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Vorwort

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

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

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

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

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

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

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

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

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

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


www.g-ba.de
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- Einleitung

Angaben zur verwendeten Software fiir die Erstellung des Berichtes

Hersteller: netfutura GmbH
Produktname: promato QBM
Version: 3.0

Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitidtsberichts

Position: Qualitdtsmanagement und Sozialdienst
Titel, Vorname, Name: Anne-Christin Klatt

Telefon: 030/94792-410

Fax: 030/94792-269

E-Mail: anne.klatt@immanuelalbertinen.de

Verantwortlich fiir die Vollstindigkeit und Richtigkeit des Qualitdtsberichts

Position: Geschaftsfiihrer

Titel, Vorname, Name: Dipl.-Kfm. Roy J. Noack

Telefon: 030/80505-257

Fax: 030/80505-288

E-Mail: roy.j.noack@immanuelalbertinen.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Internetseite des Krankenhauses: https://berlin.immanuel.de

Link zu weiterfiihrenden Informationen: https://naturheilkunde.immanuel.de

https://www.instagram.com/ImmanuelAlbertinen/
https://twitter.com/IADiakonie
https://immanuelalbertinen.de
https://www.youtube.com/user/ImmanuelDiakonie

https://www.facebook.com/Naturheilkunde.Berlin/

Instagram-Kanal der Immanuel Albertinen Diakonie
Twitter-Kanal der Inmanuel Albertinen Diakonie
Webseite der Immanuel Albertinen Diakonie
YouTube-Kanal der Immanuel Diakonie

Facebook-Kanal der Abteilung Naturheilkunde am
Immanuel Krankenhaus Berlin
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des Krankenhausstandorts
A-1 Aligemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname:

Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:

URL:
Telefon:

E-Mail:
Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Immanuel Krankenhaus Berlin

KonigstraRe 63
14109 Berlin
Lindenberger Weg 19
13125 Berlin
261100504

http://berlin.immanuel.de
030/94792-370

berlin@immanuel.de

Arztlicher Direktor/Chefarzt der Abteilung Rheumatologie, Klinische Immunologie und
Osteologie

Prof. Dr. med. Andreas Krause
030/80505-292
030/80505-299

andreas.krause@immanuelalbertinen.de

Pflegedirektorin
Dipl.-Pflegewirtin Martina Kringe
030/80505-259

030/80505-288

martina.kringe@immanuelalbertinen.de

Geschaftsfiihrer
Dipl.-Kfm. Roy J. Noack
030/80505-257
030/80505-288

roy.j.noack@immanuelalbertinen.de
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Standort dieses Berichts

Krankenhausname:

Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:

Standortnummer:

URL:

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:
Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Immanuel Krankenhaus Berlin - Standort Buch

Lindenberger Weg 19
13125 Berlin
Lindenberger Weg 19
13125 Berlin
261100504

772973000

http://berlin.immanuel.de

Arztlicher Direktor/Chefarzt der Abteilung Rheumatologie, Klinische Inmunologie und
Osteologie

Prof Dr. med. Andreas Krause
030/94792-300
030/94792-550

andreas.krause@immanuelalbertinen.de

Pflegedirektorin

Dipl. - Pflegewirtin Martina Kringe
030/94792-500

030/94792-269

martina.kringe@immanuelalbertinen.de

Geschaftsfiihrer

Dipl.-Kfm. Roy J. Noack

Telefon: 030/94792-401

Fax: 030/94792-269

E-Mail: roy.j.noack@immanuelalbertinen.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustrédgers

Name: Immanuel-Krankenhaus GmbH

Art: freigemeinniitzig
A-3 Universititsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Universitatsklinikum:
Lehrkrankenhaus:

Name Universitdt:

Charité-Universititsmedizin, eine gemeinsame Einrichtung der Freien Universitat Berlin und
der Humboldt Universitdt Berlin
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MPo4

MPM

MP12

MP14

MP15

MP16

MP17

MP18

MP22

MP24

MP25

MP29

Angehdérigenbetreuung/-beratung/-seminare

Atemgymnastik/-therapie

Sporttherapie/Bewegungstherapie
Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)

Didt- und Erndhrungsberatung

Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

Ergotherapie/Arbeitstherapie

Fallmanagement/Case Management/Primary Nursing/Bezugspflege

FuRreflexzonenmassage

Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

Manuelle Lymphdrainage

Massage

Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie

Schulungsangebote beispielsweise
Pflegekurse - Pflege in Familien
fordern (PfiFf)

Abteilung Physiotherapie
(ambulant und stationir)

Abteilung Physiotherapie
Abteilung Physiotherapie

Nach arztlicher Anordnung erfolgt
eine spezielle krankheitsbezogene
Erndhrungsberatung

Entlassungsmanagement gemal
den gesetzlichen Vorgaben und
dem Expertenstandard Entlassung
Im Rahmen des
Entlassmanagements ambulante
Physio- und Ergotherapie

Ergotherapeutische
Befunderhebung, passive und
aktive Mobilisierung,
Hilfsmittelberatung und
-versorgung, thermische
Anwendungen fiir die Hande,
Schienenberatung

Pflegesystem Bereichspflege;
Pflegemodell nach Orem - HllIfe
zur Selbsthilfe

Abteilung Physiotherapie

Training und Beratung erfolgt
individuell und bei Bedarf durch
Abteilung Physiotherapie
(Inkontinenztraining,
Becken-Boden-Training))

mit Hivamat-Behandlung; ggf. mit
Kompression durch Abteilung
Physiotherapie

medizinisch klassisch
Bindegewebsmassage,
Segmentmassage; Abteilung
Physiotherapie

Manuelle Therapie,
Triggerpointbehandlung und
Osteopathie iiber die Abteilung
Physiotherapie
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_ Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot m

MP31 Physikalische Therapie/Bidertherapie Abteilung Physiotherapie

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Abteilung Physiotherapie
Gruppentherapie

MP33 Priventive Leistungsangebote/Priventionskurse Abteilung Physiotherapie, z.B.
Cardio fit, Yoga- Gruppen

MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches Einzelgesprache,
Leistungsangebot/Psychosozialdienst krankheitsspezifische
Gesprachsrunden und
Patientenschulungen

MP35 Riickenschule/Haltungsschulung/Wirbelsiulengymnastik Abteilung Physiotherapie

MP37 Schmerztherapie/-management ausgebildete Painnurses,
Implementierung eines
umfassenden

Schmerzmanagementes; Abteilung
Physiotherapie: Elektrotherapie,
Hydrotherapie

MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patientinnen und u.a. Sturzprophylaxe,

Patienten sowie Angehorigen Wundmanagement;
Patientenschulungen zu
rheumatologischen Erkrankungen,
Sturzpravention durch
Ergotherapie

MP40 Spezielle Entspannungstherapie Autogenes Training, Progressive
Muskelentspannung,
Konzentrative Entspannung

MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot rheumaspezifische individuelle
Pflege, Weiterbildung von
Mitarbeitern des Pflegedienstes
zur Rheumatologischen
Fachassistenz

MP47 Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopidietechnik erfolgt liber drztliche Verordnung
durch einen externen Dienstleister

MP48 Warme- und Kalteanwendungen Pelosebad, Pelosepackung,
Entspannungsbader, Raps- und
Paraffinbader, HeiRe Rolle;
Ultraschall- Behandlung

MP51 Wundmanagement Wundtherapie nach neuesten
medizinischen Erkenntnissen
durch enge Zusammenarbeit
zwischen ausgebildeten
Wundmanagern und arztlichen
Kollegen

MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen Rheumaliga; Fortbildungen mit
der Rheumaakademie

MP60 Propriozeptive neuromuskulire Fazilitation (PNF) Abteilung Physiotherapie
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Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MP63 Sozialdienst

MP64 Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit regelmaRig stattfindende
Patienteninformationstage zu
verschiedenen Themen

MP68 Zusammenarbeit mit stationiren Pflegeeinrichtungen/Angebot

ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege

>

-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Besondere Ausstattung des Krankenhauses

NM69 freies WLAN fiir Patientinnen und
Patienten

Individuelle Hilfs- und Serviceangebote

NMo9 Unterbringung Begleitperson
(grundsitzlich moglich)

NM42 Seelsorge/spirituelle Begleitung Die Klinikseelsorge bietet unseren
Patientinnen und Patienten
Begleitung an, unabhangig davon,
wie sie die Welt und das Leben
sehen oder verstehen. Es besteht
das regelmiRRige Angebot von
Patientengottesdiensten.

