument bzw. MaBnahme Zusatzangaben

RMO08 Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden Malnahmen  AA 577 Anwendung
freiheitsentziehender
MaRnahmen, Version 1 vom
06.07.2015

RMO04 Klinisches Notfallmanagement VA 1582 Alarmierung
Reanimationsteam, Version
1 vom 15.11.2015/ INFO
909 Handlungsablauf
Basisreanimation, Version
10 vom 30.03.2016 / INO
913, Ablauf Reanimation mit
automatisiertem DEFI
(AED), Version 1 vom
30.03.2016 vom 15.03.2016

RM18 Entlassungsmanagement ST 1393
Entlassungsmanagement,
Version 1 vom 06.07.2015 /
KT 762 Familiale Pflege,
Version 3 vom 16.02.2016
vom 15.03.2015

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem Nein
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Massnahmen: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-12.23.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Nein
einrichtungsiibergreifenden
Fehlermeldesystemen:

A123 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: quartalsweise
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Vorsitzender:

Position: Chefarzt Chirugische Klinik 1l - GefaR- und Endovascularchirurgie
Titel, Vorname, Name: Herr Dr. med. Gerd Lulay

Telefon: 05971/42-1331

Fax: 05971/423-1331

E-Mail: g.lulay@mathias-spital.de

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygieniker und Krankenhaushygienikerinnen 1

Hygienebeauftragte Arzte und hygienebeauftrage Arztinnen 1

Hygienefachkrafte (HFK) 1
Hygienebeauftragte in der Pflege 3
A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-123.21 Vermeidung gefiaBkatheterassoziierter Infektionen

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

Standard thematisiert Hygienische Handedesinfektion ja

Standard thematisiert Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle ja
mit addquatem Hautantiseptikum

Standard thematisiert die Beachtung der Einwirkzeit ja
sterile Handschuhe ja
steriler Kittel ja
Kopfhaube ja
Mund Nasen Schutz ja
steriles Abdecktuch ja
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Venenverweilkatheter

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

Der Standard wurde durch die Geschaftsflihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert

A-12.3.2.2 Antibiotikaprophylaxe Antibiotikatherapie

Antibiotikatherapie

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

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

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor  ja

Der Standard wurde durch die Geschaftsfliihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert
Die standardisierte Antibiotikaprophylaxe wird bei jedem operierten Patienten ja

mittels Checkliste (z.B. anhand der ,WHO Surgical Checklist“ oder anhand
eigener/adaptierter Checklisten) strukturiert Gberprift

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe ja

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

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe ja
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A-123.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel

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

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

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

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

A-123.24 Umsetzung der Hindedesinfektion

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Handedesinfektionsmittelverbrauch wurde erhoben ja
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen 66
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 27
Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch ja
stationsbezogen

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

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

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

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

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

Es erfolgen regelmafige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter zum ja
Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten Patienten
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HMO03 Teilnahme an anderen regionalen, nationalen oder Die Einrichtung ist
internationalen Netzwerken zur Pravention von Grindungsmitglied im
nosokomialen Infektionen EurSaftey Health-Net, das

sich mit der Foérderung
regionaler Netzwerke zur
Pravention von
Krankenhausinfektionen und
Antibiotikaresistenzen in
Europa befasst.

HMO02 Teilnahme am Krankenhaus-Infektions-Surveillance-System CDAD_KISS

(KISS) des nationalen Referenzzentrums fur Surveillance HAND KISS

von nosokomialen Infektionen Die EirTrichtung ist
Grindungsmitglied im
EurSaftey Health-Net, das
sich mit der Férderung
regionaler Netzwerke zur
Pravention von
Krankenhausinfektionen und
Antibiotikaresistenzen in
Europa befasst.

HMO09 Schulungen der Mitarbeiter zu hygienebezogenen Themen

HMO1 Offentlich zugangliche Berichterstattung zu Infektionsraten http://www.mathias-
spital.com/service/kontakt/

Weitergehende
Informationen zu erhobenen
Daten und Statistiken
erhalten Sie auf Anfrage
gerne von unseren
Hygienefachkraften.

HMO05 Jahrliche Uberpriifung der Aufbereitung und Sterilisation von
Medizinprodukten
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Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und Ja
Beschwerdemanagement eingeflihrt

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

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit  Ja
mundlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit  Ja
schriftlichen Beschwerden

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

Anonyme Eingabemdglichkeiten von Beschwerden Ja
Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen Ja
durchgefihrt

Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen Nein
durchgefiihrt

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Das Ruckmeldungsmanagement
der Stiftung Mathias-Spital
umfasst samtliche
Lobesaulerungen, Beschwerden
und Verbesserungsvorschlage,
die anonym oder namentlich von
Patienten, deren Angehdrigen,
Besuchern, Kostentragern oder
sonstigen externen Partnern an
uns heran getragen werden.

Das Ruckmeldungsmanagement
ist in einem schriftlichen
Verfahren gemaf DIN EN ISO
9001:2008 geregelt.

Bei schriftlicher Riickmeldung
erhalt der Beschwerdefiihrer
innerhalb von drei Werktagen
nach Erhalt eine
Eingangsbestatigung. Vorschlage
und Beschwerden werden nach
Eingang innerhalb von drei Tagen
an den Prozessverantwortlichen
zur Bearbeitung weiter geleitet.
Der Beschwerdeflihrer wird, wenn
gewinscht, abschlieflend iber
das Ergebnis informiert.

Samtliche Ruckmeldungen, ob
miundlich, fernmindlich oder
schriftlich vorgetragen, kénnen
anonym erfolgen.

Fortlaufende
Patientenbefragungen finden im
Rahmen der Abschlussgesprache
vor Entlassung statt.
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Position: Qualitdtsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name: Frau Dipl. Pfl.-Pad. Cordula Holz
Telefon: 05971/42-1054
Fax: 05971/423-1054
E-Mail: gm@mathias-stiftung.de

Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement

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

Kommentar: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Position: Patienteninformation

Titel, Vorname, Name: Mitarbeiterin Pforte

Telefon: 02553/77-0

Fax: 02553/77-240

E-Mail: pius-aufnahme@mathias-spital.de

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar: Fir das Pius Hospital ist ein Patientenflirsprecher benannt. Name und
Telefonnummer sind an der Patienteninformation hinterlegt und kénnen
dort personlich oder iber Telefon 02553 - 77-0 erfragt werden.

