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Vorwort

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

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

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

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

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

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

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

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

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

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

Position: Bereichsleitung Qualitats- und Projektmanagement
Titel, Vorname, Name: Lena Mittnacht

Telefon: 07931/58-3510

Fax: 07931/58-3590

E-Mail: lena.mittnacht@ckbm.de

Verantwortlich fiir die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Position: Kaufmannische Direktorin
Titel, Vorname, Name: Brigitte Gotz

Telefon: 09341/800-1235

Fax: 09341/800-1469

E-Mail: brigitte.goetz@khtbb.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Homepage des Krankenhauses: http://www.khtbb.de/khtbb/index.php
Link zu weiterfihrenden Informationen: http://www.khtbb.de/khtbb/index.php
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Krankenhaus
Krankenhausname: Krankenhaus Tauberbischofsheim
Hausanschrift: Albert-Schweitzer-Stralle 37

97941 Tauberbischofsheim
Postanschrift: Albert-Schweitzer-Stralte 37

97941 Tauberbischofsheim
Institutionskennzeichen: 260811465
Standortnummer: 00
URL: http://www.khtbb.de/khtbb/index.php

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Arztlicher Direktor
Dr. med. Mathias Jahnel

Telefon: 09341/800-1410

Fax: 09341/800-1317

E-Mail: mathias.jaehnel@khtbb.de
Position: Stv. Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name:

Dr. med. Helmut Reinwald

Telefon: 09341/800-1225
Fax: 09341/800-1316
E-Mail: helmut.reinwald@khtbb.de

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Pflegedirektor
Stefan Werner

Telefon: 09341/800-1362

Fax: 09341/800-1485

E-Mail: stefan.werner@khtbb.de
Position: Stv. Pflegedirektor

Titel, Vorname, Name:

Holger Kraft

Telefon: 09341/800-1208
Fax: 09341/800-1485
E-Mail: holger.kraft@khtbb.de
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Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Regionalleiter

Thomas Weber
07931/58-2008
07931/58-7990
thomas.weber@ghtf.de

Regionalleiter

Dipl. Theol. Thomas Wigant
07931/58-2008
07931/58-7990
thomas.wigant@ghtf.de

Stv. Kaumannischer Direktor
Christian Grifing
09341/800-1238
09341/800-1469
christian.gruessing@khtbb.de

Stv. Hausoberer
Michael Raditsch
09341/800-1315
09341/800-1469
michael.raditsch@khtbb.de

Hausoberer

Dr. Oliver Schmidt
09341/800-1235
09341/800-1469
oliver.schmidt@khtbb.de

Kaufmannische Direktorin
Brigitte Gotz

Telefon: 09341/800-1235

Fax: 09341/800-1469

E-Mail: brigitte.goetz@khtbb.de

Name: Krankenhaus und Heime Main-Tauber GmbH
Art: freigemeinnitzig
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A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Lehrkrankenhaus: Nein

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

Ja

Regionale Versorgungsverpflichtung:
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MPO03

MPO04

MPO08

MPQ9

MP10

Angehorigenbetreuung/-beratung/-seminare

Atemgymnastik/-therapie

Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von
Sterbenden

Bewegungsbad/Wassergymnastik

Patienten und Angehdrige
werden zu verschiedenen
Themen ausflihrlich beraten
und angeleitet, z.B. bei
Stoma.

Atemgymnastik/-therapie
wird innerhalb des
Spektrums der
Physikalischen Therapie fur
stationare und ambulante
Patienten angeboten.

Der Sozialdienst berat und
informiert zeitnah noch
wahrend des stationaren
Aufenthaltes. Auch nach
dem Krankenhausaufenthalt
steht dieser bei Fragen
gerne zur Verfigung.

Die Begleitung Sterbender
und ihrer Angehorigen ist ein
wichtiger Teil der Arbeit der
Mitarbeiter aus dem
pflegerischen und
seelsorgerischen Bereich. In
dieser Situation flihlen sich
die Menschen oft unsicher,
hilflos oder Gberfordert, und
erhalten durch diese
Unterstlitzung und Beistand.

Die Wassergymnastik findet
in einem speziellen
Therapiebecken mit einer
Wassertemperatur von 32
Grad Celsius unter Anleitung
der Mitarbeiter der
Physikalischen Therapie
statt.
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MP11 Sporttherapie/Bewegungstherapie U.a. steht eine
Herzsportgruppe fir
ehemalige Patienten zur
Verfligung (sieche MP33).

AuBerdem ist
Bewegungstherapie (Sport,
Gymnastikgruppen,
Schwimmen) in der
Psychiatrie,
Psychosomatischen Medizin
und Psychotherapie Teil des
Behandlungskonzeptes (je
nach Art und Schwere der
jeweiligen Storung).

MP13 Spezielles Leistungsangebot fur Diabetiker und Individuelle
Diabetikerinnen Diabetikerschulungen und -
beratung erfolgen durch die
im Krankenhaus beschaftigte
Diatassistentin.

MP14 Diat- und Erndhrungsberatung Die Diat- und
Ernahrungsberatung zielt auf
eine typgerechte,
alltagsorientierte Ernahrung
fur unterschiedliche
Personengruppen sowie die
Therapie und Linderung der
Beschwerden von
Nahrungsmittelunvertraglich
keiten, Magen-Darm-
Erkrankungen, Hypertonie,
Diabetes mellitus oder
Stoffwechselerkrankungen.

MP15 Entlassungsmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege  Fur Patienten, die nach ihrer
stationaren Behandlung
weiterhin eine pflegerische
Versorgung bendtigen, wird
frihzeitig die weitere
Betreuung und Versorgung
organisiert. Die
Pflegelberleitung erfolgt in
interdisziplindrer Teamarbeit
und wird gemeinsam mit
dem Patienten und den
Angehdrigen geplant.
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MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie Ergotherapie ist eine
Therapieform, bei der der
Patient unter Anleitung
weitgehend selbstandig
arbeitet. Dabei geht es um
handwerklich-gestalterische
Techniken, mit Hilfe derer
physische und psychische
Beeintrachtigungen
behandelt werden.

MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary Bezugspflege in den
Nursing/Bezugspflege Bereichen Psychiatrie und
Psychosomatik.

MP18 FulRreflexzonenmassage Die Fulreflexzonenmassage
wird in der Abteilung
Physikalische Therapie
angeboten.

MP21 Kinasthetik Kinasthetik schult
Koordinations- und
Funktionsfahigkeiten sowie
soziales Verhalten
(Bewusstsein fiir Bewegung
als Grundlage fur
Kommunikation, Interaktion
und Lernen) und hat somit
eine positive Wirkung auf die
Gesundheit von Patienten
und Pflegenden.

MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliotherapi  Im Rahmen des
e psychiatrischen

Behandlungskonzeptes wird
Kreativtherapie/Kunsttherapi
e als erganzende
Therapieform angeboten, die
als Einzel-/Gruppentherapie
sowohl themenbezogen als
auch in freier Gestaltung
stattfindet.

MP24 Manuelle Lymphdrainage Diese Massagetechnik dient
hauptsachlich der
Entstauung geschwollener
Korperregionen. Durch
sanfte, kreisende
Massagegriffe kénnen die
Schwellungen reduziert und
abgebaut werden. Die
Lymphdrainage findet in
postoperativen
Nachbehandlungen, aber
auch bei chronischen
Gefalerkrankungen
Anwendung.
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MP25 Massage

MP26 Medizinische Fupflege

MP27 Musiktherapie

MP29 Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie

MP31 Physikalische Therapie/Badertherapie

Die Massage wird auf jeden
Patienten speziell
abgestimmt. Der
Behandlungsschwerpunkt
liegt bei den jeweiligen
Beschwerden des Patienten.
Zu den weiteren Angeboten
im Bereich der
physikalischen Therapie
zahlen neben der
klassischen Massage auch
z. B.
Bindegewebsmassagen.

Bei Bedarf kann ein
Podologe von einer
niedergelassenen Praxis
hinzugezogen werden.

Im Rahmen des
psychiatrischen
Behandlungskonzeptes wird
Musiktherapie als
sogenannte nonverbale
Behandlungsmethode
angeboten. Sie bietet die
Méglichkeit, auf3erhalb der
verbalen Ausdrucksform in
eine Form des
musikalischen Ausdrucks
von Erlebtem und Gefiihltem
zu treten.

Osteopathie ist ein
ganzheitlicher Ansatz,
welcher der Diagnose und
Behandlung von
Funktionsstérungen des
Korpers dient. Osteopathie
wird als Privatleistung in der
Abteilung Physikalische
Therapie angeboten.

Es werden innerhalb des
Spektrums der
Physikalischen Therapie
Elektrotherapie und Kalte- /
Warmebehandlung
angeboten. Siehe auch
MP10.
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MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Die Physiotherapie umfasst
Gruppentherapie Behandlungsmethoden, wie

z.B. die Schlingentisch-
Behandlung, manuelle
Therapie, Geratetherapie,
Krankengymnastik, und
orientiert sich stets an den
Funktionseinschrankungen
sowie Beschwerden des
Patienten.

MP33 Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse Eine Herzsportgruppe steht
fur ehemalige Patienten zur
Verfligung. Die Gruppe trifft
sich einmal wdchentlich zum
Sport unter Anleitung eines
Mediziners.

MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches Psychologische Behandlung
Leistungsangebot/Psychosozialdienst und Beratung von Patienten

mit Suchtkrankheiten,
psychischen,
psychosomatischen und
psychiatrischen
Erkrankungen,
Familienkonflikten,
Partnerschaftsproblemen,
Essstérungen,
onkologischen und
neurologischen
Erkrankungen sowie
chronischen
Schmerzzustanden werden
angeboten.

MP35 Riickenschule/Haltungsschulung/Wirbelsaulengymnastik Ruckenschule bzw.
Wirbelsaulengymnastik wird
durch die Abteilung
Physikalische Therapie flr
stationare und ambulante
Patienten angeboten.

MP37 Schmerztherapie/-management Die Erfassung und
Behandlung akuter oder
chronischer Schmerzen
gehoren zu den wichtigsten
arztlichen und pflegerischen
Aufgaben. Fir jegliche
Probleme steht das
Schmerzteam als
Ansprechpartner zur
Verfugung. Zwei Mitarbeiter
sind als Pain Nurse
weitergebildet (zusatzlich
seit 2015 MVZ-Zweigpraxis).
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MP39 Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patienten und Angehdrige
Patienten und Patientinnen sowie Angehdrigen werden zu verschiedenen
Themen ausfihrlich beraten
und angeleitet, z.B. bei
Stoma.

MP40 Spezielle Entspannungstherapie Es wird Tai Chi, Progressive
Muskelentspannung nach
Jacobson, Qi Gong,
Sport/Bewegungstherapie in
der Psychiatrie und
Psychotherapie sowie in der
Psychosomatischen Medizin
und Psychotherapie
angeboten.

MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot Ein Netzwerk an
Pflegefachberatern steht u.a.
zu Stoma und
Wundmanagement zur
Verfugung. Aufgaben sind
die Information, Beratung
und Anleitung von Patienten,
Angehdrigen und Kollegen.

MP44 Stimm- und Sprachtherapie/Logopadie Die Logopadie befasst sich
mit der Diagnostik und
Therapie von Patienten, die
durch eine Sprach-, Sprech-,
Stimm- oder
Schluckbeeintrachtigung in
ihrer
Kommunikationsfahigkeit
eingeschrankt sind. Die
Diagnostik und die Therapie
werden durch
niedergelassene Logopaden
durchgefiihrt.

MP45 Stomatherapie/-beratung Durch die Fachberatung wird
das Selbstwertgefihl und -
vertrauen der Betroffenen
gestarkt, indem der Patient
wahrend des stationaren
Aufenthaltes so angeleitet
wird, dass er weitgehend
zum Selbstversorger wird.

MP47 Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik Mittels einer engen
Kooperation mit den
ansassigen Sanitatshausern
werden die Patienten mit
den nétigen Hilfsmitteln
zeitnah versorgt.

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 13



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

MP48 Warme- und Kélteanwendungen

MP51 Wundmanagement

MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

MP53 Aromapflege/-therapie

MP56 Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung

Durch Physiotherapeuten
werden Warme- und
Kalteanwendungen (z.B.
Fango) u.a. zur
Schmerzlinderung
durchgefiihrt.

Ausgebildete Wundmanager
stehen im Haus zur
Verfuigung. Der
Heilungsprozess einer
Wunde ist z.B. abhangig von
wundeigenen, lokalen oder
allgemeinen systemischen
Faktoren. Gemeinsam mit
weiteren Pflegekraften sind
sie in einem Wundzirkel
organisiert (kontinuierliche
Schulung und
Weiterbildung).

Die Vermittlung an bzw. der
Kontakt zu entsprechenden
Selbsthilfegruppen findet
durch die Mitarbeiter/-innen
des Sozialdienstes statt.

Atherische Ole werden im
Rahmen der Pflege und
Gesundheitsvorsorge
eingesetzt, z.B. zur
Harmonisierung von
Befindlichkeitsstérungen wie
Schlafstérungen, Angsten
oder depressiven
Verstimmungen wie auch bei
Erkaltungen,
Muskelschmerzen oder
Verspannungen.

Zu den Angeboten bzw.
Maoglichkeiten im Bereich der
Arbeitstherapie gehoéren die
industrielle Montage,
Verpackung und
Holzarbeiten.
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MP57 Biofeedback-Therapie

MP59 Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

MP63 Sozialdienst

MP64 Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

MP68 Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtungen/Angebot
ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege

Mit Hilfe von Biofeedback
werden physiologische
Prozesse, die zur
Entstehung und
Aufrechterhaltung
psychischer Erkrankungen
beitragen, wahrgenommen
und gezielt beeinflusst. Die
Patienten lernen dabei,
korperliche Zeichen von
Anspannung bewusst zu
verandern.

Es wird im Bereich der
Psychiatrie ein
Gedachtnistraining zum
gezielten Training von
Hirnleistungen wie
Wahrnehmung,
Aufmerksamkeit, Denken
und damit eng verbundenen
Fahigkeiten wie
Merkfahigkeit, Gedachtnis,
Informationsverarbeitung,
Problemldsen,
Kommunikation und Handeln
angeboten.

Die Abteilung des
Sozialdienstes betreut alle
Patienten des Hauses zu
den Themen Rehabilitation,
Wiedereingliederung,
Nachsorge, weiterfihrende
Betreuung nach der
stationaren Behandlung.

Es werden regelmaRig
Informationsveranstaltungen
und Kurse fir die
Offentlichkeit angeboten.

Um eine optimale stationare
und nachstationare
Versorgung der Patienten zu
gewahrleisten, arbeitet das
Haus intern sowie auch
extern eng im
multiprofessionellen Team
zusammen, um die
Lebensqualitat durch eine
individuelle Pflege nach
ganzheitlichen
Gesichtspunkten zu erhalten
und/oder zu verbessern.
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-
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N
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i Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

A-6

Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

e Loistungsangobot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NMO1

NMO02

Gemeinschafts- oder

Aufenthaltsraum

Ein-Bett-Zimmer

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/infos-
von-a-z/infos-
az.php

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/infos-
von-a-z/infos-
az.php

Vor den Hausern |
und Il befinden
sich
Sitzgelegenheiten
im Grlinen,
Balkon, Terrasse,
Cafeteria,
Spielecken,
Bibliothek,
Getrankeautomat
stehen zur
Verfligung.

Ausstattung:

*i. d. R. elektrisch
verstellbare
Betten,
Nachttisch, Tische
und Stahle,
verschlieBbarer
Kleiderschrank,
Nachtlicht
Patientenrufanlag
e,
Multimediabildschi

rm
e Im Haus Il
Nassbereich mit
Waschbecken, je
zwei Zimmer
teilen sich 1 WC,
Stationsduschen
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-
-
N

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

e Loistungsangebot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NMO3

NMO05

NMO09

Ein-Bett-Zimmer mit eigener

Nasszelle

Mutter-Kind-Zimmer

Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich moglich)

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/infos-
von-a-z/infos-
az.php

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/infos-
von-a-z/infos-
az.php

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/infos-
von-a-z/infos-
az.php

Ausstattung:

*i. d. R. elektrisch
verstellbare
Betten,
Nachttisch, Tische
und Stiihle,
verschlieRbarer
Kleiderschrank,
Nachtlicht

Patientenrufanlag
el
Multimediabildschi

rm
* Im Haus | eigene
Nasszelle mit
Toilette,
Waschbecken und
teilweise Dusche

Bei Bedarf konnen
begleitende Eltern
in schwierigen
Fallen auch im
Patientenzimmer
direkt bei dem
Patienten bleiben.
Wenn es
medizinisch
indiziert ist,
Ubernimmt die
Krankenkasse die
Kosten.

Bei Bedarf kbnnen
Angehorige in
schwierigen
Fallen auch im
Patientenzimmer
direkt bei dem
Patienten bleiben.
Wenn es
medizinisch
indiziert ist,
Uubernimmt die
Krankenkasse die
Kosten.
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Mizes »
-
-
s

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

e Loistungsangebot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

NM10

NM11

Zwei-Bett-Zimmer

Zwei-Bett-Zimmer mit

eigener Nasszelle

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/infos-
von-a-z/infos-
az.php

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/infos-
von-a-z/infos-
az.php

Ausstattung:

*i. d. R. elektrisch
verstellbare
Betten,
Nachttisch, Tische
und Stiihle,
verschlieBbarer
Kleiderschrank,
Nachtlicht
Patientenrufanlag
e,
Multimediabildschi

rm
e Im Haus Il
Nassbereich mit
Waschbecken, je
zwei Zimmer
teilen sich 1 WC,
Stationsduschen

Ausstattung:

*i. d. R. elektrisch
verstellbare
Betten,
Nachttisch, Tische
und Stiihle,
verschlieBbarer
Kleiderschrank,
Nachtlicht
Patientenrufanlag
e,
Multimediabildschi

rm
* Im Haus | eigene
Nasszelle mit
Toilette,
Waschbecken und
teilweise Dusche
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s
3

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Mizes »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

e Loistungsangebot | Zusatzangaben _|Link | Kommentar __

e/khtbb/patienten-
besucher/infos-
von-a-z/infos-
az.php

NM14 Fernsehgerat am Bett/im Kosten pro Tag: http://www.khtbb.d  Alle Betten im
Zimmer e/khtbb/patienten- Haus | sind mit
besucher/infos- einem
von-a-z/infos- Multimediabildschi
az.php rm ausgerustet,
Uber den die
Patienten das
Fernsehgerat
nutzen kdénnen.
NM15 Internetanschluss am Bett/im Kosten pro Tag: http://www.khtbb.d ~ Alle Betten im
Zimmer e/khtbb/patienten- Haus | sind mit
besucher/infos- einem
von-a-z/infos- Multimediabildschi
az.php rm ausgerustet,
uber den die
Patienten das
Internet nutzen
kénnen.
Far
Wahlleistungspati
enten ist die
Internetnutzung
kostenfrei.
NM17 Rundfunkempfang am Bett Kosten pro Tag: http://www.khtbb.d ~ Alle Betten im

Haus | sind mit
einem
Multimediabildschi
rm ausgerustet,
Uber den die
Patienten
gebiihrenfrei das
Radio nutzen
konnen.
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

NM18 Telefon am Bett

NM30 Klinikeigene Parkplatze flr
Besucher und
Besucherinnen sowie
Patienten und Patientinnen

NM36 Schwimmbad/Bewegungsba

d

Kosten pro Tag:
2,00€

Kosten pro Minute
ins deutsche
Festnetz:

0,00€

Kosten pro Minute
bei eintreffenden
Anrufen:

0,00€

Kosten pro
Stunde maximal:

1,00€

Kosten pro Tag
maximal:

4,00€

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/infos-
von-a-z/infos-
az.php

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/anfahrt-

lageplan/index.ph

p?navid=7197063
01732

http://www.khtbb.d
e/khtbb/medizin-
pflege/physikalisc
he-
therapie/hallenbad
/Hallenbad.php

Alle Betten im
Haus | sind mit
einem
Multimediabildschi
rm ausgerustet,
Uber den die
Patienten das
Telefon nutzen
konnen. In der
Psychiatrischen
Hauptfachabteilun
g im Haus |l steht
an jedem
Bettplatz ein
Telefon zur
Verfligung.