NM60o Zusammenarbeit mit Deutsche Rheuma-Liga
Selbsthilfeorganisationen

NM66 Berlicksichtigung von besonderen
Erndhrungsbedarfen

Patientenzimmer

NMo2 Ein-Bett-Zimmer

NMo3 Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

NM10 Zwei-Bett-Zimmer

NM1 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

o]
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A-7 Aspekte der Barrierefreiheit
A-7.1 Ansprechpartner fiir Menschen mit Beeintrichtigung

Position: Qualititsmanagementbeauftragte/Leitung Sozialdienst
Titel, Vorname, Name: Diplom-Sozialwissenschaftlerin Anne Klatt

Telefon: 030/94792-410

Fax: 030/94792-269

E-Mail: anne.klatt@immanuelalbertinen.de

A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

iche und organisatorische Maf3nahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit
dtseinschrankungen

BFo6 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitdranlagen
BFo9 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auRen)
BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucherinnen und Besucher

Beriicksichtigung von Fremdsprachlichkeit und Religionsausiibung

BF25 Dolmetscherdienste
BF26 Behandlungsmdglichkeiten durch fremdsprachiges Personal
BF32 Raumlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besinnung

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

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

BF14 Arbeit mit Piktogrammen
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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 Prof. Krause und Prof. Schmidt
lehren an der Charité

FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr) Prof. Krause, Prof. Schmidt:
versch.
internistisch-rheumatologische
Lehrveranstaltungen im Rahmen
des Modellstudienganges an der
Charité, Ausbildung von
Studierenden im Prakt. Jahr,
Staatsexamenspriifung Innere
Medizin im Studiengang
Zahnmedizin

FLo4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und Universitaten Prof. Krause u. Prof. Schmidt:
Mayo Clinic, Univers. Oxford,
Univers. Southend, Univers. Leeds
(GB), UCLA (Univers. Los Angeles),
Univers. Graz u. Wien (Osterreich),
Univers. Paris, Univers. Barcelona,
Univers. Diisseldorf, Univers.
Leipzig, Univers. Freiburg, Univers.
Mannheim

FLos Teilnahme an multizentrischen Phase-I/II-Studien Prof. Krause, Prof. Schmidt:
Secukinumab bei
Riesenzellarteriitis Phase 2,
ClinicalTrials.gov Identifier
NCT03765788

FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-Ill/IV-Studien Prof. Krause, Prof. Schmidt:
mehrere Studien

FLO7 Initiierung und Leitung von uni-/multizentrischen klinisch- Prof. Krause: Studie zur
wissenschaftlichen Studien Pathogenese von interstitiellen

Lungenerkrankungen mittels
Transkriptomanalyse; Prof.
Schmidt: Eular Recommendations
on Imaging in Large Vessel
Vasculitis, OMERACT Ultrasound
Subtask Force Gout, OMERACT
Ultrasound Subtask Force Large
Vessel Vasculitis,

FLo8 Herausgeberschaften wissenschaftlicher Journale/Lehrbiicher Prof. Krause: Beirat "Aktuelle
Rheumatologie" und
"Arthritis&Rheuma" Prof. Schmidt:
"Introductory guide to
musculoskeletal ultrasound for
the rheumatologist”; Lehrbuch
Springer Verlag, 3. Auflage 2023
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Forschung, akademische Lehre und weitere ausgewahite

wissenschaftliche Taitigkeiten

FLo9 Doktorandenbetreuung Evaluation einer offenen rheumat.
Sprechstunde; J. Koch:
Untersuchungen z. Pathogenese
v. Interstitiellen
Lungenerkrankungen b.
rheumatoider Arthritis u.
systemischer Sklerose mittels
Transkriptomanalyse

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen
HBo3 Krankengymnastin und Krankengymnast/Physiotherapeutin und Kooperationspartner fiir die
Physiotherapeut praktische Ausbildung
HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachmanner Ausbildung eigener
Auszubildender an der Akademie
der Gesundheit in Berlin Buch und
Kooperationspartner fiir die
praktische Ausbildung
A-9 Anzahl der Betten
Betten: 85
A-10 Gesamtfallzahlen
Vollstationare Fallzahl: 2357
Teilstationdre Fallzahl: 91
Ambulante Fallzahl: 22067
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) 17,18

Personal mit direktem 17,18
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 3,75
Personal in der stationdren Versorgung 13,43
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 12,42

Personal mit direktem 12,42
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 3,75

Personal in der stationdren Versorgung 8,67

Belegidrztinnen und Belegarzte

Anzahl (o}

Arztinnen und Arzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

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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davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

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-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 39,33

Personal mit direktem 39,33
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 4,56
Personal in der stationdren Versorgung 34,77
mafgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 38,50

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

Anzahl (gesamt) 0

Personal mit direktem o]
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes (o]
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung o]

Personal in der stationdren Versorgung o]
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Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt) 2,71

Personal mit direktem 2,71
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 2,71

Altenpflegerinnen und Altenpfleger, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) o

Personal mit direktem 0
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung o]

Pflegefachpersonen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer
Anzahl (gesamt) 1,31

Personal mit direktem 1,31
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung 1,31

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) o

Personal mit direktem 0
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung o]

Beleghebammen und Belegentbindungspfleger

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Medizinische Fachangestellite

Anzahl (gesamt) 7,76

Personal mit direktem 7,76
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 7,76

Personal in der stationdren Versorgung (o]
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Anzahl (gesamt) o
Personal mit direktem o
Beschéftigungsverhiltnis
Personal ohne direktes (o]
Beschaftigungsverhdltnis
Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung o]
A-1.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal und Genesungsbegleitung in Psychiatrie
und Psychosomatik
A-11.3.1 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhiltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

2,33

2,33

0o

2,33

Sozialarbeiter, Sozialpidagogen

Anzahl (gesamt) 0,4
Personal mit direktem 0,4
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes (o]
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0
Personal in der stationdren Versorgung 0,4

A-1.3.2 Angaben zu Genesungsbegleitung

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

SPo4

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,42

0,42

0,00

0,00

0,42

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

3,51

3,51

0,00

0,00

3,51

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

12,94

1,47

1,47

0,00

12,94
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Anzahl (gesamt) 3,80

Personal mit direktem 3,80
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 3,80

Anzahl (gesamt) 0,20

Personal mit direktem 0,20
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,20

Anzahl (gesamt) 2,00

Personal mit direktem 2,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 2,00

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 1,00
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Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

1,00

1,00

0,00

0,00

1,00

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

2,77

2,77

0,00

2,65

0,12

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
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Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,50

0,50

0,00

0,00

0,50

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

1,00

1,00

0,00

0,00

1,00

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,09

0,09

0,00

0,00

0,09

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

2,22

2,22

0,00

0,00

2,22
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A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung
A-12.1 Qualititsmanagement
A-12.1.1 Verantwortliche Person
Position: Qualititsmanagement/Leitung Sozialdienst
Titel, Vorname, Name: Anne Klatt
Telefon: 0162/1076706
E-Mail: anne.klatt@immanuelalbertinen.de
A-12.1.2 Lenkungsgremium
Beteiligte Abteilungen Krankenhausleitung mit Geschiftsfiihrer, Pflegedirektorin und Chefarzten;
Funktionsbereiche: Qualititsmanagementbeauftragte/Qualititsmanager der Kliniken der Immanuel
Albertinen Diakonie
Tagungsfrequenz: monatlich
A-12,2 Klinisches Risikomanagement
A-12,2,1 Verantwortliche Person Risikomanagement
Position: Geschiftsfiihrer
Titel, Vorname, Name: Dipl.-Kfm. Roy J. Noack
Telefon: 030/80505-257
Fax: 030/80505-288
E-Mail: roy.j.noack@immanuelalbertinen.de
A-12.2,2 Lenkungsgremium Risikomanagement
Lenkungsgremium eingerichtet: Ja
Beteiligte Abteilungen Krankenhausleitung bestehend aus Geschiftsfiihrer, Pflegedirektorin und Chefirzten
Funktionsbereiche:
Tagungsfrequenz: monatlich
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A-12.23

Instrumente und MaRnahmen Risikomanagement

RMo1

RMo2

RMo3

RMo4

RMos5

RMo6

RMo7

RMo8

RMog

RM12

RM16

RM18

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

RegelmiRige Fortbildungs- und SchulungsmaRRnahmen
Mitarbeiterbefragungen

Klinisches Notfallmanagement

Schmerzmanagement

Sturzprophylaxe

Nutzung eines standardisierten Konzepts zur Dekubitusprophylaxe (z.