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemaoglichkeiten

Link zur Internetseite: http://mathias-spital.com/service/kontakt/

Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

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

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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A-13 Besondere apparative Ausstattung

Vorhandene Geriate Umgangssprachliche | 24h
Bezeichnung verfugbar

Computertomograph Schichtbildverfahren im Ja
(CT) Querschnitt mittels
Roéntgenstrahlen
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Innere Medizin

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

Fachabteilungsschlissel:

Art:

Chefarzt oder Chefarztin:

0100

Innere Medizin

Position: Chefarzt Innere Medizin
Titel, Vorname, Name: Herr Dr. med. Klaus Innig
Telefon: 02553/77-219
Fax: 02553/77-220
E-Mail: k.innig@piushospital.de
Position: Chefarzt Lymphologie
Titel, Vorname, Name: Herr Dr. med. Gerd Lulay
Telefon: 05971/42-1331
Fax: 05971/423-1331
E-Mail: g.lulay@mathias-spital.de
Weitere Zuginge:
Anschrift: Piusstr. 5

48607 Ochtrup
URL: http://piushospital.de
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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VI27
VI14

VI12

VI07

VI10

VI15

Spezialsprechstunde

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des
Darmausgangs

Diagnostik und Therapie der Hypertonie
(Hochdruckkrankheit)

Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und
Stoffwechselkrankheiten

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege
und der Lunge

Rhythmussprechstunde

Abklarung bei Beschwerden
bzw. Verdacht auf
hepatobilidren
Erkrankungen, z.B.
Erkennung von Steinleiden
oder Abflussstérungen.
Erkennung von
raumfordernden
Erkrankungen.

Hierunter werden spezielle
Erkrankungen des
Enddarmbereiches
verstanden einschl.
Diagnostik von Analfissuren,
Hamorrhoiden etc.

Unterscheidung bzw.
Differenzierung primarer und
sekundarer
Hypertonieformen
(Hochdruckformen) und
Differenzierung von
nierenbedingten und nicht-
nierenbedingten
Hochdruckerkrankungen.

Hierunter versteht man die
Erkennung bzw.
Erstdiagnose von
Stoffwechselentgleisungen
bei Typ 1 und Typ 2
Diabetes mellitus aber auch
die Erkrankung bzw.
Behandlung von
Schilddrisenfunktionsstérun
gen (hier insbesondere
Schilddriisentiberfunktionen
sowie deren Behandlung).

Hierunter versteht man
insbesondere die Erkennung
von chronisch obstruktiven
Lungenerkrankungen bzw.
die Abgrenzung von
Asthmaformen bzw.
Asthmaerkrankungen.
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VI22

VI23

VNO3

VNO8

VNO7

VNO6

VNO4

VNO2

VNO1

VNO5

Diagnostik und Therapie von Allergien

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen
Immundefekterkrankungen (einschlieBlich HIV und AIDS)

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhaute

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des
Gehirns

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des
Gehirns

Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

Hierunter versteht man die
Erkennung und Erfassung
von Patienten mit
allergischen Diathesen, z.B.
die Behandlung von
bedrohlichen allergisch
induzierten Schockformen
(s.g. Typ1-Form).

Hierunter versteht man die
Diagnostik und Erfassung
von primaren und
sekundaren Immundefekt-
Erkrankungen, Durchfiihrung
serologischer
Untersuchungsverfahren,
Beurteilung der humeralen
und zellularen
Immunabwehr.

Im Rahmen der
internistischen Diagnostik
und Therapie

Im Rahmen der
internistischen Diagnostik
und Therapie

Im Rahmen der
internistischen Diagnostik
und Therapie

Im Rahmen der
internistischen Diagnostik
und Therapie

Im Rahmen der
internistischen Diagnostik
und Therapie

Im Rahmen der
internistischen Diagnostik
und Therapie

Im Rahmen der
internistischen Diagnostik
und Therapie

Im Rahmen der
internistischen Diagnostik
und Therapie
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VI18

VI25

VI03

V106

VI35

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Krankheiten

Endoskopie

Hierunter versteht man die
Erkennung und Behandlung
solider und nicht-solider
Tumorerkrankungen einschl.
Stellung entsprechender
onkologischer
Therapiekonzepte,
Durchflhrung
entsprechender
chemotherapeutischer
Verfahren einschl.
supportiver
TherapiemalRnahmen,
Transfusion bzw. Substitut.

Hierunter versteht man
insbesondere die Erkennung
und Behandlung
neurotischer oder
psychotischer Erkrankungen.

Durchfiuihrung der Diagnostik
seltener, z.B. angeborener
Herzfehler

(z.B. Vorhofseptumdefekt),
die ursachlich fur seltene
Formen von Schlaganfallen
sein kénnen (Stichwort:
paradoxe Embolieformen).

Diagnostik der
Durchblutungssituation der
intra- und extracraniell
verlaufenden
hirnversorgenden Gefalle,
hier insbesondere
Darstellung der GefalRe des
vorderen Kreislaufs einschl.
Darstellung der A. carotis
communis, der A. carotis
interna sowie externa mittels
Duplexsonographie.

Gastroskopie, Koloskopie
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V120 Intensivmedizin In der Intensivmedizin
werden akut bedrohlicher
Krankheitsbilder einschl.
Durchfiihrung von
ReanimationsmalRnahmen
behandelt, nicht invasive und
invasive
Beatmungskonzepte einschl.
NIV, invasives und nicht
invasives hamodynamisches
Monitoring sowie
Detoxikationsbehandlungen
durchgefiihrt.

V140 Schmerztherapie

VI13 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums  Hierunter versteht man den
Einsatz bildgebender
Verfahren einschl.
Ultraschalldiagnostik bei
Verdacht auf Erkrankungen
im Bauchfellbereich.

VIO8 Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen Hier insbesondere
sonographische
Untersuchungstechniken
zum Nachweis oder
Ausschluss von
Nierensteinerkrankungen,
postrenalen
Abflussstérungen bzw.
Nierenparenchymerkrankun
gen einschl. Nephrolithiasis.

VIO5 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Darstellung der vendsen
LymphgefaRe und der Lymphknoten Gefallsituation mittels
moderner

Ultraschallverfahren, hier
Duplexsonographie. Zur
Beurteilung frischer
Thromben bzw. alterer
postthrombotischer
Zustande.

Stationdre Behandlung von
Lymphédemen.

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen Hierunter versteht man die
Erkennung und Behandlung
vascular und nicht-vascular
bedingter Einschrankungen
der Hirnfunktion einschl.
Erkennung von s.g.
dementiellen Syndromen
(z.B. neurodegenerative
Erkrankungen).

VI33 Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen
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V109

VI31
VI19

V104

VI16

Diagnostik und Therapie von hamatologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen

Diagnostik und Therapie von infektiésen und parasitaren
Krankheiten

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

Durchfiihrung von
insbesondere
Beckenkammbiopsien zur
Durchfiihrung zytologischer
und histologischer
Untersuchungen bei
Verdacht auf
hamatologische
Systemerkrankung einschl.
leukamischer Erkrankungen
sowie Diagnostik von
malignen Lymphomen.

Erfassung infektiéser und
parasitarer Krankheiten
durch entsprechende
mikrobiologische
Untersuchungstechniken
einschl. Abnahme von
Blutkulturen,
Gewebeproben,
Stuhlkulturen und
Untersuchungen des
Nervenwassers.

Durchflihrung der
Verschlussdruckmessung im
Extremitatenbereich zur
Erkennung kritischer
Durchblutungsstérungen.
Daruber hinaus direkte
GefaRdarstellung mittels
moderner
duplexsonographischer
Untersuchungsverfahren.