Gesprache ins
Mobilfunknetz,
Ausland werden
mit 0,10 €/Einheit
berechnet.

Etwa 50 m
oberhalb der
Haupteinfahrt des
Krankenhauses
an der Albert-
Schweitzer-Str.37
befindet sich die
Einfahrt zum
groflien Parkplatz.
Patienten/
Besucher, die
l&nger als 72
Stunden parken,
haben die
Méoglichkeit an der
Info ein
Ausfahrticket fur
13 € zu erwerben.
Die Parkzeit ist
nicht befristet.

Die Patienten
kdonnen das
Hallenbad mit
Bewegungsbad,
die Sauna sowie
auch das
Solarium nutzen.
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NM40 Empfangs- und Begleitdienst http://www.khtbb.d  Die "Grinen

fir Patienten und e/khtbb/patienten- Damen" von der

Patientinnen sowie Besucher besucher/soziale-  Freiwilligen

und Besucherinnen durch beratung- Krankenhilfe

ehrenamtliche Mitarbeiter betreuung/freiwilli  decken den

und Mitarbeiterinnen ge- Empfangs- und
krankenhaushilfe/f Begleitdienst fur
reiwillige- die Patienten ab.

NM42 Seelsorge

krankenhaushilfe.
php?navid=51217
5140283

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/oekume
nische-
seelsorge/oekume
nische-
seelsorge.php

AuRerdem steht
eine Bibliothek zur
Verfligung.

Angebote der
Seelsorge:
Gesprach,
katholischer
Gottesdienst,
evangelischer
Gottesdienst,
Krankenkommuni
on,
Krankensalbung
und
Beichtgesprache,
Abendmahl. Auf
Wunsch wird
gerne der Kontakt
zu den Vertretern
anderer
Religionsgemeins
chaften

hergestellt.
NM49 Informationsveranstaltungen http://www.khtbb.d Regelmalige
fur Patienten und e/khtbb/veranstalt  Informationsveran
Patientinnen ungen/index.php staltungen fir
Patienten sowie
wechselnde

Gemalde- und
Skulpturenausstell
ungen werden
angeboten.
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NM60

NM66

NM67

Zusammenarbeit mit

Selbsthilfeorganisationen

Berucksichtigung von
besonderen

Ernadhrungsgewohnheiten

(im Sinne von
Kultursensibilitat)

Andachtsraum

Angebote fir
besondere
Ernadhrungsgewoh
nheiten: Diat- und
Ernahrungsangeb
ot, Beratung durch
Diatassistentin

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/soziale-
beratung-
betreuung/sozialdi
enst.php

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/kueche-
kiosk/index.php

http://www.khtbb.d
e/khtbb/patienten-
besucher/oekume
nische-
seelsorge/oekume
nische-
seelsorge.php

Die Vermittlung an
entsprechende
Selbsthilfegruppe
n findet durch die
Mitarbeiter/-innen
des

Sozialdienstes
statt. Ein enger
Kontakt der
psychiatrischen
und
psychosomatische
n Fachabteilung
zu den
Selbsthilfegruppe
n der Region stellt
hier ebenfalls eine
gute und
konstruktive
Zusammenarbeit
sicher.

Besondere
Essensgewohnhei
ten sind im Diat-
und
Ernahrungsangeb
ot berticksichtigt,
Beratung erfolgt
durch die
Diatassistentin.

Eine Kapelle im
benachbarten
Seniorenzentrum
Haus Heimberg
mit regelmaRigen
Gottesdiensten
und ein Raum der
Stille sind fiir
Patienten, deren
Angehoérige und
Mitarbeiter 24
Stunden am Tag
zuganglich.
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BF02

BF04
BF05

BF06

BFO7

BFO8

BF09

BF10

BF14

BF15

BF17

BF18

BF20

Aufzug mit Sprachansage/Braille-Beschriftung

Gut lesbare, grof3e und kontrastreiche Beschriftung
Blindenleitsystem bzw. personelle Unterstiitzung fir
sehbehinderte oder blinde Menschen

Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette und Dusche o0.3.

Zimmer mit rollstuhlgerechter Toilette

Rollstuhlgerechter Zugang zu allen/den meisten
Serviceeinrichtungen

Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug

Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucher und Besucherinnen

Arbeit mit Piktogrammen

Bauliche MaRnahmen fiir Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

Geeignete Betten fir Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Korpergrole
(Ubergrofe, elektrisch verstellbar)

OP-Einrichtungen fiir Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergréRRe:
Schleusen, OP-Tische

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

Die Aufziige sind mit
Sprachansage ausgestattet.

Personelle Unterstitzung
durch Mitarbeiter und
Ehrenamtliche.

Die Nasszellen sind
behindertengerecht
eingerichtet.

Die Toiletten sind
behindertengerecht
eingerichtet.

Alle Serviceeinrichtungen,
Behandlungs- und
Untersuchungsraume sind
problemlos mit dem Rollstuhl
erreichbar.

Alle Aufzuge sind
rollstuhlgerecht erreichbar
und bedienbar.

In allen Bereichen des
Hauses stehen
rollstuhlgerechte
Besuchertoiletten zur
Verfligung.

Z.B. zum Thema
Brandschutz.

Im Haus |l schiitzt die
Eingangstire zur Pflege
weglaufgefahrdete
demenzkranke Patienten.

Elektrisch verstellbare
Betten stehen zur
Verfugung.

Korperwaagen werden
vorgehalten und kénnen bei
Bedarf angefordert werden.
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e Aspeke der Barriereroii Kommentar

BF21

BF22

BF24

BF25

BF26

BF27

FLO3

Hilfsgerate zur Pflege flr Patienten und Patientinnen mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergrofie,
z.B. Patientenlifter

Hilfsmittel fur Patienten und Patientinnen mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer Kérpergrof3e, z.B. Anti-
Thrombosestriimpfe

Diatetische Angebote

Dolmetscherdienst

Behandlungsmdglichkeiten durch fremdsprachiges Personal

Beauftragter und Beauftragte fur Patienten und Patientinnen
mit Behinderungen und fir ,Barrierefreiheit®

Forschung und Lehre des Krankenhauses

Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere

ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten

Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)

Patientenlifter stehen zur
Verfligung.

Eine Diatassistentin ist fur
alle Fachabteilungen
Ansprechpartnerin zu
Themen der
Ernahrungsberatung.

Eine Fremdsprachenliste
liegt vor. Bei Bedarf wird ein
externer Dolmetscher
hinzugezogen.

Es liegt eine
Fremdsprachenliste vor (z.B.
fur folgende Sprachen:
Russisch, Englisch,
Franzosisch, Indisch,
Italienisch, Persisch (Farsi),
Polnisch, Rumanisch,
Serbokroatisch, Spanisch,
Ungarisch).

Fir den Bereich der KHMT
gGmbH sind ein
Vertrauensmann der
Schwerbehinderten sowie
ein
Schwerbehindertenbeauftrag
ter benannt.

Famulatur in allen
Hauptabteilungen mdglich.

Der Chefarzt der Inneren
Medizin halt mehrmals
jahrlich klinischen
Studentenunterricht fir PJ-
Studenten am Caritas-
Krankenhaus Bad
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Forschung, akademische Lehre und weitere
ausgewadhlte wissenschaftliche Tatigkeiten

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Mergentheim.

m Ausbildung in anderen Heilberufen

HBO1 Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerin

HBO03 Krankengymnast und Krankengymnastin/Physiotherapeut und Physiotherapeutin

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten: 241
A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationare Fallzahl: 5426

Teilstationare Fallzahl: 142

Ambulante Fallzahl: 12641
A-11 Personal des Krankenhauses
A-11.1 Arzte und Arztinnen

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 37,06
malfigebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 37,06

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 3,62
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 33,44
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davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 24,85
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 3,62
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 21,23

Belegarzte und Belegarztinnen

Anzahl 4 Dr. med. Josef Woopen, Dr. med.
Joachim Wolff, Dr. med. Stefan Miller-
Reiter, Dr. med. Jorg Sallath

Arzte und Arztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00
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A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 126,10 Der Operations- und Funktionsdienst
wird unter ,Personal, das keiner
Fachabteilung zugeordnet ist*
ausgewiesen.

Die Fachkrankenpflege ist in der
Gesamtsumme enthalten.

maRgebliche tarifliche 39,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 126,10

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 1,90
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 124,20

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen
Anzahl (gesamt) 2,90

Personal mit direktem 2,90
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,90
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Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt) 2,00

Personal mit direktem 2,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,00

Die Medizinischen Fachangestellten
sind in der Radiologie und im Labor
eingesetzt.

A-11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 3,00

Personal mit direktem 3,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,17
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,83

Die Diplom-Psychologen sind in den
Fachabteilungen Psychiatrie und
Psychotherapie und Psychosomatische
Therapie und Psychotherapie sowie in
der Schmerztherapie eingesetzt.
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Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 1,81

Personal mit direktem 1,81
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,81

Die Psychologischen
Psychotherapeuten sind in den
Fachabteilungen Psychiatrie und
Psychotherapie und Psychosomatische
Therapie und Psychotherapie
eingesetzt.

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

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

Anzahl (gesamt) 0,80

Personal mit direktem 0,80
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,80
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Ergotherapeuten
Anzahl (gesamt) 5,72
Personal mit direktem 5,72

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 5,72

Die Ergotherapeuten sind in den
Fachabteilungen Psychiatrie und
Psychotherapie und Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie
eingesetzt.

Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 1,00
Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

Im Bereich der Psychiatrie ist ein
Mitarbeiter eingesetzt.

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 2,70
Personal mit direktem 2,70
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,10
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,60

Insgesamt stehen 6 Mitarbeiter des
Sozialdienstes im Haus zur Verfiigung.
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A114 Spezielles therapeutisches Personal

SP04 Diatassistent und Diatassistentin

Anzahl (gesamt) 0,10 Montag und Mittwoch (auch bei Bedarf)
sind Beratungstage.

Personal mit direktem 0,10
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,10

SPO05 Ergotherapeut und Ergotherapeutin

Anzahl (gesamt) 5,72 Die Ergotherapeuten sind in den
Fachabteilungen Psychiatrie und
Psychosomatik eingesetzt.

Personal mit direktem 5,72
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,72

SP14 Logopéde und Logopadin/ Klinischer Linguist und Klinische

Linguistin/Sprechwissenschaftler und Sprechwissenschaftlerin/Phonetiker und Phonetikerin

Anzahl (gesamt) 0,10 Fir die Stroke Unit besteht eine
Kooperation mit einem/r externen
Logopaden/in.

Personal mit direktem 0,10 Fir die Stroke Unit besteht eine

Beschaftigungsverhaltnis Kooperation mit einem/r externen

Logopaden/in.

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,10
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SP15 Masseur/Medizinischer Bademeister und Masseurin/Medizinische Bademeisterin

Anzahl (gesamt) 3,00 In der Abteilung Physiotherapie sind
Mitarbeiter mit der Qualifikation
Masseur/ Medizinischer Bademeister

tatig.
Personal mit direktem 3,00
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,00

SP16 Musiktherapeut und Musiktherapeutin

Anzahl (gesamt) 0,10 Es besteht eine Kooperation mit
einem/r externen/r
Musiktherapeuten/in.

Personal mit direktem 0,10 Es besteht eine Kooperation mit

Beschaftigungsverhaltnis einem/r externen/r
Musiktherapeuten/in.

Personal ohne direktes 0,00

Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00

Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,10

SP21 Physiotherapeut und Physiotherapeutin

Anzahl (gesamt) 8,60 In der Physikalischen Therapie wird
auch Lymphdrainage angeboten. Ein
Mitarbeiter der Abteilung ist Osteopath.
Im Bereich der Psychiatrie ist ein
Mitarbeiter eingesetzt.

Personal mit direktem 8,60
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 8,60
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SP22 Podologe und Podologin (FuBpfleger und FuBpflegerin)

Anzahl (gesamt) 0,00 Bei Bedarf kann ein Podologe von
einer niedergelassenen Praxis
hinzugezogen werden.

Personal mit direktem 0,00 Bei Bedarf kann ein Podologe von

Beschaftigungsverhaltnis einer niedergelassenen Praxis
hinzugezogen werden.

Personal ohne direktes 0,00 Bei Bedarf kann ein Podologe von

Beschaftigungsverhaltnis einer niedergelassenen Praxis
hinzugezogen werden.

Personal in der ambulanten 0,00

Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

SP23 Diplom-Psychologe und Diplom-Psychologin

Anzahl (gesamt) 3,00 Die Diplom-Psychologen sind in den
Fachabteilungen Psychiatrie und
Psychotherapie und Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie sowie in
der Schmerztherapie eingesetzt.

Personal mit direktem 3,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,17
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,83

SP24 Psychologischer Psychotherapeut und Psychologische Psychotherapeutin

Anzahl (gesamt) 1,81 Die Psychologischen
Psychotherapeuten sind in den
Fachabteilungen Psychiatrie und
Psychotherapie und Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie
eingesetzt.

Personal mit direktem 1,81
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,81
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SP26 Sozialpiadagoge und Sozialpadagogin

Anzahl (gesamt) 3,70 6 Mitarbeiter des Sozialdienstes stehen
im Haus zur Verfugung.

Personal mit direktem 3,70
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,10
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,60

SP27 Personal mit Zusatzqualifikation in der Stomatherapie

Anzahl (gesamt) 2,00 Die Pflegefachberater stehen
konsiliarisch fiir die Betreuung und
Beratung von Stoma-Patienten und
deren Angehorigen zur Verfigung.

Personal mit direktem 2,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,00

SP28 Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl (gesamt) 3,00

Personal mit direktem 3,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,00
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SP31 Gymnastik- und Tanzpadagoge/ Gymnastik- und Tanzpadagogin

Anzahl (gesamt) 0,20

Personal mit direktem 0,20
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung 0,20

Es besteht eine Kooperation mit
einem/r externen Gymnastik- und
Tanzpadagogen/in.

Es besteht eine Kooperation mit
einem/r externen Gymnastik- und
Tanzpadagogen/in.

SP32 Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder Vojta

Anzahl (gesamt) 1,00

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

Das Bobath-Konzept ist ein
multidisziplinarer rehabilitativer Ansatz
in Therapie und Pflege von Patienten
mit Erkrankungen des zentralen
Nervensystems. Sowohl Mitarbeiter in
der Pflege als auch der Physiotherapie
verfiigen Uber entsprechende
Zusatzqualifikationen.

SP42 Personal mit Zusatzqualifikation in der Manualtherapie

Anzahl (gesamt) 2,10

Personal mit direktem 2,10
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,10

Mitarbeiter der Physiotherapie haben
eine Zusatzqualifikation in der
Manualtherapie.
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SP55 Medizinisch-technischer Laboratoriumsassistent und Medizinisch-technische

Laboratoriumsassistentin (MTLA)

Anzahl (gesamt) 3,00 Die MTLA sind im Labor eingesetzt.

Personal mit direktem 3,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,00

SP56 Medizinisch-technischer Radiologieassistent und Medizinisch-technische

Radiologieassistentin (MTRA)

Anzahl (gesamt) 2,00 Die Mitarbeiter sind in der Radiologie
sowie im Funktionsdienst eingesetzt.

Personal mit direktem 2,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,00

SP58 Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wahrend der praktischen

Tatigkeit (gemaR § 8 Abs. 3, Nr. 3 PsychThG)

Anzahl (gesamt) 0,80

Personal mit direktem 0,80
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,80
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Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Beteiligte Abteilungen
Funktionsbereiche:

Tagungsfrequenz:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Lenkungsgremium
eingerichtet:
Beteiligte Abteilungen
Funktionsbereiche:

Tagungsfrequenz:

Kaufm. Direktorin, Beauftragte d. Obersten Leitung
Brigitte Gotz

09341/800-1235

09341/800-1469

brigitte.goetz@khtbb.de

2-wochentlich JF-Termine der Kaufméannischen Direktorin mit der QMB /
Bereichsleitung Qualitats- und Projektmanagement.

Mindestens halbjahrlicher Bericht im Direktorium.

RegelmaRige JF-Termine mit der Regionalleitung

Darlber hinaus regelmafige themen- oder bereichsbezogene
Qualitatszirkel.

wdchentlich

Kaufm. Direktorin, Risikomanagementverantwortliche
Brigitte Gotz

09341/800-1235

09341/800-1469

brigitte.goetz@khtbb.de

Ja

2-wochentlich JF-Termine der Kaufm. Direktorin mit der QMB/
Bereichsleitung Qualitats- und Projektmanagement (auch benannt fiir
KRSM).

Mind. halbjahrlicher Bericht im Direktorium, mind. 3x/Jahr Abstimmung
mit kaufm. Risikomanagement, Abteilung Recht.

RegelmaRige JF-Termine mit der Regionalleitung.

wochentlich
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RMO05 Schmerzmanagement SO Schmerzmanagement
Kurzform vom 21.03.2016
RMO02 RegelmaRige Fortbildungs- und Schulungsmalnahmen
RMO03 Mitarbeiterbefragungen
RMO04 Klinisches Notfallmanagement VA Notfallmanagement vom
23.08.2016
RMO06 Sturzprophylaxe Standard Sturzprophylaxe in
der Pflege vom 20.03.2013
RMO07 Nutzung eines standardisierten Konzepts zur Standard
Dekubitusprophylaxe (z.B. ,Expertenstandard Dekubitusprophylaxe vom
Dekubitusprophylaxe in der Pflege®) 25.08.2008
RMO08 Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden Malhahmen VA Freiheitsentziehende
MaRnahmen vom
18.01.2016
RMO09 Geregelter Umgang mit auftretenden Fehlfunktionen von SO Organisationshandbuch
Geraten MPG vom 26.09.2008
RM10 Strukturierte Durchfiihrung von interdisziplinaren TumorkonferenzenMortalitat
Fallbesprechungen/-konferenzen s- und
MorbiditatskonferenzenPath
ologiebesprechungenQualita
tszirkel
RM11 Standards zur sicheren Medikamentenvergabe DA Verordnung,
Vorbereitung und
Verabreichung von
Arzneimitteln vom
02.08.2016
RM12 Verwendung standardisierter Aufklarungsbégen
RM13 Anwendung von standardisierten OP-Checklisten
RM14 Praoperative Zusammenfassung vorhersehbarer kritischer VA Umsetzung OP-
OP-Schritte, OP-Zeit und erwartetem Blutverlust Sicherheitscheckliste vom
12.09.2016
RM15 Praoperative, vollstdndige Prasentation notwendiger VA Umsetzung OP-
Befunde Sicherheitscheckliste vom
12.09.2016
RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- und DA Vermeidung von
Patientenverwechselungen Patienten- und
Seitenverwechslungen bei
operativen Eingriffen vom
04.04.2016
RM17 Standards fur Aufwachphase und postoperative Versorgung Checkliste postoperativ

Chirurgie vom 02.02.2015
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m Instrument bzw. MaBnahme Zusatzangaben

RM18 Entlassungsmanagement Standard
Entlassungsmanagement
vom 26.08.2015

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: bei Bedarf

Massnahmen: Es ist eine OP-Sicherheitscheckliste umgesetzt (enthalt pra-, peri- und
postoperative Kriterien, Team-Time-In und -Out, beinhaltet die
Vermeidung von Patienten- und

Seitenverwechslungen). Das Reanimationsteam wird Uber eine zentrale
Notfallnummer gerufen. Aufklarungsbogen werden per Update immer auf
dem neuesten Stand gehalten. Dartiber hinaus erfolgen
Apothekenbegehungen auf den Stationen, eine aktive Information tUber
Arzneimittelrisiken durch die Apotheke, Arzneimittelkommission.