B. ,Expertenstandard Dekubitusprophylaxe in der Pflege®)

Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden MaRnahmen

Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von Gerdten

Verwendung standardisierter Aufklarungsbégen

Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- und
Patientenverwechslungen

Entlassungsmanagement

Alle Dokumente im Qualitdts- und
Risikomanagement werden den
Mitarbeitenden aktuell
elektronisch zur Verfligung
gestellt und im
Dokumentenmanagementsystem
gelenkt und verwaltet. vom
22.02.2023

Erstversorgung Notfallpatienten
und innerklinische Reanimation
vom 16.02.2023

Alle Dokumente im Qualitats- und
Risikomanagement werden den
Mitarbeitenden aktuell
elektronisch zur Verfiigung
gestellt und im
Dokumentenmanagementsystem
gelenkt und verwaltet. vom
23.01.2023

Modifizierter Expertenstandard
zur Sturzprophylaxe vom
25.01.2023

Modifizierter Expertenstandard
zur Dekubitusphrophylaxe vom
25.01.2023

Verfahrensanweisung zum
Umgang mit freiheitsentziehenden
MaRnahmen vom 23.01.2023

Verfahrensanweisung zu
Vorkommnissen mit
Medizinprodukten vom 20.03.2023

Die entsprechenden Dokumente
werden den Mitarbeitenden iiber
das
Dokumentenmanagementsystem
zur Verfligung gestellt. vom
16.02.2023

VA Entlassmanagement am
Standort Wannsee/Buch vom
30.01.2023
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A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem Ja

eingerichtet:

Tagungsfrequenz: monatlich

MaRnahmen: Verbesserung im Umgang mit der elektronischen Patientenakte durch gezielte und

fortlaufende Schulungen (z.B. Dokumentation von Allergien)

Instrument bzw. MaRnahme letzte Aktualisierung /

Tagungsfrequenz

IFo1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang mit dem 07.11.2024
Fehlermeldesystem liegen vor

IFo2 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen monatlich
IFo3 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang mit dem  jahrlich

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

_ Erliuterung

EFo3 KH-CIRS (Deutsche Krankenhausgesellschaft, Deutscher Pflegerat,
Bundesirztekammer)

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission eingerichtet: Ja

Tagungsfrequenz: halbjdhrlich

Vorsitzender:

Position: Chefarzt

Titel, Vorname, Name: Dr. med. Georg Garanin

Telefon: 030/80505-920

Fax: 030/80505-925

E-Mail: georg.garanin@immanuelalbertinen.de
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Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygienikerinnen und Krankenhaushygieniker 1
Hygienebeauftrage Arztinnen und hygienebeauftragte Arzte 1
Hygienefachkrifte (HFK) 2
Hygienebeauftragte in der Pflege 3

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefiRkatheterassoziierter Infektionen

Hygienestandard ZVK

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

addquatem Hautantiseptikum

Standard thematisiert die Beachtung der Einwirkzeit ja

Anwendung weiterer HygienemaRnahmen

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

Venenverweilkatheter

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

Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
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A-12.3.2.2 Antibiotikaprophylaxe Antibiotikatherapie
Antibiotikatherapie
Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst: ja

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
A-12.3.2.4 Umsetzung der Hindedesinfektion

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Die Erfassung des Hindedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch stationsbezogen ja
Hindedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 18,02
Hindedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen Der Standort besitzt

keine Intensivstation,
wodurch eine Angabe
des
Hiandedesinfektionsm
ittelverbrauchs auf
Intensivstationen
nicht moglich ist.
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A-12.3.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

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

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter Patienten liegt vor
(standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass strukturierte Vorgaben existieren,
wie Informationen zu Besiedelung oder Infektionen mit resistenten Erregern am Standort an
deren Mitarbeitern des Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht
werden)

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

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

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

ja

ja

ja

ja

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

HMos5 Jihrliche Uberpriifung der Aufbereitung und Sterilisation jahrlich
von
Medizinprodukten

HMo9 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu jahrlich
hygienebezogenen

Themen

aufgrund der
Pandemie nicht
stattgefunden

erfiillt durch
Dienstleister

Hygienebasisschulung

en und
Veranstaltungen zu
aktuellen
Hygienethemen
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A-12.4

Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement - Kommentar / Erliuterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und
Beschwerdemanagement eingefiihrt

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

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit miindlichen
Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit schriftlichen
Beschwerden

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

Anonyme Eingabemdoglichkeiten von Beschwerden

Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen durchgefiihrt

Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen durchgefiihrt

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Position:

Titel, Vorname, Name: Anne Klatt

ja

ja

ja

ja

ja

ja

ja

nein

Qualitdatsmanagement und Sozialdienst

Telefon: 030/94792-410
Fax: 030/94792-269
E-Mail: anne.klatt@immanuelalbertinen.de

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

Kommentar: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Im Immanuel Krankenhaus Berlin ist eine
kontinuierliche Patientenbefragung
unter dem Motto "lhre Meinung ist uns
wertvoll" etabliert. Auf diesem Bogen
konnen im Freitext Lob und
Beschwerden gedufiert werden.

Beschwerden konnen iiber den
Patientenfragebogen, in schriftlicher
oder miindlicher Form gedufRert werden.
Die Bearbeitung der Beschwerden ist in
einem Konzept festgeschrieben.

Neben der kontinuierlichen
Patientenbefragung werden regelmaRige
Patientenbefragungen unter externer
Begleitung durchgefiihrt.
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Bundesausschuss
Position: Patientenfiirsprecher
Titel, Vorname, Name: Bath Renate
Telefon: 030/94792-322
E-Mail: renate.bath@immanuelalbertinen.de

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemdoglichkeiten

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

Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

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

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

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

Name des verantwortlichen Antibiotic-Stewardship

Gremiums oder der verantwortlichen

Arbeitsgruppe:

Beteiligte Abteilungen/ alle Fachabteilungen und Funktionsbereiche
Funktionsbereiche:

A-12.5.2 Verantwortliche Person AMTS

Die Verantwortlichkeit fiir das Gremium bzw. fiir die zentrale Arbeitsgruppe zur Arzneimitteltherapiesicherheit entspricht der

verantwortlichen Person des Qualitditsmanagements.

