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Vorwort

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

Rechtsgrundlage der Qualitdtsberichte der Krankenhduser ist der § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 4 SGB V. Aufgabe des Gemeinsamen
Bundesausschusses (G-BA) ist es, Beschliisse iiber Inhalt, Umfang und Datenformat des Qualitidtsberichts zu fassen.

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

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

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

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

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

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

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

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

Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitdtsberichts

Position: Prokuristin

Titel, Vorname, Name: Claudia Herzog

Telefon: 069/1500-440

Fax: 069/1500-996

E-Mail: k.scholz@buergerhospital-ffm.de

Verantwortlich fiir die Vollstdndigkeit und Richtigkeit des Qualititsberichts

Position: Geschiftsfiihrer

Titel, Vorname, Name: Wolfgang Heyl

Telefon: 069/1500-440

Fax: 069/1500-205

E-Mail: k.scholz@buergerhospital-ffm.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.clementine-kinderhospital.de
Link zu weiterfiihrenden Informationen: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
https://www.buergerhospital-ffm.de/ Homepage des Biirgerhospitals Frankfurt;

Schwesterkrankenhaus des Clementine Kinderhospitals

http://www.senckenberg-humangenetik.de/ Homepage des Facharztzentrums Frankfurt-Nordend
gGmbH; Tochtergesellschaft der Biirgerhospital und
Clementine Kinderhospital gGmbH
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des Krankenhausstandorts

Hinweis zur COVID-19-Pandemie im Berichtsjahr 2021:

Vor dem Hintergrund der COVID-19-Pandemie hat der G-BA u. a. im Marz 2020 kurzfristig reagiert und die Inhalte und
Verfahren unterschiedlicher Qualititssicherungsverfahren an die besonderen Rahmenbedingungen angepasst (vgl. G-BA-
Beschluss vom 27. Mirz 2020). Aber auch jenseits der Qualititssicherungsverfahren hat die Pandemie im Jahr 2021 bedeutsam
Einfluss auf die Versorgung in Krankenhdusern genommen. Diese Effekte spiegeln sich auch in den Qualitdtsberichten im
Berichtsjahr 2021 wider. So konnen etwa die Angaben in einigen Berichtsteilen deutlich von den Angaben aus den vorherigen
Berichtsjahren abweichen, was einen direkten Vergleich einzelner Berichtsjahre nicht immer moglich macht. Dennoch stellen
die Angaben im Qualitdtsbericht die Strukturen und das Leistungsgeschehen in den Krankenhdusern fiir das Berichtsjahr 2021
transparent dar und erfiillen damit eine wichtige Aufgabe fiir Patientinnen und Patienten sowie die zuweisenden Arztinnen
und Arzte.

A-1 Aligemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname: Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH
Hausanschrift: Theobald-Christ-Str. 16
60316 Frankfurt am Main
Institutionskennzeichen: 260610122
Weitere Institutionskennzeichen: 260641094
Standortnummer: 771983000
URL: http://www.clementine-kinderhospital.de
Telefon: 069/949920
E-Mail: k.scholz@buergerhospital-ffm.de

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Chefarzt und Arztlicher Direktor fiir den Klinikbereich Kinder

Privatdozent Dr. med. Kay Latta

Telefon: 069/94992-217

Fax: 069/94992-302
E-Mail: k.degebrodt@ckhf.de
Pflegedienstleitung

Position: Pflegedirektorin

Titel, Vorname, Name:

Oberin Christine Schwarzbeck

Telefon: 069/94992-495
Fax: 069/94992-948
E-Mail: c.schwarzbeck@buergerhospital-fffm.de
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Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Geschdftsfiihrer

Wolfgang Heyl

069/1500-440

069/1500-407
k.scholz@buergerhospital-ffm.de

Geschiftsfiihrer

Marcus Amberger

069/1500-319

069/1500-320
s.gierok@buergerhospital-ffm.de

Standort dieses Berichts

Krankenhausname:

Hausanschrift:

Institutionskennzeichen:
Standortnummer:

URL:

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:
Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:
Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Theobald-Christ-Str. 16
60316 Frankfurt am Main
260610122

771983000

http://www.clementine-kinderhospital.de

Chefarzt und Arztlicher Direktor fiir den Klinikbereich Kinder
Privatdozent Dr. med. Kay Latta

069/94992-217

069/94992-302

k.degebrodt@ckhf.de

Pflegedirektorin

Oberin Christine Schwarzbeck
069/94992-495

069/94992-948
c.schwarzbeck@buergerhospital-fffm.de

Geschdftsfiihrer

Wolfgang Heyl

069/1500-440

069/1500-407
k.scholz@buergerhospital-ffm.de
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Position: Geschaftsfiihrer

Titel, Vorname, Name: Marcus Amberger

Telefon: 069/1500-319

Fax: 069/1500-320

E-Mail: s.gierok@buergerhospital-ffm.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustridgers

Name: Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Art: freigemeinniitzig

A-3 Universititsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Universitatsklinikum: Nein

Lehrkrankenhaus: Ja

Name Universitadt: Johann Wolfgang Goethe-Universitdat Frankfurt am Main
A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung fiir die Psychiatrie
Psychiatrisches Krankenhaus: Nein

Regionale Versorgungsverpflichtung: Nein
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses
_ Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot m
MPo03 Angehérigenbetreuung/-beratung/-seminare
MPo9 Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden Bei Bedarf Palliativzimmer,
Trauerbegleitung durch die
Seelsorge, Abschiedsraum.
MP13 Spezielles Leistungsangebot fiir Diabetikerinnen und Diabetiker
MP14 Diat- und Erndhrungsberatung z. B. bei Diabetes mellitus inkl.
Pumpenschulung
MP15 Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege inkl. Beratung
MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie Wir bieten klientenzentrierte
Ergotherapie nach dem
kanadischen Modell an.
MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary Nursing/Bezugspflege Sozialmedizinische Nachsorge in
der Neonatologie
MP21 Kindsthetik
MP27 Musiktherapie Einzel- und Gruppentherapie
MP30 Padagogisches Leistungsangebot
MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie
MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst
MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patientinnen und Wir bieten bei Bedarf eine
Patienten sowie Angehdrigen Elternschulung fiir
Peritonealdialyse an.
MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot z. B. Pflegevisiten, Pflegeexperten
oder Pflegeexpertinnen
MP43 Stillberatung
MP44 Stimm- und Sprachtherapie/Logopidie
MP47 Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopidietechnik
MP48 Warme- und Kalteanwendungen
MP51 Wundmanagement Hausinterner Wundkonsil
MP54 Asthmaschulung
MPs55 Audiometrie/Hordiagnostik
MP56 Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung
MP63 Sozialdienst
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_ Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot m

MP65 Spezielles Leistungsangebot fiir Eltern und Familien Wir halten liebevoll eingerichtete
Spielzimmer, auf dem
AuRengelande einen Spielplatz
und einen Sandkastenbereich
sowie im Innenhof unsere
Pferdeskulptur Josefine zum
Spielen bereit. Im Elterncafé
konnen sich Eltern mittwochs ab 15
Uhr im Elternaufenthaltsraum vor
der Station C2 austauschen.

MP66 Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch erkrankte Personen Neurologische Friihrehabilitation

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

A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Angebote fiir schulpflichtige Patienten, Patientinnen und deren Kinder

NMs5o0 Kinderbetreuung ...der besonderen Art: unsere
Clown-Doktoren sind montags &
donnerstags im Haus und sorgen
fiir etwas Heiterkeit. Es sind
prof.ausgebildete Kiinstler, die
sich im Vorfeld ein genaues Bild
liber die aktuelle
Behandlungssituation des Kindes
machen und dieses individuell &
altersgerecht ansprechen.

NM63 Schule im Krankenhaus Bei lingeren Aufenthalten in der
Klinik kiimmern sich Lehrer der
Stadt Frankfurt darum, dass der
Riickstand zum Lernstoff in der
Schule nicht zu groR wird. Die
Lehrer sind regelmaRig im Haus
und bauen ausgehend vom
aktuellen Lernstand des Kindes
gezielt den Unterricht auf.

Individuelle Hilfs- und Serviceangebote

e I [~

NMo7 Rooming-in
NMo9 Unterbringung Begleitperson Die Klinik stellt fiir die
(grundsitzlich moglich) Ubernachtung eines Elternteils ein

Klappbett und Bettwasche zur
Verfiigung. Benotigte
Kosmetikartikel miissen von den
Eltern mitgebracht werden.

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3SGB V 9



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Individuelle Hilfs- und Serviceangebote

NM42 Seelsorge/spirituelle Begleitung Das Angebot der Seelsorge gilt
Patienten, Angehdrigen und allen
Krankenhausmitarbeitern
gleichermaRen. Es handelt sich um
ein offenes Angebot, unabhangig
von der Religionszugeharigkeit.
Sie erreichen unsere Seelsorge
telefonisch. Susanne Trusheim, Tel.
069 1500 257.

NM49 Informationsveranstaltungen fiir
Patientinnen und Patienten

NMé60 Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

NM66 Beriicksichtigung von besonderen Beriicksichtigung von u.a.
Erndhrungsbedarfen vegetarischer und muslimischer
Erndhrung
NM68 Abschiedsraum Die Evangelisch-Lutherische

Kirche gegeniiber des
Haupteingangs steht taglich von
9:00 bis 17:00 Uhr als "Raum der
Stille" zur Verfiigung. Sie konnen
sich an der Information gegen
einen Pfand den Schliissel
abholen.

Patientenzimmer

e I [~

NM10 Zwei-Bett-Zimmer
NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

A-7 Aspekte der Barrierefreiheit
A-71 Ansprechpartner fiir Menschen mit Beeintrichtigung
Position: Patientenfiirsprecherin im Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH
Titel, Vorname, Name: Marion Weber
Telefon: 069/1500-215

Fax: 069/1500-220

E-Mail: propatient@buergerhospital-ffm.de
A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit
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Bauliche und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit
Mobilitatseinschrankungen

BFo06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitdranlagen
BFo08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen

BFo9 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auRen)

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucherinnen und Besucher
BF33 Barrierefreie Erreichbarkeit fiir Menschen mit

Mobilitdatseinschrankungen

BF34 Barrierefreie ErschlieBung des Zugangs- und Eingangsbereichs fiir
Menschen mit Mobilitdtseinschrankungen

Beriicksichtigung von Fremdsprachlichkeit und Religionsausiibung

BF25 Dolmetscherdienste

BF26 Behandlungsmdglichkeiten durch fremdsprachiges Personal 2.B. Russisch, Englisch, Tiirkisch

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

BF24 Didtische Angebote

Organisatorische Rahmenbedingungen zur Barrierefreiheit

BF41 Barrierefreie Zugriffsmoglichkeiten auf Notrufsysteme

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

BF37 Aufzug mit visueller Anzeige

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1Nr. 3 SGB V 1
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A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere ausgewahite

wissenschaftliche Titigkeiten

FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Universititen Privatdozent Dr. med. Kay Latta
ist Mitglied des Lehrk6rpers der
Medizinischen Fakultat der
Goethe Universitdt Frankfurt.

FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr) Es werden Famulaturen,
Blockpraktika fiir Studenten der
Johann Wolfgang Goethe-
Universitdt Frankfurt am Main und
Platze im Praktischen Jahr
angeboten

FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-IIl/IV-Studien Teilnahme an Studien: 1. "Friihe
prospektive Therapiestudie zur
Verzogerung des Nierenversagens
bei Kindern mit Alport Syndrom"

FLo9 Doktorandenbetreuung Betreuung und Mitbetreuung von
Doktorandinnen und Doktoranden

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen
HBO2 Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin und Gesundheits- und

Kinderkrankenpfleger

HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachmanner
A-9 Anzahl der Betten
Betten: 76
A-10 Gesamtfallzahlen
Vollstationdre Fallzahl: 2845
Teilstationdre Fallzahl: 482
Ambulante Fallzahl: 22235
Fallzahl der stationsiquivalenten psychiatrischen Behandlung (StiB): o]
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A-1 Personal des Krankenhauses
A-11.1 Arztinnen und Arzte

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 26,46

Personal mit direktem 26,46
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 2,09
Personal in der stationdren Versorgung 24,37
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 39,50

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegiirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 12,58

Personal mit direktem 12,58
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 1,1

Personal in der stationdren Versorgung 1,47

Belegirztinnen und Belegirzte

Anzahl 0
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Anzahl (gesamt) 0,30

Personal mit direktem 0,30
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,10

Personal in der stationdren Versorgung 0,20

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegiirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 0,30

Personal mit direktem 0,30
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,10
Personal in der stationdren Versorgung 0,20
A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 1,80

Personal mit direktem 1,80
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 1,80
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 38,50

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

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéaftigungsverhaltnis
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Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,00

0,00

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

59,90

59,90

0,00

0,00

59,90

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

zugeordnet sind
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Altenpflegerinnen und Altenpfleger
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,10

0,10

0,00

0,00

0,10
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Altenpflegerinnen und Altenpfleger, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Pflegefachfrau
Anzahl (gesamt) 0,00
Personal mit direktem 0,00

Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Pflegefachfrauen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung
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Pflegefachfrau BSc
Anzahl (gesamt) 0,00
Personal mit direktem 0,00

Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten
Anzahl (gesamt) 4,00

Personal mit direktem 4,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 4,00

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt) 0,60

Personal mit direktem 0,60
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,60

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer
Anzahl (gesamt) 0,90

Personal mit direktem 0,90
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,90
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Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Hebammen und Entbindungspfleger
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Operationstechnische Assistenz
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00
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Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 1,10

Personal mit direktem 1,10
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 1,10

Medizinische Fachangestellte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,00
A-1.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen
Anzahl (gesamt) 0,00
Personal mit direktem 0,00

Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00
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Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00

Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Kinder- und Jugendlichen-psychotherapeutinnen und Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00
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Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wihrend der praktischen Titigkeit (gemiR § 8 Absatz 3,

Nr.3 PsychThG)
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0,00
Personal mit direktem 0,00

Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,00
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Sozialarbeiter, Sozialpidagogen

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,00
A-14 Spezielles therapeutisches Personal

SPo5 Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl (gesamt) 2,13

Personal mit direktem 2,13
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 2,13

SP06 Erzieherin und Erzieher
Anzahl (gesamt) 0,78

Personal mit direktem 0,78
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,78
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SP14 Logopidin und Logopide/Klinische Linguistin und Klinischer Linguist/Sprechwissenschaftlerin und

Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und Phonetiker

Anzahl (gesamt) 0,65

Personal mit direktem 0,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,65

SP16 Musiktherapeutin und Musiktherapeut

Anzahl (gesamt) 1,30

Personal mit direktem 1,30
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 1,30

SP21 Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl (gesamt) 4,1

Personal mit direktem 4,11
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 4,11