Instrument bzw. MaBnahme letzte Aktualisierung /
Tagungsfrequenz

IFO1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang  27.01.2016
mit dem Fehlermeldesystem liegen vor

IF02 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen bei Bedarf

IFO3 Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit dem bei Bedarf
Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von Erkenntnissen
aus dem Fehlermeldesystem

A-12.23.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Ja
einrichtungsibergreifenden
Fehlermeldesystemen:

Tagungsfrequenz: bei Bedarf

m Erlauterung

EFO03 KH-CIRS (Deutsche Krankenhausgesellschaft, Aktionsbiindnis Patientensicherheit,
Deutscher Pflegerat, Bundesarztekammer, Kassenarztliche Bundesvereinigung)

EF00 Gemeinsamens internes CIRS Krankenhaus Tauberbischofsheim und Caritas-Krankenhaus
Bad Mergentheim — Holdingubergreifende Prufung der CIRS-Falle (Regelung in VA).
Schulungen der Mitarbeiter b. B. vor Ort, Uber regelmaRige Informationen in der
Mitarbeiterzeitung bzw. im Rahmen der internen Audits.
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A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission Ja
eingerichtet:
Tagungsfrequenz: halbjahrlich

Vorsitzender:

Position: Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name: Dr. med Mathias Jahnel
Telefon: 09341/800-1410

Fax: 09341/800-1317

E-Mail: mathias.jaehnel@khtbb.de

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygieniker und Krankenhaushygienikerinnen 1 Zusammenarbeit mit
einem externen
Krankenhaushygieniker

Hygienebeauftragte Arzte und hygienebeauftrage Arztinnen 3
Hygienefachkrafte (HFK) 3

Hygienebeauftragte in der Pflege 10 Die sogenannten Link
Nurses treffen sich
regelmafig zum
Austausch bzw. fur
Schulungen und sind
Multiplikator auf den
Stationen.
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A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-123.21 Vermeidung gefidBkatheterassoziierter Infektionen

Hygienestandard ZVK

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

Standard thematisiert Hygienische Handedesinfektion ja

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

Standard thematisiert die Beachtung der Einwirkzeit ja

Anwendung weiterer Hygienemassnahmen

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

Venenverweilkatheter

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

Der Standard wurde durch die Geschaftsflihrung oder die Hygienekommission ja
autorisiert

A-12.3.2.2 Antibiotikaprophylaxe Antibiotikatherapie

Antibiotikatherapie

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

Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst: ja
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Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor  ja

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

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

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe ja

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

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe ja

A-123.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel

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

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

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

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

A-12.3.24 Umsetzung der Hindedesinfektion

Handedesinfektionsmittelverbrauch wurde nicht erhoben.
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A-123.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

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

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

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

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

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

A-123.2.6 Weitere Informationen zur Hygiene

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und
Beschwerdemanagement eingeflihrt

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

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
mundlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit
schriftlichen Beschwerden

Ja

Ja

Ja

Ja

Das Ruckmeldemanagement ist
beim Hausoberen angesiedelt.
Patienten, Angehorige, Besucher
und Mitarbeitende haben die
Méglichkeit, personlich,
telefonisch oder schriftlich eine
Ruckmeldung in Form einer
Beschwerde oder eines Lobes zu
einem bestimmten Sachverhalt
abzugeben. Diese wird bearbeitet
und MaRnahmen zur
Verbesserung der
Patientenversorgung und
Arbeitsqualitat abgeleitet. Im
Rahmen der kontinuierlichen
Patientenbefragung besteht auch
die Méglichkeit, Anregungen
schriftlich zu melden.

Das Riickmeldemanagement ist
in einem verbindlichen Konzept
schriftlich fixiert und beschrieben.
Darin sind auch die Bearbeitung
eines Ruckmeldevorgangs durch
den Zentralen
Rickmeldekoordinator sowie die
regelmaRige statistische
Auswertung der Rickmeldungen
definiert. Das
Rickmeldemanagement erfolgt
EDV-gestutzt.

Das Konzept zum
Ruckmeldemanagement
beinhaltet auch den Umgang mit
mundlichen Beschwerden
(personlich oder telefonisch). Der
Inhalt wird als Kurzprotokoll im
Ruckmeldeprogramm (R2C,cirs
and complaints®) erfasst und bei
Handlungsbedarf vom Zentralen
Ruckmeldekoordinator weiter
bearbeitet.

Das Konzept zum
Ruckmeldemanagement
beinhaltet auch den Umgang mit
schriftlichen Beschwerden
(postalischer Brief, Fax oder E-
Mail). Diese werden ebenfalls im
Ruckmeldeprogramm erfasst und
weiter bearbeitet.
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Die Zeitziele fur die Riickmeldung an die Ja
Beschwerdeflhrer oder Beschwerdefuhrerinnen sind
schriftlich definiert

Anonyme Eingabemadglichkeiten von Beschwerden Ja
Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen Ja
durchgefiihrt
Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen Ja
durchgefiihrt

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

Zeitziele werden im Rahmen der
Beschwerdebearbeitung definiert
bzw. ggf. direkt mit den
Beschwerdeflihrern/-innen
vereinbart und im System
dokumentiert.

Innerhalb des Direktoriums ist der
Hausobere fiir das
Ruckmeldemanagement
verantwortlich. Riickmeldungen
kénnen telefonisch unter 07931
58-2002 oder per E-Mail an
katharina.foerster@ckbm.de
gegeben werden. AuRerdem
besteht die Moglichkeit,
schriftliche Beschwerden anonym
in den "Meinungsboxen" auf
Station bzw. an der Information
einzuwerfen oder per Post oder
Fax zuzusenden. Die im
Ruckmeldemanagementsystem
arbeitenden Personen sind zur
absoluten Verschwiegenheit
verpflichtet.

Externe Patientenbefragungen
durch unabhangige
Befragungsfirmen werden alle 3
Jahre durchgefiihrt. Die
Ergebnisse werden dazu genutzt,
um Verbesserungspotenziale
aufzudecken und MalRnahmen
abzuleiten bzw. umzusetzen
(zuletzt 2015). Daruber hinaus
wird eine kontinuierlich laufende
Befragung der stationaren
Patienten sowie bedarfsbezogen
in weiteren Bereichen
durchgefiihrt.

Einweiserbefragungen werden
alle 3 Jahre durchgefiihrt. Die
Ergebnisse werden dazu genutzt,
um Verbesserungspotenziale
aufzudecken und MalRnahmen
abzuleiten bzw. umzusetzen
(zuletzt 2014).

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 45



Gemeinsamer

Bundesausschuss
Krankenhaus Tauberbischofsheim

Position: Hausoberer, Rickmeldemanager
Titel, Vorname, Name: Dr. Oliver Schmidt
Telefon: 09341/800-1235
Fax: 09341/800-1469
E-Mail: oliver.schmidt@khtbb.de
Position: Sekr. Hausoberer, Zentraler Riickmeldekoordinator
Titel, Vorname, Name: Katharina Forster
Telefon: 07931/58-2002
Fax: 07931/58-2090
E-Mail: katharina.foerster@ckbm.de

Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement

Link zum Bericht:

Kommentar:

http://www.khtbb.de/khtbb/ueber-uns/unser-
selbstverstaendnis/qualitaet/qualitaet.php

Innerhalb des Direktoriums ist der Hausobere fir den Prozess des
Ruckmeldemanagements verantwortlich (als "Rickmeldemanager").
Katharina Forster ist als "Zentraler Rlickmeldekoordinator" eingesetzt
und fiir die Erfassung und Bearbeitung sowie die Information bzw.
regelmanige Auswertung der Riickmeldevorgange zustandig.

http://www.khtbb.de/khtbb/patienten-besucher/infos-von-a-z/infos-az.php

Patientenfirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

E-Mail:

Patientenfiirsprecherin (seit April 2016)
Mercedes Silva Mendoza

09341/82-5557
patientenfuersprecherin@main-tauber-kreis.de

Patientenfirsprecher (ehrenamtlich bis 2016)
Dipl.-Psych. Dieter Metzger

09341/121-33

diprax@gmx.de

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar:

Die beim Landratsamt beschéftigte und durch das Krankenhaus
mitfinanzierte unabhangig arbeitende Patientenfiirsprecherin hat die
Aufgabe, Psychiatriepatienten und Angehdrige bei Beschwerden zu
unterstutzen, zu beraten und bei Konflikten zu vermitteln. Die
Unterstltzung erfolgt kostenfrei, aber ohne Rechtsberatung. Frau
Mendoza ist seit 2016 neue Patientenfirsprecherin und - in der Regel
alle 14 Tage (freitags) - auf den psychiatrischen Stationen des
Krankenhauses Tauberbischofsheim unterwegs.
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Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemaoglichkeiten

Link zur Internetseite:

Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

Link zur Internetseite:

http://www.khtbb.de/khtbb/ueber-uns/unser-

selbstverstaendnis/qualitaet/qualitaet.php

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

Link zur Internetseite:

http://www.khtbb.de/khtbb/ueber-uns/unser-

selbstverstaendnis/aualitaet/aualitaet.ohp

A-13

Besondere apparative Ausstattung

http://www.khtbb.de/khtbb/patienten-besucher/infos-von-a-z/infos-az.php

Vorhandene Geréte Umgangssprachliche | 24h
Bezeichnung verfiigbar

Computertomograph
(CT)

AA10 Elektroenzephalographi
egerat (EEG)

AA14 Gerat fur
Nierenersatzverfahren

AAS57 Radiofrequenzablation

(RFA) und/oder andere
Thermoablationsverfahr
en

Schichtbildverfahren im
Querschnitt mittels
Roéntgenstrahlen

Hirnstrommessung Ja

Gerat zur Blutreinigung  Nein

bei Nierenversagen

(Dialyse)

Geréat zur — (vgl.
Gewebezerstorung Hinweis auf
mittels Seite 2)

Hochtemperaturtechnik

Schichtbildverfahren im
Querschnitt mittels
Rontgenstrahlen.
Inbetriebnahme eines
neuen CTs am
17.05.2016.

Hirnstrommessung

Gerat zur Blutreinigung
bei Nierenversagen
(Dialyse).

In Kooperation mit dem
durch niedergelassene
Nephrologen
betriebenen
Dialysezentrum am
Krankenhaus.

Gerat zur
Gewebezerstorung
mittels
Hochtemperaturtechnik

Radiofrequenztherapie
gerat fur die
Behandlung von
Venenerkrankungen.
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Innere Medizin

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

Fachabteilungsschlissel: 0100

Art: Innere Medizin

Chefarzt oder Chefarztin:

Position: Chefarzt Innere Medizin
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Helmut Reinwald
Telefon: 09341/800-1225

Fax: 09341/800-1316

E-Mail: innere@khtbb.de

Weitere Zugédnge:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar: Die ZielgrofRen in den Leistungszielformulierungen sind nicht
monetar hinterlegt und an keine OPS-Zahlen gebunden. Es
werden Projektziele bzw. qualitative Ziele vereinbart.
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V101
V102

VI03

V104

V105

V106

V107

V108
VI09

VI10

VI11

VI12

VI13
VI14

VI15

VI16
VI17

VI18
VI19

VI20
V122

Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und
von Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
Lymphgefae und der Lymphknoten

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Krankheiten

Diagnostik und Therapie der Hypertonie
(Hochdruckkrankheit)

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

Diagnostik und Therapie von hamatologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und
Stoffwechselkrankheiten

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des
Darmausgangs

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege
und der Lunge

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren
Krankheiten

Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von Allergien
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Vi24
VI25

VI29
VI30
VI31
VI32
VI33
VI35
VI39
VI40

V143
VI21

VI23

VI34
Vi42
VCO05
VR25

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen

Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis
Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen

Diagnostik und Therapie von Schlafstorungen/Schlafmedizin

Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen
Endoskopie
Physikalische Therapie

Schmerztherapie

Chronisch entziindliche Darmerkrankungen

Betreuung von Patienten und Patientinnen vor und nach
Transplantation

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

Elektrophysiologie
Transfusionsmedizin
Schrittmachereingriffe

Knochendichtemessung (alle Verfahren)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Seit 06/2015 Zweigpraxis
Schmerztherapie (MVZ am
Caritas) am Standort
Tauberbischofsheim mit
ambulanten
Therapieangeboten fiir
chronische
Schmerzpatienten.
Stationdre Schmerztherapie
wird seit Herbst 2015 im
Krankenhaus
Tauberbischofsheim
angeboten. (Offentliche)
Fachvortrage in 2015. Siehe
auch B-6.
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B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 2472

Teilstationare Fallzahl: 0

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 aufgefihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Ambulanz der Inneren Medizin / Ermachtigungsambulanz

Ambulanzart: Erméchtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. §
31a Abs. 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Krankenhausarzten und
Krankenhausarztinnen)(AM04)

Kommentar: Diagnose und Therapie von allen akuten und chronischen
internistischen Erkrankungen, insbesondere folgende aufgefiihrte
Leistungen.

Angebotene Leistung: Chronisch entziindliche Darmerkrankungen (V143)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)

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

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI109)

Angebotene Leistung: Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI18)

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

Angebotene Leistung: Endoskopie (VI35)
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Ambulanz der Inneren Medizin / Privatsprechstunde Dr. med. Reinwald

Ambulanzart:

Kommentar:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Privatambulanz(AMO07)

Diagnose und Therapie von allen akuten und chronischen
internistischen Erkrankungen, insbesondere folgende aufgefiihrte
Leistungen.

Chronisch entziindliche Darmerkrankungen (V143)

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI107)

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)

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

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

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

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI109)
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen (VI31)

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren Krankheiten
(VI19)

Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten (VI01)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und
Kapillaren (V104)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
LymphgefaRe und der Lymphknoten (VI05)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (V118)

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)

Ambulanz der Inneren Medizin / vor- und nachstationédre Leistungen

Ambulanzart:

Kommentar:

Vor- und nachstationdre Leistungen nach § 115a SGB V(AM11)

Samtliche vor- und nachstationare Leistungen im internistischen
Fachgebiet.

Ambulanz der Inneren Medizin / Notfallambulanz

Ambulanzart:

Kommentar:

Notfallambulanz (24h)(AM08)

Notfallversorgung bei samtlichen internistischen Krankheitsbildern.
Versorgung in der Zentralen Notaufnahme.
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Physikalische Therapie

Ambulanzart: Heilmittelambulanz nach § 124 Abs. 3 SGB V (Abgabe von
Physikalischer Therapie, Podologischer Therapie, Stimm-, Sprech-
und Sprachtherapie und Ergotherapie)(AM16)

Kommentar:

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

Verpflichtend erbrachte ambulante Operationen:

mm Bezeichnung

1-650.2 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

1-632.0 21 Diagnostische A—sophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs

1-440.a 18 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
GallengArngen und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen
Verdauungstrakt

3-613 17 Phlebographie der GefArAYe einer ExtremitAat

1-444.7 14 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

1-650.1 10 Diagnostische Koloskopie: Total, bis ZAakum

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

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

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 10,52 Mitbetreuung stationarer
Schmerztherapiepatienten unter
Einbindung von Frau Dr. Paul (MVZ
Schmerztherapie).

maRgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 10,52

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,10

Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 10,42 Mitbetreuung stationarer
Schmerztherapiepatienten unter
Einbindung von Frau Dr. Paul (MVZ
Schmerztherapie).

Falle je Vollkraft 237,23608

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 4,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,10
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 3,90

Falle je Vollkraft 633,84615
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ23 Innere Medizin Weiterbildungserméachtigung
Innere Medizin (24 Monate)

und
Weiterbildungsermachtigung
Innere Medizin
(Basisweiterbildung 36
Monate)

AQ26 Innere Medizin und SP Gastroenterologie Weiterbildungsermachtigung
(12 Monate)

AQ29 Innere Medizin und SP Nephrologie

AQ31 Innere Medizin und SP Rheumatologie Weiterbildungsermachtigung
(18 Monate)

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

e Zusatz Weiterbildung Kommentar

ZF15 Intensivmedizin Weiterbildungsermachtigung
(12 Monate)

ZF22 Labordiagnostik — fachgebunden —
ZF25 Medikamentése Tumortherapie

ZF28 Notfallmedizin

ZF32 Physikalische Therapie und Balneologie
ZF38 Roéntgendiagnostik — fachgebunden —
ZF42 Spezielle Schmerztherapie

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 55



-
s
3

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Mizes »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt)

maRgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten

Versorgung

27,00

39,00

27,00

0,00

0,00

Personal in der stationaren Versorgung 27,00

Neben den Stationen sind die
Pflegekrafte im Funktionsdienst

* 2,09 Vollkrafte in der Endoskopie

« 0.85 Vollkrafte in der ZNA
Die Fachkrankenpflege ist in der
Gesamtsumme enthalten.

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQ0O4 Intensivpflege und Anasthesie

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

Mitarbeiter/innen mit der
Fachweiterbildung fir
Intensivpflege und
Anasthesie sind auf der
Intensivstation und im
Aufwachraum eingesetzt.

Auf jeder Station sind
Mitarbeiter/innen des
Pflegedienstes mit der
Fachweiterbildung zur
Leitung von Stationen und
Funktionseinheiten
eingesetzt.
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzqualiikaton Kommentar

ZP12 Praxisanleitung Zur Sicherstellung der
konkreten Anleitung,
Beratung und Beurteilung
der Auszubildenden werden
Mitarbeiter mit
berufspadagogischer
Zusatzqualifikation
(Praxisanleiter) eingesetzt.
Sie sind Ansprechpartner fiir
die Auszubildenden bei den
Praxiseinsatzen sowie flr
die Berufsfachschule fir
Pflegeberufe.

ZP14 Schmerzmanagement In Zusammenarbeit mit der
Anasthesie sind in der
operativen Fachabteilung
Schmerzstandards
entwickelt und implementiert.
2 Pflegekrafte im Haus
haben die
Zusatzqualifikation Pain
Nurse.

ZP07 Geriatrie Eine Mitarbeiterin mit
gerontopsychiatrischer
Expertise steht Uber die
Abteilung Chirurgie zur
Verfligung.

B-1.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Fachabteilungsschlissel: 1500
Art: Allgemeine
Chirurgie
Chefarzt oder Chefarztin:
Position: Chefarzt Allgemeine Chirurgie
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Michael Schneider
Telefon: 09341/800-1342
Fax: 09341/800-1423
E-Mail: chirurgie@khtbb.de

Weitere Zugédnge:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar: Die Zielgréfien in den Leistungszielformulierungen sind nicht
monetar hinterlegt und an keine OPS-Zahlen gebunden. Es
werden Projektziele bzw. qualitative Ziele vereinbart.
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VC55
VC56
VC57
VC58
VC67
VC71
VC18

VC19

VC21
VC22
VC23
VC24
VC62
VC68
VCO05

VC45

VC50
VC53

VC13
VC26
VC27

Minimalinvasive laparoskopische Operationen
Minimalinvasive endoskopische Operationen
Plastisch-rekonstruktive Eingriffe
Spezialsprechstunde

Chirurgische Intensivmedizin

Notfallmedizin

Konservative Behandlung von arteriellen
Gefallerkrankungen

Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen

Endokrine Chirurgie
Magen-Darm-Chirurgie

Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie
Tumorchirurgie

Portimplantation

Mammachirurgie

Schrittmachereingriffe

Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schaden
der Hals-, Brust- und Lendenwirbelsdule

Chirurgie der peripheren Nerven

Chirurgische und intensivmedizinische Akutversorgung von
Schadel-Hirn-Verletzungen

Operationen wegen Thoraxtrauma
Metall-/Fremdkérperentfernungen

Bandrekonstruktionen/Plastiken

Herzschrittmacherchirurgie
einschl. Implantation von
Defibrillatoren in
Zusammenarbeit mit der
Inneren Medizin -
Kardiologie.

Die Klinik ist bis 2015 als
lokales Traumazentrum im
Traumanetzwerk
Nordbayern zertifiziert.

Die Klinik ist bis 2015 als
lokales Traumazentrum im
Traumanetzwerk
Nordbayern zertifiziert.
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VC28 Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik Zertifizierungsverfahren als
EndoProthetikZentrum
abgeschlossen (2015).