Position: Qualititsmanagement/Leitung Sozialdienst
Titel, Vorname, Name: Anne Klatt

Telefon: 0162/1076706

E-Mail: anne.klatt@immanuelalbertinen.de
A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker: 1

Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal: 1

Erlduterungen: externe Apotheke
A-12.5.4 Instrumente MafRnahmen AMTS

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

- Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese

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

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

- Entlassung

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

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)
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A-12.6 Privention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

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

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

ualititsmanagements vorgesehen?: ja
g g J

Kommentar:

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

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

Versorgung Kinder Jugendliche

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-13 Besondere apparative Ausstattung

Vorhandene Gerdte Umgangssprachliche 24h verfiigbar

Bezeichnung

AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im nein liber Kooperationspartner
(X) Quer- schnitt mittels
Rontgenstrahlen

AA22 Magnetresonanztomo- Schnittbildverfahren mittels nein liber Kooperationspartner
graph (MRT) (X) starker Magnetfelder und
elektro- magnetischer
Wechselfelder
AA26 Positronenemissionsto- Schnittbildverfahren in der nein iber enge Kooperation mit
mograph (PET)/PET-CT Nuklearmedizin, dem Helios Klinikum

Kombination mit
Computertomographie
moglich
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A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA gemiR § 136c Absatz
4SGBV

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

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

Das Krankenhaus ist einer Stufe der Notfallversorgung zugeordnet:
Basisnotfallversorgung (Stufe 1)

Erfiillung der Voraussetzungen der jeweiligen Notfallstufe gemaf3 Abschnitt Il - V der Regelungen zu den Notfallstrukturen

des G-BA.

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-14.4 Kooperation mit Kassenaerztlicher Vereinigung

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

eingerichtet wurde: nein

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

vertragsdrztlichen Notdienst durch eine Kooperationsvereinbarung mit der Kassenarztlichen Vereinigung eingebunden: nein
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen
B-1 Innere Medizin/Schwerpunkt Rheumatologie, Klinische Inmunologie und Osteologie
B-1.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Innere Medizin/Schwerpunkt
Rheumatologie, Klinische Inmunologie und Osteologie™
Fachabteilungsschliissel: 0109
Art: Innere

Medizin/Schwerpunkt
Rheumatologie,
Klinische
Immunologie und
Osteologie

Arztliche Leitung

Chefirztin/Chefarzt:

Position: Arztlicher Direktor/Chefarzt der Inneren Medizin/Rheumatologie
Titel, Vorname, Name: Prof. Dr. med. Andreas Krause
Telefon: 030/94792-300
Fax: 030/94792-550
E-Mail: andreas.krause@immanuelalbertinen.de
Anschrift: Lindenberger Weg 19
13125 Berlin
URL: https://berlin.immanuel.de
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Keine Zielvereinbarungen geschlossen

B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

VRo1 Konventionelle Rontgenaufnahmen
VRo2 Native Sonographie

VRO3 Eindimensionale Dopplersonographie
VRO4 Duplexsonographie

VRo5 Sonographie mit Kontrastmittel

liber enge Kooperation in der
Evang. Lungenklinik
(Nachbargebiude)

Sonographie der
Bewegungsorgane, Arterien,
Venen, Abdomen, Halsweichteile;
Echokardiographie

Arterien und Venen

Arterien und Venen

in Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

VR22

VR23

VR24

VR25

Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren

Knochendichtemessung (alle Verfahren)

in Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik

in Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik

liber Kooperationspartner ELK auf

dem Campus

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Vioo

Vio1

Vio2

Vio4

Vios

Vio7

Vio8

Behandlung entziindlich-rheumatischer Systemerkrankungen und nicht
entziindlicher weichteilrheumat. Schmerzerkrankungen mit der
multimodalen rheumatologischen Komplextherapie

Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von

Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und

Kapillaren

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefil3e

und der Lymphknoten

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

Behandlung in mindestens 3
Therapiebereichen mind. 11
Stunden/Wochen (Physik.
Therapie, Schmerztherapie,
Psychotherapie,
Patientenschulung)

invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik

invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik und
Kooperation mit der §116b
Ambulanz der Evangelischen
Lungenklinik (ELK) in Buch

invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik;
Akutsprechstunde bei Verdacht
auf Riesenzellarteriitis

in Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik

invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik

invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik
(Nierenbiopsie, Dialyse);

Nephrologische Facharzte im Team
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Viio Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und
Stoffwechselkrankheiten
Vin Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie)
Vg Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und des
Pankreas
Vii5 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge
VvI6 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura
vz Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen
Vg Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren Krankheiten
Vi27 Spezialsprechstunde
Vi3o Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen
VI31 Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstorungen
Vi35 Endoskopie
Vi39 Physikalische Therapie
Vigo Schmerztherapie
B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationdre Fallzahl: 2357
Teilstationdre Fallzahl: 91

eigene Abteilung Osteologie und
Stoffwechselerkrankungen am
Standort Wannsee

invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik;
Gastroskopie am Standort Buch

invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik

invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik,
Schwerpunkt

invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit
kooperierender Klinik

Hauptkompetenz, Schwerpunkt

Schwerpunkt:
infektionsassoziierte rheumatische
Erkrankungen

Teenager Sprechstunde im
Zentrum fiir ambulante
Rheumatologie

Hauptkompetenz, Schwerpunkt
invasive Diagnostik und spez.
Therapieverfahren in
Zusammenarbeit mit

kooperierender Klinik

Gastroskopie

Multimodale Rheumatologische
Komplextherapie
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B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Zentrum fiir ambulante Rheumatologie

Ambulanzart:

Kommentar:

Ambulanz nach § 402 SGB V (DDR-Altvertrige)(AM13)

Die Dispensaireeinrichtung steht allen ambulanten Patienten mit rheumatologischen
Erkrankungen offen; Abklarung rheumatischer Beschwerden, Therapieeinstellung auf
hochwirksame antirheumatische Basistherapien.

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Native Sonographie (VR_02)
Eindimensionale Dopplersonographie (VR_03)
Duplexsonographie (VR_04)

Knochendichtemessung (alle Verfahren) (VR_25)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Diagnostik und Therapie von Arthropathien (VO_01)

Diagnostik und Therapie von Deformitdaten der Wirbelsaule und des
Riickens (VO_o03)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VO_08)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

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

Angebotene Leistung:

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und
Kapillaren (VI_o4)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskuliren Krankheiten (VI_06)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie) (VI_11)

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI_17)
Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitiren Krankheiten (VI_19)
Endoskopie (VI_35)

Physikalische Therapie (VI_39)

Schmerztherapie (VI_40)
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Ambulanzart: Vor- und nachstationire Leistungen nach § 115a SGB V(AM)

Kommentar:

Privatambulanz

Ambulanzart: Privatambulanz(AMo7)

Kommentar:

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Radiologie
Angebotene Leistung: Native Sonographie (VR_02)

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie) (VI_11)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI_17)
Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitdren Krankheiten (VI_19)
Angebotene Leistung: Spezialsprechstunde (VI_27)
Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI_30)
Angebotene Leistung: Physikalische Therapie (VI_39)

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
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B-1.11 Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

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

maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit

17,18

17,18

0,00

3,75
13,43
175,50260

40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegiirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Vollkraft

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

12,42

12,42

0,00

3,75
8,67

271,85697

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQ23 Innere Medizin

AQ31 Innere Medizin und Rheumatologie

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

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

maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit

39.33

39.33

4,56
34,77
67,78832

38,50

Altenpflegerinnen und Altenpfleger
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

2,71

2,71

2,71

869,74169

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

1,31

1,31

1,31

1799,23664
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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

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

7,76

7,76

0,00

7.76

0,00

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss

PQos Leitung einer Station/eines Bereichs
PQi3 Hygienefachkraft

PQi4 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo4 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZPo5 Entlassungsmanagement

ZP13 Qualitaitsmanagement

ZP14 Schmerzmanagement

ZP16 Wundmanagement

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP19 Sturzmanagement
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B-1.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

2,33

2,33

0,00

2,33

1011,58798

Sozialarbeiter, Sozialpidagogen
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

0,40

0,40

0,00
0,40

5892,50000
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B-2 Innere Medizin/Schwerpunkt Naturheilkunde
B-2.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Innere Medizin/Schwerpunkt
Naturheilkunde™
Fachabteilungsschliissel: 0154
Art: Innere

Medizin/Schwerpunkt
Naturheilkunde

Arztliche Leitung

Chefirztin/Chefarzt:

Position: Naturheilkunde
Titel, Vorname, Name: Prof. Andreas Michalsen
Telefon: 030/80505-691
Fax: 030/80505-692
E-Mail: andreas.michalsen@immanuelalbertinen.de
Anschrift: KonigstralRe 63
14109 Berlin
URL: https://berlin.immanuel.de
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Keine Zielvereinbarungen geschlossen

B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte in sonstigen medizinischen Bereichen

VXoo0 Ordnungstherapie und Mind-Body Medizin

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Vioo Tagesklinik fiir Naturheilkunde
Vi26 Naturheilkunde
VI37 Onkologische Tagesklinik Tagesklinik naturheilkundliche
Onkologie
B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationdre Fallzahl: o
Teilstationdre Fallzahl: o]
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B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Keine Hauptdiagnosen erbracht

B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Keine Prozeduren erbracht

B-2.8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
Stationdre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-2.1 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

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 Vollkraft

mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00
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davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

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 Vollkraft

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

B-2.11.2 Pflegepersonal

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

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

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

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Leistungsbereich DeQS Zihlbe- | Dokumenta- | Anzahl
reich tionsrate Datensitze
von Standort

Herzschrittmacher-Implantation (09/1) o o

Herzschrittmacher-Aggregatwechsel o] o]

(09/2)

Herzschrittmacher-Revision/-System- o] o]

wechsel/-Explantation (09/3)

Implantierbare Defibrillatoren - o] (0]

Implantation (09/4)

Implantierbare Defibrillatoren - (o] (o]

Aggregatwechsel (09/5)

Implantierbare Defibrillatoren — o] o]

Revision/Systemwechsel/Explantation

(09/6)

Karotis-Revaskularisation (10/2) o o

Gynikologische Operationen (15/1) 0 )

Geburtshilfe (16/1) o o

Hiiftgelenknahe Femurfraktur mit o] o]

osteosynthetischer Versorgung (17/1)

Mammachirurgie (18/1) o o

Cholezystektomie (CHE) o o

Dekubitusprophylaxe (DEK) 9 100 Daten-

schutz

Herzchirurgie (HCH) o o}

Z3dhlleistungsbereich Offen chirurgische 0 HCH (o]

Aortenklappeneingriffe (HCH_AK_CHIR)

Zahlleistungsbereich o] HCH o]

Koronarchirurgische Operationen

(HCH_KC)

Zahlleistungsbereich Offen-chirurgische 0 HCH o]

Mitralklappeneingriffe (HCH_MK_CHIR)

Zidhlleistungsbereich Kathetergestiitzte 0 HCH o]

Mitralklappeneingriffe (HCH_MK_KATH)

Hiiftendoprothesenversorgung (HEP) 348 100,29 o

Zahlleistungsbereich 329 HEP 100 0

Hiiftendoprothetik:
Hiiftendoprothesenimplantation
(HEP_IMP)
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Leistungsbereich DeQS Zihlbe- | Dokumenta- | Anzahl

reich tionsrate Datensitze
von Standort

Z3dhlleistungsbereich 20 HEP 105 0
Hiiftendoprothetik: Wechsel und
Komponentenwechsel (HEP_WE)

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

Z3dhlleistungsbereich (o] HTXM (o]
Herzunterstiitzungssysteme/Kunst-
herzen (HTXM_MKU)

Z3dhlleistungsbereich (o] HTXM (o]
Herztransplantation (HTXM_TX)

Knieendoprothesenversorgung (KEP) 202 100,5 o
Zihlleistungsbereich 179 KEP 100 o]

Knieendoprothetik:
Knieendoprothesenimplantation
(KEP_IMP)

Zahlleistungsbereich 25 KEP 104 0
Knieendoprothetik: Wechsel und
Komponentenwechsel (KEP_WE)

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

Neonatologie (NEO) o o
Nierenlebendspende (NLS) o o
Perkutane Koronarintervention und o] 0

Koronarangiographie (LKG) (PCI_LKG)

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

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 uneingeschrankt zur Veréffentlichung geeignet
bewertet wurden
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

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

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

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

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

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

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

pflegerische MaRnahmen

Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

(0]

0,00 - 1,30

2373

(0]

2,95

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,45 (95. Perzentil)
eingeschriankt/nicht vergleichbar
R10

eingeschrinkt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

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

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

TKez

DeQS

Nein

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

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

%

0,35

0,35-0,35

(0]

0,00 - 0,16

2373

(0]

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

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

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

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

TKez
DeQS
Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

0,06

0,06 - 0,06

(0]

0,00 - 0,16

2373

(0]

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

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

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

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez

DeQS

Nein

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

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

%

0,01

0,01 - 0,01

(0]

0,00 - 0,16

2373

(0]

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

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

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

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

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

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

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

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung
fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten Qualitdtsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfdlle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15

0/0

0,00

0,00 - 0,00

(0]

0,00 - 0,16

2373

(0]

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

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

Referenzbereich

Sentinel Event
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Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdandert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

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

Cc3 Qualitiitssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP) nach §
137f SGB V

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualititssicherung

Keine Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitdtssicherung

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

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen Mm-R im Berichtsjahr

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-5.2 Angaben zum Prognosejahr

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

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

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

Absatz 1Satz 1 Nummer 2 fiir nach § 108 SGB V zugelassene Krankenhduser darzustellen (QSFFx-RL):
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+ Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame Bundesausschuss in der QSFFx-RL Mindestanforderungen an die
Struktur- und Prozessqualitdt in nach § 108 SGB V zugelassenen Krankenhdusern fiir die Versorgung von Patientinnen und
Patienten mit einer nicht intraoperativ verursachten hiiftgelenknahen Femurfraktur festgelegt. Die Mindestanforderungen
sind am Standort zu erfiillen.

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

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

die im Folgenden dargestellten Angaben.

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 16

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 1
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
Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Rheumatologie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestdande

Erliuterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Rheumatologie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

C-8.2 Schichtbezogener Erfiillungsgrad PpUG
Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Rheumatologie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 98,09

Erliuterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Rheumatologie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 78,42

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

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

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

M79.70
M06.00
Mo5.80
L40.5
M35.3
M15.8
M35.0
M45.09

M35.8

M35.1
M31.3
M34.8
M25.50
M31.6
M34.1

M32.1

M33.2
173.0

M46.80

M34.0
M10.00
M13.0
M45.00
M31.7
M33.1
M32.8

J84.10

421
324
290
125
107
73
54
49

45

42
40
39
36
35
32

27

25
23

23

22
21

20
20
19
19
17

13

Fibromyalgie: Mehrere Lokalisationen

Seronegative chronische Polyarthritis: Mehrere Lokalisationen
Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Mehrere Lokalisationen
Psoriasis-Arthropathie

Polymyalgia rheumatica

Sonstige Polyarthrose

Sicca-Syndrom [Sjogren-Syndrom]

Spondylitis ankylosans: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten mit Systembeteiligung des
Bindegewebes

Sonstige Overlap-Syndrome
Granulomatose mit Polyangiitis

Sonstige Formen der systemischen Sklerose
Gelenkschmerz: Mehrere Lokalisationen
Sonstige Riesenzellarteriitis
CR(E)ST-Syndrom

Systemischer Lupus erythematodes mit Beteiligung von Organen oder
Organsystemen

Polymyositis
Raynaud-Syndrom

Sonstige naher bezeichnete entziindliche Spondylopathien: Mehrere
Lokalisationen der Wirbelsaule

Progressive systemische Sklerose

Idiopathische Gicht: Mehrere Lokalisationen

Polyarthritis, nicht ndher bezeichnet

Spondylitis ankylosans: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
Mikroskopische Polyangiitis

Sonstige Dermatomyositis

Sonstige Formen des systemischen Lupus erythematodes

Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Ohne Angabe einer
akuten Exazerbation
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A69.2
M11.10
R79.8
D86.8
G72.4
M35.2
M35.7
M47.86