Hierunter wird die
Erkennung bzw.
Differenzierung von
entzundlichen und nicht-
entziindlichen Erkrankungen
des Rippen- bzw. Brustfells
verstanden einschl.
Erkennung und Behandlung
von Pneumothorax-
Erkrankungen.
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m Medizinische Leistungsangebote M

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

Umfasst die Erkennung aller
nicht tumorésen und
tumordsen Erkrankung im
Magen-Darm-Bereich, ggf.
gezielte auch
chemotherapeutische
Behandlungsverfahren,
daruber hinaus
Durchfiihrung funktioneller
Untersuchungen zur

Diagnostik der
Refluxkrankheit.
Vi21 Betreuung von Patienten und Patientinnen vor und nach
Transplantation
VR02 Native Sonographie
VRO05 Sonographie mit Kontrastmittel
VRO03 Eindimensionale Dopplersonographie
VI42 Transfusionsmedizin
VR04 Duplexsonographie
VI34 Elektrophysiologie Schrittmacher
VI38 Palliativmedizin
VI43 Chronisch entziindliche Darmerkrankungen
VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen
VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis
B-1.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1834
Teilstationare Fallzahl: 0
B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

36
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Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AMO08)
Kommentar: Notfallambulanz des Krankenhauses

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)
Native Sonographie (VR02)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit
(V103)

Palliativmedizin (VI38)

Schmerztherapie (VI140)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten (VI06)
Endoskopie (VI35)

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen
(VI25)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums (V113)
Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen (V108)

Diagnostik und Therapie von endokrinen Erndhrungs- und
Stoffwechselkrankheiten (VI10)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI07)

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

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

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI109)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und
des Pankreas (VI114)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
Lymphgefale und der Lymphknoten (V105)

Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen (VI131)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und
Kapillaren (VI04)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 37



Gemeinsamer

Bundesausschuss
Pius-Hospital Ochtrup
Ambulanzart: Privatambulanz(AMQ7)
Kommentar: Gastroenterologische und kardiologische sowie allgemein-

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

internistische Fragestellungen
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstorungen (VI33)

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren Krankheiten
(VI19)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und
Kapillaren (VI04)

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (V109)
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen (VI131)
Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums (V113)
Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen (V108)
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
LymphgefalRe und der Lymphknoten (V105)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI18)

Diagnostik und Therapie von psychischen und Verhaltensstérungen
(VI25)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit
(VI03)

Endoskopie (VI35)

Palliativmedizin (VI38)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten (VI06)
Elektrophysiologie (VI34)

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden (VNO5)

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen
(VNO3)

Schmerztherapie (V140)
Transfusionsmedizin (VI142)
Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)

Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und
Stoffwechselkrankheiten (VI10)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)
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Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

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

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

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (VI24)
Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns (VNO7)

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns
(VNOG)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhaute (VN08)
Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen (VNO1)
Chronisch entziindliche Darmerkrankungen (V143)

Duplexsonographie (VR04)

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI07)

Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen Erkrankungen
(VNO4)

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen
Immundefekterkrankungen (einschlief3lich HIV und AIDS) (VI23)

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen
Erkrankungen (VNO02)

Sonographie mit Kontrastmittel (VR05)
Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)
Native Sonographie (VR02)

Spezialsprechstunde (VI27)
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B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Verpflichtend erbrachte ambulante Operationen:

mm Bezsichnung

1-444.6 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie
1-444.7 28 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien
1-650.0 5 Diagnostische Koloskopie: Partiell
1-650.1 46 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zadkum
1-650.2 95 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie
5-452.21 26 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch: Polypektomie von 1-2
Polypen mit Schlinge

5-452.22 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch: Polypektomie von mehr als 2
Polypen mit Schlinge

5-452.23 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch: Endoskopische
Mukosaresektion
B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
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B-1.11 Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 7,59
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 7,59

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 3,24
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,08
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 7,51

davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 2,93
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 3,24
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,03
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,90
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ28 Innere Medizin und SP Kardiologie

AQO7 Gefalchirurgie 12 Monate
Weiterbildungsermachtigung

AQ23 Innere Medizin 24 Monate

Weiterbildungsermachtigung
Basisweiterbildung

12 Monate
Weiterbildungsermachtigung
Facharztkompetenz

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr._| Zusatz Woterbildung Kommentar

ZF15 Intensivmedizin

ZF31 Phlebologie

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung
ZF28 Notfallmedizin

ZF30 Palliativmedizin

B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 21,51
malfdgebliche tarifliche 38,50
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 21,51

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,22
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 21,29
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Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 1,16

Personal mit direktem 1,16
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,02
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,14

Altenpfleger und Altenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Pflegeassistenten und Pflegeassistentinnen
Anzahl (gesamt) 1,49

Personal mit direktem 1,49
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,02
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 1,47
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Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 1,79

Personal mit direktem 1,79
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,02
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,77

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen

Anzahl (gesamt) 3,44 Pflegehelfer und
Hauswirtschaftsmitarbeiter

Personal mit direktem 3,44
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,04
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,40

Hebammen und Entbindungspfleger
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis
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Operationstechnische Assistenz
Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0

Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 0,5

Personal mit direktem 0,5
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,01
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,49

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzqualiikaton Kommentar

ZP12
ZP14
ZP19
ZP16
ZP04
ZP05
ZP07
ZP08
ZP01
ZP18

B-1.11.3

Praxisanleitung
Schmerzmanagement
Sturzmanagement
Wundmanagement
Endoskopie/Funktionsdiagnostik
Entlassungsmanagement
Geriatrie

Kinasthetik

Basale Stimulation
Dekubitusmanagement

Angaben zu ausgewahlitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C Qualititssicherung

C-1
§ 137 Absatz1 Satz1 Nr1 SGB V

C-11

Zahlb
ereich
von

Leisungsbereich

Herzschrittmacher-Implantation 0

Herzschrittmacher-Aggregatwechsel 0

Herzschrittmacher-Revision/- 0
Systemwechsel/-Explantation

Implantierbare Defibrillatoren- 0
Implantation

Implantierbare Defibrillatoren- 0
Aggregatwechsel

Implantierbare Defibrillatoren-Revision/- 0
Systemwechsel/-Explantation

Karotis-Revaskularisation 0

Gynakologische Operationen 0

Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Dokumentat

ionsrate

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitatssicherung nach

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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Leisungsbereich

Zahlb
ereich

von

Dokumentat

ionsrate

Geburtshilfe

Hiftgelenknahe Femurfraktur

Mammachirurgie

Koronarangiographie und Perkutane
Koronarintervention (PCI)

Dekubitus

Herzchirurgie

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte
endovaskulare
Aortenklappenimplantation

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte
transapikale Aortenklappenimplantation

Hiftendoprothesenversorgung

Hiftendoprothesenversorgung:
Huftendoprothesen-Erstimplantation
einschl. endoprothetische Versorgung
Femurfraktur

Huftendoprothesenversorgung:
HuftEndoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel

(Datensc
hutz)

58

HCH

HCH

HEP

HEP

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

(Datenschutz)

100,0

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem Modul werden
vom Pius-Hospital keine
Leistungen erbracht. Es
handelt sich um eine
Fehldokumentation des
Minimaldatensatzes.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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Leisungsbereich

Zahlb
ereich
von

Dokumentat

ionsrate

Herztransplantation und

Herzunterstitzungssysteme/Kunstherze

n

Herzunterstitzungssysteme/Kunstherze

n

Herztransplantation

Knieendoprothesenversorgung

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothesen-Erstimplantation
einschl. KnieSchlittenprothesen