VC29 Behandlung von Dekubitalgeschwiiren
VC30 Septische Knochenchirurgie
VC31 Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen
VC32 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes
VC33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses
VC34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax
VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der

Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des

Beckens
VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und

des Oberarmes
VC37 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens

und des Unterarmes
VC38 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des

Handgelenkes und der Hand
VC39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hifte und

des Oberschenkels
VC40 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und

des Unterschenkels
VC41 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der

Knoéchelregion und des Fulles
VC42 Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen
VC63 Amputationschirurgie
VO15 FuBchirurgie
VO16 Handchirurgie
VO19 Schulterchirurgie
VC65 Wirbelsaulenchirurgie
V020 Sportmedizin/Sporttraumatologie
VC66 Arthroskopische Operationen
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m Medizinische Leistungsangebote M

VO18 Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie Seit 06/2015 Zweigpraxis
Schmerztherapie (MVZ am
Caritas) am Standort
Tauberbischofsheim mit
ambulanten
Therapieangeboten fiir
chronische
Schmerzpatienten.
Stationare Schmerztherapie
wird seit Herbst 2015 im
Krankenhaus
Tauberbischofsheim
angeboten. (Offentliche)
Fachvortrage in 2015. Siehe

auch B-6.
B-2.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1597
Teilstationare Fallzahl: 0
B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige 1ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

Chirurgische Ambulanz / D-Arzt, BG-Ambulanz

Ambulanzart: D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz(AMQ09)

Kommentar:
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Ambulanzart: Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. §
31a Abs. 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Krankenhausarzten und
Krankenhausarztinnen)(AMO04)
Kommentar:

Angebotene Leistung:
Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

Angebotene Leistung:

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

Angebotene Leistung:

Amputationschirurgie (VC63)
Arthroskopische Operationen (VC66)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Wirbelsaule
und des Riickens (VOO05)

Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs- und
Bewegungsorgane (VO11)

Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen (VC19)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hifte und des
Oberschenkels (VC39)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knéchelregion und des
FuRes (VC41)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens und des
Unterarmes (VC37)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des
Unterschenkels (VC40)

Endoprothetik (VO14)
Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik (VC28)

Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie (VC23)
Magen-Darm-Chirurgie (VC22)
Metall-/Fremdkorperentfernungen (VC26)
Minimalinvasive endoskopische Operationen (VC56)
Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VC55)
Notfallmedizin (VC71)

Operationen wegen Thoraxtrauma (VC13)
Portimplantation (VC62)
Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie (VO18)
Schrittmachereingriffe (VC05)

Traumatologie (VO21)

Tumorchirurgie (VC24)
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Chirurgische Ambulanz / Notfallambulanz
Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AMO08)

Kommentar: Versorgung in der Zentralen Notaufnahme.
Das Krankenhaus Tauberbischofsheim ist bis 2015 zertifiziert als
lokales Traumazentrum im Traumanetzwerk Nordbayern-Wiirzburg.

Chirurgische Ambulanz / vor- und nachstationére Leistungen

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

Kommentar:

Physikalische Therapie

Ambulanzart: Heilmittelambulanz nach § 124 Abs. 3 SGB V (Abgabe von
Physikalischer Therapie, Podologischer Therapie, Stimm-, Sprech-
und Sprachtherapie und Ergotherapie)(AM16)

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

Verpflichtend erbrachte ambulante Operationen:

mm

5-385.96 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese (als
selbstAandiger Eingriff): Seitenastvarize

5-385.70 50 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Crossektomie
und Stripping: V. saphena magna

5-812.5 20 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Meniskusresektion, partiell

5-534.1 16 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit Plastik

5-056.40 13 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen
chirurgisch

5-810.0h 12 Arthroskopische Gelenkrevision: GelenkspAYilung mit Drainage,
aseptisch: Kniegelenk

5-811.2h 12 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Kniegelenk

8-201.0 10 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Humeroglenoidalgelenk

5-385.4 9 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Transkutane
Unterbindung der Vv. perforantes (als selbstArndiger Eingriff)

5-385.80 9 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte)
Crossektomie: V. saphena magna

5-530.30 9 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem Material:
Offen chirurgisch

5-056.41 8 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand:
Endoskopisch

5-812.eh 8 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den

Menisken: KnorpelglAsttung (Chondroplastik): Kniegelenk

5-811.0h 6 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica
synovialis: Kniegelenk

5-530.32 5 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem Material:
Endoskopisch total extraperitoneal

5-399.5 4 Andere Operationen an BlutgefAsAYen: Implantation und Wechsel
von venAf[sen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie
oder zur Schmerztherapie)

5-787.0b 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Metakarpale
5-787.1n 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal
5-787.30 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Klavikula
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MM Bezeichnung

8-200.c

8-201.4

1-697.1
5-385.72

5-385.90

5-399.7

5-401.50

5-490.0
5-493.2

5-530.1
5-530.70

5-530.72

5-534.30

5-535.0
5-780.6c

5-787.00
5-787.0j
5-787.0v
5-787.1b
5-787.1f
5-787.1r
5-787.1w

5-787.2n

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosynthese:
Phalangen Hand

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Humeroulnargelenk

Diagnostische Arthroskopie: Schultergelenk

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Crossektomie
und Stripping: V. saphena parva

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese (als
selbstArndiger Eingriff): V. saphena magna

Andere Operationen an BlutgefAaAYen: Entfernung von venA{sen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefArAYe: Inguinal,
offen chirurgisch: Ohne Markierung

Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Inzision

Operative Behandlung von HAamorrhoiden: Exzision (z.B. nach
Milligan-Morgan)

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit Plastik

Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem
Material: Offen chirurgisch

Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem
Material: Endoskopisch total extraperitoneal

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem Material:
Offen chirurgisch

Verschluss einer Hernia epigastrica: Ohne Plastik

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Phalangen Hand

Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Klavikula
Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Patella

Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Metatarsale
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metakarpale
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur proximal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Phalangen
FuAY

Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Tibia
distal
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0ps-zifer | Anzab | Bezeichnung

5-787.3q
5-787.3r
5-787.3t
5-787.93

5-787.95

5-787.98

5-787.k0

5-787.k5

5-787.k6

5-787 k7

5-787 .kr

5-788.60

5-790.1b

5-790.1c

5-790.2b

5-795.1b

5-795.1¢c

5-795.2b

5-795.2v

5-795.2w

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibulaschaft
Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibula distal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Kalkaneus

Entfernung von Osteosynthesematerial: Fixateur externe: Humerus
distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: IntramedullAzrer Draht:
Radiusschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial: IntramedullAzrer Draht:
Ulnaschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Klavikula

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Radiusschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Radius distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Ulna
proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Fibula
distal

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus |

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfjsung mit
Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Metakarpale

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung mit
Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Phalangen
Hand

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlA{jsung mit
Osteosynthese: Durch intramedullAaren Draht: Metakarpale

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Schraube: Metakarpale

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Schraube: Phalangen Hand

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Metakarpale

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Metatarsale

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Phalangen FUAY
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0ps-zifer | Anzab | Bezeichnung

5-809.2q

5-810.4h

5-811.1h

5-812.0h

5-812.6

5-812.fh

5-814.3

5-840.64

5-841.15

5-850.66

5-855.1a

8-200.5

8-200.b

8-201.5

8-201.6

8-201.c

8-201.d

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere offen chirurgische Gelenkoperationen: TemporAzre Fixation
eines Gelenkes: Metatarsophalangealgelenk

Arthroskopische Gelenkrevision: Entfernung freier GelenkkA{Jrper:
Kniegelenk

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

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

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

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale KnochenerAf[ffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

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

Operationen an Sehnen der Hand: Naht, primAxr: Strecksehnen
Langfinger

Operationen an BAandern der Hand: Durchtrennung: BAander des
Metakarpophalangealgelenkes am Daumen

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen
chirurgisch: Bauchregion

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Naht einer Sehne, primAz=r: FUAY

Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosynthese:
Radiusschaft

Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosynthese:
Metakarpale

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Proximales Radioulnargelenk

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Distales Radioulnargelenk

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Metakarpophalangealgelenk

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Interphalangealgelenk

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

67



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Ja
B-2.11 Personelle Ausstattung
B-2.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 9,13
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 9,13

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,60
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 8,53

Falle je Vollkraft 187,22157

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 5,90
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,60
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 5,30

Falle je Vollkraft 301,32075
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQO6

AQ10

AQ13

AQ40

AQ41

AQ62
AQG66

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Allgemeinchirurgie

Orthopadie und Unfallchirurgie

Viszeralchirurgie

Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Neurochirurgie

Unfallchirurgie

Oralchirurgie

Weiterbildungserméachtigung
Chirurgie
(Basisweiterbildung 24
Monate)

Weiterbildungserméachtigung
(36 Monate)

Qualifikation steht in der
allgemeinen Chirurgie Uber
externen Konsiliararzt zur
Verfligung.

Qualifikation steht in der
allgemeinen Chirurgie Uber
externen Konsiliararzt zur
Verfligung.

Qualifikation steht in der
allgemeinen Chirurgie Uber
externen Konsiliararzt zur
Verfligung.

Nr.| Zusatz Weiterbildung Kommentar

ZF24
ZF28
ZF31
ZF34
ZF38

ZF41
ZF43
ZF44

Manuelle Medizin/Chirotherapie

Notfallmedizin
Phlebologie
Proktologie

Roéntgendiagnostik — fachgebunden —

Spezielle Orthopadische Chirurgie

Spezielle Unfallchirurgie

Sportmedizin

Weiterbildungsermachtigung
- fachgebunden - (18
Monate)
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B-2.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt)

maRgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten

Versorgung

36,40

39,00

36,40

0,00

0,00

Personal in der stationaren Versorgung 36,40

Neben den Stationen sind die
Pflegekrafte im Operations- und
Funktionsdienst eingesetzt:

» 13,66 Vollkrafte im OP

« 3,6 Vollkrafte in der ZSVA
Die Fachkrankenpflege ist in der
Gesamtsumme enthalten.

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQ0O4 Intensivpflege und Anasthesie

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

Mitarbeiter/innen mit der
Fachweiterbildung fir
Intensivpflege und
Anasthesie sind auf der
Intensivstation und im
Aufwachraum eingesetzt.

Auf jeder Station sind
Mitarbeiter/innen des
Pflegedienstes mit der
Fachweiterbildung zur
Leitung von Stationen und
Funktionseinheiten
eingesetzt.
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP12 Praxisanleitung Zur Sicherstellung der
konkreten Anleitung,
Beratung und Beurteilung
der Auszubildenden werden
Mitarbeiter mit
berufspadagogischer
Zusatzqualifikation
(Praxisanleiter) eingesetzt.
Sie sind Ansprechpartner flr
die Auszubildenden bei den
Praxiseinsatzen sowie flr
die Berufsfachschule fir
Pflegeberufe.

ZP14 Schmerzmanagement In Zusammenarbeit mit der
Anasthesie sind in der
operativen Fachabteilung
Schmerzstandards
entwickelt und implementiert.
2 Pflegekrafte im Haus
haben die
Zusatzqualifikation Pain
Nurse.

ZP15 Stomamanagement Im Haus stehen 2 Mitarbeiter
mit der Zusatzqualifikation
Pflegefachberater/in Stoma
zur Verfugung. Diese
beraten Patienten und
Angehdrige bei allen Fragen
rund um das Thema Stoma.

ZP16 Wundmanagement 3 Wundmanager im Haus
stellen die Versorgung der
Patienten mit chronischen
Wunden sicher. AuRerdem
beraten sie Patienten,
Angehdrige und Kollegen bei
auftretenden Problemen und
geben Hilfestellung bei der
Wundversorgung.

ZPQ7 Geriatrie Eine Mitarbeiterin mit
gerontopsychiatrischer
Expertise steht zur
Verfligung.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Fachabteilungsschlissel:

Art:

Chefarzt oder Chefarztin:

Position:

Titel, Vorname, Name:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Weitere Zugénge:
Anschrift:

URL:

2900

Psychiatrie und
Psychotherapie
(inkl. Tagesklinik)

Chefarzt Psychiatrie und Psychotherapie
Dr. med. Mathias Jahnel
09341/800-1410

09341/800-1317

psychiatrie@khtbb.de

Am Heimbergsflur 12

97941 Tauberbischofsheim
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar:

Die ZielgrofRen in den Leistungszielformulierungen sind nicht

monetar hinterlegt und an keine OPS-Zahlen gebunden. Es
werden Projektziele bzw. qualitative Ziele vereinbart.
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B-3.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VP01

VP02

VP03
VP04

VP05

VP06

VP07
VP10

VP12
VP13
VP14
VP15
VP00

B-3.4

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen
und wahnhaften Stérungen

Diagnostik und Therapie von affektiven Stoérungen

Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs- und
somatoformen Stérungen

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Stérungen

Spezialsprechstunde
Psychosomatische Komplexbehandlung
Psychoonkologie

Psychiatrische Tagesklinik

(,Sonstiges*) Sonstige im Bereich

Psychiatrie

Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-3.5

Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 1147

Teilstationare Fallzahl: 142

B-3.6

Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-3.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-3.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Privatsprechstunde Dr. med. Jahnel

Ambulanzart: Privatambulanz(AMOQ7)

Kommentar: Diagnostik und Therapie von psychischen Erkrankungen.

Psychiatrische Institutsambulanz

Ambulanzart: Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V(AMO02)

Kommentar: Diagnostik und Therapie von psychischen Erkrankungen.

Psychiatrie und Psychotherapie / Ermachtigungsambulanz

Ambulanzart: Erméchtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. §
31a Abs. 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Krankenhausarzten und
Krankenhausarztinnen)(AM04)

Kommentar: Diagnostik und Therapie von psychischen Erkrankungen.

Psychiatrie und Psychotherapie / vor- und nachstationére Leistungen

Ambulanzart: Vor- und nachstationdre Leistungen nach § 115a SGB V(AM11)
Kommentar:
Psychiatrische Notfallambulanz
Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AMO08)
Kommentar:
B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationdre BG-Zulassung vorhanden: Nein
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B-3.11 Personelle Ausstattung
B-3.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 15,41
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 15,41

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,92
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 12,49

Falle je Vollkraft 91,83347

davon Fachérzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 12,95
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 2,92
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 10,03

Falle je Vollkraft 114,35693
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)
AQ37 Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

AQ42 Neurologie

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie Weiterbildungserméachtigung
(48 Monate)

AQ53 Psychosomatische Medizin und Psychotherapie Weiterbildungserméachtigung
(36 Monate)

AQ63 Allgemeinmedizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr.__| Zusatz:Weitrbidung Kommentar |

ZF02 Akupunktur

ZF09 Geriatrie Weiterbildungsermachtigung
(18 Monate)

ZF36 Psychotherapie — fachgebunden —
ZF40 Sozialmedizin

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung

B-3.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 34,50
malfgebliche tarifliche 39,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 34,50

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,20
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 34,30
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Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl (gesamt) 2,90

Personal mit direktem 2,90
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,90

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten Auf jeder Station sind
Mitarbeiter/innen des
Pflegedienstes mit der
Fachweiterbildung zur
Leitung von Stationen und
Funktionseinheiten
eingesetzt.

PQ10 Psychiatrische Pflege In den Abteilungen
Psychiatrie und
Psychosomatik sind
Pflegekrafte mit der
Zusatzqualifikation
Psychiatrische Pflege
eingesetzt.
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzqualiikaton Kommentar

ZP12 Praxisanleitung

ZP15 Stomamanagement

Zur Sicherstellung der
konkreten Anleitung,
Beratung und Beurteilung
der Auszubildenden werden
Mitarbeiter mit
berufspadagogischer
Zusatzqualifikation
(Praxisanleiter) eingesetzt.
Sie sind Ansprechpartner fiir
die Auszubildenden bei den
Praxiseinsatzen sowie flr
die Berufsfachschule fir
Pflegeberufe.

Im Haus stehen 2 Mitarbeiter
mit der Zusatzqualifikation
Pflegefachberater/in Stoma
zur Verfligung. Diese
beraten Patienten und
Angehodrige bei allen Fragen
rund um das Thema Stoma.

B-3.11.3 Angaben zu ausgewahlitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten
Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

2,50

2,50

0,00

0,17

2,33

Die Diplom-Psychologen sind in der

Fachabteilung Psychiatrie und
Psychotherapie sowie in der
Schmerztherapie eingesetzt.
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Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 1,31 Die Psychologischen
Psychotherapeuten sind in der
Fachabteilung Psychiatrie und
Psychotherapie eingesetzt.

Personal mit direktem 1,31
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,31

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wahrend der praktischen

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

Anzahl (gesamt) 0,60

Personal mit direktem 0,60
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,60

Ergotherapeuten

Anzahl (gesamt) 4,72 Die Ergotherapeuten sind in der
Fachabteilung Psychiatrie und
Psychotherapie eingesetzt.

Personal mit direktem 4,72
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 4,72
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Bewegungstherapeuten, Krankengymnasten, Physiotherapeuten

Anzahl (gesamt) 1,00 Im Bereich der Psychiatrie ist ein
Mitarbeiter eingesetzt.

Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00

Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 2,50 6 Mitarbeiter des Sozialdienstes stehen
im Haus zur Verfligung.

Personal mit direktem 2,50
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,10
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,40
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Fachabteilungsschlissel: 3100
Art: Psychosomatische

Medizin und

Psychotherapie
Chefarzt oder Chefarztin:
Position: Chefarzt Psychosomatik und Psychotherapie
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Mathias Jahnel
Telefon: 09341/800-1410
Fax: 09341/800-1317
E-Mail: psychiatrie@khtbb.de
Weitere Zugénge:
Anschrift: Am Heimbergsflur 12

97941 Tauberbischofsheim
URL: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar: Die ZielgrofRen in den Leistungszielformulierungen sind nicht
monetar hinterlegt und an keine OPS-Zahlen gebunden. Es
werden Projektziele bzw. qualitative Ziele vereinbart.
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B-4.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

_ Medizinische Leistungsangebote M

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

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

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Persoénlichkeits- und
Verhaltensstérungen

VP12 Spezialsprechstunde
VP13 Psychosomatische Komplexbehandlung

VP14 Psychoonkologie

B-4.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 151

Teilstationare Fallzahl: 0

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-4.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

Privatsprechstunde Dr. med. Jahnel

Ambulanzart: Privatambulanz(AMQ7)

Kommentar: Diagnostik und Therapie von Patienten mit psychosomatischen und
anderen psychotherapeutisch behandelbaren Erkrankungen.
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Psychosomatik und Psychotherapie / vor- und nachstationére Leistungen

Ambulanzart: Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V(AM11)
Kommentar:
B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
B-4.11 Personelle Ausstattung
B-4.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 2,00
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 2,00

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,00

Falle je Vollkraft 75,50000
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davon Fachiérzte und Fachérztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 2,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,00

Félle je Vollkraft 75,50000

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQ42 Neurologie

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie Weiterbildungsermachtigung
(48 Monate)

AQ53 Psychosomatische Medizin und Psychotherapie Weiterbildungserméachtigung
(36 Monate)

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr.__| Zusatz-Weitrbidung Kommentar |

ZF09 Geriatrie
ZF24 Manuelle Medizin/Chirotherapie

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung
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B-4.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt)

malfdgebliche tarifliche
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten

Versorgung

7,23

39,00

7,23

0,00

0,00

Personal in der stationaren Versorgung 7,23

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO4 Intensivpflege und Anasthesie

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten

PQO08 Operationsdienst
PQ10 Psychiatrische Pflege

Mitarbeiter/innen mit der
Fachweiterbildung flr
Intensivpflege und
Anasthesie sind auf der
Intensivstation und im
Aufwachraum eingesetzt.

Auf jeder Station sind
Mitarbeiter/innen des
Pflegedienstes mit der
Fachweiterbildung zur
Leitung von Stationen und
Funktionseinheiten
eingesetzt.

In den Abteilungen
Psychiatrie und
Psychosomatik sind
Pflegekrafte mit der
Zusatzqualifikation
Psychiatrische Pflege
eingesetzt.
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzqualiikaton Kommentar

ZP12 Praxisanleitung Zur Sicherstellung der
konkreten Anleitung,

Beratung und Beurteilung
der Auszubildenden werden
Mitarbeiter mit
berufspadagogischer
Zusatzqualifikation
(Praxisanleiter) eingesetzt.
Sie sind Ansprechpartner fiir
die Auszubildenden bei den
Praxiseinsatzen sowie flr
die Berufsfachschule fir
Pflegeberufe.

B-4.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologen und Diplom-Psychologinnen

Anzahl (gesamt) 0,50 Die Diplom-Psychologen sind in der
Fachabteilung Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie
eingesetzt.