R89.4

L40.0
L52
Mo2.80

Mos5.10

M11.20
M15.1
M25.53
M31.5
M79.10
177.6

M13.17

M25.54

M47.26
M54.16
A31.88
A41.0
A41.8
A46

A49.0

8

8

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

(Datenschutz)

Lyme-Krankheit

Familidre Chondrokalzinose: Mehrere Lokalisationen
Sonstige naher bezeichnete abnorme Befunde der Blutchemie
Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen
Entziindliche Myopathie, anderenorts nicht klassifiziert
Behcet-Krankheit

Hypermobilitdts-Syndrom

Sonstige Spondylose: Lumbalbereich

Abnorme Befunde in Untersuchungsmaterialien aus anderen KGrperorganen,

-systemen und -geweben: Abnorme immunologische Befunde
Psoriasis vulgaris

Erythema nodosum

Sonstige reaktive Arthritiden: Mehrere Lokalisationen

Lungenmanifestation der seropositiven chronischen Polyarthritis: Mehrere
Lokalisationen

Sonstige Chondrokalzinose: Mehrere Lokalisationen
Heberden-Knoten (mit Arthropathie)

Gelenkschmerz: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]
Riesenzellarteriitis bei Polymyalgia rheumatica
Myalgie: Mehrere Lokalisationen

Arteriitis, nicht naher bezeichnet

Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Knéchel und FuR [FuBwurzel,
MittelfuR, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Gelenkschmerz: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen
diesen Knochen]

Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Lumbalbereich
Radikulopathie: Lumbalbereich

Sonstige Infektionen durch Mykobakterien

Sepsis durch Staphylococcus aureus

Sonstige naher bezeichnete Sepsis

Erysipel [Wundrose]

Staphylokokkeninfektion nicht naher bezeichneter Lokalisation
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B00.9
Bo2.2
B25.80
D37.4
D38.3
D47.2
D68.6
D69.0
D70.6
D80.3
D86.2
D86.3
E03.5

E10.60

E21.0
E83.58
E85.8
F48.0
G35.0
G43.8
G44.2
G57.1
G57.8
G62.88
G83.2

G90.71

G933
G98

Ho4.1

(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)

Infektion durch Herpesviren, nicht ndher bezeichnet

Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems
Infektion des Verdauungstraktes durch Zytomegalieviren
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Kolon
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Mediastinum
Monoklonale Gammopathie unbestimmter Signifikanz [MGUS]
Sonstige Thrombophilien

Purpura anaphylactoides

Sonstige Neutropenie

Selektiver Mangel an Immunglobulin-G-Subklassen [IgG-Subklassen]
Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten

Sarkoidose der Haut

Myxodemkoma

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

Primdrer Hyperparathyreoidismus

Sonstige Storungen des Kalziumstoffwechsels
Sonstige Amyloidose

Neurasthenie

Erstmanifestation einer multiplen Sklerose

Sonstige Migrane

Spannungskopfschmerz

Meralgia paraesthetica

Sonstige Mononeuropathien der unteren Extremitdt
Sonstige naher bezeichnete Polyneuropathien
Monoparese und Monoplegie einer oberen Extremitat

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

Chronisches Fatigue-Syndrom [Chronic fatigue syndrome]
Sonstige Krankheiten des Nervensystems, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige Affektionen der Tranendriise
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H15.0
H20.8
H47.0
H49.1
130.8
133.0
138
148.9
150.01
I70.9
173.8
173.9
177.3
177.88
183.1
183.2
189.01
189.04
Jo2.8
Jo6.9
J12.8
J15.5
8.9
J32.4
143.8

J67.80

J67.90

182

J84.00

(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)

Skleritis

Sonstige Iridozyklitis

Affektionen des N. opticus, anderenorts nicht klassifiziert
Lihmung des N. trochlearis [IV. Hirnnerv]

Sonstige Formen der akuten Perikarditis

Akute und subakute infektiose Endokarditis

Endokarditis, Herzklappe nicht ndher bezeichnet
Vorhofflimmern und Vorhofflattern, nicht ndher bezeichnet
Sekundire Rechtsherzinsuffizienz

Generalisierte und nicht niher bezeichnete Atherosklerose
Sonstige naher bezeichnete periphere GefaRkrankheiten
Periphere GefaRkrankheit, nicht ndher bezeichnet
Fibromuskuldre Dysplasie der Arterien

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Arterien und Arteriolen
Varizen der unteren Extremitdten mit Entziindung

Varizen der unteren Extremitdten mit Ulzeration und Entziindung
Lymphddem der oberen und unteren Extremitiit(en), Stadiumll
Lymphodem, sonstige Lokalisation, Stadiumll

Akute Pharyngitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger
Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht niher bezeichnet
Pneumonie durch sonstige Viren

Pneumonie durch Escherichia coli

Pneumonie, nicht niher bezeichnet

Chronische Pansinusitis

Sonstiges Emphysem

Allergische Alveolitis durch organische Staube: Ohne Angabe einer akuten
Exazerbation

Allergische Alveolitis durch nicht ndher bezeichneten organischen Staub:
Ohne Angabe einer akuten Exazerbation

Eosinophiles Lungeninfiltrat, anderenorts nicht klassifiziert

Alveoldre und parietoalveoldre Krankheitszustande: Ohne Angabe einer
akuten Exazerbation
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J86.9
J98.7
K11.8

K50.82

K50.88
K51.8
K62.8
K66.2
L03.02
L20.8
L40.3
L60.3
L81.7
L88
L94.0
L95.0

Moo0.06

Moo.20

Mo00.96

Mo02.30
M02.86

Mo02.87

M05.00
Mo5.20

Mos5.90

Mo6.07

Moé6.10

(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)

Pyothorax ohne Fistel
Infektion der Atemwege, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige Krankheiten der Speicheldriisen

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

Sonstige Crohn-Krankheit

Sonstige Colitis ulcerosa

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Anus und des Rektums
Retroperitonealfibrose

Phlegmone an Zehen

Sonstiges atopisches [endogenes] Ekzem
Psoriasis pustulosa palmoplantaris
Nageldystrophie

Pigmentpurpura

Pyoderma gangraenosum

Sclerodermia circumscripta [Morphaea]
Livedo-Vaskulitis

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

Arthritis und Polyarthritis durch sonstige Streptokokken: Mehrere
Lokalisationen

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

Reiter-Krankheit: Mehrere Lokalisationen
Sonstige reaktive Arthritiden: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Sonstige reaktive Arthritiden: Knochel und FuR [FuRwurzel, Mittelful, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Felty-Syndrom: Mehrere Lokalisationen
Vaskulitis bei seropositiver chronischer Polyarthritis: Mehrere Lokalisationen

Seropositive chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet: Mehrere
Lokalisationen

Seronegative chronische Polyarthritis: Knéchel und Ful [FuRwurzel,
MittelfuR, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fules]

Adulte Form der Still-Krankheit: Mehrere Lokalisationen
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M06.90
Mo8.3
Mo8.80
Mo08.86
M10.03

M10.04

M10.07

M11.00

M11.14

M11.16
M11.19

M11.24

M11.80

M11.86

M11.89

M12.00

M13.11

M13.12

M13.13

M13.15

M13.16

M13.80

M13.86

M15.0

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Chronische Polyarthritis, nicht ndher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen
Juvenile chronische Arthritis (seronegativ), polyartikulire Form

Sonstige juvenile Arthritis: Mehrere Lokalisationen

Sonstige juvenile Arthritis: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Idiopathische Gicht: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

Idiopathische Gicht: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen
diesen Knochen]

Idiopathische Gicht: Knéchel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Apatitrheumatismus: Mehrere Lokalisationen

Familidre Chondrokalzinose: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke
zwischen diesen Knochen]

Familiire Chondrokalzinose: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Familidre Chondrokalzinose: Nicht naher bezeichnete Lokalisation

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

Sonstige naher bezeichnete Kristall-Arthropathien: Mehrere Lokalisationen

Sonstige niher bezeichnete Kristall-Arthropathien: Unterschenkel [Fibula,
Tibia, Kniegelenk]