SP24 Psychologische Psychotherapeutin und Psychologischer Psychotherapeut

Anzahl (gesamt) 0,26

Personal mit direktem 0,26
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,26
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SP25 Sozialarbeiterin und Sozialarbeiter

Anzahl (gesamt) 0,06

Personal mit direktem 0,06
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,06

SP28 Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement
Anzahl (gesamt) 0,18

Personal mit direktem 0,18
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,18

SP32 Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder Vojta

Anzahl (gesamt) 0,86

Personal mit direktem 0,86
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,86

SP35 Personal mit Weiterbildung zur Diabetesberaterin/zum Diabetesberater

Anzahl (gesamt) 0,80

Personal mit direktem 0,80
Beschaftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,80
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Anzahl (gesamt) 2,21

Personal mit direktem 2,21
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 2,21

Anzahl (gesamt) 0,22

Personal mit direktem 0,22
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,22

SP58 Psychotherapeutin und Psychotherapeut in Ausbildung wihrend der praktischen Titigkeit (gemaR § 8 Abs. 3, Nr. 3

PsychThG)

Anzahl (gesamt) 3,46

Personal mit direktem 3,46
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 3,46

SP61 Personal mit Zusatzqualifikation Kinasthetik

Anzahl (gesamt) 9,25

Personal mit direktem 9,25
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 9,25
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A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-121 Qualititsmanagement

A-12,1.1 Verantwortliche Person

Position: Qualititsmanagementbeauftragte, Teamleitung der Abteilung Qualititsmanagement/

Risikomanagement

Titel, Vorname, Name: Susan Winker

Telefon: 069/1500-1272

Fax: 069/1500-1250

E-Mail: s.winker@buergerhospital-ffm.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen Geschiftsfiihrung und Abteilung Organisationsentwicklung (Qualitiits-, Risiko- und
Funktionsbereiche: Projektmanagement)

Tagungsfrequenz: andere Frequenz

A-12.2 Klinisches Risikomanagement
A-12,2.1 Verantwortliche Person Risikomanagement

Position: Qualitatsmanagementbeautragte

Titel, Vorname, Name: Claudia Jacobs Prokuristin, Abteilungsleitung Organisationsentwicklung /

Risikomanagementbeauftragte und stellvertretend Susan Winker

Telefon: 069/1500-1244

Fax: 069/1500-1250

E-Mail: c.jacobs@buergerhospital-ffm.de
A-12.2.2 Lenkungsgremium Risikomanagement
Lenkungsgremium eingerichtet: Ja
Beteiligte Abteilungen Risikokommission, in Letztverantwortung Geschaftsfiihrer und Risikomanager
Funktionsbereiche:
Tagungsfrequenz: andere Frequenz
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A-12.2.3 Instrumente und Mafnahmen Risikomanagement

RMo1 Ubergreifende Qualitits- und/oder Risikomanagement-Dokumentation  Ablauf- und Aufbauorganisation
(QM/RM-Dokumentation) liegt vor QMS, Qualititspolitik (D3640),

Verstehen der Organisation und
ihres Kontextes, Matrix Leitbild
(D4842) und Qualititsziele (2021),
CIRS-Meldung von Beinahe
Ereignissen, Prozessablauf von
CIRS-Meldungen(D11496), Planung
und Durchfiihrung von M&amp;M-
Konferenzen (D5093) vom
29.05.2020

RMo2 RegelmiRige Fortbildungs- und SchulungsmaRRnahmen

RMo4 Klinisches Notfallmanagement Prozessstand.
Notfallmanagement/Notrufgruppe
; Algorith. der
Neugeborenenreanimation; Digit.
Alarmierungssystem zur
Anmeldung v. Notfallpatienten im
KH vom 17.08.2020

RMosg Schmerzmanagement Handbuch Schmerztherapie;
Schmerzprotokoll;
"Expertenstandard Akutschmerz"
vom 17.01.2018

RMo6 Sturzprophylaxe Informationsweitergabe bei
aktuellem Sturzrisiko;
Sturzprophylaxe; Sturzprotokoll
(zur Meldung von Stiirzen an die
Pflegedienstleitung); Anpassung
und Umsetzung - Nationaler
Expertenstandard
"Sturzprophylaxe in der Pflege"
vom 23.07.2020

RMo7 Nutzung eines standardisierten Konzepts zur Dekubitusprophylaxe (z.B.  Dekubitusprophylaxe; Norton-
~Expertenstandard Dekubitusprophylaxe in der Pflege*) Skala (Assessmentinstrument zur

Einschdtzung des
Dekubitusrisikos); Wundanamnese
Dekubitus; Dekubitusprophylaxe
im OP; RegelmdRige externe
Qualitatssicherung durch GQH
vom 13.05.2020

RMo8 Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden MafRnahmen Praxisleitfaden Fixierungen vom
16.08.2017

RMo9g Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von Gerdten Medizingerdte-Notfall-Matrix vom
16.06.2021

RM10 Strukturierte Durchfiihrung von interdiszipliniren Fallbesprechungen/-  Tumorkonferenzen Mortalitits-
konferenzen und Morbiditatskonferenzen
Qualitatszirkel Andere
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RM12 Verwendung standardisierter Aufklarungsbogen
RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- und Prozessstandard Patienten-
Patientenverwechselungen Identifikationsarmband vom
21.11.2017
RM18 Entlassungsmanagement Checkliste -
Entlassungsmanagement;
Steuerung - Pflegerisches
Entlassungsmanagement;Hinweise
in Prozessbeschreibungen der
verschiedenen Kliniken vom
29.09.2021
A-12,2,3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems
Internes Fehlermeldesystem Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: andere Frequenz
MaRnahmen: Fiihrungskrafteschulungen zum Fehlermanagement, Umsetzung von

Expertenstandards, Implementierung von Komplikationskonferenzen, Durchfiihrung
von Risikoaudits

Instrument bzw. MaRnahme letzte Aktualisierung /

Tagungsfrequenz

IFo1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang mit dem 02.01.2018
Fehlermeldesystem liegen vor

IFo2 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen bei Bedarf

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

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Ja
einrichtungsiibergreifenden
Fehlermeldesystemen:

Tagungsfrequenz: monatlich

EFo03 KH-CIRS (Deutsche Krankenhausgesellschaft, Aktionsbiindnis Patientensicherheit, Deutscher Pflegerat,
Bundesirztekammer, Kassenirztliche Bundesvereinigung)
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A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission eingerichtet: Ja

Tagungsfrequenz: halbjdhrlich

Vorsitzender:

Position: Vorsitzender

Titel, Vorname, Name: Privatdozent Dr. med. Kay Latta
Telefon: 069/94992-217

Fax: 069/94992-302

E-Mail: k.degebrodt@ckhf.de

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygienikerinnen und Krankenhaushygieniker 1
Hygienebeauftrage Arztinnen und hygienebeauftragte Arzte 1
Hygienefachkrifte (HFK) 3
Hygienebeauftragte in der Pflege 6

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefilRkatheterassoziierter Infektionen

Hygienestandard ZVK

Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor

Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert

Standard thematisiert Hygienische Hindedesinfektion

Standard thematisiert Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle mit

addquatem Hautantiseptikum

Standard thematisiert die Beachtung der Einwirkzeit

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja
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Anwendung weiterer Hygienemafnahmen

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

Venenverweilkatheter

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

Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert Ja

A-12.3.2.2 Antibiotikaprophylaxe Antibiotikatherapie

Antibiotikatherapie

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

Am Standort werden keine Operationen durchgefiihrt, wodurch ein standortspezifischer Standard zur perioperativen

Antibiotikaprophylaxe nicht notig ist.

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel
Standard Wundversorgung Verbandwechsel liegt vor Ja

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

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

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

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden Ja
Priifung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage Ja
Meldung an den Arzt und Dokumentation bei Verdacht auf eine postoperative Wundinfektion Ja
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A-12.3.2.4 Umsetzung der Hindedesinfektion

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Die Erfassung des Hindedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch stationsbezogen Ja
Hindedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Aligemeinstationen 47,00
Hindedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen Der Standort besitzt

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

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

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

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

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

deren Mitarbeitern des Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht

werden)

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

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

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3SGB V 32



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

HMo2 Teilnahme am Krankenhaus-Infektions-Surveillance-System  HAND-KISS
(KISS) des nationalen Referenzzentrums fiir Surveillance
von nosokomialen Infektionen

HMo3 Teilnahme an anderen regionalen, nationalen oder MRE Netzwerk Rhein
internationalen Netzwerken zur Pravention von Main
nosokomialen Infektionen

HMo4 Teilnahme an der (freiwilligen) ,,Aktion Saubere Hinde* Zertifikat Gold
(ASH)
HMos5 Jihrliche Uberpriifung der Aufbereitung und Sterilisation Re-Validierung
von Medizinprodukten jahrlich und
zusidtzliche
mikrobiologische
Uberpriifung gemiR
RKI 5.6
HMo9 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu Monatlich (alle
hygienebezogenen Themen Berufsgruppen)
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A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement - Kommentar / Erliuterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und Ja

Beschwerdemanagement eingefiihrt

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, verbindliches Konzept Ja Im Beschwerdemanagement existiert

zum Beschwerdemanagement(Beschwerdestimulierung, eine schriftliche Prozessbeschreibung

Beschwerdeannahme, Beschwerdebearbeitung, (Ablaufschritte von Beschwerden).

Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit miindlichen Ja Bei einer miindlichen oder telefonischen

Beschwerden Beschwerde wird eine
Gesprichsnotiz/ein Gesprichsprotokoll
(standardisiertes Formular) erstellt und
an die zentrale Beschwerdestelle
weitergeleitet.

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit schriftlichen Ja Schriftliche Beschwerden werden vom

Beschwerden Sekretariat der Geschaftsfiihrung an das
Beschwerdemanagement weitergeleitet.

Die Zeitziele fiir die Riickmeldung an die Beschwerdefiihrer oder Ja Der Beschwerdefiihrer erhdlt durch die

Beschwerdefiihrerinnen sind schriftlich definiert Beschwerdestelle spatestens innerhalb
von drei Werktagen eine
Empfangsbestadtigung. Eine
Stellungnahme erhdlt der
Beschwerdefiihrer innerhalb einer
zweiwochigen Frist.

Anonyme Eingabemdglichkeiten von Beschwerden Ja Zudem konnen Beschwerden im
Sekretariat der Geschaftsfiihrung
eingereicht oder online iiber die
Homepage der Biirgerhospital und
Clementine Kinderhospital gGmbH
erstellt werden. Die wesentlichen
Informationen sind in den Elternzimmern
ausgelegt.

Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen durchgefiihrt Ja

Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen durchgefiihrt Nein

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Position:

Titel, Vorname, Name: Klaudia Scholz

Sekretariat der Geschaftsfiihrung

Telefon: 069/1500-440
Fax: 069/1500-407
E-Mail: k.scholz@buergerhospital-ffm.de
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Position: Beschwerdemanagerin der zentralen Beschwerdestelle
Titel, Vorname, Name: Marion Weber
Telefon: 069/1500-215
Fax: 069/1500-220
E-Mail: propatient@buergerhospital-ffm.de

Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement

Link zum Bericht: https://www.buergerhospital-ffm.de/anfahrt-aufenthalt/a-z/

Kommentar: Frau Marion Weber fungiert als Beschwerdemanagerin der zentralen Beschwerdestelle.
Zudem konnen Beschwerden im Sekretariat der Geschaftsfiihrung eingereicht oder
online iiber die Homepage der Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH
erstellt werden.

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Position: Patientenfiirsprecherin am Clementine Kinderhospital
Titel, Vorname, Name: Marion Weber

Telefon: 069/1500-215

Fax: 069/1500-220

E-Mail: propatient@buergerhospital-ffm.de

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar: Anregungen, Anliegen und Beschwerden kénnen auch der von der Frankfurter
Stadtverordnetenversammlung berufenen Patientenfiirsprecherin, Frau Marion Weber,
anvertraut werden.

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemoglichkeiten

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

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-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

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

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium AMTS

Das zentrale Gremium oder eine zentrale Arbeitsgruppe, das oder die sich regelmdRig zum Thema

Arzneimitteltherapiesicherheit austauscht, ist die Arzneimittelkommission.

A-12.5.2 Verantwortliche Person AMTS

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

eigenstandige Position.

Position: Chefarzt und Arztlicher Direktor fiir den Klinikbereich Kinder

Titel, Vorname, Name: Privatdozent Dr. med. Kay Latta

Telefon: 069/94992-217

Fax: 069/94992-302

E-Mail: k.degebrodt@ckhf.de
A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker: 57

Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal: 35

Erlauterungen: Die Arzneimittelversorgung und Beratung erfolgt durch eine krankenhausversorgende Apotheke

bzw. Apotheker. Die o0.g. Anzahl des pharmazeutischen Personals bezieht sich ebenfalls auf die
krankenhausversorgende Apotheke. Die anteilige Zuordnung gilt auch fiir den Standort
Biirgerhospital.

A-12.5.4 Instrumente MaBnahmen AMTS

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

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3SGB V 36


k.degebrodt@ckhf.de

Wiy,

me

Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

\\Hu/ ”
(/

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Aufnahme ins Krankenhaus

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

Medikationsprozess im Krankenhaus

ASo7 Maoglichkeit einer elektronischen Verordnung, d. h. strukturierte Eingabe von Wirkstoff (oder Priparatename), Form,
Dosis, Dosisfrequenz (z. B. im KIS, in einer Verordnungssoftware)

Medikationsprozess im Krankenhaus

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

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS09 Konzepte zur Sicherstellung einer fehlerfreien Zubereitung von Arzneimitteln

Bereitstellung einer geeigneten Infrastruktur zur Sicherstellung einer fehlerfreien Zubereitung
Zubereitung durch pharmazeutisches Personal
Anwendung von gebrauchsfertigen Arzneimitteln bzw. Zubereitungen

Zubereitung der Kindernahrung/ Parenteraler Ernihrung im sterilen Umfeld

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS10 Elektronische Unterstiitzung der Versorgung von Patientinnen und Patienten mit Arzneimitteln

Bestellung und Abgabe von Arzneimitteln wird elektronisch unterstiitzt.