Personal mit direktem 0,50
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,50
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Psychologische Psychotherapeuten und Psychologische Psychotherapeutinnen

Anzahl (gesamt) 0,50 Die Psychologischen
Psychotherapeuten sind in der
Fachabteilung Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie

eingesetzt.
Personal mit direktem 0,50
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,50

Psychotherapeuten und Psychotherapeutinnen in Ausbildung wéhrend der praktischen

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

Anzahl (gesamt) 0,20
Personal mit direktem 0,20
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,20

Ergotherapeuten

Anzahl (gesamt) 1,00 Ein Ergotherapeut ist in der
Fachabteilung Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie

eingesetzt.
Personal mit direktem 1,00
Beschaftigungsverhaltnis
Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis
Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 1,00
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Sozialarbeiter, Sozialpadagogen

Anzahl (gesamt) 0,20 6 Mitarbeiter des Sozialdienstes stehen
im Haus zur Verfugung.

Personal mit direktem 0,20

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00

Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00

Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,20
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Fachabteilungsschlissel: 2425

Art:

Chefarzt oder Chefarztin:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:
E-Mail:

Weitere Zugidnge:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Belegabteilung
Gynakologie

Sprecher der Belegabteilung, Belegarzt Gynakologie
Dr. med. Josef Woopen

09341/800-1245

09341/800-1392

gynaekologie@khtbb.de

Belegarzt Gynakologie
Dr. med. Joachim Wolff
09341/800-1245
09341/800-1392
gynaekologie@khtbb.de

Belegarzt Gynakologie

Dr. med. Stefan Miller-Reiter
09341/800-1245
09341/800-1392
gynaekologie@khtbb.de

Belegarzt Gynakologie
Dr. med. Jorg Sallath
09341/800-1245
09341/800-1392
gynaekologie@khtbb.de

Keine Vereinbarung geschlossen
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B-5.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

m Medizinische Leistungsangebote M

VG02

VGO03

VG06
VG038

VG13

VG14

B-5.4

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der
Brustdrise

Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen der
Brustdriise

Gynakologische Chirurgie

Diagnostik und Therapie gynakologischer Tumoren

Diagnostik und Therapie von entziindlichen Krankheiten der
weiblichen Beckenorgane

Diagnostik und Therapie von nichtentziindlichen
Krankheiten des weiblichen Genitaltraktes

Bei sicher gutartigen
Befunden.

Ausschlielich
Corpuscarcinom
(Gebarmutterkrebs) im
Frihstadium.

Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der

Organisationseinheit / Fachabteilung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-5.5

Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 40

Teilstationare Fallzahl: 0

B-5.6

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

B-5.7

Hauptdiagnosen nach ICD

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-5.8

Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Verpflichtend erbrachte ambulante Operationen:

mm

1-672 Diagnostische Hysteroskopie

1-471.2 41 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische fraktionierte
KAVarettage

5-690.0 15 Therapeutische KAVirettage [Abrasio uteri]: Ohne lokale
Medikamentenapplikation

5-690.1 10 Therapeutische KAVirettage [Abrasio uteri]: Mit lokaler
Medikamentenapplikation

1-471.0 4 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische
MikrokAYirettage (StrichkAYarettage)

5-671.0 4 Konisation der Cervix uteri: Konisation

5-691 4 Entfernung eines intrauterinen FremdkAfrpers

1-470.5 (Datenschutz) Perkutane (Nadel-)Biopsie an weiblichen Geschlechtsorganen:
Vulva

1-501 (Datenschutz) Biopsie der Mamma durch Inzision

1-694 (Datenschutz) Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

5-651.92 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision einer
Ovarialzyste: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-670 (Datenschutz) Dilatation des Zervikalkanals

5-681.33 (Datenschutz) Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Exzision sonstigen erkrankten Gewebes des Uterus:
Hysteroskopisch

5-690.2 (Datenschutz) Therapeutische KAYirettage [Abrasio uteri]: Mit Polypentfernung

5-690.x (Datenschutz) Therapeutische KAVirettage [Abrasio uteri]: Sonstige

5-690.y (Datenschutz) Therapeutische KAVirettage [Abrasio uteri]: N.n.bez.

5-702.0 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vagina und des Douglasraumes: Hymenektomie

5-702.1 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vagina und des Douglasraumes: Exzision von erkranktem Gewebe
der Vagina

5-711.1 (Datenschutz) Operationen an der Bartholin-DrAYise (Zyste): Marsupialisation

5-712.0 (Datenschutz) Andere Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der

Vulva: Exzision
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0ps-zifer | Anzab | Bezeichnung

5-712.x (Datenschutz) Andere Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vulva: Sonstige

5-751 (Datenschutz) KAvairettage zur Beendigung der Schwangerschaft [Abruptio]

5-870.90 (Datenschutz) Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion
von Mammagewebe: Lokale Exzision: Direkte Adaptation der
benachbarten WundflArchen oder Verzicht auf Adaptation

5-995 (Datenschutz) Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefAYihrt)
8-100.d (Datenschutz) FremdkAfrperentfernung durch Endoskopie: Durch Hysteroskopie
B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationdre BG-Zulassung vorhanden: Nein
B-5.11 Personelle Ausstattung
B-5.11.1 Arzte und Arztinnen

Belegabteilung:

Belegarzte und Belegarztinnen

Anzahl 4
Fall je Anzahl 10,00000

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)
AQ14 Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Nr.__| Zusatz-Weitrbidung Kommentar |

ZF36 Psychotherapie — fachgebunden —
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B-5.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 2,07
mafgebliche tarifliche 39,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 2,07

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 2,07

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher
akademischer Abschluss

PQO5 Leitung von Stationen oder Funktionseinheiten Auf jeder Station sind
Mitarbeiter/innen des
Pflegedienstes mit der
Fachweiterbildung zur
Leitung von Stationen und
Funktionseinheiten
eingesetzt.
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

e | Zusatzqualiikaton Kommentar

ZP12 Praxisanleitung Zur Sicherstellung der
konkreten Anleitung,
Beratung und Beurteilung
der Auszubildenden werden
Mitarbeiter mit
berufspadagogischer
Zusatzqualifikation
(Praxisanleiter) eingesetzt.
Sie sind Ansprechpartner flr
die Auszubildenden bei den
Praxiseinsatzen sowie flr
die Berufsfachschule fir
Pflegeberufe.

ZP14 Schmerzmanagement In Zusammenarbeit mit der
Anasthesie sind in der
operativen Fachabteilung
Schmerzstandards
entwickelt und implementiert.
2 Pflegekrafte im Haus
haben die
Zusatzqualifikation Pain
Nurse.

ZP16 Wundmanagement 3 Wundmanager im Haus
beraten Patienten,
Angehdrige und Kollegen bei
auftretenden Problemen und
geben Hilfestellung bei der
Wundversorgung.

B-5.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-6 Stationare Schmerztherapie

B-6.1 Alilgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Stationére
Schmerztherapie"

Fachabteilungsschlissel: 0100
Art: Stationare
Schmerztherapie
Chefarzt oder Cheférztin:
Position: Leiterin MVZ Anasthesie (Betten innerhalb HA)
Titel, Vorname, Name: Dr. med. Sabine Paul
Telefon: 09341/800-1500
E-Mail: schmerztherapie@mvz-caritas.de
Weitere Zugénge:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-6.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen

Zielvereinbarung gemaf §136a SGBV Ja

Kommentar: Die Zielgrofen in den Leistungszielformulierungen sind nicht
monetar hinterlegt und an keine OPS-Zahlen gebunden. Es
werden Projektziele bzw. qualitative Ziele vereinbart.

B-6.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung
_ Medizinische Leistungsangebote M
V140 Schmerztherapie Im Rahmen der Inneren

Medizin stehen stationare
Betten zur multimodalen
Schmerztherapie zur
Verfligung. Die Patienten
werden von Frau Dr. Paul
(MVZ Anasthesie) betreut.

B-6.4 Fachabteilungsspezifische Aspekte der Barrierefreiheit der
Organisationseinheit / Fachabteilung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-6.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationare Fallzahl: 19

Teilstationare Fallzahl: 0

B-6.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-6.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-6.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

MVZ Anasthesie, Schmerztherapie

Ambulanzart: Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V(AM10)

Kommentar: Seit 06/2015 Zweigpraxis Schmerztherapie (MVZ am Caritas) am
Standort Tauberbischofsheim mit ambulanten Therapieangeboten fiir
chronische Schmerzpatienten. Stationare Schmerztherapie wird seit
Herbst 2015 im Krankenhaus Tauberbischofsheim angeboten.

Angebotene Leistung: Schmerztherapie (VI140)

B-6.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-6.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

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

Stationare BG-Zulassung vorhanden: Nein
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B-6.11 Personelle Ausstattung
B-6.11.1 Arzte und Arztinnen

Hauptabteilung:

Arzte und Arztinnen insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 0,00 Die Patienten werden von Frau Dr.
Paul (MVZ Anasthesie) betreut.
mafgebliche tarifliche 40,00
Wochenarbeitszeit
Personal mit direktem 0,00 Die Patienten werden von Frau Dr.
Beschaftigungsverhaltnis Paul (MVZ Anasthesie) betreut.
Personal ohne direktes 0,00 Die Patienten werden von Frau Dr.
Beschaftigungsverhaltnis Paul (MVZ Anasthesie) betreut.
Personal in der ambulanten 0,00 Die Patienten werden von Frau Dr.
Versorgung Paul (MVZ Anasthesie) betreut.
Personal in der stationaren Versorgung 0,00 Die Patienten werden von Frau Dr.

Paul (MVZ Anasthesie) betreut.

davon Fachéarzte und Fachéarztinnen (ohne Belegarzte) in Vollkraften

Personal mit direktem 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen)

AQO1 Anasthesiologie Schmerztherapie,
Akupunktur und
Sportmedizin.
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

e Zusatz-Waiterbildung Kommontar |

B-6.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl (gesamt) 0,00
maRgebliche tarifliche 39,00
Wochenarbeitszeit

Personal mit direktem 0,00

Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten 0,00
Versorgung

Personal in der stationaren Versorgung 0,00

s. Fachabteilung Innere Medizin

s. Fachabteilung Innere Medizin

s. Fachabteilung Innere Medizin

s. Fachabteilung Innere Medizin

s. Fachabteilung Innere Medizin

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-6.11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C Qualititssicherung

C-1 Teilnahme an der externen vergleichenden Qualitatssicherung nach
§ 137 Absatz1 Satz1 Nr1 SGB V

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Leisungsbereich Zahlb | Dokumentat

ereich | ionsrate

von
Herzschrittmacherversorgung: 11 100
Herzschrittmacher-Implantation
Herzschrittmacherversorgung:Herzschrit (Datensc (Datenschutz)
tmacher-Aggregatwechsel hutz)
Herzschrittmacherversorgung:Herzschrit 0 — (vgl. In diesem
tmacher-Revision/-Systemwechsel/- Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Explantation Seite 2) keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren- 0 — (vgl. In diesem
Implantation Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren- 0 — (vgl. In diesem
Aggregatwechsel Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Implantierbare Defibrillatoren- 0 — (vgl. In diesem
Revision/Systemwechsel/Explantation Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Karotis-Revaskularisation 0 — (vgl. In diesem
Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Gynakologische Operationen (ohne (Datensc (Datenschutz)

Hysterektomien) hutz)

Geburtshilfe 0 — (vgl. In diesem
Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.

Huftgelenknahe Femurfraktur mit 24 100

osteosynthetischer Versorgung

Mammachirurgie (Datensc (Datenschutz)
hutz)

Koronarangiographie u. Perkutane 6 100

Koronarintervention (PCI)
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Pflege: Dekubitusprophylaxe 104 100
Huftendoprothesenversorgung 186 100
Huftendoprothesenversorgung: 178 HEP 99,4 Die Dokumentationsrate
Huftendoprothesen-Erstimplantation in diesem
einschl. endoprothetische Versorgung Zahlleistungsbereich der
Femurfraktur HEP ist durch
verfahrenstechnische
Ursachen ggdf. teilweise
nicht korrekt darstellbar.
Die Dokumentationsrate
im gesamten
Leistungsbereich der
Huftendoprothesenverso
rgung ist der
entsprechenden Zeile zu
entnehmen.
Huftendoprothesenversorgung: Huft- 9 HEP 1111 Die Dokumentationsrate
Endoprothesenwechsel und - in diesem
komponentenwechsel Zahlleistungsbereich der
HEP ist durch
verfahrenstechnische
Ursachen ggf. teilweise
nicht korrekt darstellbar.
Die Dokumentationsrate
im gesamten
Leistungsbereich der
Huftendoprothesenverso
rgung ist der
entsprechenden Zeile zu
entnehmen.
Knieendoprothesenversorgung 123 100
Knieendoprothesenversorgung : 114 KEP 100
Knieendoprothesen-Erstimplantation
einschl. Knie-Schlittenprothesen
Knieendoprothesenversorgung : 9 KEP 100
Knieendoprothesenwechsel und
—komponentenwechsel
Neonatologie 0 — (vgl. In diesem
Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Ambulant erworbene Pneumonie 153 100
Herzchirurgie (Koronar- und 0 — (vgl. In diesem
Aortenklappenchirugie) Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte 0 HCH — (vgl. In diesem
endovaskulare Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Aortenklappenimplantation Seite 2) keine

dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
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Leisungsbereich Zahlb | Dokumentat

ereich | ionsrate

von

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte HCH — (vgl. In diesem
transapikale Aortenklappenimplantation Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Herztransplantation und — (vgl. In diesem
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherze Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
n Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Herzunterstiitzungssysteme/Kunstherze HTXM — (vgl. In diesem
n Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Herztransplantation HTXM  — (vgl. In diesem
Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Leberlebendspende — (vgl. In diesem
Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Lebertransplantation — (vgl. In diesem
Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Lungen- und Herz- — (vgl. In diesem
Lungentransplantation Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Nierenlebendspende — (vgl. In diesem
Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
Nieren- und Pankreas- (Nieren-) — (vgl. In diesem
transplantation Hinweis auf  Leistungsbereich wurde
Seite 2) keine
dokumentationspflichtig
e Leistung erbracht.
C-1.2.[0] Ergebnisse fiir ausgewahlte Qualititsindikatoren aus dem Verfahren gemaRn

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

. Qualititsindikatoren, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch den Strukturierten
Dialog bediirfen oder fiir die eine Bewertung durch den Strukturierten Dialog
bereits vorliegt

LA Qualitatsindikatoren, die vom G-BA als uneingeschrénkt zur Verdffentlichung
geeignet bewertet wurden
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Empirisch - statistische Bewertung maRig

Ergebnis (%) 0

Bewertung durch Strukturierten Dialog Referenzbereich ist fur diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

Grundgesamtheit 11

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten unverandert

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Bundesdurchschnitt 1,38

Referenzbereich (bundesweit) Nicht definiert

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,3-1,46

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0 - 25,88

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

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

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

Ergebnis (%) 0

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

Grundgesamtheit 11

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten unverandert

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr unverandert

Bundesdurchschnitt 0,88

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,00 % (Toleranzbereich)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,81-0,95

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0-25,88

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

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

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

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach
0

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

11
0
0,25

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

0,93

<= 3,74 (95. Perzentil, Toleranzbereich)
0,88 - 0,99

0- 11,47

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Ergebnis (%) 72,73

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

Grundgesamtheit 11

Beobachtete Ereignisse 8

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten unverandert

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr unverandert

Bundesdurchschnitt 86,35

Referenzbereich (bundesweit) >= 60,00 % (Toleranzbereich)

Vertrauensbereich (bundesweit) 86,1 - 86,59

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 43,44 - 90,25

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

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

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

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
96,88

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

32
31
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

95,34

>= 90,00 % (Toleranzbereich)
95,26 - 95,42

84,26 - 99,45

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Ergebnis (%) 0

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

Grundgesamtheit 11

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten unverandert

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr unverandert

Bundesdurchschnitt 1,5

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,00 % (Toleranzbereich)

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,42 - 1,59

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0-25,88

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

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Kemnzanip s

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
100

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

4
4
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

96,32

>= 95,00 % (Toleranzbereich)
96,18 - 96,45

51,01 - 100

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Ergebnis (%) 0

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

Grundgesamtheit 12

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten eingeschrankt/nicht vergleichbar

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr unverandert

Bundesdurchschnitt 0,98

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,70 % (95. Perzentil, Toleranzbereich)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,92 - 1,05

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0-24,25

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

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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N T

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

mafig
0

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

12
0
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

3,2

<= 6,00 % (Toleranzbereich)
3,09 - 3,32

0-24,25

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach

0

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

12
0
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

0,28

<= 1,00 % (Toleranzbereich)
0,24 - 0,31

0-24,25

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,86

<= 3,00 % (Toleranzbereich)
0,69 - 1,09

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ein Ergebnis wurde von den auf Bundes- bzw.
Landesebene beauftragten Stellen nicht berechnet.

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

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

unverandert

91,33

>= 78,37 % (5. Perzentil, Toleranzbereich)
91,02 - 91,64

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

12,04

<= 20,00 % (Toleranzbereich)

11,55 - 12,55

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein

Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

12874

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,53

<= 5,00 % (Zielbereich)

1,41 - 1,66

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein

Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung gut

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

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

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr unverandert

Bundesdurchschnitt 3,59

Referenzbereich (bundesweit) <= 8,52 % (90. Perzentil, Toleranzbereich)

Vertrauensbereich (bundesweit) 3,47 - 3,7

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

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

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,15

Sentinel-Event

0,08 - 0,28

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein

Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

50719

mafig
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

11,62

<= 20,75 % (90. Perzentil, Toleranzbereich)
10,77 - 12,54

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein
Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

51846

Empirisch - statistische Bewertung gut

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

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

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Bundesdurchschnitt 96,75

Referenzbereich (bundesweit) >= 90,00 % (Zielbereich)

Vertrauensbereich (bundesweit) 96,62 - 96,88

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

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

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung

Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

51847

mahig
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Aufforderung an das einrichtungsinterne

Qualitdtsmanagement zur Analyse der rechnerischen
Auffalligkeit (H20)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
94,91

>= 90,00 % (Zielbereich)

94,67 - 95,14

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Die statistische Auffalligkeit ergibt sich durch die sehr
geringe Fallzahl und Iasst keine Riickschliisse auf die
Qualitat der Leistungserbringung zu.
Leistungserbringung durch externen Operateur.
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung

Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

13,92

Nicht definiert

13,65 - 14,19

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein
Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

52273

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,91

Nicht definiert

0,9-0,93

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein
Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

52279

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

80,66

>= 95,00 % (Zielbereich)
80,13 - 81,19

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein
Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

97,74

>= 95,00 % (Zielbereich)
97,52 - 97,95

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein
Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
1,41

Nicht definiert

1,37 - 1,44

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Kemnzanip a7

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
3,04

Nicht definiert

2,99 - 3,11

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Kemnzahip __lsorrs

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

unverandert

18,23

<= 40,38 % (95. Perzentil, Toleranzbereich)
18,12 - 18,34

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Kemnzahip __lsarrs

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

23,71

<= 51,89 % (95. Perzentil, Toleranzbereich)
23,25 - 24,17

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein
Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

KemnzaniD 5o

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

17,26

<= 40,55 % (95. Perzentil, Toleranzbereich)
17,13-17,4

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

mafig

0

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

5
0
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

7,11

<= 17,00 % (95. Perzentil, Toleranzbereich)
7,04-7,19

0-43,45

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

mafig

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

21,74

<= 46,94 % (95. Perzentil, Toleranzbereich)
21,3-22,19

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein
Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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= Gemeinsamer
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Kennzanip __su0r

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

15,54

<= 33,22 % (95. Perzentil, Toleranzbereich)
15,41 - 15,67

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
32,23

Nicht definiert

32-32,45

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 133



]
tl:,'

= Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

MMiye »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

unverandert

54,6

>= 24,18 % (5. Perzentil, Toleranzbereich)
54,41 - 54,78

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

90,83

>= 80,56 % (5. Perzentil, Toleranzbereich)
90,56 - 91,09

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein
Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende
Falle nicht aufgetreten sind (NO1)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

94,89

>= 89,75 % (5. Perzentil, Toleranzbereich)
94,79 - 94,98

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das Krankenhaus hat in diesem Qualitatsindikator kein
Ergebnis, da solche Falle im Krankenhaus nicht
aufgetreten sind.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Aufforderung an das einrichtungsinterne

Qualitatsmanagement zur Analyse der rechnerischen
Auffalligkeit (H20)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,05