Sonstige naher bezeichnete Kristall-Arthropathien: Nicht naher bezeichnete
Lokalisation

Chronische postrheumatische Arthritis [Jaccoud-Arthritis]: Mehrere
Lokalisationen

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

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

Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

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

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

Sonstige naher bezeichnete Arthritis: Mehrere Lokalisationen

Sonstige niher bezeichnete Arthritis: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Primire generalisierte (Osteo-) Arthrose
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M1s.2
M15.4
M16.1
M17.0
M17.1
M18.1

M19.81

M19.84

M19.85

M19.87

M19.89
M25.46

M25.51

M25.52

M25.55

M25.56
M25.59
M30.0
M30.1
M30.3
M31.0
M31.8
M34.9
M35.4
M35.9
M42.17

M45.07

(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)

Bouchard-Knoten (mit Arthropathie)
Erosive (Osteo-) Arthrose

Sonstige primdre Koxarthrose
Primare Gonarthrose, beidseitig
Sonstige primdre Gonarthrose
Sonstige primdre Rhizarthrose

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

Sonstige niher bezeichnete Arthrose: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand,
Gelenke zwischen diesen Knochen]

Sonstige naher bezeichnete Arthrose: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Sonstige niher bezeichnete Arthrose: Knéchel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Sonstige naher bezeichnete Arthrose: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation
Gelenkerguss: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

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

Gelenkschmerz: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]

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

Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Gelenkschmerz: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation

Panarteriitis nodosa

Panarteriitis mit Lungenbeteiligung

Mukokutanes Lymphknotensyndrom [Kawasaki-Krankheit]
Hypersensitivitdtsangiitis

Sonstige naher bezeichnete nekrotisierende Vaskulopathien

Systemische Sklerose, nicht niher bezeichnet

Eosinophile Fasziitis

Krankheit mit Systembeteiligung des Bindegewebes, nicht niher bezeichnet
Osteochondrose der Wirbelsdule beim Erwachsenen: Lumbosakralbereich

Spondylitis ankylosans: Lumbosakralbereich
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M45.08
M46.1
M46.46

M46.89

M47.22
M47.25
M47.80
M47.84
M47.85
M48.06

M48.10

M48.19

M51.2
M53.1
M54.14
Ms54.17
M54.2
M54.4
M54.5
M54.6
M54.80
Ms54.84
M54.86
Mé61.10
Mé62.80

M65.81

Mé65.83

M72.2

(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)

(Datenschutz)

Spondylitis ankylosans: Sakral- und Sakrokokzygealbereich
Sakroiliitis, anderenorts nicht klassifiziert
Diszitis, nicht ndher bezeichnet: Lumbalbereich

Sonstige naher bezeichnete entziindliche Spondylopathien: Nicht ndaher
bezeichnete Lokalisation

Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Zervikalbereich
Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Thorakolumbalbereich
Sonstige Spondylose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsdule
Sonstige Spondylose: Thorakalbereich

Sonstige Spondylose: Thorakolumbalbereich
Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

Spondylitis hyperostotica [Forestier-Ott]: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Spondylitis hyperostotica [Forestier-Ott]: Nicht niher bezeichnete
Lokalisation

Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenverlagerung
Zervikobrachial-Syndrom

Radikulopathie: Thorakalbereich

Radikulopathie: Lumbosakralbereich

Zervikalneuralgie

Lumboischialgie

Kreuzschmerz

Schmerzen im Bereich der Brustwirbelsaule

Sonstige Riickenschmerzen: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
Sonstige Riickenschmerzen: Thorakalbereich

Sonstige Riickenschmerzen: Lumbalbereich

Myositis ossificans progressiva: Mehrere Lokalisationen

Sonstige naher bezeichnete Muskelkrankheiten: Mehrere Lokalisationen

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

Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

Fibromatose der Plantarfaszie [Ledderhose-Kontraktur]
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M75.4
M76.5

M79.11

M79.13

M79.15

M79.16
M79.32
M79.36

M79.37

M79.39
M79.60

M79.64

M79.66

M79.67

M79.90

M80.08

M80.58

M85.35

M86.30

M87.05

M93.85

M94.1

M94.86

NO5.2

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Impingement-Syndrom der Schulter
Tendinitis der Patellarsehne

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

Myalgie: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]

Myalgie: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesaR, Hiifte,
Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Myalgie: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Pannikulitis, nicht niher bezeichnet: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]
Pannikulitis, nicht niher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

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

Pannikulitis, nicht niher bezeichnet: Nicht niher bezeichnete Lokalisation
Schmerzen in den Extremitdten: Mehrere Lokalisationen

Schmerzen in den Extremititen: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand,
Gelenke zwischen diesen Knochen]

Schmerzen in den Extremitidten: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Schmerzen in den Extremititen: Kndchel und FuR [FuBwurzel, MittelfuR,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FuRes]

Krankheit des Weichteilgewebes, nicht ndher bezeichnet: Mehrere
Lokalisationen

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

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

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

Chronische multifokale Osteomyelitis: Mehrere Lokalisationen

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

Sonstige naher bezeichnete Osteochondropathien: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Panchondritis [Rezidivierende Polychondritis]

Sonstige niher bezeichnete Knorpelkrankheiten: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Nicht ndher bezeichnetes nephritisches Syndrom: Diffuse membrandse
Glomerulonephritis
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R10.1
R10.4
R50.80
R52.9
R76.8

R89.8

$32.4

$32.89

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Schmerzen im Bereich des Oberbauches

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen

Fieber unbekannter Ursache

Schmerz, nicht niher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete abnorme immunologische Serumbefunde

Abnorme Befunde in Untersuchungsmaterialien aus anderen Korperorganen,
-systemen und -geweben: Sonstige abnorme Befunde

Fraktur des Acetabulums

Fraktur: Sonstige und nicht niher bezeichnete Teile des Beckens
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- Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

sz ranan oy

8-561.1 782 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

8-983.1 776 Multimodale rheumatologische Komplexbehandlung: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage

9-410.04 502 Einzeltherapie: Kognitive Verhaltenstherapie: An einem Tag

3-900 467 Knochendichtemessung (alle Verfahren)

8-547.31 428 Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige Applikationsform
1-902.0 359 Testpsychologische Diagnostik: Einfach

9-401.22 293 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens 50

Minuten bis 2 Stunden

8-547.0 218 Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten AntikGrpern

9-984.7 182 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

1-710 174 Ganzkorperplethysmographie

9-401.00 164 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mindestens 50

Minuten bis 2 Stunden

1-715 159 Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

9-984.b 128 Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

9-984.8 106 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

8-542.1 98 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

8-547.2 89 Andere Immuntherapie: Mit Inmunmodulatoren

9-500.0 74 Patientenschulung: Basisschulung

6-001.d2 58 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Adalimumab, parenteral: 40 mg bis
unter 80 mg

1-854.7 56 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Kniegelenk

8-983.0 51 Multimodale rheumatologische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis

hochstens 13 Behandlungstage

9-984.6 50 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1
1-711 49 Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat
6-001.h8 43 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 950 mg bis

unter 1.050 mg
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8-158.h
8-020.5
3-202

8-561.2

8-158.0
1-631.0

1-440.a

3-806
6-00a.g
1-490.6
8-158.7
8-547.1
9-984.9
3-052
1-632.0
3-207
3-222
8-158.g

8-810.w9

1-791
6-005.2
6-005.7
6-00a.a
6-00e.7
1-490.5
3-225

6-001.h3

6-009.5

41
39
38

29

21
18

17

13
13
12
12
12
12

n

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk
Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel
Native Computertomographie des Thorax

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Humeroglenoidalgelenk

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

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

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Applikation von Medikamenten, Liste 10: Sarilumab, parenteral
Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterschenkel
Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Handgelenk
Andere Immuntherapie: Mit modifizierten Antikorpern
Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4
Transosophageale Echokardiographie [TEE]