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS11 Elektronische Dokumentation der Verabreichung von Arzneimitteln

Medikationsprozess im Krankenhaus
AS12 MaRnahmen zur Minimierung von Medikationsfehlern

Fallbesprechungen

MaRnahmen zur Vermeidung von Arzneimittelverwechslung
Spezielle AMTS-Visiten (z. B. pharmazeutische Visiten, antibiotic stewardship, Ernihrung)
Teilnahme an einem einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystem (siehe Kapitel 12.2.3.2)

Wirkstoffsortierte Lagerung von Arzneimitteln auf den Stationen
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AS13 MaRnahmen zur Sicherstellung einer liickenlosen Arzneimitteltherapie nach Entlassung

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

Aushindigung von Patienteninformationen zur Umsetzung von Therapieempfehlungen
Aushandigung des Medikationsplans

bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe oder Ausstellung von Entlassrezepten

A-13 Besondere apparative Ausstattung

Vorhandene Gerite Umgangssprachliche 24h verfiigbar

Bezeichnung

AA10 Elektroenzephalographieger Hirnstrommessung Ja
itt (EEG)
(X)

AA14 Gerat fiir Gerat zur Blutreinigung bei Ja
Nierenersatzverfahren Nierenversagen (Dialyse)
(x)

AA33 Uroflow/Blasendruckmessu Harnflussmessung keine Angabe
ng/Urodynamischer erforderlich
Messplatz

AA47 Inkubatoren Neonatologie Gerate fiir Frith- und Ja
(X) Neugeborene (Brutkasten)

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA gemiR § 136c Absatz 4
SGB V

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

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

Das Krankenhaus ist einer Stufe der Notfallversorgung zugeordnet:

Basisnotfallversorgung (Stufe 1)
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Erfiillung der Voraussetzungen der jeweiligen Notfallstufe gemaf3 Abschnitt Il - V der Regelungen zu den Notfallstrukturen
des G-BA.

A-14.2 Teilnahme an der Speziellen Notfallversorgung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-143 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-14.4 Kooperation mit Kassenaerztlicher Vereinigung

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

eingerichtet wurde: Nein

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

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

B-1 Pidiatrie
B-1.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Pidiatrie"

Fachabteilungsschliissel:

Art:

3100

1006

1028

1000

1004

1014

1009

Pidiatrie

Arztliche Leitung

Chefirztin oder Chefarzt:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Anschrift:

URL:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Chefarzt und Arztlicher Direktor fiir den Klinikbereich Kinder
Privatdozent Dr. med. Kay Latta

069/94992-217

069/94992-302

k.degebrodt@ckhf.de

Theobald-Christ-StralRe 16
60316 Frankfurt am Main

http://www.clementine-kinderhospital.de

Chefarzt der Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychosomatik
Dr. med. Thomas Lempp

Telefon: 069/94992-219
Fax: 069/94992-302
E-Mail: m.djordjevic@ckhf.de
Anschrift: Theobald-Christ-Stralle 16
60316 Frankfurt am Main
URL: https://www.clementine-kinderhospital.de/medizin-pflege/psychosomatik
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Keine Zielvereinbarungen geschlossen
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B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

VRO2 Native Sonographie

VRO4 Duplexsonographie

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Padiatrie

VKoo VKoo Akute und chronische
Peritonealdialyse

VKoo VKoo Chronische Himodialyse

VKo1 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Herzerkrankungen

VKo2 Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach Behandlung bei Nieren- und
Transplantation Lebertransplantation bzw.

kombinierte Transplantation
VKo3 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) GefiRerkrankungen

VKo4 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) pidiatrischen
Nierenerkrankungen

VKog Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen der
endokrinen Driisen (Schilddriise, Nebenschilddriise, Nebenniere,
Diabetes)

VKoé6 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen des Magen-

Darm-Traktes

VKo7 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen der Leber,
der Galle und des Pankreas

VK08 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen der
Atemwege und der Lunge

VK09 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) rheumatischen
Erkrankungen
VK10 Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen bei Kindern nur Diagnostik

und Jugendlichen

VK11 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) himatologischen
Erkrankungen bei Kindern und Jugendlichen

VK13 Diagnostik und Therapie von Allergien

VK15 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Stoffwechselerkrankungen

VK16 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurologischen
Erkrankungen
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Padiatrie

VK17 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neuromuskuliren
Erkrankungen
VK18 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)

neurometabolischen/neurodegenerativen Erkrankungen

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

VK21 Diagnostik und Therapie chromosomaler Anomalien

VK22 Diagnostik und Therapie spezieller Krankheitsbilder Frithgeborener und
reifer Neugeborener

VK23 Versorgung von Mehrlingen
VK25 Neugeborenenscreening
VK26 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen im Sduglings-,

Kleinkindes- und Schulalter

VK27 Diagnostik und Therapie von psychosomatischen Stérungen des Kindes

VK28 Padiatrische Psychologie

VK29 Spezialsprechstunde

VK30 Immunologie

VK34 Neuropddiatrie

VK35 Sozialpadiatrisches Zentrum Das SPZ ist am Clementine
Kinderhospital angegliedert. Es
befindet sich in eigener
Tragerschaft.

VK36 Neonatologie

VK37 Diagnostik und Therapie von Wachstumsstérungen

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

VNo1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen

VNo2 Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskuldren Erkrankungen

VNoO3 Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen

VNo4 Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen Erkrankungen

VNo5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VNo6 Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns nur Diagnostik
VNo7 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns nur Diagnostik
VNo8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhdaute
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

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

VN1 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des
Nervensystems

VN13 Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten des

Zentralnervensystems

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

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Psychiatrie/ Psychosomatik

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

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

VPo5 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit korperlichen
Storungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und Verhaltensstérungen
VPoO7 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstorungen

VP08 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Storungen

mit Beginn in der Kindheit und Jugend

VP1 Diagnostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation psychischer,
psychosomatischer und entwicklungsbedingter Stérungen im Sauglings-
, Kindes- und Jugendalter

VP12 Spezialsprechstunde

VP13 Psychosomatische Komplexbehandlung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Urologie und Nephrologie

vuo1 Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen Nierenkrankheiten

Vuo2 Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz

vuo3 Diagnostik und Therapie von Urolithiasis

VUo4 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere und des
Ureters

VUos Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Harnsystems
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Urologie und Nephrologie

VUo7 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems

VUuo8 Kinderurologie
VU114 Spezialsprechstunde
VU15 Dialyse
VU16 Nierentransplantation Vorbereitung und Nachsorge
B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationire Fallzahl: 2814
Teilstationdre Fallzahl: 482
B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmdglichkeiten

Kindernephrologische Ambulanz

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlung akuter und chronischer Erkrankungen der Niere und
harnableitenden Organe im Kindes- und Jugendalter

Kinderpneumologische und -allergologische Ambulanz

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlung akuter und chronischer Lungenerkrankungen im Kindes-
und Jugendalter
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Kindernephrologische Ambulanz

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlung akuter Erkrankungen der Niere und harnableitenden
Organe im Kindes- und Jugendalter

Kindernephrologische Ambulanz

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlung akuter Erkrankungen der Niere und harnableitenden
Organe im Kindes- und Jugendalter

Kinderrheumatologische Ambulanz

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlung rheumatologischer Erkrankungen im Kindes- und
Jugendalter

Kinderrheumatologische Ambulanz

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlung von rheumatologischer Erkrankungen im Kindes- und
Jugendalter

Kinderdiabetologische- und Endokrinologische Ambulanz

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlung von Diabetes und endokrinen Erkrankungen im Kindes-
und Jugendalter

Psychotherapeutische Ambulanz- Dr. med. T. Lempp

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlung psychotherapeutischer Erkrankungen im Kindes- und
Jugendalter
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Psychotherapeutische Ambulanz

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlung von psychotherapeutischen Erkrankungen im Kindes-
und Jugendalter

Privatsprechstunde der Kindernephrologie
Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar: PD Dr. med. K. Latta -- Terminvereinbarung unter: 069-94992 217

Privatsprechstunde der Kindernephrologie

Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar: Dr. med. G. Visciani (ab 01.07.2021) -- Terminvereinbarung unter: 069- 9499 217

Privatsprechstunde der Kindernephrologie

Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar: Dr. med. M. Hansen (bis 30.06.2021)

Privatsprechstunde der Kinderrheumatologie
Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar: Dr. med. C. Rietschel -- Terminvereinbarung unter: 069-94992 231

Privatsprechstunde der Kinderrheumatologie

Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar: Herr E. Salamano -- Terminvereinbarung unter: 069-94992 231

Privatsprechstunde der Kinderpneumologie und -allergologie

Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar: Dr. med. R. Kitz -- Terminvereinbarung unter: 069-94992 212

Privatsprechstunde der Kinderdiabetologie- und Endokrinologie

Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar: Dr. med. B. Horlenbein -- Terminvereinbarung unter: 069-94992 307

Privatsprechstunde der Psychosomatik

Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar: Dr. med. T. Lempp -- Terminvereinbarung unter: 069-94992 219
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Privatsprechstunde der Psychosomatik

Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar: Herr F. Daxer -- Terminvereinbarung unter: 069- 94992 219

Notfallambulanz

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AMo08)

Kommentar: Diagnostik und Behandlung akuter Erkrankungen im Kindes- und Jugendalter

(ausschlieRlich konservative Behandlung)

Vor- und nachstationire Behandlung von Patienten mit padiatrischen Erkrankungen

Ambulanzart: Vor- und nachstationire Leistungen nach § 115a SGB V(AM1)
Kommentar:
B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
Stationdre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-1.11 Personelle Ausstattung

B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 24,22

Personal mit direktem 24,22
Beschaftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 1,91
Personal in der stationdren Versorgung 22,31
Fille je Vollkraft 126,13180
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 39,50
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davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 11,36

Personal mit direktem 11,36
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,97
Personal in der stationdren Versorgung 10,39
Fille je Vollkraft 270,83730

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQ32 Kinder- und Jugendmedizin

AQ34 Kinder- und Jugendmedizin, SP Kinder-Kardiologie
AQ35 Kinder- und Jugendmedizin, SP Neonatologie

AQ37 Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZFo3 Allergologie

ZFo7 Diabetologie

ZF13 Homdoopathie

ZF15 Intensivmedizin

ZF18 Kinder-Nephrologie

ZF20 Kinder-Pneumologie

ZF21 Kinder-Rheumatologie

ZF28 Notfallmedizin

ZF36 Psychotherapie — fachgebunden —
ZF55 Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -Diabetologie
ZF62 Krankenhaushygiene
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B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 1,80

Personal mit direktem 1,80
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 1,80
Fille je Anzahl 1563,33300
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 38,50

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl (gesamt) 57,39

Personal mit direktem 57,39
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 57.39
Falle je Anzahl 49,03293

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt) 0,10

Personal mit direktem 0,10
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,10
Fille je Anzahl 28140,00000
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Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

3,56

3,56

790,44950

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

4690,00000

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

3310,58800
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Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

0,99

0,99

0,00

0,00
0,99

2842,42400

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss

PQo1 Bachelor

PQo4 Intensiv- und Andsthesiepflege

PQos Leitung einer Station/eines Bereichs

PQo9 Padiatrische Intensiv- und Andsthesiepflege
PQ20 Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo3 Diabetes

ZPo8 Kindsthetik

ZP16 Wundmanagement

ZP20 Palliative Care

ZP22 Atmungstherapie

ZP28 Still- und Laktationsberatung

z. B. Diabetesberatung

z. B. Wundmanagement nach
ICW/DGfW
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B-1.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,00
Falle je Anzahl 0,00000

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten
Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,00
Fille je Anzahl 0,00000

Kinder- und Jugendlichen-psychotherapeutinnen und Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,00
Falle je Anzahl 0,00000
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Ergotherapeuten

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00000
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B-2 Pidiatrie/Schwerpunkt Kinderneurologie
B-2.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Pidiatrie/Schwerpunkt
Kinderneurologie"
Fachabteilungsschliissel: 1028
Art: Pidiatrie/Schwerpunkt

Kinderneurologie
Arztliche Leitung

Chefirztin oder Chefarzt:

Position: Chefarzt und Arztlicher Direktor fiir den Klinikbereich Kinder
Titel, Vorname, Name: Privatdozent Dr. med. Kay Latta
Telefon: 069/94992-217
Fax: 069/94992-302
E-Mail: k.degebrodt@ckhf.de
Anschrift: Theobald-Christ-Str. 16
60316 Frankfurt am Main
URL: https://www.clementine-kinderhospital.de/medizin-pflege/neuropaediatrie/
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Keine Zielvereinbarungen geschlossen

B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

VRO2 Native Sonographie

VRO4 Duplexsonographie

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Padiatrie

VKoo VKoo

VKo2 Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation

VK13 Diagnostik und Therapie von Allergien
VK16 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurologischen
Erkrankungen
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Padiatrie

VK17 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neuromuskuliren
Erkrankungen
VK18 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)

neurometabolischen/neurodegenerativen Erkrankungen

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

VK21 Diagnostik und Therapie chromosomaler Anomalien

VK22 Diagnostik und Therapie spezieller Krankheitsbilder Frithgeborener und
reifer Neugeborener

VK23 Versorgung von Mehrlingen
VK25 Neugeborenenscreening
VK26 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen im Sduglings-,

Kleinkindes- und Schulalter

VK27 Diagnostik und Therapie von psychosomatischen Stérungen des Kindes
VK28 Padiatrische Psychologie

VK30 Immunologie

VK34 Neuropddiatrie

VK37 Diagnostik und Therapie von Wachstumsstérungen

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

VNo1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen

VNo2 Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskuldren Erkrankungen

VNoO3 Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen

VNo4 Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen Erkrankungen

VNo5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VNo6 Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns nur Diagnostik
VNo7 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns nur Diagnostik
VNo8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhdaute

VN10 Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die vorwiegend das

Zentralnervensystem betreffen

VN17 Diagnostik und Therapie von zerebraler Lihmung und sonstigen
Lihmungssyndromen
VN20 Spezialsprechstunde
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

VN21 Neurologische Friihrehabilitation

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Psychiatrie/ Psychosomatik

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

VPo4 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen

VPO5 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffilligkeiten mit korperlichen
Storungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Persénlichkeits- und Verhaltensstérungen
VPo7 Diagnostik und Therapie von Intelligenzstorungen

VP08 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstorungen

VP09 Diagnostik und Therapie von Verhaltens- und emotionalen Storungen

mit Beginn in der Kindheit und Jugend

VPN Diagnostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation psychischer,
psychosomatischer und entwicklungsbedingter Storungen im Sauglings-
, Kindes- und Jugendalter

VP12 Spezialsprechstunde

VP13 Psychosomatische Komplexbehandlung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Augenheilkunde

VA14 Diagnostik und Therapie von strabologischen und
neuroophthalmologischen Erkrankungen

B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 31

Teilstationdre Fallzahl: 0

B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
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B-2.8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Neuropidiatrische Ambulanz

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

Kommentar: Diagnostik und Behandlungen von neuropadiatrische Erkrankungen im Kindes- und
Jugendalter

Privatsprechstunde der Neuropddiatrischen Ambulanz

Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)
Kommentar: Frau M. Tenorth -- Terminvereinbarung unter: 069-94992 210
B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 1,94

Personal mit direktem 1,94
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,08
Personal in der stationdren Versorgung 1,86
Fille je Vollkraft 16,66667
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 39,50
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davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 0,92

Personal mit direktem 0,92
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,04
Personal in der stationdren Versorgung 0,88
Fille je Vollkraft 35,22727

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQ32 Kinder- und Jugendmedizin