<= 2,38 (95. Perzentil, Toleranzbereich)
1,02 - 1,08

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Die statistische Auffalligkeit ergibt sich durch die sehr
geringe Fallzahl und Iasst keine Riickschliisse auf die
Qualitat der Leistungserbringung zu.
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Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1

<= 2,05 (95. Perzentil, Toleranzbereich)
0,98 - 1,02

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

52008

gut
0,2

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

5041
10
(Datenschutz)

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,4

Nicht definiert

0,39-04

0,11-0,36

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
0,52

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

5041
10
19,37

unverandert

unverandert

0,99

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

0,28 - 0,95

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf Bundes -

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Das abweichende Ergebnis erklart sich durch
Einzelfalle (U32)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,01

Sentinel-Event

0,01 -0,01

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Der schlechte Allgemeinzustand des Patienten und die
nicht immer vorhandene Compliance waren
beglinstigende Faktoren fir die Entstehung eines
Dekubitus. Es handelt sich hierbei um einen Einzelfall,
der nach Strukturiertem Dialog als qualitativ unauffallig
bewertet wurde und keine Riickschliisse auf die
Qualitat der Leistungserbringung zulasst.
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
0,16

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

5041
8
(Datenschutz)

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,32

Nicht definiert

0,32-0,33

0,08 - 0,31

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

52327

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,06

Nicht definiert

0,06 - 0,07

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

maRig
100

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

153
153
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

98,17

>= 95,00 % (Zielbereich)
98,12 - 98,22

97,55 - 100

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

mafig
100

Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(N02)

148
148
(Datenschutz)

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
98,25

Nicht definiert

98,2 - 98,3

97,47 - 100

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Kemnzahip 207

Empirisch - statistische Bewertung maRig

Ergebnis (%) 100

Bewertung durch Strukturierten Dialog Referenzbereich ist fiir diesen Indikator nicht definiert
(NO2)

Grundgesamtheit 5

Beobachtete Ereignisse 5

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten unverandert

Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Bundesdurchschnitt 96,16

Referenzbereich (bundesweit) Nicht definiert

Vertrauensbereich (bundesweit) 95,79 - 96,5

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 56,55 - 100

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

bzw. Landesebene zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
98,5

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

133
131
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

95,55

>= 90,00 % (Zielbereich)
95,47 - 95,63

94,68 - 99,59

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach

100

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

15
15
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

97,35

>= 95,00 % (Zielbereich)
97,18 - 97,5

79,61 - 100

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr

Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
98,78

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

82
81
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

93,26

>= 90,00 % (Zielbereich)
93,13-93,4

93,41 - 99,78

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

mafig
98,37

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

123
121
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

98,73

>= 95,00 % (Zielbereich)
98,68 - 98,78

94,26 - 99,55

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
98,7

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

77
76
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

95,2

>= 95,00 % (Zielbereich)
95,1 -95,29

93 -99,77

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

schwach

100

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

76
76
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

97,83

>= 95,00 % (Zielbereich)
97,76 - 97,9

95,19 - 100

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

13,73

Referenzbereich ist flir diesen Indikator nicht definiert
(N02)

153
21
(Datenschutz)

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar
13,25

Nicht definiert

13,12 - 13,37

9,16 - 20,07

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Ergebnis (%)

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

100

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

151
151
(Datenschutz)

unverandert

unverandert

95,72

>= 95,00 % (Zielbereich)
95,64 - 95,79

97,52 - 100

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Kemnzanip _____|somms

Empirisch - statistische Bewertung
Ergebnis

Bewertung durch Strukturierten Dialog

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des Strukturierten
Dialogs zum vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen Berichtsjahr
Bundesdurchschnitt

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

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

Kommentar/Erlauterung des Krankenhauses

gut
0,92

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

153
21
22,74

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,03

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

0,62 -1,35

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.
GemaR seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden

Qualitatssicherungsmafinahmen (Leistungsbereiche) teil:

e ™

Schlaganfall: Akutbehandlung 0
MRSA 0
C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-

Programmen (DMP) nach § 137f SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Bezeichnung des Qualitatsindikators Ermittlung verschiedener Angaben, Qualitatsindikatoren,
RISC Il Score (Revised Injury Severity Classification) kommt
zum Einsatz zur Berechnung der Prognose als Referenz

Ergebnis http://www.traumaregister-
dgu.de/de/qualitaetsmanagement/klinikinterner_jahresberich
t.html

Messzeitraum Jahrlich (Jahresberichte)

Datenerhebung Erfassung der Daten online in einer zentralen Datenbank
(ca. 100 Angaben pro Fall),

siehe Link: http://www.traumaregister.de/

Rechenregeln U.a. Vergleich der beobachteten Letalitédt mit der aus dem
Schweregrad der Verletzungen abgeleiteten Prognose,
siehe Link:

http://www.traumaregister-
dgu.de/fileadmin/user_upload/traumaregister-

dgu.de/docs/Downloads/TR-DGU-Jahresbericht 2015.pdf
http://www.traumaregister-
dgu.de/de/qualitaetsmanagement/klinikinterner_jahresberich
t .html

Referenzbereiche Je nach Indikator werden Prognosewerte errechnet

Vergleichswerte Vergleich mit Gesamtzahl der Patienten im TraumaRegister
im Jahr/gesamten Erfassungszeitraum

Quellenangabe zu einer http://www.traumaregister.de/
Dokumentation des Qualitatsindikators

bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit

Evidenzgrundlage
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Bezeichnung des Qualitatsindikators

Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators
bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Bezeichnung des Qualitatsindikators

Ergebnis

Messzeitraum
Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators
bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Datensatz nach § 21 KHEntgG, DRG-Leistungskennzahlen,
Indikatoren der AHRQ zur Patientensicherheit (Patient
Safety Indicators) und Qualitatsindikatoren aus den Helios-
Konzernzielen

Das DRG-Benchmark stellt DRG-Kennzahlen bereit, im
Qualitatsbenchmark werden Indikatoren ermittelt

Jahrlich

Im Rahmen des BWKG-Benchmarks werden seit Anfang
2007 Auswertungen aus Routine-Abrechnungsdaten
durchgefiihrt (erganzend zum DRG-Leistungsbenchmark)

Je nach Leistungskennzahl/ Indikator sind Rechenregeln
festgelegt

Je nach Leistungskennzahl/ Indikator sind Referenzwerte
festgelegt

Vergleich mit den teilnehmenden Krankenhausern

http://www.bwkg.de/aufgaben-services/benchmark-
projekte/drg-leistungsbenchmark.html

QSR - Qualitatssicherung mit Routinedaten (anhand der
Abrechnungsdaten der AOK-Patienten)

Ergebnisse werden im QSR-Klinikbericht veroffentlicht, u.a.
Anwendung im AOK-Krankenhausnavigator

Jahr (bzw. inkl. Langzeitbetrachtung)
Qualitatssicherung mit Routinedaten

Je nach Indikator/ Indikatorenset sind Rechenregeln
festgelegt

Je nach Indikator/ Indikatorenset sind Referenzbereiche
festgelegt

QSR-Abschlussbericht (http://www.wido.de/qsr-
verfahren.html)

http://www.qualitaetssicherung-mit-
routinedaten.de/entwicklung/

Zusammenfassung der Ergebnisse auf der Homepage:
http://www.khtbb.de/khtbb/ueber-uns/unser-
selbstverstaendnis/qualitaet/qualitaet.php
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Bezeichnung des Qualitatsindikators

Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators
bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

G-1QI (German Inpatient Quality Indicators), PSI (Patient
Safety Indicators der AHRQ), SQG Qualitatsindikatoren
(externe Qualitatssicherung), zusatzliche Indikatoren QKK

Siehe Link:

http://www.khtbb.de/khtbb/ueber-uns/unser-
selbstverstaendnis/qualitaet/qualitaet.php

Jahresauswertung wird veroéffentlicht, intern halbjahrliche
bzw. quartalsmaRige Auswertung der Daten

Anhand der vorhandenen Abrechnungsdaten (§21) sowie
der Daten der externen Qualitatssicherung (§137)

Je nach Indikator/ Indikatorenset sind Rechenregeln
festgelegt

Je nach Indikator/ Indikatorenset sind Ziel- bzw.
Erwartungswerte festgelegt

Vergleich mit allen teilnehmenden Hausern, sowie
tragerweit

Siehe unter:
http://www.initiative-
qualitaetsmedizin.de/qualitatsmethodik/indikatoren/

sowie unter:
http://www.gkk-online.de/index.php?id=5
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Bezeichnung des Qualitatsindikators

Ergebnis
Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators
bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Fortlaufende, systematische Erfassung, Analyse und
Interpretation relevanter Daten zu nosokomialen Infektionen
(alle Infektionen, die im Haus erworben wurden)

Konzentration auf besond. Risikobereiche (MRSA-KISS,
Hand-KISS), Stationen m. hohem Infektionsrisiko

Jahrlich

Die in den beteiligten Stationen und Abteilungen erhobenen
Daten werden regelmafiig an das NRZ Gbermittelt, dort
ausgewertet und mit anderen Hausern verglichen

Fir die einzelnen Module existieren jeweils spezielle
Surveillance Methoden; die zusammengefassten und
anonymisierten Daten werden in geeigneter Form als
Referenzdaten bereitgestellt

Die zusammengefassten und anonymisierten Daten werden
als Referenzdaten bereitgestellt

Einheitliche Methode erméglicht Vergleiche, bericksichtigt
die wichtigsten Einfluss-/ Risikofaktoren

http://www.nrz-hygiene.de/surveillance/kiss/
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Bezeichnung des Qualitatsindikators

Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators
bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Bezeichnung des Qualitatsindikators

Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators

bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Das Krebsregister hat zum Ziel, flaichendeckend fir die
gesamte Bevolkerung Baden-Wurttembergs
Krebserkrankungsfalle zu erfassen

http://www.krebsregister-bw.de/Auswertungen-
Analysen.384.0.html

Jahrlich

Meldepflichtige Daten werden durch den Melder aus seinem
Datenbestand selektiert und Uber eine geeignete
Schnittstelle exportiert; http://www.krebsregister-
bw.de/Meldeverfahren.455.0.html

Um ihren Aufgaben gerecht zu werden, erhebt das
Epidemiologische Krebsregister Daten zum Wohnort
(Gemeinde) sowie zu Diagnose und Therapie, die Klinische
Landesregisterstelle Daten zu Diagnose, Therapien und
Verlauf der Krebserkrankung

Referenzbereiche/ Vergleichswerte ergeben sich aus den
Meldungen/ Auswertungen

Referenzbereiche/ Vergleichswerte ergeben sich aus den
Meldungen/ Auswertungen

http://www.krebsregister-bw.de/Meldeverfahren.455.0.htmi

Checkliste TraumaNetzwerk DGU zur Selbsteinschatzung,
Weiltbuch Schwerverletztenversorgung

Erfolgreiche Zertifizierung des Krankenhauses

Alle 3 Jahre Uberpriifung anhand externer Audits sowie
zusatzlich regelmaRige interne Audits

Im Rahmen interner und externer Audits, siehe Checkliste,
Ergebnisse TraumaRegister

Siehe TraumaRegister

Siehe TraumaRegister

Siehe TraumaRegister

http://www.dgu-
traumanetzwerk.de/images/stories/downloads/zertifizierungs
verfahren/checkliste_profil_lokales_traumazentrum.pdf
http://www.dgu-online.de/qualitaet-

sicherheit/schwerverletzte/weissbuch-
schwerverletztenversorgung.htmi
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Leistungsbereich

Bezeichnung des Qualitatsindikators
Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators

bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Leistungsbereich

Bezeichnung des Qualitatsindikators
Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators

bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Erfolgreiche Teilnahme an Ringversuchen fur alle Analyte

Zertifikate liegen vor

Im Rahmen der Teilnahme an Ringversuchen

Das Labor im Krankenhaus Tauberbischofsheim fihrt
erfolgreich die Analysen der Ringversuchsproben unter
Routinebedingungen durch und Gbermittelt die
Messergebnisse und die von der Referenzinstitution
bendtigten Informationen. Ein Qualitdtsmanagementsystem
ist geman den Richtlinien der Bundesarztekammer etabliert.

Erhebungsbogen EndoCert, Systemaudit
Erfolgreiche Zertifizierung des Krankenhauses

Erstmals 2014, jahrliche Uberpriifung anhand externer
Audits, zusatzlich regelmafige interne Audits

Erstmals 2014, jahrlich, im Rahmen interner und externer
Audits, siehe Erhebungsbogen EndoCert (seit 2015
Teilnahme am EPRD)

Siehe Erhebungsbogen EndoCert

http://www.eprd.de/
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Leistungsbereich

Bezeichnung des Qualitatsindikators
Ergebnis

Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche

Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators

bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Siegel Qualitatsgesicherte Hernienchirurgie
Zertifikat

Jahrlich, kontinuierliche Erhebung

Jahrlich, kontinuierliche Erhebung

Siehe Deutsche Herniengesellschaft

https://www.herniamed.de/?=mode/136

P — Kommentar

Bezeichnung des Qualitatsindikators

Ergebnis
Messzeitraum

Datenerhebung

Rechenregeln

Referenzbereiche
Vergleichswerte

Quellenangabe zu einer
Dokumentation des Qualitatsindikators
bzw. des Qualitatsindikatoren-Sets mit
Evidenzgrundlage

Routinedaten, Informationen Gber den Einbau kinstlicher
Hift-/Kniegelenke zur Ermittlung von Standzeiten durch die
Parameter Implantationszeitpunkt, Art der Prothese, Ende
der Standzeit (Explantation)

http://www.eprd.de/
Jahrlich

Die zentrale Registerstelle am BQS Institut fir Qualitat und
Patientensicherheit (BQS-Institut) fiihrt die Datenstrange
von Krankenhausern und Krankenkassen zusammen

Das EPRD verknupft Routinedaten systematisch mit neuen
Informationen Uber den Einbau kiinstlicher Hift- und
Kniegelenke und wertet diese Informationen mit Blick auf die
Qualitat der Implantate und der medizinischen Behandlung
aus

Umfassende, systematisch geordnete Datenbank
Umfassende, systematisch geordnete Datenbank

http://www.eprd.de/

Zertifizierung als EndoProthetikZentrum:
http://www.khtbb.de/khtbb/medizin-
pflege/kompetenzzentren/endoprothetikzentrum/index.php
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C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Absatz 3 Satz
1Nr2SGBV
Kniegelenk-Totalendoprothesen
Bezeichnung: Kniegelenk-Totalendoprothesen
Erbrachte Menge: 109
Kommentar:
Ausnahmetatbestand: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualititssicherung nach § 137

Absatz1 Satz1 Nr2 SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

m Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)

1 Facharztinnen und Facharzte, psychologische 28
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -
psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht unterliegen

1.1 Anzahl derjenigen Facharztinnen und Facharzte aus Nr. 1, 21
die einen Funfjahreszeitraum der Fortbildung
abgeschlossen haben und damit der Nachweispflicht
unterliegen [Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

1.11 Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den 21
Fortbildungsnachweis gemal § 3 der G-BA-Regelungen
erbracht haben [Z&hler von Nr. 2]
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- Anhang
- Diagnosen zu B-1.6
(cDzifer | Fallzahl | Bezeichoung
A02.0 (Datenschutz) Salmonellenenteritis
A04.5 15 Enteritis durch Campylobacter
A04.7 19 Enterokolitis durch Clostridium difficile
A04.9 (Datenschutz) Bakterielle Darminfektion, nicht naher bezeichnet
A08.0 (Datenschutz) Enteritis durch Rotaviren
A08.1 23 Akute Gastroenteritis durch Norovirus [Norwalk-Virus]
A08.4 4 Virusbedingte Darminfektion, nicht naher bezeichnet
A09.0 23 Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
infektiosen Ursprungs
A09.9 58 Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
nicht naher bezeichneten Ursprungs
A37.9 (Datenschutz) Keuchhusten, nicht naher bezeichnet
A40.0 (Datenschutz) Sepsis durch Streptokokken, Gruppe A
A40.1 (Datenschutz) Sepsis durch Streptokokken, Gruppe B
A41.0 (Datenschutz) Sepsis durch Staphylococcus aureus
A41.1 (Datenschutz) Sepsis durch sonstige naher bezeichnete Staphylokokken
A41.2 (Datenschutz) Sepsis durch nicht naher bezeichnete Staphylokokken
A41.5 13 Sepsis durch sonstige gramnegative Erreger
A41.8 (Datenschutz) Sonstige naher bezeichnete Sepsis
A41.9 6 Sepsis, nicht naher bezeichnet
A46 25 Erysipel [Wundrose]
A49.8 (Datenschutz) Sonstige bakterielle Infektionen nicht naher bezeichneter
Lokalisation
A49.9 (Datenschutz) Bakterielle Infektion, nicht ndher bezeichnet
A98.5 (Datenschutz) Hamorrhagisches Fieber mit renalem Syndrom
B02.3 (Datenschutz) Zoster ophthalmicus
B02.9 (Datenschutz) Zoster ohne Komplikation
B17.2 (Datenschutz) Akute Virushepatitis E
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ICD-Ziffer

B27.0
B34.9
B37.8
B80

B99

C16.0
C17.0
C18.2
C18.7
C18.9
C19

C20

C23

C24.0
C25.0
C25.2
C34.1
C50.9
C53.0
C54.1
C56

C61

C71.3
C77.2

C78.0
C78.2
C78.7

C78.8

C79.3

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
11
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
14
(Datenschutz)
12
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Mononukleose durch Gamma-Herpesviren
Virusinfektion, nicht néher bezeichnet

Kandidose an sonstigen Lokalisationen

Enterobiasis

Sonstige und nicht naher bezeichnete Infektionskrankheiten
Bosartige Neubildung: Kardia

Bdsartige Neubildung: Duodenum

Bosartige Neubildung: Colon ascendens

Bdsartige Neubildung: Colon sigmoideum

Bosartige Neubildung: Kolon, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung am Rektosigmoid, Ubergang
Bosartige Neubildung des Rektums

Bdsartige Neubildung der Gallenblase

Bosartige Neubildung: Extrahepatischer Gallengang
Bdsartige Neubildung: Pankreaskopf

Bosartige Neubildung: Pankreasschwanz

Bdsartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)
Bosartige Neubildung: Brustdrise, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Endozervix

Bosartige Neubildung: Endometrium

Bdsartige Neubildung des Ovars

Bosartige Neubildung der Prostata

Bdsartige Neubildung: Parietallappen

Sekundare und nicht néher bezeichnete bosartige Neubildung:
Intraabdominale Lymphknoten

Sekundéare bdsartige Neubildung der Lunge
Sekundare bosartige Neubildung der Pleura

Sekundare bésartige Neubildung der Leber und der
intrahepatischen Gallengange

Sekundare bésartige Neubildung sonstiger und nicht naher
bezeichneter Verdauungsorgane

Sekundare bosartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute
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< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

C79.5

C79.7
C80.9
C85.1
C90.3
C91.1
C91.4
C92.0
C92.1
D46.9
D47.2
D47.3
D50.0
D50.9
D51.0
D62

D64.8
D64.9
D68.3
D69.6
D86.1
D89.0
E04.1
E05.0
E05.4
E05.9
E06.4
E10.1
E10.6

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
9

4

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

(Datenschutz)

Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Sekundare bosartige Neubildung der Nebenniere

Bdsartige Neubildung, nicht ndher bezeichnet
B-Zell-Lymphom, nicht naher bezeichnet

Solitdres Plasmozytom

Chronische lymphatische Leukamie vom B-Zell-Typ [CLL]
Haarzellenleukdmie

Akute myeloblastische Leukamie [AML]

Chronische myeloische Leukamie [CML], BCR/ABL-positiv
Myelodysplastisches Syndrom, nicht naher bezeichnet
Monoklonale Gammopathie unbestimmter Signifikanz [MGUS]
Essentielle (hamorrhagische) Thrombozythamie
Eisenmangelanamie nach Blutverlust (chronisch)
Eisenmangelanamie, nicht naher bezeichnet
Vitamin-B12-Mangelanamie durch Mangel an Intrinsic-Faktor
Akute Blutungsanamie

Sonstige naher bezeichnete Anamien

Anamie, nicht naher bezeichnet

Hamorrhagische Diathese durch Antikoagulanzien und Antikérper
Thrombozytopenie, nicht naher bezeichnet