Knieendoprothesenversorgung :
Knieendoprothesenwechsel und
—komponentenwechsel

Leberlebendspende

Lebertransplantation

Lungen- und Herz-Lungentransplant

Neonatologie

Nierenlebendspende

HTXM

HTXM

KEP

KEP

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

— (vgl.
Hinweis auf
Seite 2)

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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Leisungsbereich Zahlb | Dokumentat
ereich | ionsrate
von
Ambulant erworbene Pneumonie 88 100,0
Pankreas- und Pankreas- 0 — (vgl. In diesem
Nierentransplantation Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
C-1.2.[0] Ergebnisse fiir ausgewahlte Qualititsindikatoren aus dem Verfahren gemaR

QSKH-RL fiir: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

I Qualitatsindikatoren, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch den Strukturierten
Dialog bediirfen oder fiir die eine Bewertung durch den Strukturierten Dialog

bereits vorliegt

LA Qualitatsindikatoren, die vom G-BA als uneingeschrénkt zur Veroffentlichung
geeignet bewertet wurden

Empirisch - statistische Bewertung gut

Ergebnis (%) 98,84

Bewertung durch Strukturierten Dialog Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

Grundgesamtheit 86

Beobachtete Ereignisse 85

Erwartete Ereignisse 86,00

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen unverandert

Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Bundesdurchschnitt 95,7

Referenzbereich (bundesweit) >= 95,00 % (Zielbereich)

Vertrauensbereich (bundesweit) 95,64 - 95,79

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 93,70 - 99,79

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes - — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

52008

gut
0,33

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

1802
6
1802,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,4

Nicht definiert

0,39-0,40

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
0,73

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

1802
6
8,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,0

<= 2,11 (95. Perzentil, Toleranzbereich)
0,98 - 0,99

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
0,28

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

1802
5
1802,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,3

Nicht definiert

0,32-0,33

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
0,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

1802
0
1802,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,0
Sentinel-Event
0,01 - 0,01

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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52327

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,1

Nicht definiert

0,06 - 0,07

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
0,74

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

88
9
12,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,0

<= 1,58 (95. Perzentil, Toleranzbereich)
1,02 - 1,04

0,40 - 1,33

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung

Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

10,23

Referenzbereich ist flir diesen Indikator nicht definiert
(N02)

88
9
88,00

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
13,2

Nicht definiert

13,12 - 13,37

5,47 - 18,31

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
100,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

88
88
88,00

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
98,2

>= 95,00 % (Zielbereich)

98,12 - 98,22

95,82 - 100,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V

58



-
s
\

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

iz »

Pius-Hospital Ochtrup

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

mafig
100,00

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(N02)

83
83
83,00

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
98,2

Nicht definiert

98,20 - 98,30

95,58 - 100,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
100,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

72
72
72,00

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
95,5

>= 90,00 % (Zielbereich)

95,47 - 95,63

94,93 - 100,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach

100,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

62
62
62,00

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
97,8

>= 95,00 % (Zielbereich)

97,76 - 97,90

94,17 - 100,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
100,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

62
62
62,00

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
95,2

>= 95,00 % (Zielbereich)

95,10 - 95,29

94,17 - 100,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung maRig

Ergebnis (%) 100,00

Bewertung durch Strukturierten Dialog (R'\legg;enzbereich ist fir diesen Indikator nicht definiert
Grundgesamtheit 5

Beobachtete Ereignisse 5

Erwartete Ereignisse 5,00

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen unverandert

Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar
Bundesdurchschnitt 96,2

Referenzbereich (bundesweit) Nicht definiert
Vertrauensbereich (bundesweit) 95,79 - 96,50

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 56,55 - 100,00
Kommentar/Erlauterung der auf Bundes - — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
100,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

72
72
72,00

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
98,7

>= 95,00 % (Zielbereich)

98,68 - 98,78

94,93 - 100,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
97,96

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

49
48
49,00

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
93,3

>= 90,00 % (Zielbereich)

93,13 - 93,40

89,31 - 99,64

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen
Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -
bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

C-2

schwach

100,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Strukturierter Dialog erforderlich (R10)

12
12
12,00

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
97,3

>= 95,00 % (Zielbereich)

97,18 - 97,50

75,75 - 100,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemaR § 112 SGB V

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.

C-3

Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-

Programmen (DMP) nach § 137f SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

Bezeichnung des Qualitatsindikators Gefalizentrum Nord-West (in Kooperation mit
Gesundheitszentrum Rheine)

Ergebnis Zertifizierung erteilt: Deutsche Gesellschaft fur
Gefalchirurgie und GefalRmedizin

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators

bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

P — Kommentar

Bezeichnung des Qualitatsindikators Angehdrigenfreundliche Intensivstation
Ergebnis Zertifizierung durch Pflege e.V.
Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer

Dokumentation des Qualitatsindikators

bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Absatz 3 Satz
1Nr2SGBYV

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitatssicherung nach § 137
Absatz 1 Satz1 Nr2 SGB V
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— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach §
137 Absatz 3 Satz1 Nr1 SGB V

m Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)

1 Facharztinnen und Fachéarzte, psychologische 4
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -
psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht unterliegen

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

111 Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den 1
Fortbildungsnachweis gemaR § 3 der G-BA-Regelungen
erbracht haben [Zahler von Nr. 2]
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B e

A02.0
A04.5
A04.7
A08.1
A09.0

A09.9

A28.1
A40.0
A40.8
A41.0
A41.1
A41.4
A41.5
A41.8
A41.9
A46

A48.1
B00.5
B02.2
B02.3
B02.9
B37.8
B99

C15.5
C16.9
C18.2

Anhang

Diagnosen zu B-1.6

(Datenschutz)
5

10

24

76

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
23
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Salmonellenenteritis

Enteritis durch Campylobacter

Enterokolitis durch Clostridium difficile

Akute Gastroenteritis durch Norovirus [Norwalk-Virus]

Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
infektiosen Ursprungs

Sonstige und nicht néher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
nicht naher bezeichneten Ursprungs

Katzenkratzkrankheit

Sepsis durch Streptokokken, Gruppe A

Sonstige Sepsis durch Streptokokken

Sepsis durch Staphylococcus aureus

Sepsis durch sonstige naher bezeichnete Staphylokokken
Sepsis durch Anaerobier

Sepsis durch sonstige gramnegative Erreger

Sonstige naher bezeichnete Sepsis

Sepsis, nicht néher bezeichnet

Erysipel [Wundrose]

Legionellose mit Pneumonie

Augenkrankheit durch Herpesviren

Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems
Zoster ophthalmicus

Zoster ohne Komplikation

Kandidose an sonstigen Lokalisationen

Sonstige und nicht naher bezeichnete Infektionskrankheiten
Bosartige Neubildung: Osophagus, unteres Drittel
Bdsartige Neubildung: Magen, nicht ndher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Colon ascendens
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ICD-Ziffer