AQ36 Kinder- und Jugendmedizin, SP Neuropadiatrie
Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-2.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,00
Fille je Anzahl 0,00000
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 38,50
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Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl (gesamt) 2,51

Personal mit direktem 2,51
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 2,51
Fille je Anzahl 12,35060

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,00
Falle je Anzahl 0,00000

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten
Anzahl (gesamt) 0,44

Personal mit direktem 0,44
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,44
Fille je Anzahl 70,45454
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

0,00000

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

620,00000

Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

281,81820

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss

PQos Leitung einer Station/eines Bereichs
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,00
Falle je Anzahl 0,00000

Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl (gesamt) 0,00

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,00
Falle je Anzahl 0,00000
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Kinder- und Jugendlichen-psychotherapeutinnen und Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00000
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Gemeinsamer

Bundesausschuss
Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH
C Qualititssicherung
C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestiitzten einrichtungsiibergreifenden

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

C-11 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Leisungsbereich DeQS Zihl- Dokumen- Anzahl
bereich | tationsrate Datensitze
von Standort
Herzschrittmacher-Implantation (09/1) 20 100 o Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet
Herzschrittmacher-Aggregatwechsel 5 100 (o] Die
(09/2) Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet
Herzschrittmacher-Revision/- 0 0 In diesem
Systemwechsel/-Explantation (09/3) Leistungsbereich wurde
keine

dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

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

dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

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

dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren — o] o] In diesem
Revision/Systemwechsel/Explantation Leistungsbereich wurde
(09/6) keine

dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

o
o

Karotis-Revaskularisation (10/2)

Gynikologische Operationen (15/1) 107 100 o Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet
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Leisungsbereich DeQS Zihl- Dokumen- Anzahl
bereich | tationsrate Datensitze
von Standort

Geburtshilfe (16/1) 4374 99,98 0

Hiiftgelenknahe Femurfraktur (17/1) 33 100 o

Mammachirurgie (18/1) (Datensch (Datenschutz) o

utz)

Dekubitusprophylaxe (DEK) 85 98,82 o

Herzchirurgie (HCH) o o

Zidhlleistungsbereich Offen chirurgische 0 HCH o]

Aortenklappeneingriffe (HCH_AK_CHIR)

Z3dhlleistungsbereich Kathetergestiitzte 0 HCH (o]
Aortenklappeneingriffe (HCH_AK_KATH)

Zahlleistungsbereich Koronarchirurgische 0 HCH o]
Operationen (HCH_KC)

Hiiftendoprothesenversorgung (HEP) 14 100,88 0
Z3dhlleistungsbereich 112 HEP 100,89 0
Hiiftendoprothesenimplantation

(HEP_IMP)

Zahlleistungsbereich 5 HEP 100 0

Hiiftendoprothesenwechsel und
Komponentenwechsel (HEP_WE)

Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.
Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet
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Leisungsbereich DeQS Zihl- Dokumen- Anzahl
bereich | tationsrate Datensdtze
von Standort
Herztransplantationen und 0 o] In diesem
Herzunterstiitzungssysteme (HTXM) Leistungsbereich wurde
keine

dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

Zahlleistungsbereich o] HTXM o] In diesem
Herzunterstiitzungssysteme/Kunstherzen Leistungsbereich wurde
(HTXM_MKU) keine

dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

Zidhlleistungsbereich Herztransplantation 0 HTXM o] In diesem
(HTXM_TX) Leistungsbereich wurde
keine

dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

Knieendoprothesenversorgung (KEP) 61 100 o Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Zahlleistungsbereich 61 KEP 100 o] Die

Knieendoprothesenimplantation Dokumentationsrate

(KEP_IMP) wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Zihlleistungsbereich (o] KEP (o] In diesem

Knieendoprothesenwechsel und Leistungsbereich wurde

Komponentenwechsel (KEP_WE) keine

dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

Leberlebendspende (LLS) o o In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

Lebertransplantation (LTX) o o In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

o
o

Lungen- und Herz-Lungentransplantation In diesem

(LUTX) Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

Neonatologie (NEO) 716 100 312 Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Nierenlebendspende (NLS) o o In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.
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Leisungsbereich DeQS Zihl- Dokumen- Anzahl
bereich | tationsrate Datensitze
von Standort

Perkutane Koronarintervention und 363 100,28 0 Die

Koronarangiographie (LKG) (PCI_LKG) Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Ambulant erworbene Pneumonie (PNEU) 286 100 o Die
Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Nieren- und Pankreas- (Nieren-) o o In diesem

transplantation (PNTX) Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichti
ge Leistung erbracht.

C-1.2[0] Ergebnisse der Qualititssicherung

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

Dialog bediirfen oder fiir die eine Bewertung durch den Strukturierten Dialog bereits vorliegt
A Qualititsindikatoren und Kennzahlen, die vom G-BA als uneingeschriankt zur Veréffentlichung geeignet

bewertet wurden

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1Nr. 3 SGB V

66



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

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

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

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitdtsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitdtsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofallen fairer mit dem
Qualitdtsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen
statistisch verglichen werden. Ndhere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen Mafstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs gilt zundchst als auffillig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitdtsergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Einheit

Bundesergebnis 1,05
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

pflegerische MaRnahmen

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

1,04 - 1,06

(0]

0,00 - 1186,12

4

(0]

0,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,28 (95. Perzentil)
eingeschrankt/nicht vergleichbar
R10

eingeschriankt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

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

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstanden ist: Bei dem
Druckgeschwiir kam es zu einer Abschiirfung, einer Blase, einem
Hautverlust, von dem die Oberhaut und/oder die Lederhaut
betroffen ist, oder einem nicht niher bezeichneten Hautverlust
(Dekubitalulcus Grad/Kategorie 2)

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstandlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung

ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

%

0,34

0,33-0,34

(0]

0,00 - 48,99

4

(0]

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

Leistungsbereich
pflegerische MaRnahmen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Sortierung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

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

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

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstandlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung

ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

%

0,06

0,06 - 0,06

(0]

0,00 - 48,99

4

(0]

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

Leistungsbereich
pflegerische MaRnahmen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Sortierung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

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

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualitdt zwar dar, ihre Ergebnisse ermoglichen

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

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Nach aktuellen Kenntnissen kann die Klassifikation eines
Dekubitus so wohl nach der WHO (DIMDI) wie auch nach
NPUP/EPUAP erfolgen. Die Klassifikation nach EPUAP/NPUAP
beschreibt die Kategorien ,,Kei ner Kategorie/keinem Stadium
zuordenbar: Tiefe unbekannt” und ,,vermutete Tiefe
Gewebeschadigung: Tiefe unbekannt”. Eine vermu tete tiefe
Gewebeschadigung kann daher als Dekubitus, Stadium nicht ndaher
bezeichnet dokumentiert worden sein.

Einheit %

Bundesergebnis 0,01

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,00 - 0,01

Rechnerisches Ergebnis o]

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 48,99
Grundgesamtheit 4

Beobachtete Ereignisse o]

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

Leistungsbereich
pflegerische MaRnahmen

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
crgbni Bowereung ]

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

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

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

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen MaRstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst als auffillig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitatsergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitdt der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung

ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

%

0,00

0,00 - 0,00

(0]

0,00 - 48,99

4

(0]

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

Leistungsbereich
pflegerische MaRnahmen

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Sortierung

Sentinel Event

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschriankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Lebendgeborene, die im Krankenhaus verstorben sind (bezogen

auf Lebendgeborene mit einem Geburtsgewicht von mindestens
1.500 Gramm und einer Schwangerschaftsdauer von mindestens
32+0 Wochen)

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen Mafstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst als auffillig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitatsergebnis auRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitit der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung

ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

%

0,20

0,17 - 0,23

(0]

0,00 - 1,64

231

(0]

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

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

e N

Referenzbereich Sentinel Event

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Kiirzel Leistungsbereich

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sehr kleine Frithgeborene, die im Krankenhaus verstorben sind

(bezogen auf Friihgeborene mit einem Geburtsgewicht unter
1.500 Gramm oder einer Schwangerschaftsdauer unter 32+0
Wochen; individuelle Risiken der Kinder wurden nicht
beriicksichtigt)

TKez
DeQS
Nein

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

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*.

%

3,57

3,19 - 3,99

(0]

0,00 - 6,11

59

(0]

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit
Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)

Rechnerisches Ergebnis

Sehr kleine Frithgeborene, die im Krankenhaus verstorben sind

(bezogen auf Friihgeborene mit einem Geburtsgewicht unter
1.500 Gramm oder einer Schwangerschaftsdauer unter 32+0
Wochen; beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Kinder)

Ergebnis ID 51837

TKez
DeQS
Nein

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

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitatsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofillen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Ndhere Informationen zur
Risikoadjustierung konnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*.

1,12
1,00 - 1,25

0o
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

0,00 - 2,40

59

(0]

1,50

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

e

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Schwerwiegende Hirnblutung (individuelle Risiken der Kinder
wurden nicht beriicksichtigt)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*

%

2,81

2,47 - 3,19

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

e
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Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Kiirzel Leistungsbereich

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Schwerwiegende Hirnblutung (beriicksichtigt wurden individuelle
Risiken der Kinder)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitdtsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitdtsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofdllen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*

0,94
0,83 -1,07
0,71
0,13 -3,77

(Datenschutz)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Schwerwiegende Schidigung des Darms (individuelle Risiken der
Kinder wurden nicht beriicksichtigt)

Ergebnis ID 51838

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*

%

1,93

1,67 - 2,24

(0]

0,00 - 6,02

60

(0]

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

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

e

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3SGB V 87



Wiy,

me

Gemeinsamer
7™ Bundesausschuss
Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

\\Hu/ ”
(/

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1Nr. 3 SGB V

88



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Kiirzel Leistungsbereich

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Schwerwiegende Schidigung des Darms (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Kinder)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitdtsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitdtsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofdllen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*

1,08

0,93 - 1,25
(¢}

0,00 - 4,04
60
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Beobachtete Ereignisse o]

Erwartete Ereignisse 0,89
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1Nr. 3 SGB V 90



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Schwerwiegende Schidigung der Lunge (individuelle Risiken der
Kinder wurden nicht beriicksichtigt)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*

%

5,40

4,85 - 6,01

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

e
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Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Kiirzel Leistungsbereich

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Schwerwiegende Schidigung der Lunge (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Kinder)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitdtsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitdtsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofdllen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*

0,98
0,88 - 1,09
0,50
0,09 - 2,61

(Datenschutz)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1Nr. 3 SGB V 94



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Schwerwiegende Schidigung der Netzhaut des Auges
(individuelle Risiken der Kinder wurden nicht beriicksichtigt)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*

%

3,67

3,13 - 4,30

(0]

0,00 - 12,06

28

(0]

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

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

e
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Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Kiirzel Leistungsbereich

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Schwerwiegende Schidigung der Netzhaut der Auges
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Kinder)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

TKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitdtsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitdtsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofdllen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil des
Indexindikators ,,Qualitdtsindex der Friihgeborenenversorgung*

1,10
0,94 - 1,29
)

0,00 - 5,62

28
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Beobachtete Ereignisse o]

Erwartete Ereignisse 0,60
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Frithgeborene, die verstorben sind oder eine schwerwiegende

Hirnblutung, eine schwerwiegende Schidigung des Darms, der
Lunge oder der Netzhaut des Auges hatten (beriicksichtigt
wurden individuelle Risiken der Kinder)

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitdtsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitdtsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofdllen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen MaRstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitatsergebnis auRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Friihgeburtlichkeit ist die wichtigste Ursache fiir Morbiditat und
Mor talitit im Kindesalter (Swamy et al. 2008, [Anonym] 2008). Fiir
Friihge borene zwischen 24+0 und 32+0 Schwangerschaftswochen
(SSW) oder mit einem Geburtsgewicht unter 1.500 g ist aufgrund
der geringen lenz oft keine verldssliche Ermittlung der
Ergebnisqualitat mog lich, weil zufallige Schwankungen sehr
ausgeprigt sind (Dimick et al. 2004, Heller 2008).
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

1,04

0,97 - 1,10

0,36

0,10 - 1,23

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

e

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,29 (95. Perzentil)
eingeschriankt/nicht vergleichbar
R10

eingeschrankt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Friihgeborene, die verstorben sind (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Kinder)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

KKez

DeQS

Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen

unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

1,12

1,00 - 1,25

(0]

0,00 - 2,40

59

(0]

1,50

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
51901

1

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Frithgeborene, die eine schwerwiegende Hirnblutung hatten
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Kinder)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

KKez

DeQS

Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen

unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

0,91

0,78 - 1,07

0,85

0,15 - 4,51

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
51901

2

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Kiirzel Leistungsbereich

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Frithgeborene, die eine eine schwerwiegende Schidigung des
Darms hatten (beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der
Kinder)

Ergebnis ID 51146_51901

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

KKez

DeQS

Nein

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

unter folgendem Link enthnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

1,04

0,87 -1,24

(0]

0,00 - 5,05

59

(0]

0,71

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
51901

3

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Frithgeborene, die eine schwerwiegende Schiadigung der Lunge
hatten (beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Kinder)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

KKez

DeQS

Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen

unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

0,98

0,87 -1,10

0,53

0,09 - 2,77

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
51901

4

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses Frithgeborene, die eine schwerwiegende Schidigung der
Netzhaut des Auges hatten (beriicksichtigt wurden individuelle
Risiken der Kinder)

Art des Wertes KKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse erméglichen

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

Einheit

Bundesergebnis 1,28

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03 - 1,58

Rechnerisches Ergebnis o]

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 12,57
Grundgesamtheit 26

Beobachtete Ereignisse o]

Erwartete Ereignisse 0,27
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Bezug andere QS Ergebnisse 51901

Sortierung 5

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses Im Krankenhaus erworbene Infektionen (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Kinder)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Ja

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitdtsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitdtsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofillen fairer mit dem
Qualitdtsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung konnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen Mafstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst als auffillig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitatsergebnis auRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitit der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Einheit

Bundesergebnis 0,93
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,87 - 1,00
Rechnerisches Ergebnis (o]
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 0,75
Grundgesamtheit 268
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Beobachtete Ereignisse o]
Erwartete Ereignisse 5,02

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
e
Referenzbereich <= 2,47 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschriankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

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

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Kiirzel Leistungsbereich

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Beatmete Kinder mit einer Luftansammlung zwischen Lunge und
Brustwand (beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der
Kinder)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Grundgesamtheit

Ql
DeQS
Nein

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitdtsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitdtsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofallen fairer mit dem
Qualitdtsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen
statistisch verglichen werden. Ndhere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen Mafstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs gilt zundchst als auffillig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitdtsergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung

ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

0,94

0,88 - 1,01
1,22

0,48 - 3,02

115
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Beobachtete Ereignisse 4
Erwartete Ereignisse 3,28

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
e
Referenzbereich <= 2,31(95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschriankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

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

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Keine Behandlung der Luftansammlung zwischen Lunge und
Brustwand (sog. Pneumothorax) bei beatmeten Kindern

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

EKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist das Qualitdtsergebnis nicht mit den Vorjahresergebnissen

vergleichbar. Dies trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der
Rechenregel.