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs
Native Computertomographie des Abdomens
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Hiiftgelenk

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 75 g bis unter 85 g

Kardiorespiratorische Polygraphie

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Golimumab, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 5: Certolizumab, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 10: Ixekizumab, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 14: Bimekizumab, parenteral
Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Oberschenkel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 450 mg bis
unter 550 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Secukinumab, parenteral
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8-810.w7 6 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 55 g bis unter 65 g

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

3-824.0 5 Magnetresonanztomographie des Herzens mit Kontrastmittel: In Ruhe

6-001.h4 5 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 550 mg bis
unter 650 mg

6-006.62 5 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Belimumab, parenteral: 600 mg bis
unter 800 mg

8-020.x 5 Therapeutische Injektion: Sonstige

8-159.0 5 Andere therapeutische perkutane Punktion: Therapeutische perkutane
Punktion an Schleimbeuteln

1-490.3 4 Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterarm und Hand

3-802 4 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsdaule und Riickenmark

3-826 4 Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel
6-001.e5 4 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Infliximab, parenteral: 400 mg bis

unter 500 mg

6-003.53 4 Applikation von Medikamenten, Liste 3: Abatacept, intravends: 750 mg bis
unter 1.000 mg

6-00a.7 4 Applikation von Medikamenten, Liste 10: Guselkumab, parenteral
8-547.30 4 Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Intravends
8-810.w3 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten

Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 15 g bis unter 25 g

8-810.w5 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 35 g bis unter 45 g

8-810.wa 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 85 g bis unter 105 g

8-810.wb 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 105 g bis unter 125 g

1-205 (Datenschutz) Elektromyographie [EMG]
1-206 (Datenschutz) Neurographie
1-266.2 (Datenschutz) Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt:

Kipptisch-Untersuchung zur Abkldrung von Synkopen

1-415 (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision an der Gesichtshaut
1-420.0 (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision an Mund und Mundhdahle: Lippe
1-420.7 (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision an Mund und Mundhdhle: Speicheldriise und

Speicheldriisenausfiihrungsgang
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1-424
1-444.6

1-465.0

1-490.2
1-490.4
1-490.7
1-490.x
1-539

1-587.0

1-620.00

1-620.01

1-650.1
1-654.1
1-846.0

1-854.2

1-854.3

1-854.6

1-854.8

1-859.x
3-051
3-053
3-056
3-200
3-203
3-205
3-206

3-223

(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)

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark
Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie

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

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Oberarm und Ellenbogen
Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Rumpf

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Fuf®

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige

Biopsie an anderen Teilen der Nase durch Inzision

Biopsie an BlutgefaRen durch Inzision: GefilRe Kopf und Hals, extrakraniell

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne weitere
MaRnahmen

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolirer Lavage

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum
Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument
Diagnostische perkutane Punktion von Harnorganen: Niere

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Ellenbogengelenk

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Handgelenk

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Hiiftgelenk

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Oberes Sprunggelenk

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige
Endosonographie des Osophagus

Endosonographie des Magens

Endosonographie des Pankreas

Native Computertomographie des Schiadels

Native Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark
Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Native Computertomographie des Beckens

Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark mit Kontrastmittel
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3-226
3-227
3-228
3-601
3-705.0

3-753.0

3-800
3-801
3-804
3-805
3-820

3-823

3-825
3-82a
3-994
5-041.8

6-001.d3

6-001.e1

6-001.e3

6-001.e4

6-001.e6

6-001.ho

6-001.h5

6-001.h6

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel
Computertomographie der peripheren GefidlRe mit Kontrastmittel
Arteriographie der GefdRe des Halses

Szintigraphie des Muskel-Skelett-Systems: Ein-Phasen-Szintigraphie
Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT] des
ganzen Korpers: Mit Niedrigdosis-Computertomographie zur
Schwachungskorrektur

Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie des Halses

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Native Magnetresonanztomographie des Beckens

Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riickenmark mit
Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

Exzision von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven Bein

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Adalimumab, parenteral: 80 mg bis
unter 120 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Infliximab, parenteral: 100 mg bis
unter 150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Infliximab, parenteral: 200 mg bis
unter 300 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Infliximab, parenteral: 300 mg bis
unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Infliximab, parenteral: 500 mg bis
unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 150 mg bis
unter 250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 650 mg bis
unter 750 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 750 mg bis
unter 850 mg
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6-001.h9

6-001.hd

6-002.f2

6-002.f3

6-002.f4

6-003.tn

6-005.m3

6-005.n1

6-006.61

6-006.63

6-006.7

6-007.e0

6-0009.1

6-00a.5
8-020.4
8-158.1
8-158.3
8-158.4

8-158.c

8-158.e
8-158.k

8-158.q

8-158.x

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 1.050 mg bis
unter 1.250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 1.850 mg bis
unter 2.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bosentan, oral: 750 mg bis unter 1.000
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bosentan, oral: 1.000 mg bis unter
1.250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bosentan, oral: 1.250 mg bis unter
1.500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Abatacept, subkutan: 1.125,0 mg bis
unter 1.250,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Tocilizumab, intravends: 480 mg bis
unter 640 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Tocilizumab, subkutan: 324 mg bis
unter 486 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Belimumab, parenteral: 400 mg bis
unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Belimumab, parenteral: 800 mg bis
unter 1.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Canakinumab, parenteral

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ibrutinib, oral: 1.400 mg bis unter
2.100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Ombitasvir-Paritaprevir-Ritonavir,
oral

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Dupilumab, parenteral
Therapeutische Injektion: Bander, Sehnen oder Bindegewebe

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Akromioklavikulargelenk
Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Sternoklavikulargelenk
Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Humeroulnargelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Metakarpophalangealgelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Iliosakralgelenk
Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Oberes Sprunggelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Metatarsophalangealgelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Sonstige
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8-159.x (Datenschutz) Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige

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

8-810.w2 (Datenschutz) Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 10 g bis unter 15 g

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

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

8-831.00 (Datenschutz) Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefalle:
Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses Gefdl3, anterograd

9-410.05 (Datenschutz) Einzeltherapie: Kognitive Verhaltenstherapie: An 2 bis 5 Tagen

9-984.a (Datenschutz) Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

Freiwillig im Qualitéitsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

- Diagnosen zu B-2.6

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

- Prozeduren zu B-2.7

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 74



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Immanuel Krankenhaus Berlin - Standort Buch

Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhduser. Die Krankenhduser stellen diese Daten zum
Zweck der Veroffentlichung nach § 136b Abs. 1 Nr. 3 SGB V und den Regelungen des Gemeinsamen
Bundesausschusses gemaf § 136b Abs. 1 Nr. 3 SGB V iiber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten
Qualititsberichts fiir nach § 108 SGB V zugelassene Krankenhiduser (Regelungen zum Qualitidtsbericht der
Krankenhiuser, Qb-R) zur Verfiigung. Die Geschiftsstelle des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) gibt die
Daten unverandert und ungepriift wieder. Fiir die Richtigkeit, Vollstindigkeit und Aktualitdt der Inhalte kann
keine Gewdhr iibernommen werden. Nach §§ 8 bis 10 Telemediengesetz ist die Geschaftsstelle des G-BA nicht
verpflichtet, libermittelte oder gespeicherte fremde Informationen zu iiberwachen oder nach Umstdnden zu
forschen, die auf eine rechtswidrige Tat hinweisen. Verpflichtungen zur Entfernung oder Sperrung der Nutzung
konkreter Informationen nach den allgemeinen Gesetzen bleiben hiervon unberiihrt. Eine diesbeziigliche Haftung
ist jedoch erst ab dem Zeitpunkt der Kenntnis einer konkreten Rechtsverletzung maoglich. Bei Bekanntwerden von
entsprechenden Rechtsverletzungen wird die Geschaftsstelle diese Informationen umgehend entfernen.

Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA)
GutenbergstraRe 13, 10587 Berlin

www.g-ba.de

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt durch

impressum health & science communication oHG (impressum.de).
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