C18.7
C22.0
C24.9
C25.0
C34.1
C78.2
C79.8

C85.9
C91.1
D37.1
D46.7
D50.0
D50.8
D50.9
D51.3
D61.3
D61.9
D62

D64.9
D68.3
E05.0
E05.8
E10.6

E11.4
E11.6

E11.7
E13.9

E21.0

Fallzshl | Bezsichnung

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)
11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bdsartige Neubildung: Colon sigmoideum
Leberzellkarzinom

Bdsartige Neubildung: Gallenwege, nicht ndher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Pankreaskopf

Bdsartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)
Sekundare boésartige Neubildung der Pleura

Sekundare bosartige Neubildung sonstiger naher bezeichneter
Lokalisationen

Non-Hodgkin-Lymphom, nicht naher bezeichnet

Chronische lymphatische Leukdmie vom B-Zell-Typ [CLL]
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Magen
Sonstige myelodysplastische Syndrome

Eisenmangelanamie nach Blutverlust (chronisch)

Sonstige Eisenmangelandmien

Eisenmangelanamie, nicht naher bezeichnet

Sonstige alimentare Vitamin-B12-Mangelanamie
Idiopathische aplastische Anamie

Aplastische Anamie, nicht ndher bezeichnet

Akute Blutungsanamie

Anadmie, nicht ndher bezeichnet

Hamorrhagische Diathese durch Antikoagulanzien und Antikérper
Hyperthyreose mit diffuser Struma

Sonstige Hyperthyreose

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit sonstigen naher bezeichneten
Komplikationen

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen naher bezeichneten
Komplikationen

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen

Sonstiger naher bezeichneter Diabetes mellitus: Ohne
Komplikationen

Primarer Hyperparathyreoidismus
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ICD-Ziffer

E66.1
E66.8
E66.9
E86

E87.1
E87.6
E88.1
E88.2
F01.8
F05.0
F05.1
F10.0

F10.2
F10.3
F10.4
F12.5

F23.3
F32.3
F32.8
F33.1

F33.2

F33.8
F41.0
F41.8
F41.9
F43.0
F43.8

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
18
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
45

27

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Arzneimittelinduzierte Adipositas

Sonstige Adipositas

Adipositas, nicht ndher bezeichnet
Volumenmangel

Hypoosmolalitat und Hyponatriamie
Hypokaliamie

Lipodystrophie, anderenorts nicht klassifiziert
Lipomatose, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige vaskulare Demenz

Delir ohne Demenz

Delir bei Demenz

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Psychotische Storung

Sonstige akute vorwiegend wahnhafte psychotische Stérungen
Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
Sonstige depressive Episoden

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

Sonstige rezidivierende depressive Stérungen
Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]
Sonstige spezifische Angststérungen
Angststérung, nicht ndher bezeichnet

Akute Belastungsreaktion

Sonstige Reaktionen auf schwere Belastung
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ICD-Ziffer

F45.0
F45.3
G214
G30.8
G35.3
G40.2

G40.5
G40.8
G43.1
G44.2
G45.2

G45.9
G51.0
G61.8
H81.0
H81.1
H93.3
110.0
111.0
111.9
120.0
120.8
121.0
121.1
121.4
125.1
126.0
126.9
130.1

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
65

11

23
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
11

6
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Somatisierungsstérung

Somatoforme autonome Funktionsstoérung

Vaskulares Parkinson-Syndrom

Sonstige Alzheimer-Krankheit

Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf
Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit komplexen fokalen
Anfallen

Spezielle epileptische Syndrome

Sonstige Epilepsien

Migrane mit Aura [Klassische Migrane]

Spannungskopfschmerz

Multiple und bilaterale Syndrome der extrazerebralen
hirnversorgenden Arterien

Zerebrale transitorische Ischamie, nicht ndher bezeichnet
Fazialisparese

Sonstige Polyneuritiden

Méniere-Krankheit

Benigner paroxysmaler Schwindel

Krankheiten des N. vestibulocochlearis [VIII. Hirnnerv]
Benigne essentielle Hypertonie

Hypertensive Herzkrankheit mit (kongestiver) Herzinsuffizienz
Hypertensive Herzkrankheit ohne (kongestive) Herzinsuffizienz
Instabile Angina pectoris

Sonstige Formen der Angina pectoris

Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Vorderwand

Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Hinterwand

Akuter subendokardialer Myokardinfarkt

Atherosklerotische Herzkrankheit

Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale
Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

Infektiose Perikarditis

Fallzshl | Bezsichnung
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ICD-Ziffer

133.0
133.9
134.1
135.0
140.8
142.0
144.1
147.1
148.0
148.1
148.2
148.3
148.4
149.4
149.5
150.0
150.1
162.0
163.3
163.4
163.5

163.8
163.9
164

165.2
167.3
170.2
171.2
180.1

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
40

7
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
83

30
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

Akute und subakute infektiose Endokarditis
Akute Endokarditis, nicht naher bezeichnet
Mitralklappenprolaps

Aortenklappenstenose

Sonstige akute Myokarditis

Dilatative Kardiomyopathie

Atrioventrikularer Block 2. Grades
Supraventrikulare Tachykardie

Vorhofflimmern, paroxysmal

Vorhofflimmern, persistierend

Vorhofflimmern, permanent

Vorhofflattern, typisch

Vorhofflattern, atypisch

Sonstige und nicht naher bezeichnete Extrasystolie
Sick-Sinus-Syndrom

Rechtsherzinsuffizienz

Linksherzinsuffizienz

Subdurale Blutung (nichttraumatisch)
Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien
Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder
Stenose zerebraler Arterien

Sonstiger Hirninfarkt

Hirninfarkt, nicht ndher bezeichnet

Schlaganfall, nicht als Blutung oder Infarkt bezeichnet
Verschluss und Stenose der A. carotis

Progressive subkortikale vaskulare Enzephalopathie
Atherosklerose der Extremitatenarterien

Aneurysma der Aorta thoracica, ohne Angabe einer Ruptur

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der V. femoralis
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180.2
180.3
180.8

183.0
183.1
183.2
183.9

189.0
189.1
195.1
195.2
197.2
JOo
J03.8
J03.9
J04.0
J06.8

J06.9
J13

J156.2
J15.6
J18.0
J18.1
J18.2
J18.8
J18.9
J20.8
J20.9

9

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

318
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
46
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
49

6

15
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
19

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer
Gefalle der unteren Extremitaten

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

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger
Lokalisationen

Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration

Varizen der unteren Extremitaten mit Entziindung

Fallzshl | Bezsichnung

Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration und Entztindung

Varizen der unteren Extremitaten ohne Ulzeration oder
Entziindung

Lymphddem, anderenorts nicht klassifiziert

Lymphangitis

Orthostatische Hypotonie

Hypotonie durch Arzneimittel

Lymphdédem nach Mastektomie

Akute Rhinopharyngitis [Erkaltungsschnupfen]

Akute Tonsillitis durch sonstige néher bezeichnete Erreger
Akute Tonsillitis, nicht naher bezeichnet

Akute Laryngitis

Sonstige akute Infektionen an mehreren Lokalisationen der
oberen Atemwege

Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht naher bezeichnet
Pneumonie durch Streptococcus pneumoniae

Pneumonie durch Staphylokokken

Pneumonie durch andere aerobe gramnegative Bakterien
Bronchopneumonie, nicht naher bezeichnet