%

0,96

0,86 - 1,07

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
50062

1

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Einmalige Behandlung der Luftansammlung zwischen Lunge und
Brustwand (sog. Pneumothorax) bei beatmeten Kindern

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

EKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist das Qualitdtsergebnis nicht mit den Vorjahresergebnissen

vergleichbar. Dies trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der
Rechenregel.

%

0,17

0,13 - 0,22

(0]

0,00 - 3,23

15

(0]

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
50062

2

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses

Mehrfache Behandlung der Luftansammlung zwischen Lunge und
Brustwand (sog. Pneumothorax) bei beatmeten Kindern

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

EKez
DeQS
Nein

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse ermdglichen
jedoch keine direkte Bewertung von Versorgungsqualitit (mangels
eines Referenzbereichs) und sie eignen sich auch nicht zu direkten
Qualititsvergleichen (mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre
Veroffentlichung geschieht jedoch meist in direktem
Zusammenhang mit einem Qualitdtsindikator, dessen Ergebnis
durch die Kennzahlwerte noch ergénzt wird (kalkulatorische und
erginzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erh6hung der
Verstadndlichkeit der Qualitdtsergebnisse bei. Die davon zu
unterscheidenden Transparenzkennzahlen stellen
Versorgungsaspekte dar, fiir die es keine Qualitdtsindikatoren
gibt, die aber dennoch zur Darstellung der Versorgungsqualitit
von Bedeutung sind. Ndhere Informationen zu Kennzahlen kénnen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist das Qualitdtsergebnis nicht mit den Vorjahresergebnissen

vergleichbar. Dies trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der
Rechenregel.

%

1,40

1,28 - 1,54

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Nein

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
50062

3

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses Wachstum des Kopfes

S P ——

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen MaRstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst als auffillig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitatsergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
koénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung

ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

%

10,06

9,54 - 10,60

3,45

1,35 - 8,53

116

4

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

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich

<= 21,90 % (95. Perzentil)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

eingeschriankt/nicht vergleichbar

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

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

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1Nr. 3 SGB V
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Leistungsbereich
Kiirzel Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Ergebnis ID

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Ein Hortest wurde durchgefiihrt

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen MaRstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst als auffillig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitatsergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
koénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung

ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

%

98,30

98,21 - 98,38

99,31

97,53 - 99,81

291

289

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

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich

>=95,00 %
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

eingeschriankt/nicht vergleichbar

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

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

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1Nr. 3 SGB V
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses Sehr kleine Frithgeborene, bei denen bei der Aufnahme in das

Krankenhaus eine Koérpertemperatur unter 36,0 °C festgestellt
wurde (bezogen auf Frithgeborene mit einem Geburtsgewicht
unter 1.500 Gramm oder einer Schwangerschaftsdauer unter 32+0
Wochen; beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Kinder)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitatsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofallen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Ndhere Informationen zur
Risikoadjustierung konnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen MaRstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis auRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst als auffillig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitatsergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
koénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Einheit

Bundesergebnis 0,86
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,77 - 0,95
Rechnerisches Ergebnis 0,41
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,07 - 2,19

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Egnispowerang |
Referenzbereich <= 2,55 (95. Perzentil)
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschriankt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Bezeichnung des Ergebnisses Lebendgeborene, bei denen bei der Aufnahme in das Krankenhaus
eine Korpertemperatur unter 36,0 °C festgestellt wurde (bezogen

auf Lebendgeborene mit einem Geburtsgewicht von mindestens
1.500 Gramm und einer Schwangerschaftsdauer von mindestens
32+0 Wochen; beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der

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

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel Begleiterkrankungen),
die das Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fiir z. B. daraus folgende
haufigere Komplikationen zugeschrieben werden kann. Mithilfe der
Risikoadjustierung kann das Qualitdtsergebnis beispielsweise einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofillen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Ndhere Informationen zur
Risikoadjustierung konnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/grundlagen/methodische-
grundlagen

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitdt einer Einrichtung ausgegangen werden kann,
wobei Abweichungen moglich sind. Der Referenzbereich legt somit
einen MaRstab fiir die Bewertung von Einrichtungen fest. Ein
Ergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs gilt zunachst als auffillig.
Dies zieht iiblicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten, dass ein
Qualitatsergebnis aulRerhalb des Referenzbereichs nicht
gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitdt der Einrichtung
in dem hier betrachteten Qualititsaspekt. Die Abweichung kann z.
B. auch auf eine fehlerhafte Dokumentation, medizinische
Besonderheit des Patientenkollektivs oder auf Einzelfille
zuriickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitdt wird im Rahmen
des festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
koénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-iqtig/grundlagen/methodische-grundlagen

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu DeQS
verbundenen Anderung der Leistungserbringer-Pseudonymisierung
ist keine Vergleichbarkeit mit Vorjahresergebnissen moglich. Dies
trifft keine Aussage iiber eine Anpassung der Rechenregel.

Einheit

Bundesergebnis 0,94
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,91- 0,98
Rechnerisches Ergebnis 0,33
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Leistungsbereich Versorgung von Frith- und Neugeborenen

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,11- 0,94

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

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

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Sortierung — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Egnispowerang |
Referenzbereich <= 2,04 (95. Perzentil)

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

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

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

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

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

vereinbart.

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualititssicherung

Keine Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitdtssicherung

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

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen im Berichtsjahr

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

C-5.2 Angaben zum Prognosejahr

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitdtssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nr 2 SGB
\'/

Strukturqualitdtsvereinbarungen

_ Vereinbarung bzw. Richtlinie Kommentar/Erliuterung _

CQos MaRnahmen zur Qualitdtssicherung Der Standort Biirgerhospital mit Weiterfiihrende standortbezogene
der Versorgung von Friih- und seiner Klinik fiir Frauenheilkunde Informationen
Reifgeborenen — Perinatalzentrum  und Geburtshilfe, als unter:www.perinatalzentren.org
LEVEL 1 geburtenstdrkste Klinik in Hessen,

der Klinik fiir Neonatologie und der
Standort Clementine
Kinderhospital erfiillen zusammen
als gemeinsame Standorte der
Biirgerhospital und Clementine
Kinderhospital gGmbH die
Strukturvoraussetzungen und
erforderliche Qualitat fiir ein
Perinatalzentrum Level 1 gemaR den
Richtlinien des G-BA
Weiterfiihrende standortbezogene
Informationen unter:
www.perinatalzentren.org

Angaben iiber die Erfiillung der Personalvorgaben

Fiir die Perinatalzentren Level 1 und Level 2 sind jeweils fiir die Berichtsjahre 2020 und 2021 Angaben iiber die
Selbsteinschatzung zur Erfiillung der Personalvorgaben nach Nummer 1.2.2 bzw. Nummer I1.2.2 Anlage 2 der QFR-RL sowie zur

Teilnahme am kldrenden Dialog gemdR§ 8 QFR-RL zu machen:

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

+ Der klarende Dialog® ist ein Instrument der Qualitdtssicherung zur Unterstiitzung der Perinatalzentren, die nach dem 1.
Januar 2017 die in der Richtlinie normierten Anforderungen an die pflegerische Versorgung nicht vollumfanglich erfiillt
haben.

+ Eswurde am kldrenden Dialog gemalR § 8 der QFR-Richtlinie teilgenommen.

Der kldarende Dialog gemiR § 8 der QFR-Richtline wurde nicht abgeschlossen.

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2021 gemaR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3SGB V 121


www.perinatalzentren.org

Gemeinsamer

Bundesausschuss
Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH
C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 136b Absatz 1 Satz 1
Nr1SGBV
_ Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)
1 Anzahl Fachdrzte, psychologische Psychotherapeuten, Kinder- und 20

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

1.1 Anzahl derjenigen Fachdrztinnen und Facharzte aus Nr. 1, die einen 15
Fiinfjahreszeitraum der Fortbildung abgeschlossen haben und damit der
Nachweispflicht unterliegen [Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

1.1.1 Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den Fortbildungsnachweis 1
gemiR § 3 der G-BA-Regelungen erbracht haben [Zihler von Nr. 2]
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Cc-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr

C-8.1 Monatsbezogener Erfiillungsgrad PpUG
oo |
Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erlauterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der iiber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG

i o |

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Monatsbezogener Erfiillungsgrad 81,82

Ausnahmetatbestande

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der {iber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG

e

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der iiber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG
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e

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der iiber das

tibliche MaR hinausgeht ;
Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden

e

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der {iber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG

e

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der iiber das

tibliche MaR hinausgeht ;
§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG

e

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der liber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG
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e .

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der iiber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG

C-8.2 Schichtbezogener Erfiillungsgrad PpUG
N .
Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Padiatrie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 90,12
Erlduterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der {iber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG

N

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Schichtbezogener Erfiillungsgrad 89,52

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der liber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG

e

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Schichtbezogener Erfiillungsgrad 97,01

Erlduterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der {iber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG
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e

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,70

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der liber das

tibliche MaR hinausgeht ;
Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden

e .

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Schichtbezogener Erfiillungsgrad 97,24

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der liber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG

e

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,66

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der iiber das

tibliche MaR hinausgeht ;
§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG

e

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Schichtbezogener Erfiillungsgrad 97,31

Erlduterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der {iber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG
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Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

e .

Schicht Nachtschicht

Pflegesensitiver Bereich Padiatrie

Schichtbezogener Erfiillungsgrad 97,31

Erliuterungen Kurzfristig krankheitsbedingter Personalausfall, der liber das

tibliche MaR hinausgeht ;

Aufgrund eines sehr kurzfristigen Krankheitsausfall konnte die
Schicht nicht PpUGV-konform gefiihrt werden;

§ 7 Satz 1 Nummer 2 in Verbindung mit § 21 Absatz 1b KHG
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- Diagnosen zu B-1.6
ozt L menes

S06.0 180 Gehirnerschiitterung

N10 130 Akute tubulointerstitielle Nephritis

P07.12 104 Neugeborenes: Geburtsgewicht 1500 bis unter 2500 Gramm

J21.0 95 Akute Bronchiolitis durch Respiratory-Syncytial-Viren [RS-Viren]

A09.0 77 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis infektiGsen
Ursprungs

J20.9 71 Akute Bronchitis, nicht niher bezeichnet

E10.90 67 Diabetes mellitus, Typ 1: Ohne Komplikationen: Nicht als entgleist bezeichnet

A09.9 52 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis nicht ndher
bezeichneten Ursprungs

P59.9 48 Neugeborenenikterus, nicht ndher bezeichnet

J20.8 47 Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

Jo6.8 47 Sonstige akute Infektionen an mehreren Lokalisationen der oberen Atemwege

J20.5 46 Akute Bronchitis durch Respiratory-Syncytial-Viren [RS-Viren]

$00.05 35 Oberflachliche Verletzung der behaarten Kopfhaut: Prellung

J38.5 34 Laryngospasmus

J18.0 31 Bronchopneumonie, nicht naher bezeichnet

J06.9 30 Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht niher bezeichnet

J12.a 29 Pneumonie durch Respiratory-Syncytial-Viren [RS-Viren]

$00.95 29 Oberflachliche Verletzung des Kopfes, Teil nicht naher bezeichnet: Prellung

T78.0 28 Anaphylaktischer Schock durch Nahrungsmittelunvertraglichkeit

F32.1 27 Mittelgradige depressive Episode

Z27.8 27 Notwendigkeit der Impfung gegen sonstige Kombinationen von
Infektionskrankheiten

Mo8.40 26 Juvenile chronische Arthritis, oligoartikulare Form: Mehrere Lokalisationen

R55 26 Synkope und Kollaps

G40.9 25 Epilepsie, nicht niher bezeichnet

F50.08 24 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Anorexia nervosa

J18.9 23 Pneumonie, nicht naher bezeichnet

B34.9 21 Virusinfektion, nicht ndher bezeichnet
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F10.0 20 Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Akute Intoxikation
[akuter Rausch]

Po07.3 20 Sonstige vor dem Termin Geborene

$00.85 20 Oberflachliche Verletzung sonstiger Teile des Kopfes: Prellung

P92.2 19 Trinkunlust beim Neugeborenen

Po7.11 18 Neugeborenes: Geburtsgewicht 1250 bis unter 1500 Gramm

B08.2 18 Exanthema subitum [Sechste Krankheit]

G47.39 17 Schlafapnoe, nicht naher bezeichnet

E10.91 17 Diabetes mellitus, Typ 1: Ohne Komplikationen: Als entgleist bezeichnet
E10.11 17 Diabetes mellitus, Typ 1: Mit Ketoazidose: Als entgleist bezeichnet

Q62.0 16 Angeborene Hydronephrose

Mo8.3 15 Juvenile chronische Arthritis (seronegativ), polyartikulire Form

P59.8 15 Neugeborenenikterus durch sonstige naher bezeichnete Ursachen

T78.1 15 Sonstige Nahrungsmittelunvertraglichkeit, anderenorts nicht klassifiziert
F45.0 14 Somatisierungsstorung

F50.00 14 Anorexia nervosa, restriktiver Typ

K21.9 14 Gastrodsophageale Refluxkrankheit ohne Osophagitis

K92.1 14 Meldna

P39.9 14 Infektion, die fiir die Perinatalperiode spezifisch ist, nicht naher bezeichnet
G40.08 13 Sonstige lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische Epilepsie und

epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anfillen

226.8 13 Notwendigkeit der Impfung gegen sonstige naher bezeichnete einzelne
Infektionskrankheiten

A49.9 13 Bakterielle Infektion, nicht ndher bezeichnet

M33.0 12 Juvenile Dermatomyositis

F45.40 12 Anhaltende somatoforme Schmerzstorung

B99 n Sonstige und nicht ndher bezeichnete Infektionskrankheiten

G40.1 10 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie und

epileptische Syndrome mit einfachen fokalen Anfillen

T78.2 10 Anaphylaktischer Schock, nicht niher bezeichnet
G47.31 10 Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom
N39.0 10 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht niher bezeichnet
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P37.9 10 Angeborene infektiose oder parasitdre Krankheit, nicht ndher bezeichnet
P92.1 9 Regurgitation und Rumination beim Neugeborenen