Sarkoidose der Lymphknoten

Polyklonale Hypergammaglobulinamie

Nichttoxischer solitérer Schilddriisenknoten

Hyperthyreose mit diffuser Struma

Hyperthyreosis factitia

Hyperthyreose, nicht naher bezeichnet
Arzneimittelinduzierte Thyreoiditis

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit Ketoazidose

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit sonstigen naher bezeichneten
Komplikationen
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< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

E10.9
E11.2
E11.6

E11.9
E13.0
E13.9

E74.1
E86

E87.1
E87.5
E87.6
F01.0
F01.8
F05.0
F05.1
F05.8
F10.0

F10.1
F10.2
F10.3
F10.4
F11.0
F11.3
F12.0

F12.3

(Datenschutz)
(Datenschutz)
22

9
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
79

9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
84

(Datenschutz)

12

12

12

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Diabetes mellitus, Typ 1: Ohne Komplikationen
Diabetes mellitus, Typ 2: Mit Nierenkomplikationen

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen néher bezeichneten
Komplikationen

Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen
Sonstiger naher bezeichneter Diabetes mellitus: Mit Koma

Sonstiger naher bezeichneter Diabetes mellitus: Ohne
Komplikationen

Storungen des Fruktosestoffwechsels
Volumenmangel

Hypoosmolalitdt und Hyponatriamie
Hyperkaliamie

Hypokaliamie

Vaskulare Demenz mit akutem Beginn
Sonstige vaskulare Demenz

Delir ohne Demenz

Delir bei Demenz

Sonstige Formen des Delirs

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Schadlicher
Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Entzugssyndrom
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< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

F13.1

F19.0
F19.2
F19.3
F19.5

F25.1

F32.2
F32.8
F33.9
F41.0
F41.2
F43.1

F45.0
F45.3
F48.8
F50.8
G20.9
G251
G40.0

G40.1
G40.2

G40.3
G40.4

(Datenschutz)

18

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Schadlicher Gebrauch

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Psychotische Stérung

Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv
Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Sonstige depressive Episoden

Rezidivierende depressive Storung, nicht naher bezeichnet
Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]

Angst und depressive Storung, gemischt
Posttraumatische Belastungsstérung
Somatisierungsstérung

Somatoforme autonome Funktionsstérung

Sonstige neurotische Stérungen

Sonstige Essstérungen

Primares Parkinson-Syndrom, nicht naher bezeichnet

Arzneimittelinduzierter Tremor

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anfallen

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit einfachen fokalen
Anfallen

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit komplexen fokalen
Anfallen

Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome

Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome
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< Gemeinsamer
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

G40.5
G40.6

G40.9
G41.0
G41.8
G43.0
G43.1
G45.4
G45.8

G45.9
G47.3
G50.0
G51.0
G62.9
G81.0
G82.2
G834
G91.1
G93.6
H53.2
H81.0
H81.1
H81.3
H81.9
H91.2
100
110.0
110.1
110.9

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)

(Datenschutz)

6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
19

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
11

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
94

(Datenschutz)
34

Spezielle epileptische Syndrome

Grand-mal-Anfalle, nicht naher bezeichnet (mit oder ohne Petit
mal)

Epilepsie, nicht ndher bezeichnet
Grand-mal-Status

Sonstiger Status epilepticus

Migrane ohne Aura [Gewdhnliche Migrane]
Migréane mit Aura [Klassische Migrane]

Transiente globale Amnesie [amnestische Episode]

Sonstige zerebrale transitorische Ischamie und verwandte
Syndrome

Zerebrale transitorische Ischamie, nicht ndher bezeichnet
Schlafapnoe

Trigeminusneuralgie

Fazialisparese

Polyneuropathie, nicht naher bezeichnet

Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie

Paraparese und Paraplegie, nicht naher bezeichnet
Cauda- (equina-) Syndrom

Hydrocephalus occlusus

Hirnddem

Diplopie

Méniére-Krankheit

Benigner paroxysmaler Schwindel

Sonstiger peripherer Schwindel

Stoérung der Vestibularfunktion, nicht naher bezeichnet
Idiopathischer Horsturz

Rheumatisches Fieber ohne Angabe einer Herzbeteiligung
Benigne essentielle Hypertonie

Maligne essentielle Hypertonie

Essentielle Hypertonie, nicht naher bezeichnet
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< Gemeinsamer
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

111.9
120.0
120.8
120.9
121.0
121.1
121.2
121.4
121.9
125.1
126.0
126.9
131.3
134.8
135.0
135.1
138

142.2
144.0
144.2
145.6
146.0
146.9
147.0
147.1
147.2
148.0
148.1
148.2
148.3
148.9

(Datenschutz)
(Datenschutz)
9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
22
(Datenschutz)
5

8

11
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
10
(Datenschutz)
65

7
(Datenschutz)
7
(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Hypertensive Herzkrankheit ohne (kongestive) Herzinsuffizienz
Instabile Angina pectoris

Sonstige Formen der Angina pectoris

Angina pectoris, nicht naher bezeichnet

Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Vorderwand
Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Hinterwand
Akuter transmuraler Myokardinfarkt an sonstigen Lokalisationen
Akuter subendokardialer Myokardinfarkt

Akuter Myokardinfarkt, nicht ndher bezeichnet
Atherosklerotische Herzkrankheit

Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale
Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale
Perikarderguss (nichtentziindlich)

Sonstige nichtrheumatische Mitralklappenkrankheiten
Aortenklappenstenose

Aortenklappeninsuffizienz

Endokarditis, Herzklappe nicht néher bezeichnet

Sonstige hypertrophische Kardiomyopathie
Atrioventrikularer Block 1. Grades

Atrioventrikularer Block 3. Grades
Praexzitations-Syndrom

Herzstillstand mit erfolgreicher Wiederbelebung
Herzstillstand, nicht ndher bezeichnet

Ventrikulare Arrhythmie durch Re-entry

Supraventrikulare Tachykardie

Ventrikulare Tachykardie

Vorhofflimmern, paroxysmal

Vorhofflimmern, persistierend

Vorhofflimmern, permanent

Vorhofflattern, typisch

Vorhofflimmern und Vorhofflattern, nicht nédher bezeichnet
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

149.0
149.3
149.5
149.8
150.0
150.1
150.9
151.8
161.3
161.6
161.9
162.0
163.4
163.5

163.6
163.9
167.4
170.2
171.0
171.1
171.4
180.0

180.1
180.2

182.0
183.1
187.2
189.0
195.1

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
8

4

35

105
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
9

(Datenschutz)
9

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
7

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

Kammerflattern und Kammerflimmern
Ventrikulare Extrasystolie

Sick-Sinus-Syndrom

Sonstige naher bezeichnete kardiale Arrhythmien
Rechtsherzinsuffizienz

Linksherzinsuffizienz

Herzinsuffizienz, nicht ndher bezeichnet
Sonstige ungenau bezeichnete Herzkrankheiten
Intrazerebrale Blutung in den Hirnstamm
Intrazerebrale Blutung an mehreren Lokalisationen
Intrazerebrale Blutung, nicht ndher bezeichnet
Subdurale Blutung (nichttraumatisch)

Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

Hirninfarkt durch nicht ndher bezeichneten Verschluss oder
Stenose zerebraler Arterien

Hirninfarkt durch Thrombose der Hirnvenen, nichteitrig
Hirninfarkt, nicht naher bezeichnet

Hypertensive Enzephalopathie

Atherosklerose der Extremitatenarterien

Dissektion der Aorta

Aneurysma der Aorta thoracica, rupturiert

Aneurysma der Aorta abdominalis, ohne Angabe einer Ruptur

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis oberflachlicher
Gefale der unteren Extremitaten

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der V. femoralis

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer
Gefalle der unteren Extremitaten

Budd-Chiari-Syndrom

Varizen der unteren Extremitaten mit Entziindung
Venose Insuffizienz (chronisch) (peripher)
Lymphddem, anderenorts nicht klassifiziert

Orthostatische Hypotonie
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

195.2
195.8
195.9
J01.0
J03.9
J06.9
J10.0
J10.1

J10.8
J11.1

J11.8
J13

J15.2
J15.7
J15.8
J15.9
J18.0
J18.1
J18.2
J18.8
J18.9
J20.8
J20.9
J22

J32.1
J40

J42

J44.0

Fallzshl | Bezsichnung

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

6

17

(Datenschutz)

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

17

7

5
(Datenschutz)
86

4

33

6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
25

Hypotonie durch Arzneimittel

Sonstige Hypotonie

Hypotonie, nicht naher bezeichnet

Akute Sinusitis maxillaris

Akute Tonsillitis, nicht ndher bezeichnet

Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht naher bezeichnet
Grippe mit Pneumonie, sonstige Influenzaviren nachgewiesen

Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen,
sonstige Influenzaviren nachgewiesen

Grippe mit sonstigen Manifestationen, sonstige Influenzaviren
nachgewiesen

Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, Viren
nicht nachgewiesen

Grippe mit sonstigen Manifestationen, Viren nicht nachgewiesen
Pneumonie durch Streptococcus pneumoniae

Pneumonie durch Staphylokokken

Pneumonie durch Mycoplasma pneumoniae

Sonstige bakterielle Pneumonie

Bakterielle Pneumonie, nicht ndher bezeichnet
Bronchopneumonie, nicht naher bezeichnet

Lobarpneumonie, nicht ndher bezeichnet

Hypostatische Pneumonie, nicht naher bezeichnet

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

Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger
Akute Bronchitis, nicht naher bezeichnet

Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet
Chronische Sinusitis frontalis

Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet

Nicht naher bezeichnete chronische Bronchitis

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

J44 .1
J44.8

J45.0
J45.1
J45.9
J46
J69.0
Joo
J94.2
J96.0
J98.8
K12.1
K20
K21.0
K21.9
K25.0
K25.3
K25.9

K26.0
K26.3
K29.0
K29.1
K29.2
K29.4
K29.6
K29.9
K31.8

K40.9

Fallzshl | Bezsichnung

20
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
19

6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
10
(Datenschutz)
4

6
(Datenschutz)

7
(Datenschutz)
20

31
(Datenschutz)
5

14
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht ndher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit

Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale
Nichtallergisches Asthma bronchiale

Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet

Status asthmaticus

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes
Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert
Hamatothorax

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Atemwege
Sonstige Formen der Stomatitis

Osophagitis

Gastroésophageale Refluxkrankheit mit Osophagitis
Gastroosophageale Refluxkrankheit ohne Osophagitis
Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung

Ulcus ventriculi: Akut, ohne Blutung oder Perforation

Ulcus ventriculi: Weder als akut noch als chronisch bezeichnet,
ohne Blutung oder Perforation

Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung

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

Sonstige akute Gastritis

Alkoholgastritis

Chronische atrophische Gastritis

Sonstige Gastritis

Gastroduodenitis, nicht ndher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Magens und des
Duodenums

Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne
Einklemmung und ohne Gangran
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ICD-Ziffer

K44.9
K51.0
K51.5
K51.9
K52.8

K52.9
K56.4
K56.6
K56.7
K57.3
K59.0
K59.1
K60.0
K62.2
K62.8

K63.1
K63.5
K64.1
K64.2
K70.3
K72.1
K74.6
K76.0
K80.0
K80.2
K80.3
K80.5
K80.8
K81.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
4

4

14
(Datenschutz)
6

12

14
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
7
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6
7
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Hernia diaphragmatica ohne Einklemmung und ohne Gangran
Ulzerdse (chronische) Pankolitis

Linksseitige Kolitis

Colitis ulcerosa, nicht naher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete nichtinfektidse Gastroenteritis und
Kolitis

Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht naher bezeichnet
Sonstige Obturation des Darmes

Sonstige und nicht naher bezeichnete intestinale Obstruktion
lleus, nicht ndher bezeichnet

Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess
Obstipation

Funktionelle Diarrhoe

Akute Analfissur

Analprolaps

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten des Anus und des
Rektums

Perforation des Darmes (nichttraumatisch)

Polyp des Kolons

Hamorrhoiden 2. Grades

Hamorrhoiden 3. Grades

Alkoholische Leberzirrhose

Chronisches Leberversagen

Sonstige und nicht naher bezeichnete Zirrhose der Leber
Fettleber [fettige Degeneration], anderenorts nicht klassifiziert
Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis
Gallenblasenstein ohne Cholezystitis

Gallengangsstein mit Cholangitis

Gallengangsstein ohne Cholangitis oder Cholezystitis
Sonstige Cholelithiasis

Akute Cholezystitis
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

K83.0
K83.1
K85.0
K85.1
K86.0
K86.8
K90.8
K92.0
K92.1
K92.2
L23.8
L23.9
L27.0
L27.1
L27.8

L30.9
L50.0
L52
M02.8
MO02.9
MO05.9
MO06.0
MO06.9
M10.0
M10.3
M10.9
M11.2
M13.0
M13.1
M17.1

7

6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
17
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

4

8

11
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Cholangitis

Verschluss des Gallenganges

Idiopathische akute Pankreatitis

Bilidre akute Pankreatitis

Alkoholinduzierte chronische Pankreatitis

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Pankreas
Sonstige intestinale Malabsorption

Hamatemesis

Meléna

Gastrointestinale Blutung, nicht naher bezeichnet

Allergische Kontaktdermatitis durch sonstige Agenzien

Allergische Kontaktdermatitis, nicht naher bezeichnete Ursache

Generalisierte Hauteruption durch Drogen oder Arzneimittel
Lokalisierte Hauteruption durch Drogen oder Arzneimittel

Dermatitis durch sonstige oral, enteral oder parenteral
aufgenommene Substanzen

Dermatitis, nicht néher bezeichnet

Allergische Urtikaria

Erythema nodosum

Sonstige reaktive Arthritiden

Reaktive Arthritis, nicht ndher bezeichnet
Seropositive chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet
Seronegative chronische Polyarthritis
Chronische Polyarthritis, nicht ndher bezeichnet
Idiopathische Gicht

Gicht durch Nierenfunktionsstérung

Gicht, nicht naher bezeichnet

Sonstige Chondrokalzinose

Polyarthritis, nicht naher bezeichnet
Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige primare Gonarthrose

Fallzshl | Bezsichnung
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

M17.9
M25.5
M35.3
M42.1
M45.0
M46.1
M47.9
M48.0
M54.1
M54.2
M54.4
M54.5
M54.8
M54.9
M62.8
M75.8
M79.0
M79.1
M79.6
M79.7
M80.5
N10

N13.2
N13.9

N17.9
N18.4
N18.5
N20.0
N20.1
N20.9

(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

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

(Datenschutz)

25
(Datenschutz)
(Datenschutz)
7

6

(Datenschutz)

Gonarthrose, nicht ndher bezeichnet
Gelenkschmerz

Polymyalgia rheumatica

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen
Spondylitis ankylosans

Sakroiliitis, anderenorts nicht klassifiziert
Spondylose, nicht naher bezeichnet
Spinal(kanal)stenose

Radikulopathie

Zervikalneuralgie

Lumboischialgie

Kreuzschmerz

Sonstige Rickenschmerzen

Rickenschmerzen, nicht naher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete Muskelkrankheiten
Sonstige Schulterlasionen

Rheumatismus, nicht ndher bezeichnet

Myalgie

Schmerzen in den Extremitaten

Fibromyalgie

Idiopathische Osteoporose mit pathologischer Fraktur
Akute tubulointerstitielle Nephritis

Hydronephrose bei Obstruktion durch Nieren- und Ureterstein

Obstruktive Uropathie und Refluxuropathie, nicht naher
bezeichnet

Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5
Nierenstein

Ureterstein

Harnstein, nicht nédher bezeichnet

Fallzshl | Bezsichnung
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

N23

N30.0
N39.0
R00.0
R00.1
R00.2
R04.0
R04.2
R05

R06.0
R06.4
R07.1
R07.2
R07.3
R07.4
R09.1
R10.0
R10.1
R10.3
R10.4
R11

R13.0

R13.9
R17
R18
R19.5
R20.2
R20.8

R23.2

Fallzshl | Bezsichnung

5
(Datenschutz)
42

10

5

7
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
15

10
(Datenschutz)
(Datenschutz)
18

57
(Datenschutz)

(Datenschutz)
7

8

4

14

(Datenschutz)

4
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Nicht ndher bezeichnete Nierenkolik

Akute Zystitis

Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet
Tachykardie, nicht naher bezeichnet

Bradykardie, nicht naher bezeichnet

Palpitationen

Epistaxis

Hamoptoe

Husten

Dyspnoe

Hyperventilation

Brustschmerzen bei der Atmung

Prakordiale Schmerzen

Sonstige Brustschmerzen

Brustschmerzen, nicht ndher bezeichnet

Pleuritis

Akutes Abdomen

Schmerzen im Bereich des Oberbauches

Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches
Sonstige und nicht naher bezeichnete Bauchschmerzen
Ubelkeit und Erbrechen

Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht wahrend der
Nahrungsaufnahme

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Dysphagie
Gelbsucht, nicht ndher bezeichnet

Aszites

Sonstige Stuhlveranderungen

Parasthesie der Haut

Sonstige und nicht naher bezeichnete Sensibilitatsstorungen der
Haut

Gesichtsrotung [Flush]
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

R25.2
R33
R40.0
R40.2
R41.0
R42
R50.9
R51
R53
R55
R56.8
R57.0
R58
R60.0
R63.0
R63.4
R63.6

R74.0

R91
R94.3
S00.9

S01.0
S06.0
S06.3
S06.5
S06.8
S22.2
S22.3
S32.0

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
11
(Datenschutz)
(Datenschutz)
31
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
80

11
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Krampfe und Spasmen der Muskulatur
Harnverhaltung

Somnolenz

Koma, nicht néher bezeichnet
Orientierungsstoérung, nicht ndher bezeichnet
Schwindel und Taumel

Fieber, nicht ndher bezeichnet

Kopfschmerz

Unwohlsein und Ermidung

Synkope und Kollaps

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Krampfe
Kardiogener Schock

Blutung, anderenorts nicht klassifiziert
Umschriebenes Odem

Anorexie

Abnorme Gewichtsabnahme

Ungenugende Aufnahme von Nahrung und Flussigkeit infolge
Vernachlassigung der eigenen Person

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

Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Lunge
Abnorme Ergebnisse von kardiovaskularen Funktionspriufungen

Oberflachliche Verletzung des Kopfes, Teil nicht naher
bezeichnet

Offene Wunde der behaarten Kopfhaut
Gehirnerschutterung

Umschriebene Hirnverletzung
Traumatische subdurale Blutung
Sonstige intrakranielle Verletzungen
Fraktur des Sternums

Rippenfraktur

Fraktur eines Lendenwirbels
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

S42.2
S72.1
T17.5
T17.8

T18.1
T39.3
T42.6
T42.7

T43.0
T43.2
T43.5

T569.7
T59.9

T62.9

T63.4
T67.0
T68

T75.4
T78.2
T78.3
T78.4
T81.0

T81.4
T82.5

T82.7

T85.5

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

8
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
4

(Datenschutz)

4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
11

4

12

12

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fraktur des proximalen Endes des Humerus
Pertrochantare Fraktur
Fremdkdrper im Bronchus

Fremdkdrper an sonstigen und mehreren Lokalisationen der
Atemwege

Fremdkorper im Osophagus
Vergiftung: Sonstige nichtsteroidale Antiphlogistika [NSAID]
Vergiftung: Sonstige Antiepileptika, Sedativa und Hypnotika

Vergiftung: Antiepileptika, Sedativa und Hypnotika, nicht naher
bezeichnet

Vergiftung: Tri- und tetrazyklische Antidepressiva
Vergiftung: Sonstige und nicht naher bezeichnete Antidepressiva

Vergiftung: Sonstige und nicht naher bezeichnete Antipsychotika
und Neuroleptika

Toxische Wirkung: Kohlendioxid

Toxische Wirkung: Gase, Dampfe oder Rauch, nicht naher
bezeichnet

Toxische Wirkung: Schadliche Substanz, die mit der Nahrung
aufgenommen wurde, nicht naher bezeichnet

Toxische Wirkung: Gift sonstiger Arthropoden
Hitzschlag und Sonnenstich

Hypothermie

Schéaden durch elektrischen Strom
Anaphylaktischer Schock, nicht ndher bezeichnet
Angioneurotisches Odem

Allergie, nicht naher bezeichnet

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Mechanische Komplikation durch sonstige Gerate und Implantate
im Herzen und in den Gefalen

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Gerate,
Implantate oder Transplantate im Herzen und in den GefaRen

Mechanische Komplikation durch gastrointestinale Prothesen,
Implantate oder Transplantate

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 179



\
s tll;,{'
= = Gemeinsamer

™ Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim
Z03.1 (Datenschutz) Beobachtung bei Verdacht auf bésartige Neubildung
Z08.0 (Datenschutz) Nachuntersuchung nach chirurgischem Eingriff wegen bosartiger
Neubildung
Z45.0 (Datenschutz) Anpassung und Handhabung eines kardialen (elektronischen)

Gerats
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

mm Bezeichnung

1-207.0
1-266.0

1-275.0

1-275.2

1-424

1-430.2

1-431.1
1-432.01

1-440.9

1-440.a

1-441.0

1-444.6

1-444.7

1-586.1
1-620.00

1-620.01

1-620.0x

1-620.y
1-630.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

18
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

219

(Datenschutz)

26

66

(Datenschutz)
55

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestA'atzt: Bei implantiertem Schrittmacher

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung:
Koronarangiographie ohne weitere MaAYnahmen

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung:
Koronarangiographie, Druckmessung und Ventrikulographie im
linken Ventrikel

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge

Perkutane (Nadel-)Biopsie an respiratorischen Organen: Pleura

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung
durch bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne
Clip-Markierung der Biopsieregion

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
GallengA=ngen und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen
Verdauungstrakt

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

Perkutane (Nadel-)Biopsie an hepatobiliAarem System und
Pankreas: Leber

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt:
Stufenbiopsie

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: SupraklavikulAar

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere MaAYnahmen

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Mit bronchoalveolArrer Lavage

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Sonstige

Diagnostische Tracheobronchoskopie: N.n.bez.