Lobarpneumonie, nicht ndher bezeichnet

Hypostatische Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht naher bezeichnet
Pneumonie, nicht naher bezeichnet

Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

Akute Bronchitis, nicht naher bezeichnet
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ICD-Ziffer

J44.0
J44 1

J45.9
J69.0
J84.1
Joo
K20
K21.0
K21.9
K22.1
K22.5
K22.6
K25.0
K25.3
K25.7
K26.3
K29.0
K29.1
K29.3
K29.5
K29.6
K29.7
K29.8
K31.7
K31.8

K35.3
K44.9
K50.1
K51.2

Fallzshl | Bezsichnung

18

36

(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
7
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
7
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
8

16

7
(Datenschutz)
10
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet

Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet
Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes
Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose
Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert
Osophagitis

Gastrodsophageale Refluxkrankheit mit Osophagitis
Gastrodsophageale Refluxkrankheit ohne Osophagitis
Osophagusulkus

Divertikel des Osophagus, erworben
Mallory-Weiss-Syndrom

Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung

Ulcus ventriculi: Akut, ohne Blutung oder Perforation
Ulcus ventriculi: Chronisch, ohne Blutung oder Perforation
Ulcus duodeni: Akut, ohne Blutung oder Perforation
Akute hamorrhagische Gastritis

Sonstige akute Gastritis

Chronische Oberflachengastritis

Chronische Gastritis, nicht ndher bezeichnet
Sonstige Gastritis

Gastritis, nicht ndher bezeichnet

Duodenitis

Polyp des Magens und des Duodenums

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Magens und des
Duodenums

Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis
Hernia diaphragmatica ohne Einklemmung und ohne Gangran
Crohn-Krankheit des Dickdarmes

Ulzerdse (chronische) Proktitis
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K51.3
K51.9
K52.0
K52.1
K52.2
K52.8

K52.9
K55.0
K55.1
K56.0
K56.4
K56.5
K56.7
K57.1
K57.3
K57.4

K58.0
K59.0
K59.1
K60.0
K62.6
K62.8

K63.5
K64.1
K71.8
K74.6
K80.0
K80.2
K80.3

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

4

23

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
8
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
13

(Datenschutz)

(Datenschutz)
7

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Ulzerése (chronische) Rektosigmoiditis

Colitis ulcerosa, nicht naher bezeichnet
Gastroenteritis und Kolitis durch Strahleneinwirkung
Toxische Gastroenteritis und Kolitis

Allergische und alimentare Gastroenteritis und Kolitis

Sonstige naher bezeichnete nichtinfektiose Gastroenteritis und
Kolitis

Nichtinfektidse Gastroenteritis und Kolitis, nicht ndher bezeichnet
Akute Gefalkrankheiten des Darmes

Chronische Geféal3krankheiten des Darmes

Paralytischer lleus

Sonstige Obturation des Darmes

Intestinale Adhasionen [Briden] mit Obstruktion

lleus, nicht ndher bezeichnet

Divertikulose des Dinndarmes ohne Perforation oder Abszess
Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess

Divertikulose sowohl des Diinndarmes als auch des Dickdarmes
mit Perforation und Abszess

Reizdarmsyndrom mit Diarrhoe
Obstipation

Funktionelle Diarrhoe

Akute Analfissur

Ulkus des Anus und des Rektums

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten des Anus und des
Rektums

Polyp des Kolons

Hamorrhoiden 2. Grades

Toxische Leberkrankheit mit sonstigen Affektionen der Leber
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Zirrhose der Leber
Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis

Gallenblasenstein ohne Cholezystitis

Gallengangsstein mit Cholangitis
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Pius-Hospital Ochtrup

ICD-Ziffer

K81.0
K83.0
K83.1
K85.0
K85.1
K85.2
K86.0
K92.1
K92.2
LO03.1
L08.0
L27.0
L50.0
L51.1
L60.5
L89.2
L90.5
L97
MO06.1
MO06.9
M10.3
M13.0
M13.1
M16.1
M17.1
M35.9

M50.2
M54.1
M54.2
M54.4

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
28

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5

Akute Cholezystitis

Cholangitis

Verschluss des Gallenganges

Idiopathische akute Pankreatitis

Bilidre akute Pankreatitis

Alkoholinduzierte akute Pankreatitis
Alkoholinduzierte chronische Pankreatitis

Melana

Gastrointestinale Blutung, nicht naher bezeichnet
Phlegmone an sonstigen Teilen der Extremitaten
Pyodermie

Generalisierte Hauteruption durch Drogen oder Arzneimittel
Allergische Urtikaria

Bulléses Erythema exsudativum multiforme
Yellow-nail-Syndrom [Syndrom der gelben Nagel]
Dekubitus 3. Grades

Narben und Fibrosen der Haut

Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert
Adulte Form der Still-Krankheit

Chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet
Gicht durch Nierenfunktionsstérung

Polyarthritis, nicht naher bezeichnet

Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige primare Koxarthrose

Sonstige primare Gonarthrose

Krankheit mit Systembeteiligung des Bindegewebes, nicht naher
bezeichnet

Sonstige zervikale Bandscheibenverlagerung
Radikulopathie
Zervikalneuralgie

Lumboischialgie
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Pius-Hospital Ochtrup

ICD-Ziffer

M54.8
M60.9
M76.8

M79.6
M89.5
N10

N13.3
N17.9
N18.4
N30.0
N30.8
N39.0
N45.0
R00.0
R00.2
R04.2
R05

R06.0
R06.4
R07.2
R07.3
R07.4
R10.0
R10.1
R10.3
R11

R13.0

R18
R31

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
8
(Datenschutz)
7
(Datenschutz)
12

4

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

12

5

26
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5

4
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Sonstige Rickenschmerzen

Myositis, nicht naher bezeichnet

Sonstige Enthesopathien der unteren Extremitat mit Ausnahme

des Fulles

Schmerzen in den Extremitaten

Osteolyse

Akute tubulointerstitielle Nephritis

Sonstige und nicht néher bezeichnete Hydronephrose
Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4

Akute Zystitis

Sonstige Zystitis

Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet
Orchitis, Epididymitis und Epididymoorchitis mit Abszess
Tachykardie, nicht naher bezeichnet

Palpitationen

Hamoptoe

Husten

Dyspnoe

Hyperventilation

Prakordiale Schmerzen

Sonstige Brustschmerzen

Brustschmerzen, nicht néher bezeichnet

Akutes Abdomen

Schmerzen im Bereich des Oberbauches

Fallzshl | Bezsichnung

Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches

Ubelkeit und Erbrechen

Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht wahrend der
Nahrungsaufnahme

Aszites

Nicht naher bezeichnete Hamaturie
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Pius-Hospital Ochtrup

ICD-Ziffer

R33
R39.1
R40.0
R42
R44.2
R50.8
R51
R53
R55
R59.0
R60.0
R60.9
R63.4
R74.0

R93.1

S00.0
S06.0
S06.5
S30.0
S32.0
T18.1
T39.1
T43.2
T50.7
T50.9

T58

T65.8
T75.4
T78.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
17
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
39
(Datenschutz)
9