A08.4 9 Virusbedingte Darminfektion, nicht naher bezeichnet

A08.0 9 Enteritis durch Rotaviren

R56.8 9 Sonstige und nicht naher bezeichnete Krampfe

J06.0 9 Akute Laryngopharyngitis

M86.30 9 Chronische multifokale Osteomyelitis: Mehrere Lokalisationen

B27.0 9 Mononukleose durch Gamma-Herpesviren

G40.3 9 Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome

B08.4 8 Vesikulare Stomatitis mit Exanthem durch Enteroviren

189.1 8 Lymphangitis

u10.9 8 Multisystemisches Entziindungssyndrom in Verbindung mit COVID-19, nicht

ndher bezeichnet

N20.0 8 Nierenstein

A69.2 7 Lyme-Krankheit

N30.0 7 Akute Zystitis

F45.1 7 Undifferenzierte Somatisierungsstorung

A08.1 7 Akute Gastroenteritis durch Norovirus

P28.2 7 Zyanoseanfalle beim Neugeborenen

Boo.2 7 Gingivostomatitis herpetica und Pharyngotonsillitis herpetica

P59.0 7 Neugeborenenikterus in Verbindung mit vorzeitiger Geburt

J45.0 7 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale

J45.9 7 Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet

M32.1 7 Systemischer Lupus erythematodes mit Beteiligung von Organen oder
Organsystemen

R42 7 Schwindel und Taumel

R63.3 7 Erndhrungsprobleme und unsachgemafe Erndhrung

No04.9 7 Nephrotisches Syndrom: Art der morphologischen Veranderung nicht naher
bezeichnet

F50.1 7 Atypische Anorexia nervosa

F40.1 7 Soziale Phobien

A04.5 7 Enteritis durch Campylobacter
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T88.1 6 Sonstige Komplikationen nach Impfung [Immunisierung], anderenorts nicht
klassifiziert

N12 6 Tubulointerstitielle Nephritis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet

F44.4 6 Dissoziative Bewegungsstorungen

Mo08.49 6 Juvenile chronische Arthritis, oligoartikuldare Form: Nicht niher bezeichnete
Lokalisation

T63.4 6 Toxische Wirkung: Gift sonstiger Arthropoden

D18.01 6 Hamangiom: Haut und Unterhaut

D59.3 6 Hamolytisch-urdmisches Syndrom

Jo3.8 6 Akute Tonsillitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

Lo8.0 6 Pyodermie

195.1 6 Orthostatische Hypotonie

P22.8 6 Sonstige Atemnot [Respiratory distress] beim Neugeborenen

Jo3.o0 6 Streptokokken-Tonsillitis

T17.9 5 Fremdkorper in den Atemwegen, Teil nicht ndher bezeichnet

Q62.1 5 Atresie und (angeborene) Stenose des Ureters

Lo3.11 5 Phlegmone an der unteren Extremitat

K59.09 5 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Obstipation

A02.0 5 Salmonellenenteritis

P35.1 5 Angeborene Zytomegalie

N13.6 5 Pyonephrose

D69.0 5 Purpura anaphylactoides

J18.1 5 Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

F98.2 5 Flitterstorung im frithen Kindesalter

G43.1 5 Migrine mit Aura [Klassische Migrine]

B08.5 5 Vesikuldre Pharyngitis durch Enteroviren

F95.8 5 Sonstige Ticstérungen

F45.41 5 Chronische Schmerzstorung mit somatischen und psychischen Faktoren

203.3 5 Beobachtung bei Verdacht auf neurologische Krankheit

G51.0 5 Fazialisparese

J12.9 4 Viruspneumonie, nicht naher bezeichnet
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203.5
Mo8.10

P96.1

P21.0
Jo2.9
P92.8

E10.80

E10.61

B34.8
T86.10
E87.6
F33.1
G04.9
No4.0
T85.71
Z03.8
Z51.6
R50.80
G40.4

T50.9

167.7
F50.01
R10.4

M35.8

B15.9
P54.3

T83.5

4

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Beobachtung bei Verdacht auf sonstige kardiovaskuldre Krankheiten
Juvenile Spondylitis ankylosans: Mehrere Lokalisationen

Entzugssymptome beim Neugeborenen bei Einnahme von
abhingigkeitserzeugenden Arzneimitteln oder Drogen durch die Mutter

Schwere Asphyxie unter der Geburt
Akute Pharyngitis, nicht naher bezeichnet
Sonstige Erndhrungsprobleme beim Neugeborenen

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit nicht ndher bezeichneten Komplikationen: Nicht
als entgleist bezeichnet

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

Sonstige Virusinfektionen nicht naher bezeichneter Lokalisation

Akute Funktionsverschlechterung eines Nierentransplantates
Hypokaliimie

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig mittelgradige Episode
Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis, nicht naher bezeichnet
Nephrotisches Syndrom: Minimale glomeruldre Ldsion

Infektion und entziindliche Reaktion durch Katheter zur Peritonealdialyse
Beobachtung bei sonstigen Verdachtsfallen

Desensibilisierung gegeniiber Allergenen

Fieber unbekannter Ursache

Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome

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

Zerebrale Arteriitis, anderenorts nicht klassifiziert
Anorexia nervosa, aktiver Typ
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten mit Systembeteiligung des
Bindegewebes

Virushepatitis A ohne Coma hepaticum
Sonstige gastrointestinale Blutung beim Neugeborenen

Infektion und entziindliche Reaktion durch Prothese, Implantat oder
Transplantat im Harntrakt
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136 (Datenschutz) Peritonsillarabszess

T85.6 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch sonstige ndaher bezeichnete interne
Prothesen, Implantate oder Transplantate

D18.00 (Datenschutz) Hamangiom: Nicht niher bezeichnete Lokalisation

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

G93.2 (Datenschutz) Benigne intrakranielle Hypertension [Pseudotumor cerebri]

R06.80 (Datenschutz) Akutes lebensbedrohliches Ereignis im Siuglingsalter

M30.2 (Datenschutz) Juvenile Panarteriitis

G47.0 (Datenschutz) Ein- und Durchschlafstérungen

Lol.o (Datenschutz) Impetigo contagiosa [jeder Erreger] [jede Lokalisation]

Q61.4 (Datenschutz) Nierendysplasie

N00.9 (Datenschutz) Akutes nephritisches Syndrom: Art der morphologischen Veranderung nicht
ndher bezeichnet

P38 (Datenschutz) Omphalitis beim Neugeborenen mit oder ohne leichte Blutung

P39.4 (Datenschutz) Hautinfektion beim Neugeborenen

P39.0 (Datenschutz) Infektiose Mastitis beim Neugeborenen

F94.0 (Datenschutz) Elektiver Mutismus

B34.0 (Datenschutz) Infektion durch Adenoviren nicht naher bezeichneter Lokalisation

T88.6 (Datenschutz) Anaphylaktischer Schock als unerwiinschte Nebenwirkung eines
indikationsgerechten Arzneimittels oder einer indikationsgerechten Droge bei
ordnungsgemaller Verabreichung

D69.3 (Datenschutz) Idiopathische thrombozytopenische Purpura

K50.9 (Datenschutz) Crohn-Krankheit, nicht niher bezeichnet

M62.89 (Datenschutz) Sonstige naher bezeichnete Muskelkrankheiten: Nicht ndher bezeichnete
Lokalisation

Q64.2 (Datenschutz) Angeborene Urethralklappen im hinteren Teil der Harnrohre

N17.83 (Datenschutz) Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium 3

N17.93 (Datenschutz) Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 3

Lo3.01 (Datenschutz) Phlegmone an Fingern

Q62.2 (Datenschutz) Angeborener Megaureter

Joo (Datenschutz) Akute Rhinopharyngitis [Erkidltungsschnupfen]

E85.0 (Datenschutz) Nichtneuropathische heredofamiliire Amyloidose
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E87.5
A08.2
N18.5

A16.2

A46
Hoo.o
G40.7
H20.0
Jo3.9
N18.4
R31
R23.0
L50.8

T82.7

F84.0
F95.9
P96.0
A04.3
T65.2
F41.0
No4.8
G25.3
F44.7
G41.8
G31.9
T17.8
F41.9
F80.8

179.3

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Hyperkalidmie
Enteritis durch Adenoviren
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5

Lungentuberkulose ohne Angabe einer bakteriologischen,
molekularbiologischen oder histologischen Sicherung

Erysipel [Wundrose]

Hordeolum und sonstige tiefe Entziindung des Augenlides
Petit-Mal-Anfille, nicht niher bezeichnet, ohne Grand-Mal-Anfille
Akute und subakute Iridozyklitis

Akute Tonsillitis, nicht ndher bezeichnet

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4

Nicht niher bezeichnete Himaturie

Zyanose

Sonstige Urtikaria

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Gerdte, Implantate oder
Transplantate im Herzen und in den GefdRen

Frithkindlicher Autismus

Ticstorung, nicht niher bezeichnet

Angeborene Niereninsuffizienz

Darminfektion durch enterohamorrhagische Escherichia coli
Toxische Wirkung: Tabak und Nikotin

Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

Nephrotisches Syndrom: Sonstige morphologische Veranderungen
Myoklonus

Dissoziative Stérungen [Konversionsstérungen], gemischt
Sonstiger Status epilepticus

Degenerative Krankheit des Nervensystems, nicht niher bezeichnet
Fremdkorper an sonstigen und mehreren Lokalisationen der Atemwege
Angststorung, nicht naher bezeichnet

Sonstige Entwicklungsstorungen des Sprechens oder der Sprache

Posttraumatische Wundinfektion, anderenorts nicht klassifiziert
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F50.8
F50.2
T75.4
Po7.10

M25.55

F44.5
A18.2

No2.8

G47.30
N39.2
D58.8
F40.2
G47.38

227.9

G47.4
G47.8
S02.0
hs.7
R80
G47.9

Mo8.20

R51
K29.1
H20.1
R63.1
R10.1
K85.00

Lo3.10

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Sonstige Essstorungen

Bulimia nervosa

Schaden durch elektrischen Strom

Neugeborenes: Geburtsgewicht 1000 bis unter 1250 Gramm

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

Dissoziative Krampfanfille
Tuberkulose peripherer Lymphknoten

Rezidivierende und persistierende Himaturie: Sonstige morphologische
Veranderungen

Zentrales Schlafapnoe-Syndrom

Orthostatische Proteinurie, nicht ndher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete hereditare hamolytische Andamien
Spezifische (isolierte) Phobien

Sonstige Schlafapnoe

Notwendigkeit der Impfung gegen nicht ndher bezeichnete Kombinationen
von Infektionskrankheiten

Narkolepsie und Kataplexie

Sonstige Schlafstérungen
Schadeldachfraktur

Pneumonie durch Mycoplasma pneumoniae
Isolierte Proteinurie

Schlafstorung, nicht niher bezeichnet

Juvenile chronische Arthritis, systemisch beginnende Form: Mehrere
Lokalisationen

Kopfschmerz

Sonstige akute Gastritis

Chronische Iridozyklitis

Polydipsie

Schmerzen im Bereich des Oberbauches

Idiopathische akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation

Phlegmone an der oberen Extremitdt
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E16.1
B34.1
P92.3
P94.2
K12.1
H44.1
H60.1
P21.1
L52
R62.8
P92.0
E44.0
Jasa
127.28
Lo3.9
G71.2
T18.1
M34.0

G40.09

N00.8
J15.9
Jo2.8
B34.2
J12.8

E10.81

H66.9
R07.3

10.90

J45.8

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Sonstige Hypoglykdamie

Infektion durch Enteroviren nicht ndher bezeichneter Lokalisation
Untererndhrung beim Neugeborenen

Angeborene Muskelhypotonie

Sonstige Formen der Stomatitis

Sonstige Endophthalmitis

Phlegmone des duReren Ohres

Leichte oder madRige Asphyxie unter der Geburt

Erythema nodosum

Sonstiges Ausbleiben der erwarteten physiologischen Entwicklung
Erbrechen beim Neugeborenen

MaRige Energie- und EiweiRmangelernahrung

Nichtallergisches Asthma bronchiale

Sonstige naher bezeichnete sekunddre pulmonale Hypertonie
Phlegmone, nicht niher bezeichnet

Angeborene Myopathien

Fremdkdrper im Osophagus

Progressive systemische Sklerose

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

Akutes nephritisches Syndrom: Sonstige morphologische Veranderungen
Bakterielle Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

Akute Pharyngitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

Infektion durch Coronaviren nicht naher bezeichneter Lokalisation
Pneumonie durch sonstige Viren

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit nicht niher bezeichneten Komplikationen: Als
entgleist bezeichnet

Otitis media, nicht ndher bezeichnet
Sonstige Brustschmerzen

Essentielle Hypertonie, nicht niher bezeichnet: Ohne Angabe einer
hypertensiven Krise

Mischformen des Asthma bronchiale
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

No5.0
P58.1

No5.9

P58.3

No5.8

P55.0
P59.3
N11.8
P61.1
K31.1
F93.8
F95.1
F98.02
F41.1
F40.01

F98.88

G1.2
G11.8
F32.8

F19.1

G12.9
G24.3
G31.88
F98.01
F33.8

G25.88

D64.9

D76.1

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Nicht ndher bezeichnetes nephritisches Syndrom: Minimale glomerulire Ldsion
Neugeborenenikterus durch Blutung

Nicht naher bezeichnetes nephritisches Syndrom: Art der morphologischen
Veranderung nicht naher bezeichnet

Neugeborenenikterus durch Polyglobulie

Nicht naher bezeichnetes nephritisches Syndrom: Sonstige morphologische
Verdnderungen

Rh-Isoimmunisierung beim Fetus und Neugeborenen
Neugeborenenikterus durch Muttermilch-Inhibitor
Sonstige chronische tubulointerstitielle Nephritis
Polyglobulie beim Neugeborenen

Hypertrophische Pylorusstenose beim Erwachsenen
Sonstige emotionale Stérungen des Kindesalters
Chronische motorische oder vokale Ticstérung
Enuresis nocturna et diurna

Generalisierte Angststorung

Agoraphobie: Mit Panikstorung

Sonstige naher bezeichnete Verhaltens- und emotionale Storungen mit Beginn
in der Kindheit und Jugend

Spat beginnende zerebellare Ataxie
Sonstige hereditdre Ataxien
Sonstige depressive Episoden

Psychische und Verhaltensstorungen durch multiplen Substanzgebrauch und
Konsum anderer psychotroper Substanzen: Schadlicher Gebrauch

Spinale Muskelatrophie, nicht naher bezeichnet

Torticollis spasticus

Sonstige naher bezeichnete degenerative Krankheiten des Nervensystems
Enuresis diurna

Sonstige rezidivierende depressive Storungen

Sonstige naher bezeichnete extrapyramidale Krankheiten und
Bewegungsstorungen

Anamie, nicht ndher bezeichnet

Hamophagozytire Lymphohistiozytose
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Mo8.46

D68.9
K92.2
Lo2.4
Lo4.0
L03.02

Mo08.29

L72.1

F98.9

Mo0.06

Mo08.84

M13.15

L50.0
L51.8
G24.8
F83
F84.2
H54.9
G40.6
F80.1
F93.2
F80.9
F63.8
G93.6
G97.1
H53.4

H16.2

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Juvenile chronische Arthritis, oligoartikulidre Form: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