32

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Harnverhaltung

Sonstige Miktionsstérungen
Somnolenz

Schwindel und Taumel

Sonstige Halluzinationen

Sonstiges naher bezeichnetes Fieber
Kopfschmerz

Unwohlsein und Ermidung

Synkope und Kollaps
Lymphknotenvergrofierung, umschrieben
Umschriebenes Odem

Odem, nicht naher bezeichnet
Abnorme Gewichtsabnahme

Erhéhung der Transaminasenwerte und des Laktat-
Dehydrogenase-Wertes [LDH]

Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik des Herzens
und des Koronarkreislaufes

Oberflachliche Verletzung der behaarten Kopfhaut
Gehirnerschitterung

Traumatische subdurale Blutung

Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens

Fraktur eines Lendenwirbels

Fremdkérper im Osophagus

Vergiftung: 4-Aminophenol-Derivate

Vergiftung: Sonstige und nicht ndher bezeichnete Antidepressiva
Vergiftung: Analeptika und Opioid-Rezeptor-Antagonisten

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

Toxische Wirkung von Kohlenmonoxid
Toxische Wirkung sonstiger naher bezeichneter Substanzen
Schaden durch elektrischen Strom

Anaphylaktischer Schock durch Nahrungsmittelunvertraglichkeit
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Pius-Hospital Ochtrup

ICD-Ziffer

T78.1

T78.2
T78.3
T78.4
T80.8

T81.0

T81.4
T81.8

T81.9
T82.1

T85.5

T88.6

T88.7

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Sonstige Nahrungsmittelunvertraglichkeit, anderenorts nicht
klassifiziert

Anaphylaktischer Schock, nicht naher bezeichnet
Angioneurotisches Odem
Allergie, nicht naher bezeichnet

Sonstige Komplikationen nach Infusion, Transfusion oder
Injektion zu therapeutischen Zwecken

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

Nicht naher bezeichnete Komplikation eines Eingriffes

Mechanische Komplikation durch ein kardiales elektronisches
Gerat

Mechanische Komplikation durch gastrointestinale Prothesen,
Implantate oder Transplantate

Anaphylaktischer Schock als unerwiinschte Nebenwirkung eines
indikationsgerechten Arzneimittels oder einer
indikationsgerechten Droge bei ordnungsgemaRer Verabreichung

Nicht naher bezeichnete unerwtinschte Nebenwirkung eines
Arzneimittels oder einer Droge
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Pius-Hospital Ochtrup

- Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

mm Bezeichnung

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

1-266.0 10 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestitzt: Bei implantiertem Schrittmacher

1-266.0 (Datenschutz) Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestuitzt: Bei implantiertem Schrittmacher

1-266.1 (Datenschutz) Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestutzt: Bei implantiertem Kardioverter/Defibrillator
(ICD)

1-275.2 (Datenschutz) Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung:
Koronarangiographie, Druckmessung und Ventrikulographie im
linken Ventrikel

1-279.0 (Datenschutz) Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und
Gefallen: Bestimmung des Herzvolumens und der
Austreibungsfraktion

1-424 5 Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

1-425.0 (Datenschutz) (Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus:
Lymphknoten, zervikal

1-430.0 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea

1-430.1 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus

1-440.6 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengangen und Pankreas: Gallengange

1-440.9 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengangen und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen
Verdauungstrakt

1-440.a 132 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengangen und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen
Verdauungstrakt

1-442.0 (Datenschutz) Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Leber

1-444.6 17 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt:
Stufenbiopsie

1-444.7 26 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

1-447 (Datenschutz) Endosonographische Feinnadelpunktion am Pankreas

1-480.5 (Datenschutz) Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Becken
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Pius-Hospital Ochtrup

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

1-490.6
1-490.x
1-620.00

1-620.01

1-631.0
1-631.1

1-631.x
1-631.y
1-632

1-632.0

1-632.1

1-632.x
1-632.y
1-640
1-642

1-650.0
1-650.1
1-650.1
1-650.2
1-651
1-653
1-654.1
1-661
1-710
1-843
1-844
1-853.2

(Datenschutz)
(Datenschutz)

18

10

8

8
(Datenschutz)
302

14

14

14

4
(Datenschutz)

8

118
(Datenschutz)
14

57
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
133

7

4
(Datenschutz)

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterschenkel
Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere MalRnahmen

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Mit bronchoalveoléarer Lavage

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei Anastomosen an
Osophagus und/oder Magen

Diagnostische Osophagogastroskopie: Sonstige
Diagnostische Osophagogastroskopie: N.n.bez.
Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs

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

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Sonstige
Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: N.n.bez.
Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege

Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und
Pankreaswege

Diagnostische Koloskopie: Partiell

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Z&kum
Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum
Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie
Diagnostische Sigmoideoskopie

Diagnostische Proktoskopie

Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument
Diagnostische Urethrozystoskopie
Ganzkorperplethysmographie

Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus
Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der
Bauchhdhle: Aszitespunktion
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

1-854.7

1-941.0

1-999.1

3-051
3-052
3-052
3-053
3-056
3-05e
3-05x
3-100.0
3-13b
3-200
3-202
3-203
3-207
3-220
3-221
3-222
3-222
3-225
3-225
3-228
3-22x
3-600
3-605
3-607
3-613

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5

(Datenschutz)
54
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
26
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
55

4
(Datenschutz)
7
(Datenschutz)
(Datenschutz)
58
(Datenschutz)
72
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Kniegelenk

Komplexe Diagnostik bei Leukamien: Komplexe Diagnostik ohne
HLA-Typisierung

Zusatzinformationen zu diagnostischen MafRnahmen:
Fluoreszenzgestutzte diagnostische Verfahren

Endosonographie des Osophagus

Trans6sophageale Echokardiographie [TEE]
Transdsophageale Echokardiographie [TEE]
Endosonographie des Magens

Endosonographie des Pankreas

Endosonographie der Blutgefale

Andere Endosonographie

Mammographie: Eine oder mehr Ebenen
Magen-Darm-Passage (fraktioniert)

Native Computertomographie des Schadels

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Riickenmark
Native Computertomographie des Abdomens
Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Computertomographie der peripheren Gefalte mit Kontrastmittel
Andere Computertomographie mit Kontrastmittel
Arteriographie der intrakraniellen Gefalte

Arteriographie der Gefél3e des Beckens

Arteriographie der Gefalte der unteren Extremitaten

Phlebographie der Gefélle einer Extremitat
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

3-614

3-701

3-702.0
3-703.0
3-703.1
3-703.2

3-705.0

3-705.1

3-709.0

3-709.x
3-721.01

3-721.11

3-721.21

3-724.0

3-733.1

3-752.0

3-754.00

3-800
3-801
3-802

3-804

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

16

12
11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

44

12

Phlebographie der GefalRe einer Extremitat mit Darstellung des
Abflussbereiches

Szintigraphie der Schilddriise

Szintigraphie anderer endokriner Organe: Nebenschilddrise
Szintigraphie der Lunge: Perfusionsszintigraphie
Szintigraphie der Lunge: Ventilationsszintigraphie

Szintigraphie der Lunge: Perfusions- und
Ventilationsszintigraphie

Szintigraphie des Muskel-Skelett-Systems: Ein-Phasen-
Szintigraphie

Szintigraphie des Muskel-Skelett-Systems: Mehr-Phasen-
Szintigraphie

Szintigraphie des Lymphsystems: Planare Lymphszintigraphie
zur Lokalisationsdiagnostik

Szintigraphie des Lymphsystems: Sonstige

Single-Photon-Emissionscomputertomographie des Herzens:
Myokardszintigraphie in Ruhe: Mit EKG-Triggerung

Single-Photon-Emissionscomputertomographie des Herzens:
Myokardszintigraphie unter physischer Belastung: Mit EKG-
Triggerung

Single-Photon-Emissionscomputertomographie des Herzens:
Myokardszintigraphie unter pharmakologischer Belastung: Mit
EKG-Triggerung

Teilkdrper-Single-Photon-Emissionscomputertomographie
erganzend zur planaren Szintigraphie: Knochen

Single-Photon-Emissionscomputertomographie mit
Computertomographie (SPECT/CT) des Skelettsystems: Mit
diagnostischer Computertomographie

Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
(PET/CT) des gesamten Kérperstammes: Mit Niedrigdosis-
Computertomographie zur Schwachungskorrektur
Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
(PET/CT) des gesamten Kdrperstammes und des Kopfes: Mit
Niedrigdosis-Computertomographie zur Schwachungskorrektur:
Mit rezeptorgerichteten Peptiden

Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie des Halses

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens
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3-805
3-806
3-820
3-821
3-822
3-825
3-826

3-828

3-843.0

3-900
3-990
3-993
5-210.1
5-260.21

5-312.0
5-399.5

5-431.21

5-433.21

5-433.22

5-433.23

5-433.52

5-449.d3
5-449.e3

(Datenschutz)
(Datenschutz)
40

4
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
118

67
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Native Magnetresonanztomographie des Beckens

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-System
Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Halses mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie der peripheren Gefalle mit
Kontrastmittel

Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]: Ohne
Sekretin-Unterstltzung

Knochendichtemessung (alle Verfahren)

Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Quantitative Bestimmung von Parametern

Operative Behandlung einer Nasenblutung: Elektrokoagulation
Inzision und Schlitzung einer Speicheldrise und eines
Speicheldrisenausfuhrungsganges: Entfernung eines
Speichelsteines: Ausfiihrungsgang

Permanente Tracheostomie: Tracheotomie

Andere Operationen an Blutgefalten: Implantation und Wechsel
von venosen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie

oder zur Schmerztherapie)

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

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Exzision, endoskopisch: Polypektomie von 1-2 Polypen
mit Schlinge

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Exzision, endoskopisch: Polypektomie von mehr als 2
Polypen mit Schlinge

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Exzision, endoskopisch: Endoskopische
Mukosaresektion

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Destruktion, endoskopisch: Thermokoagulation

Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch

Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch

S
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mm Bezeichnung

5-452.21

5-452.22

5-469.d3
5-469.e3
5-493.0
5-513.1

5-513.20

5-513.21

5-513.2x

5-513.f0

5-513.h0

5-526.e1

5-572.1
5-892.07

5-898.5
5-900.04

6-002.22

8-100.8

8-123.1

8-127.1

8-132.1
8-132.3

(Datenschutz)

4
4
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch: Polypektomie von 1-2
Polypen mit Schlinge

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch: Polypektomie von mehr als
2 Polypen mit Schlinge

Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch
Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Ligatur

Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Inzision der
Papille (Papillotomie)

Endoskopische Operationen an den Gallengangen:
Steinentfernung: Mit Kérbchen

Endoskopische Operationen an den Gallengangen:
Steinentfernung: Mit Ballonkatheter

Endoskopische Operationen an den Gallengangen:
Steinentfernung: Sonstige

Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Einlegen von
nicht selbstexpandierenden Prothesen: Eine Prothese

Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Wechsel von
nicht selbstexpandierenden Prothesen: Eine Prothese

Endoskopische Operationen am Pankreasgang: Einlegen einer
Prothese: Nicht selbstexpandierend

Zystostomie: Perkutan

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere
MaRnahmen: Oberarm und Ellenbogen

Operationen am Nagelorgan: Exzision des Nagels, total

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

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Lenograstim, parenteral:
225 Mio. IE bis unter 300 Mio. IE

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch
Osophagogastroduodenoskopie

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters:
Entfernung

Endoskopisches Einlegen und Entfernung eines Magenballons:
Entfernung

Manipulationen an der Harnblase: Spulung, einmalig

Manipulationen an der Harnblase: Spulung, kontinuierlich
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mm Bezeichnung

8-133.0

8-137.y

8-147.y
8-152.1

8-153
8-191.5

8-191.x

8-192.1g

8-192.3f

8-390.0
8-500
8-506
8-561.1

8-561.2

8-640.0

8-701
8-706
8-716.0

8-771
8-779
8-800.c0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
111

289

22

(Datenschutz)
22

(Datenschutz)

5
(Datenschutz)
71

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters:
Wechsel

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: N.n.bez.

Therapeutische Drainage von Harnorganen: N.n.bez.

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahoéhle

Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhohle

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Sonstige

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

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

Lagerungsbehandlung: Lagerung im Spezialbett

Tamponade einer Nasenblutung

Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

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

Einfache endotracheale Intubation
Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung:
Ersteinstellung

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation
Andere ReanimationsmalRnahmen
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter
6 TE
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

8-800.c1

8-800.95

8-810.w7

8-812.50

8-812.51

8-812.60

8-831.0

8-831.2

8-836.0b

8-83b.c3

8-840.0b

8-854.2

8-900
8-900
8-903
8-919
8-930

8-930

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

15

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

446
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
168

(Datenschutz)

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 6 bis unter 8
Thrombozytenkonzentrate

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:
1 TE bis unter 6 TE

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefalde:
Legen

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefalle:
Wechsel

Perkutan-transluminale GefaRintervention: Angioplastie (Ballon):
Gefalle Oberschenkel

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefallverschlusssystems: Clipsystem

Perkutan-transluminale Implantation von nicht
medikamentenfreisetzenden Stents: Ein Stent: GefalRe
Oberschenkel

Hamodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder
ohne Antikoagulation

Intravendse Anasthesie
Intraventse Anasthesie
(Analgo-)Sedierung

Komplexe Akutschmerzbehandlung

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

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

8-931.0

8-933
8-933
8-987.10

8-987.10

8-987.11

8-987.12

9-200.0

9-200.1

9-200.5

9-200.6

9-200.7

9-200.7

9-200.8

9-200.9

9-200.b

9-500.0
9-500.0
9-500.1

141
(Datenschutz)
11

(Datenschutz)

23

31

42

23

15

(Datenschutz)

(Datenschutz)

369
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

Funkgesteuerte kardiologische Telemetrie
Funkgesteuerte kardiologische Telemetrie

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: Bis zu 6 Behandlungstage

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

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

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 43 bis 71
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 130 bis 158
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 188 bis 216
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 217 bis 245
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 275 bis 303
Aufwandspunkte

Patientenschulung: Basisschulung
Patientenschulung: Basisschulung

Patientenschulung: Grundlegende Patientenschulung
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Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Disclaimer

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

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

www.g-ba.de

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