Koagulopathie, nicht ndher bezeichnet
Gastrointestinale Blutung, nicht ndher bezeichnet
Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an Extremitdten
Akute Lymphadenitis an Gesicht, Kopf und Hals
Phlegmone an Zehen

Juvenile chronische Arthritis, systemisch beginnende Form: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

Trichilemmalzyste

Nicht ndher bezeichnete Verhaltens- oder emotionale Stérungen mit Beginn in
der Kindheit und Jugend

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

Sonstige juvenile Arthritis: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke
zwischen diesen Knochen]

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

Allergische Urtikaria

Sonstiges Erythema exsudativum multiforme

Sonstige Dystonie

Kombinierte umschriebene Entwicklungsstorungen

Rett-Syndrom

Nicht niher bezeichnete Sehbeeintrichtigung (binokular)
Grand-Mal-Anfille, nicht niher bezeichnet (mit oder ohne Petit-Mal)
Expressive Sprachstorung

Stérung mit sozialer Angstlichkeit des Kindesalters
Entwicklungsstorung des Sprechens oder der Sprache, nicht naher bezeichnet
Sonstige abnorme Gewohnheiten und Stérungen der Impulskontrolle
Hirnodem

Sonstige Reaktion auf Spinal- und Lumbalpunktion
Gesichtsfelddefekte

Keratokonjunktivitis
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

H55
H53.9
H60.9
H65.1

F54

F41.2
F45.33
F51.0
G25.1
G25.2
F48.0
F42.2
F90.0
F91.1
F93.3
F92.8
F45.38
F45.31
F45.8
F45.9
E27.2
E27.4
J15.6
E26.8
K56.1
K52.8
23
K55.1
J21.9

E87.1

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Nystagmus und sonstige abnorme Augenbewegungen
Sehstorung, nicht niher bezeichnet

Otitis externa, nicht niher bezeichnet

Sonstige akute nichteitrige Otitis media

Psychologische Faktoren oder Verhaltensfaktoren bei anderenorts
klassifizierten Krankheiten

Angst und depressive Storung, gemischt

Somatoforme autonome Funktionsstorung: Atmungssystem
Nichtorganische Insomnie

Arzneimittelinduzierter Tremor

Sonstige naher bezeichnete Tremorformen

Neurasthenie

Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt

Einfache Aktivitdats- und Aufmerksamkeitsstorung

Storung des Sozialverhaltens bei fehlenden sozialen Bindungen
Emotionale Storung mit Geschwisterrivalitdt

Sonstige kombinierte Storung des Sozialverhaltens und der Emotionen
Somatoforme autonome Funktionsstorung: Sonstige Organe und Systeme
Somatoforme autonome Funktionsstorung: Oberes Verdauungssystem
Sonstige somatoforme Storungen

Somatoforme Storung, nicht ndher bezeichnet

Addison-Krise

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Nebennierenrindeninsuffizienz
Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

Sonstiger Hyperaldosteronismus

Invagination

Sonstige naher bezeichnete nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis
Pneumonie durch humanes Metapneumovirus

Chronische GefdRkrankheiten des Darmes

Akute Bronchiolitis, nicht ndher bezeichnet

Hypoosmolalitdt und Hyponatridmie
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Jaia
E11.90
E87.2
195.9
E86
Jol.4
J98.4
K11.2
K29.6
K14.8

K40.30

K29.7
K50.0
K50.1
K91.2
K92.0

K50.82

K50.88

K8o.10

E10.60

K86.8
E03.1
J95.88

No03.1

D41.4
M79.18

M79.36

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Schleimig-eitrige chronische Bronchitis

Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Nicht als entgleist bezeichnet
Azidose

Hypotonie, nicht niher bezeichnet

Volumenmangel

Akute Pansinusitis

Sonstige Verdanderungen der Lunge

Sialadenitis

Sonstige Gastritis

Sonstige Krankheiten der Zunge

Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Einklemmung, ohne
Gangran: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet

Gastritis, nicht ndher bezeichnet

Crohn-Krankheit des Diinndarmes

Crohn-Krankheit des Dickdarmes

Malabsorption nach chirurgischem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert
Hamatemesis

Crohn-Krankheit der Speiserohre und des Magen-Darm-Traktes, mehrere
Teilbereiche betreffend

Sonstige Crohn-Krankheit

Gallenblasenstein mit sonstiger Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

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

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Pankreas
Angeborene Hypothyreose ohne Struma
Sonstige Krankheiten der Atemwege nach medizinischen MaRnahmen

Chronisches nephritisches Syndrom: Fokale und segmentale glomerulare
Lasionen

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Harnblase
Myalgie: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schidel, Wirbelsiule]

Pannikulitis, nicht niher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

D43.2

D48.7

M92.5

M86.08

L20.8

D69.61

L23.9
L30.3

M86.05

M79.60
Lo8.9
M79.69

E14.90

E13.11

D47.7

D84.8
E16.2
J46
118.8
E23.2
M30.3
M31.3
M35.1
D50.8
M46.86

M35.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn, nicht ndaher
bezeichnet

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige naher
bezeichnete Lokalisationen

Juvenile Osteochondrose der Tibia und der Fibula

Akute himatogene Osteomyelitis: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf,
Schidel, Wirbelsiule]

Sonstiges atopisches [endogenes] Ekzem

Thrombozytopenie, nicht niher bezeichnet, nicht als transfusionsrefraktar
bezeichnet

Allergische Kontaktdermatitis, nicht naher bezeichnete Ursache
Ekzematoide Dermatitis

Akute himatogene Osteomyelitis: Beckenregion und Oberschenkel [Becken,
Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Schmerzen in den Extremitdten: Mehrere Lokalisationen
Lokale Infektion der Haut und der Unterhaut, nicht ndher bezeichnet
Schmerzen in den Extremitdten: Nicht naher bezeichnete Lokalisation

Nicht naher bezeichneter Diabetes mellitus: Ohne Komplikationen: Nicht als
entgleist bezeichnet

Sonstiger naher bezeichneter Diabetes mellitus: Mit Ketoazidose: Als entgleist
bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete Neubildungen unsicheren oder unbekannten
Verhaltens des lymphatischen, blutbildenden und verwandten Gewebes

Sonstige naher bezeichnete Immundefekte

Hypoglykdmie, nicht ndher bezeichnet

Status asthmaticus

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht ndher bezeichnet

Diabetes insipidus

Mukokutanes Lymphknotensyndrom [Kawasaki-Krankheit]
Wegener-Granulomatose

Sonstige Overlap-Syndrome

Sonstige Eisenmangelanamien

Sonstige naher bezeichnete entziindliche Spondylopathien: Lumbalbereich

Behget-Krankheit
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

M54.99

Mé60.00
H20.9
S06.5
S30.1
$37.01
$42.01

T88.7

Q37.4
T39.1
T88.5
T25.60
$82.1
T37.4
A08.3
R63.4
S00.45

A15.3

S02.9

T78.3
T79.69
T58
T62.1
A40.3
Q25.1
T69.1
A04.6

F44.6

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Riickenschmerzen, nicht niher bezeichnet: Nicht niher bezeichnete
Lokalisation

Infektiose Myositis: Mehrere Lokalisationen
Iridozyklitis, nicht ndher bezeichnet
Traumatische subdurale Blutung

Prellung der Bauchdecke

Prellung und Himatom der Niere

Fraktur der Klavikula: Mediales Drittel

Nicht ndher bezeichnete unerwiinschte Nebenwirkung eines Arzneimittels
oder einer Droge

Spalte des harten und des weichen Gaumens mit beidseitiger Lippenspalte
Vergiftung: 4-Aminophenol-Derivate

Sonstige Komplikationen infolge Andsthesie

Veratzung Grad 2a der Knochelregion und des FuRes

Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Mit Fraktur der Fibula (jeder Teil)
Vergiftung: Anthelminthika

Enteritis durch sonstige Viren

Abnorme Gewichtsabnahme

Oberflachliche Verletzung des Ohres: Prellung

Lungentuberkulose, durch sonstige und nicht naher bezeichnete
Untersuchungsverfahren gesichert

Fraktur des Schadels und der Gesichtsschadelknochen, Teil nicht naher
bezeichnet

Angioneurotisches Odem

Traumatische Muskelischdmie nicht ndaher bezeichneter Lokalisation
Toxische Wirkung von Kohlenmonoxid

Toxische Wirkung: Verzehrte Beeren

Sepsis durch Streptococcus pneumoniae

Koarktation der Aorta

Frostbeulen

Enteritis durch Yersinia enterocolitica

Dissoziative Sensibilitats- und Empfindungsstorungen
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

G83.1

T85.72

F32.2
T62.2
A04.9

204.5

T82.3
T28.0
B83.9
B8o
P28.8
P10.0
P23.9
N13.5
P24.3
P24.0
P54.2
B37.7
P55.1
B33.8
N28.1
N28.88
N31.9
C47.4
P36.9
P70.0
N18.3
D18.05

$82.28

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Monoparese und Monoplegie einer unteren Extremitat

Infektion und entziindliche Reaktion durch interne Prothesen, Implantate oder

Transplantate im Nervensystem

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Toxische Wirkung: Sonstige verzehrte Pflanze(n) oder Teil(e) davon
Bakterielle Darminfektion, nicht niher bezeichnet

Untersuchung und Beobachtung nach durch eine Person zugefiigter
Verletzung

Mechanische Komplikation durch sonstige GefdRtransplantate
Verbrennung des Mundes und des Rachens

Helminthose, nicht ndher bezeichnet

Enterobiasis

Sonstige naher bezeichnete Storungen der Atmung beim Neugeborenen
Subdurale Blutung durch Geburtsverletzung

Angeborene Pneumonie, nicht niher bezeichnet

Abknickung und Striktur des Ureters ohne Hydronephrose

Aspiration von Milch und regurgitierter Nahrung durch das Neugeborene
Mekoniumaspiration durch das Neugeborene

Rektumblutung beim Neugeborenen

Candida-Sepsis

ABoO-Isoimmunisierung beim Fetus und Neugeborenen

Sonstige naher bezeichnete Viruskrankheiten

Zyste der Niere

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Niere und des Ureters
Neuromuskuldre Dysfunktion der Harnblase, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Periphere Nerven des Abdomens

Bakterielle Sepsis beim Neugeborenen, nicht ndaher bezeichnet

Syndrom des Kindes einer Mutter mit gestationsbedingtem Diabetes mellitus

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 3
Hamangiom: Ohr, Nase, Mund und Rachen

Fraktur des Tibiaschaftes: Sonstige
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

T00.1

T17.4
T17.5

D37.6

N13.2
D18.06
N17.92
P36.0
P29.1
N13.3
N20.9
G61.0
G70.9
G93.1
G80.1
G41.9
G40.8
G43.0

F16.0

G57.3
G58.0
Q917

D38.1

F10.1

G90.71

G54.0

F12.1

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Oberflachliche Verletzungen mit Beteiligung von Thorax und Abdomen, von
Thorax und Lumbosakralgegend oder von Thorax und Becken

Fremdkorper in der Trachea
Fremdkorper im Bronchus

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber, Gallenblase und
Gallengange

Hydronephrose bei Obstruktion durch Nieren- und Ureterstein
Hamangiom: Auge und Orbita

Akutes Nierenversagen, nicht niher bezeichnet: Stadium 2
Sepsis beim Neugeborenen durch Streptokokken, Gruppe B
Herzrhythmusstorung beim Neugeborenen

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Hydronephrose
Harnstein, nicht niher bezeichnet

Guillain-Barré-Syndrom

Neuromuskuldre Krankheit, nicht ndher bezeichnet
Anoxische Hirnschadigung, anderenorts nicht klassifiziert
Spastische diplegische Zerebralparese

Status epilepticus, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Epilepsien

Migrine ohne Aura [Gewdhnliche Migrine]

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

Lision des N. fibularis (peronaeus) communis
Interkostalneuropathie
Patau-Syndrom, nicht ndher bezeichnet

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea, Bronchus und
Lunge

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Schadlicher Gebrauch

Komplexes regionales Schmerzsyndrom der unteren Extremitdt, sonstiger und
nicht naher bezeichneter Typ

Lasionen des Plexus brachialis

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide: Schadlicher
Gebrauch
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H81.3
149.8
110.00
H66.0
1421
142.2
173.8
142.88
G47.32
G471

F19.0

F12.2

115.00

I15.10

G43.9
G44.2
Q85.1
P70.1
P9o
B08.3
Bo1.9
P92.5
B00.8
A98.5
Qo4.0
Q213
Q44.3
Q32.0
Q21.0

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
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Sonstiger peripherer Schwindel

Sonstige naher bezeichnete kardiale Arrhythmien

Benigne essentielle Hypertonie: Ohne Angabe einer hypertensiven Krise
Akute eitrige Otitis media

Hypertrophische obstruktive Kardiomyopathie

Sonstige hypertrophische Kardiomyopathie

Sonstige naher bezeichnete periphere GefaRkrankheiten

Sonstige Kardiomyopathien

Schlafbezogenes Hypoventilations-Syndrom

Krankhaft gesteigertes Schlafbediirfnis

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

Psychische und Verhaltensstorungen durch Cannabinoide:
Abhangigkeitssyndrom

Renovaskuldre Hypertonie: Ohne Angabe einer hypertensiven Krise

Hypertonie als Folge von sonstigen Nierenkrankheiten: Ohne Angabe einer
hypertensiven Krise

Migrane, nicht ndher bezeichnet
Spannungskopfschmerz

Tuberdse (Hirn-) Sklerose

Syndrom des Kindes einer diabetischen Mutter
Krampfe beim Neugeborenen

Erythema infectiosum [Fiinfte Krankheit]
Varizellen ohne Komplikation

Schwierigkeit beim Neugeborenen bei Brusterndhrung
Sonstige Infektionsformen durch Herpesviren
Hamorrhagisches Fieber mit renalem Syndrom
Angeborene Fehlbildungen des Corpus callosum
Fallot-Tetralogie

Angeborene Stenose und Striktur der Gallengdnge
Angeborene Tracheomalazie

Ventrikelseptumdefekt
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Q37.5
Qo4.8
Q61.2
Q33.0
Q80.2
Q825
A41.8
R06.88
Q93.5
R06.0
A81.2
A49.8
R29.1
Ro07.2
Q61.9
R13.9
A41.51

A49.1

A49.3

R56.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
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Spalte des harten und des weichen Gaumens mit einseitiger Lippenspalte
Sonstige naher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des Gehirns
Polyzystische Niere, autosomal-dominant

Angeborene Zystenlunge

Lamelldre Ichthyosis

Angeborener nichtneoplastischer Navus

Sonstige naher bezeichnete Sepsis

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen der Atmung
Sonstige Deletionen eines Chromosomenteils

Dyspnoe

Progressive multifokale Leukenzephalopathie

Sonstige bakterielle Infektionen nicht ndher bezeichneter Lokalisation
Meningismus

Prakordiale Schmerzen

Zystische Nierenkrankheit, nicht ndher bezeichnet

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Dysphagie

Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht naher bezeichneter
Lokalisation

Mykoplasmeninfektion nicht naher bezeichneter Lokalisation

Fieberkrampfe
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- Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualitdtsbericht anzugebende Prozeduren

s e ranan Joseigeg

1-208.1 192 Registrierung evozierter Potentiale: Friih-akustisch [FAEP/BERA]

8-984.0 101 Multimodale Komplexbehandlung bei Diabetes mellitus: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

3-993 99 Quantitative Bestimmung von Parametern

3-990 99 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

1-207.2 93 Elektroenzephalographie [EEG]: Video-EEG (10-20-System)

9-402.1 81 Psychosomatische Therapie: Integrierte klinisch-psychosomatische

Komplexbehandlung

8-560.2 79 Lichttherapie: Lichttherapie des Neugeborenen (bei Hyperbilirubinimie)
1-207.0 70 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

3-800 69 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

8-010.3 52 Applikation von Medikamenten und Elektrolytlsungen liber das GefdRsystem

bei Neugeborenen: Intravends, kontinuierlich

9-984.8 51 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

9-984.7 48 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

9-984.9 48 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

1-790 42 Polysomnographie

3-820 37 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
9-984.b 34 Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
3-706.1 24 Szintigraphie der Nieren: Dynamisch

3-806 24 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
9-984.a 23 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

9-984.6 20 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

1-204.2 20 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur

Liquorentnahme

3-802 19 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsdule und Riickenmark
3-826 14 Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel
9-402.0 13 Psychosomatische Therapie: Psychosomatische und psychotherapeutische

Komplexbehandlung

8-547.30 12 Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Intravends
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8-903 n (Analgo-)Sedierung

3-804 10 Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

1-463.0 9 Perkutane (Nadel-)Biopsie an Harnorganen und minnlichen Genitalorganen:
Niere

6-004.01 8 Applikation von Medikamenten, Liste 4: Palivizumab, parenteral: 30 mg bis
unter 45 mg

1-207.1 7 Elektroenzephalographie [EEG]: Schlaf-EEG (10-20-System)

3-809 7 Native Magnetresonanztomographie des Thorax

3-805 7 Native Magnetresonanztomographie des Beckens

8-010.x 7 Applikation von Medikamenten und Elektrolytlésungen liber das GefiaRsystem

bei Neugeborenen: Sonstige

8-857.13 6 Peritonealdialyse: Kontinuierlich, nicht maschinell unterstiitzt (CAPD): Mehr
als 144 bis 264 Stunden

3-202 6 Native Computertomographie des Thorax

8-857.14 6 Peritonealdialyse: Kontinuierlich, nicht maschinell unterstiitzt (CAPD): Mehr
als 264 bis 432 Stunden

3-033.0 5 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie bei Neugeborenen und
Kleinkindern: Sonographie des Kérperstammes

3-035 5 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des GefaRsystems mit
quantitativer Auswertung

3-80x 5 Andere native Magnetresonanztomographie

3-825 5 Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

6-004.02 5 Applikation von Medikamenten, Liste 4: Palivizumab, parenteral: 45 mg bis
unter 60 mg

3-801 5 Native Magnetresonanztomographie des Halses

3-823 4 Magnetresonanztomographie von Wirbelsdaule und Riickenmark mit

Kontrastmittel

9-401.22 4 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens 50 Minuten
bis 2 Stunden

8-158.h 4 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk

1-661 4 Diagnostische Urethrozystoskopie

5-549.3 4 Andere Bauchoperationen: Revision eines Katheterverweilsystems im
Bauchraum

8-800.co 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

1-207.3 4 Elektroenzephalographie [EEG]: Mobiles Kassetten-EEG (10-20-System)
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5-549.4

8-720

8-857.11

8-711.40

5-549.2

8-98g.10

3-137

1-620.00

1-465.0

3-200

8-930

5-640.2

5-582.1

3-205
3-82a
3-13b

5-392.10

6-001.h4

8-542.11

6-003.h1

8-810.w8

8-810.w3

4

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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Andere Bauchoperationen: Entfernung eines Katheterverweilsystems aus dem
Bauchraum

Sauerstoffzufuhr bei Neugeborenen

Peritonealdialyse: Kontinuierlich, nicht maschinell unterstiitzt (CAPD): Mehr
als 24 bis 72 Stunden

Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Neugeborenen und
Sauglingen: Atemunterstiitzung durch Anwendung von High-Flow-

Nasenkaniilen [HFNC-System]: Bei Neugeborenen (1.bis 28.Lebenstag)

Andere Bauchoperationen: Implantation eines Katheterverweilsystems in den
Bauchraum

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

Osophagographie

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne weitere
MaRnahmen

Perkutane Biopsie an Harnorganen und mannlichen Genitalorganen mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Niere

Native Computertomographie des Schadels

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

Operationen am Praputium: Zirkumzision

Exzision, Destruktion und Resektion von (erkranktem) Gewebe der Urethra:
Resektion, transurethral

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Magen-Darm-Passage (fraktioniert)

Anlegen eines arteriovendsen Shuntes: Innere AV-Fistel (Cimino-Fistel): Ohne
Vorverlagerung der Vena basilica

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 550 mg bis
unter 650 mg

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Medikament

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Eculizumab, parenteral: 600 mg bis
unter 900 mg

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 65 g bis unter 75 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 15 g bis unter 25 g
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8-857.16

1-502.6

6-003.ho

5-995

8-810.w4

5-894.1e

6-004.03

8-158.k
5-640.0

8-015.0

5-894.1f

5-892.05
5-640.3

5-589.0

8-547.x
8-701
5-572.0

5-564.71

5-560.1

5-530.1

8-810.wo0

5-543.21
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Peritonealdialyse: Kontinuierlich, nicht maschinell unterstiitzt (CAPD): Mehr
als 432 bis 600 Stunden

Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Unterschenkel

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Eculizumab, parenteral: 300 mg bis
unter 600 mg

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett durchgefiihrt)

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 25 g bis unter 35 g

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision,
lokal, mit primarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Palivizumab, parenteral: 60 mg bis
unter 75 mg

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Oberes Sprunggelenk
Operationen am Praputium: Frenulotomie

Enterale Erndhrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung: Uber eine
Sonde

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision,
lokal, mit primdarem Wundverschluss: Unterschenkel

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRnahmen: Hals
Operationen am Praputium: Frenulum- und Praputiumplastik

Andere Operationen an Urethra und periurethralem Gewebe: Einlegen eines
Stents

Andere Immuntherapie: Sonstige
Einfache endotracheale Intubation
Zystostomie: Offen chirurgisch

Kutane Harnableitung durch Ureterokutaneostomie (nicht kontinentes
Stoma): Ureterokutaneostomie: Offen chirurgisch abdominal

Transurethrale und perkutan-transrenale Erweiterung des Ureters:
Ballondilatation, transurethral

Verschluss einer Hernia inguinalis: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 2,5 g bis unter 5 g

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des Omentum:
(Sub-)total
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8-800.dp

8-810.w5g

8-810.w7

8-122.0
1-660

3-843.0

8-857.0

1-210

1-208.6

1-668.1

8-831.0

8-857.18

8-857.17

5-399.7

8-857.12

3-828

9-401.10

1-945.1

1-944.01

8-137.2

8-811.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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(Datenschutz)
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Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Pathogeninaktiviertes Apherese-
Thrombozytenkonzentrat: 70 bis unter 78 pathogeninaktivierte Apherese-
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 35 g bis unter 45 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 55 g bis unter 65 g

Desinvagination: Durch Fliissigkeiten
Diagnostische Urethroskopie

Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]: Ohne Sekretin-
Unterstiitzung

Peritonealdialyse: Intermittierend, maschinell unterstiitzt (IPD)

Nicht invasive Video-EEG-Intensivdiagnostik zur Evaluation einer Epilepsie
oder eines Verdachts auf Epilepsie

Registrierung evozierter Potentiale: Visuell [VEP]

Diagnostische Endoskopie der Harnwege iiber ein Stoma: Diagnostische
Urethrozystoskopie

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefile: Legen

Peritonealdialyse: Kontinuierlich, nicht maschinell unterstiitzt (CAPD): Mehr
als 960 bis 1.320 Stunden

Peritonealdialyse: Kontinuierlich, nicht maschinell unterstiitzt (CAPD): Mehr
als 600 bis 960 Stunden

Andere Operationen an BlutgefdRen: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Peritonealdialyse: Kontinuierlich, nicht maschinell unterstiitzt (CAPD): Mehr
als 72 bis 144 Stunden

Magnetresonanztomographie der peripheren GefdlRe mit Kontrastmittel

Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und Erziehungsberatung:
Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

Diagnostik bei Verdacht auf Gefahrdung von Kindeswohl und
Kindergesundheit: Mit Durchfiihrung von mindestens einer spezifisch
protokollierten Fallkonferenz

Basisdiagnostik bei unklarem Symptomkomplex bei Neugeborenen, Sduglingen
und Kindern: Ohne weitere MalRnahmen: Bei Kindern

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

Infusion von Volumenersatzmitteln bei Neugeborenen: Einzelinfusion (1-5
Einheiten)
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9-203.a (Datenschutz)
1-204.4 (Datenschutz)
3-034 (Datenschutz)
3-222 (Datenschutz)
8-98g.11 (Datenschutz)
9-203.1 (Datenschutz)
1-207.X (Datenschutz)

Hochaufwendige Pflege von Frithgeborenen, Neugeborenen und Sauglingen:
246 bis 274 Aufwandspunkte

Untersuchung des Liquorsystems: Fontanellenpunktion zur Liquorentnahme

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mittels Tissue Doppler
Imaging [TDI] und Verformungsanalysen von Gewebe [Speckle Tracking]

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

Hochaufwendige Pflege von Friihgeborenen, Neugeborenen und Sauglingen:
37 bis 42 Aufwandspunkte

Elektroenzephalographie [EEG]: Sonstige

Freiwillig im Qualititsbericht angegebene Prozeduren

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

D e T

C71.9
$73.08
S06.5
$32.89
Q24.8

u10.9

Q28.88
506.9
N17.93
P78.0
S02.1
P21.0
N17.83
M41.40
G80.8
G81.1
G81.0
G54.0
G8o.0
G61.0
G93.1
E72.3

G37.8

F84.0
3

D36.1
C7.5

G40.4
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(Datenschutz)
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(Datenschutz)
(Datenschutz)
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(Datenschutz)
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(Datenschutz)
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Bosartige Neubildung: Gehirn, nicht ndher bezeichnet

Luxation der Hiifte: Sonstige

Traumatische subdurale Blutung

Fraktur: Sonstige und nicht ndaher bezeichnete Teile des Beckens
Sonstige naher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des Herzens

Multisystemisches Entziindungssyndrom in Verbindung mit COVID-19, nicht
ndher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des Kreislaufsystems
Intrakranielle Verletzung, nicht ndher bezeichnet

Akutes Nierenversagen, nicht niher bezeichnet: Stadium 3
Darmperforation in der Perinatalperiode

Schiddelbasisfraktur

Schwere Asphyxie unter der Geburt

Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium 3

Neuromyopathische Skoliose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsdule
Sonstige infantile Zerebralparese

Spastische Hemiparese und Hemiplegie

Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie

Lasionen des Plexus brachialis

Spastische tetraplegische Zerebralparese

Guillain-Barré-Syndrom

Anoxische Hirnschadigung, anderenorts nicht klassifiziert

Storungen des Lysin- und Hydroxylysinstoffwechsels

Sonstige naher bezeichnete demyelinisierende Krankheiten des
Zentralnervensystems

Frithkindlicher Autismus

Pneumonie durch Streptococcus pneumoniae

Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes Nervensystem
Bosartige Neubildung: Hirnventrikel

Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome
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Verpflichtend im Qualitdtsbericht anzugebende Prozeduren
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8-552.5 9 Neurologisch-neurochirurgische Friihrehabilitation: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage

8-552.0 7 Neurologisch-neurochirurgische Friihrehabilitation: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

1-207.2 4 Elektroenzephalographie [EEG]: Video-EEG (10-20-System)

8-552.6 (Datenschutz) Neurologisch-neurochirurgische Friihrehabilitation: Mindestens 21 bis
hochstens 27 Behandlungstage

9-984.9 (Datenschutz) Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

8-552.7 (Datenschutz) Neurologisch-neurochirurgische Friihrehabilitation: Mindestens 28 bis
hochstens 41 Behandlungstage

8-552.9 (Datenschutz) Neurologisch-neurochirurgische Friihrehabilitation: Mindestens 56
Behandlungstage

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

8-552.8 (Datenschutz) Neurologisch-neurochirurgische Friihrehabilitation: Mindestens 42 bis
hochstens 55 Behandlungstage

9-984.8 (Datenschutz) Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

1-945.0 (Datenschutz) Diagnostik bei Verdacht auf Gefahrdung von Kindeswohl und
Kindergesundheit: Ohne weitere MaRnahmen

9-984.a (Datenschutz) Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

8-016 (Datenschutz) Parenterale Erndhrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung

Freiwillig im Qualitiitsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Biirgerhospital und Clementine Kinderhospital gGmbH

Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhduser. Die Krankenhduser 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 iiber Inhalt, Umfang und Datenformat eines
strukturierten Qualitdtsberichts fiir nach § 108 SGB V zugelassene Krankenhiuser (Regelungen zum
Qualitdtsbericht der Krankenhiuser, Qb-R) zur Verfiigung. Die Geschiftsstelle des Gemeinsamen
Bundesausschusses (G-BA) gibt die Daten unverdndert und ungepriift wieder. Fiir die Richtigkeit, Vollstindigkeit
und Aktualitat der Inhalte kann keine Gewahr iibernommen werden. Nach §§ 8 bis 10 Telemediengesetz ist die
Geschiftsstelle des G-BA nicht verpflichtet, iibermittelte oder gespeicherte fremde Informationen zu
liberwachen oder nach Umstanden zu forschen, die auf eine rechtswidrige Tat hinweisen. Verpflichtungen zur
Entfernung oder Sperrung der Nutzung konkreter Informationen nach den allgemeinen Gesetzen bleiben hiervon
unberiihrt. Eine diesbeziigliche Haftung ist jedoch erst ab dem Zeitpunkt der Kenntnis einer konkreten
Rechtsverletzung moglich. Bei Bekanntwerden von entsprechenden Rechtsverletzungen wird die Geschaftsstelle
diese Informationen umgehend entfernen.

Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA)
GutenbergstraRe 13, 10587 Berlin

www.g-ba.de

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt durch die

Gesundheitsforen Leipzig GmbH (www.gesundheitsforen.net).
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