Diagnostische A—sophagoskopie: Mit flexiblem Instrument
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

1-631.0
1-632.0

1-632.1

1-632.y
1-640
1-642

1-650.0
1-650.1
1-650.2
1-651

1-652.0

1-653
1-654.0
1-654.1
1-654.x
1-694
1-844
1-845
1-853.2

1-854.1

1-854.3

1-854.6

1-854.7

1-854.9

1-859.x

(Datenschutz)
384

(Datenschutz)

36
18

50
125
83
13

(Datenschutz)

21

6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
21
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Diagnostische A—sophagogastroskopie: Bei normalem Situs

Diagnostische A—sophagogastroduodenoskopie: Bei normalem

Situs

Diagnostische A—spphagogastroduodenoskopie: Bei

Anastomosen an A—sophagus, Magen und/oder Duodenum

Diagnostische A—sophagogastroduodenoskopie: N.n.bez.
Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege

Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und
Pankreaswege

Diagnostische Koloskopie: Partiell
Diagnostische Koloskopie: Total, bis ZAakum
Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

Diagnostische Sigmoideoskopie

Diagnostische Endoskopie des Darmes AViber ein Stoma:

lleoskopie

Diagnostische Proktoskopie

Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument
Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument
Diagnostische Rektoskopie: Sonstige

Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

Diagnostische perkutane Punktion der PleurahAffhle

Diagnostische perkutane Punktion und Aspiration der Leber

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der
BauchhAflhle: Aszitespunktion

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Schultergelenk

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Handgelenk

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: HAV4ftgelenk

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Kniegelenk

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Sonstige Gelenke am FUAY

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

mm Bezeichnung

3-052
3-200
3-201
3-202
3-203

3-205
3-206
3-207
3-20x
3-220
3-221
3-222
3-225
3-24x
3-605
3-607
3-614

3-800
3-802

3-804
3-80x
3-820
3-821
3-823

3-825
3-82a
3-82x
3-843.0

245

22
16

8

4

17
(Datenschutz)
32
(Datenschutz)
93

99
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

13

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

TransA{[sophageale Echokardiographie [TEE]
Native Computertomographie des SchAradels
Native Computertomographie des Halses
Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von WirbelsArule und
RAYackenmark

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Native Computertomographie des Beckens

Native Computertomographie des Abdomens

Andere native Computertomographie
Computertomographie des SchArdels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Andere Computertomographie-Spezialverfahren
Arteriographie der GefArAYe des Beckens
Arteriographie der GefArAYe der unteren ExtremitAaten

Phlebographie der GefArAYe einer ExtremitAnt mit Darstellung
des Abflussbereiches

Native Magnetresonanztomographie des SchAzdels

Native Magnetresonanztomographie von WirbelsArule und
RAYackenmark

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Andere native Magnetresonanztomographie
Magnetresonanztomographie des SchArdels mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Halses mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie von WirbelsAaule und
RAYackenmark mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]. Ohne
Sekretin-UnterstAYitzung
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ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

3-843.1

3-84x
3-990
3-993
3-994
5-183.0
5-312.2

5-316.2
5-345.x
5-377.1

5-377.30

5-378.52

5-399.5

5-399.7

5-429.e
5-431.20

5-433.21

5-433.52

5-449.d3
5-449.e3
5-451.92

(Datenschutz)

N © o N

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

8

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]: Mit
Sekretin-UnterstA’4tzung

Andere Magnetresonanz-Spezialverfahren
ComputergestAYitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Quantitative Bestimmung von Parametern

Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

Wundversorgung am AsuAYeren Ohr: Naht (nach Verletzung)

Permanente Tracheostomie: Tracheotomie mit mukokutaner
Anastomose

Rekonstruktion der Trachea: Verschluss eines Tracheostoma
Pleurodese [VerAf[dung des Pleuraspaltes]: Sonstige

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und
Ereignis-Rekorders: Schrittmacher, Einkammersystem

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und
Ereignis-Rekorders: Schrittmacher, Zweikammersystem, mit zwei
Schrittmachersonden: Ohne antitachykarde Stimulation

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers
und Defibrillators: Aggregatwechsel (ohne A,nderung der Sonde):
Schrittmacher, Zweikammersystem

Andere Operationen an BlutgefAzAYen: Implantation und
Wechsel von venAf[sen Katheterverweilsystemen (z.B. zur
Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Andere Operationen an BlutgefArAYen: Entfernung von
venAf[sen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie
oder zur Schmerztherapie)

Andere Operationen am A-sophagus: Endoskopische Injektion

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode

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

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

Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch
Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch
Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des

DAvinndarmes: Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-
Technik): Thermokoagulation
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5-452.21

5-452.22

5-469.c3
5-469.d1
5-469.d3
5-469.e3
5-469.s3

5-482.01

5-489.d
5-490.0
5-511.11

5-513.1

5-513.20

5-513.21

5-513.22

5-513.5

5-513.c
5-513.f0

5-513.h0

5-514.gx

5-820.40

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
13

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

19

16

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
15

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

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

Andere Operationen am Darm: Endo-Loop: Endoskopisch
Andere Operationen am Darm: Clippen: Laparoskopisch
Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

Andere Operationen am Darm: Geweberaffung oder
Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten
ringfA{frmigen Clip [OTSC]: Endoskopisch

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem
Gewebe des Rektums: Schlingenresektion: Endoskopisch

Andere Operation am Rektum: Endoskopisches Clippen
Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Inzision

Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne
laparoskopische Revision der GallengA=nge

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

Endoskopische Operationen an den GallengArngen:
Steinentfernung: Mit KAfrbchen

Endoskopische Operationen an den GallengArngen:
Steinentfernung: Mit Ballonkatheter

Endoskopische Operationen an den GallengArngen:
Steinentfernung: Mit mechanischer Lithotripsie

Endoskopische Operationen an den GallengArngen: Einlegen
einer Drainage

Endoskopische Operationen an den GallengArngen: Blutstillung

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

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

Andere Operationen an den GallengArngen: Einlegen einer nicht
selbstexpandierenden Prothese: Sonstige

Implantation einer Endoprothese am HAYiftgelenk:
Duokopfprothese: Nicht zementiert
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5-850.08

5-850.d7

5-865.7
5-865.8
5-892.07

5-892.09

5-892.0f

5-896.14

5-896.1d

5-896.1e

5-897.0

5-900.04

5-900.07

5-900.08

5-900.1d

5-900.1e

5-916.a0

5-916.a1

5-934.0
5-995

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

8

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision eines Muskels,
[Aangs: Oberschenkel und Knie

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer
Faszie: Leisten- und Genitalregion und GesA=AY

Amputation und Exartikulation FUAY: Zehenamputation
Amputation und Exartikulation FUAY: Zehenstrahlresektion

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

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere
MaAYnahmen: Hand

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere
MaAYnahmen: Unterschenkel

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflAxchig:
Sonstige Teile Kopf

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflA=chig:
GesArAY

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

Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Exzision

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: PrimArrnaht: Sonstige Teile Kopf

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAst an
Haut und Unterhaut: PrimA=rnaht: Oberarm und Ellenbogen

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: PrimArrnaht: Unterarm

Einfache Wiederherstellung der OberﬂAncberJIgpntinuitAnt an
Haut und Unterhaut: SekundAzrnaht: GesAsAY

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAst an
Haut und Unterhaut: SekundA=rnaht: Oberschenkel und Knie

TemporAzrre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines
Systems zur Vakuumversiegelung: An Haut und Unterhaut

TemporAare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines
Systems zur Vakuumversiegelung: Tiefreichend, subfaszial oder
an Knochen und Gelenken der ExtremitAaten

Verwendung von MRT-fAchigem Material: Herzschrittmacher

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefAYahrt)
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6-002.p2

6-002.p4

6-002.p7

6-002.p8

6-002.pa

6-002.pb

8-020.5
8-020.8
8-020.x
8-100.4

8-100.6

8-100.8

8-121
8-123.0
8-123.1

8-125.2

8-144.0

8-152.1

8-152.2

8-153
8-158.0

8-158.4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

26
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
32

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
100 mg bis unter 150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
200 mg bis unter 250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
350 mg bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
400 mg bis unter 450 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
500 mg bis unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
600 mg bis unter 700 mg

Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel
Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse
Therapeutische Injektion: Sonstige

FremdkAqrperentfernung durch Endoskopie: Durch
Bronchoskopie mit flexiblem Instrument

IfremdkAﬂrperentfernung durch Endoskopie: Durch
A-sophagoskopie mit flexiblem Instrument

Eremdk/:\ﬂrperentfernung durch Endoskopie: Durch
A-sophagogastroduodenoskopie

DarmspAYilung
Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Wechsel

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters:
Entfernung

Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen
ErnAchrungssonde: Aceber eine liegende PEG-Sonde,
endoskopisch

Therapeutische Drainage der PleurahAfhle: GroAYlumig

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
PleurahAfhle

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Lunge

Therapeutische perkutane Punktion der BauchhAfhle

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Humeroglenoidalgelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Humeroulnargelenk
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8-158.7
8-158.g

8-158.h
8-158.k

8-171.0

8-171.1
8-190.21

8-190.23

8-192.08

8-192.0f

8-192.1g

8-542.11

8-543.11

8-543.12

8-543.22

8-561.1

8-640.0

8-641
8-701
8-771
8-800.c0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

16

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

26

741

42

(Datenschutz)
30
25
86

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Handgelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
HAY4ftgelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Oberes
Sprunggelenk

Therapeutische SpA%ilung (Lavage) des Ohres: A,uAYerer
GehAfrgang

Therapeutische SpAvilung (Lavage) des Ohres: Mittelohr

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumversiegelung: 8 bis 14 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumversiegelung: Mehr als 21 Tage

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
AnAmrsthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: KleinflArchig: Unterarm

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
AnAssthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: KleinflArchig: Unterschenkel

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
AnAssthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: GroAYflArchig: FUAY

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Medikament

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag:
1 Medikament

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag:
2 Medikamente

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2
Tage: 2 Medikamente

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

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

TemporAzre externe elektrische Stimulation des Herzrhythmus
Einfache endotracheale Intubation

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter
6 TE
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8-800.c1

8-800.90

8-800.x

8-810.w4

8-810.x

8-812.50

8-812.51

8-812.52

8-812.60

8-831.0

8-831.5

8-831.x

8-837.m0

8-83b.c6

8-854.2

8-900
8-930

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

14

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

34

(Datenschutz)

605

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Sonstige

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

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen:
Prothrombinkomplex: 500 IE bis unter 1.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen:
Prothrombinkomplex: 1.500 IE bis unter 2.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen:
Prothrombinkomplex: 2.500 IE bis unter 3.500 IE

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

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenAf[se
GefArAYe: Legen

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenA{jse
GefArAYe: Legen eines groAYlumigen Katheters zur
extrakorporalen Blutzirkulation

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenAfse
GefArAYe: Sonstige

Perkutan-transluminale GefArAYintervention an Herz und
KoronargefArAYen: Einlegen eines medikamentenfreisetzenden
Stents: Ein Stent in eine Koronararterie

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
GefArAYverschlusssystems: Resorbierbare Plugs mit Anker

HAmmodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder
ohne Antikoagulation

IntravenAfjse AnAasthesie

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
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8-931.0

8-931.1

8-933
8-987.00

8-987.10

8-987.11

8-987.12

8-987.13

8-98b.00

8-98b.10

9-200.0

9-200.1

9-200.5

9-200.6

9-200.7

9-200.8

(Datenschutz)

32

(Datenschutz)

(Datenschutz)

19

(Datenschutz)

71

38

13

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Ohne kontinuierliche _
reflektionsspektrometrische Messung der zentralvenA{jsen
SauerstoffsArttigung

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Mit kontinuierlicher _
reflektionsspektrometrischer Messung der zentralvenA{jsen
SauerstoffsArttigung

Funkgesteuerte kardiologische Telemetrie

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

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

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

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21 Behandlungstage

Andere neurologische Komplexbehandlung des akuten
Schlaganfalls: Mindestens 24 bis hA{chstens 72 Stunden: Ohne
Anwendung eines Telekonsildienstes

Andere neurologische Komplexbehandlung des akuten
Schlaganfalls: Mehr als 72 Stunden: Ohne Anwendung eines
Telekonsildienstes

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 43 bis 71
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 130 bis 158
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 188 bis 216
Aufwandspunkte
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9-320 Therapie organischer und funktioneller StAfrungen der Sprache,
des Sprechens, der Stimme und des Schluckens

M, -

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

191
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Diagnosen zu B-2.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

A04.7
A08.1
A09.0

A09.9

A46

B34.9
C16.3
C16.5

C16.6

C18.2
C18.3
C18.4
C18.7
C19

C20

C22.9
C23

C25.9
C49.9

C50.1
C73
C79.5

D12.0
D12.8
D17.1

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

10

10
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Enterokolitis durch Clostridium difficile
Akute Gastroenteritis durch Norovirus [Norwalk-Virus]

Sonstige und nicht néher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
infektiosen Ursprungs

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

Erysipel [Wundrose]
Virusinfektion, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Antrum pyloricum

Bdsartige Neubildung: Kleine Kurvatur des Magens, nicht ndher
bezeichnet

Bdsartige Neubildung: GroRRe Kurvatur des Magens, nicht naher
bezeichnet

Bosartige Neubildung: Colon ascendens

Bdsartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica]
Bosartige Neubildung: Colon transversum

Bdsartige Neubildung: Colon sigmoideum

Bdsartige Neubildung am Rektosigmoid, Ubergang
Bdsartige Neubildung des Rektums

Bosartige Neubildung: Leber, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung der Gallenblase

Bosartige Neubildung: Pankreas, nicht naher bezeichnet

Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere
Weichteilgewebe, nicht naher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Zentraler Driisenkorper der Brustdrise
Bdsartige Neubildung der Schilddrise

Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Gutartige Neubildung: Zakum
Gutartige Neubildung: Rektum

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der
Unterhaut des Rumpfes

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 192



\\llul ]
-
-
N

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

D22.7
D37.4
D48.1

D48.7

EO1.1
E04.1
E04.2
E04.9
E05.2
E06.3
E11.7
G56.0
G58.0
110.0
170.2
173.1
180.0

180.2

183.0
183.2
183.9

187.0
187.2
189.0
195.8
J18.0
J69.0
K05.5

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
11
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
8
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

9
4
67

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

(Datenschutz)

Melanozytennavus der unteren Extremitat, einschlief3lich Hufte
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Kolon

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens:
Bindegewebe und andere Weichteilgewebe

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
naher bezeichnete Lokalisationen

Jodmangelbedingte mehrknotige Struma (endemisch)
Nichttoxischer solitéarer Schilddriisenknoten
Nichttoxische mehrknotige Struma

Nichttoxische Struma, nicht ndher bezeichnet
Hyperthyreose mit toxischer mehrknotiger Struma
Autoimmunthyreoiditis

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen
Karpaltunnel-Syndrom

Interkostalneuropathie

Benigne essentielle Hypertonie

Atherosklerose der Extremitatenarterien
Thrombangiitis obliterans [Endangiitis von-Winiwarter-Buerger]

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis oberflachlicher
Gefalke der unteren Extremitaten

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer
Gefalle der unteren Extremitaten

Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration
Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration und Entziindung

Varizen der unteren Extremitaten ohne Ulzeration oder
Entziindung

Postthrombotisches Syndrom

Venose Insuffizienz (chronisch) (peripher)
Lymphodem, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige Hypotonie

Bronchopneumonie, nicht naher bezeichnet
Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

Sonstige Krankheiten des Parodonts
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< Gemeinsamer
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

K07.2
K07.5
K26.0
K26.1
K29.1
K29.3
K29.9
K35.2
K35.3
K35.8
K37

K40.0
K40.2

K40.3
K40.9
K41.3

K42.0
K42.9
K43.0
K43.1
K43.2
K43.6

K50.0
K55.0
K56.2
K56.4
K56.5
K56.7

Fallzshl | Bezsichnung

13
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12

13
(Datenschutz)
(Datenschutz)
9

12

49

(Datenschutz)

10

8

6
(Datenschutz)
8

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
22

4

5

Anomalien des Zahnbogenverhaltnisses
Funktionelle dentofaziale Anomalien

Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung

Ulcus duodeni: Akut, mit Perforation

Sonstige akute Gastritis

Chronische Oberflachengastritis
Gastroduodenitis, nicht ndher bezeichnet

Akute Appendizitis mit generalisierter Peritonitis
Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis
Akute Appendizitis, nicht naher bezeichnet
Nicht naher bezeichnete Appendizitis
Doppelseitige Hernia inguinalis mit Einklemmung, ohne Gangran

Doppelseitige Hernia inguinalis, ohne Einklemmung und ohne
Gangran

Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit
Einklemmung, ohne Gangran

Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne
Einklemmung und ohne Gangran

Hernia femoralis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit
Einklemmung, ohne Gangran

Hernia umbilicalis mit Einklemmung, ohne Gangran
Hernia umbilicalis ohne Einklemmung und ohne Gangréan
Narbenhernie mit Einklemmung, ohne Gangran
Narbenhernie mit Gangran

Narbenhernie ohne Einklemmung und ohne Gangran

Sonstige und nicht naher bezeichnete Hernia ventralis mit
Einklemmung, ohne Gangran

Crohn-Krankheit des Dinndarmes

Akute GefaRkrankheiten des Darmes

Volvulus

Sonstige Obturation des Darmes

Intestinale Adhasionen [Briden] mit Obstruktion

lleus, nicht naher bezeichnet
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

K57.2
K57.3
K57.5

K59.0
K61.0
K61.4
K62.2
K63.5
K64.2
K64.3
K65.0
K66.0
K80.0
K80.1
K80.2
K80.3
K80.4
K81.0
K82.2
K83.0
K83.1
K85.0
K85.8
K86.1
L02.4
L03.0
LO03.1
L04.2
L05.0
L05.9

Fallzshl | Bezsichnung

6
10
(Datenschutz)

8
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
31

4

27
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
16
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)

Divertikulose des Dickdarmes mit Perforation und Abszess
Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess

Divertikulose sowohl des Diinndarmes als auch des Dickdarmes
ohne Perforation oder Abszess

Obstipation

Analabszess

Intrasphinktarer Abszess

Analprolaps

Polyp des Kolons

Hamorrhoiden 3. Grades

Hamorrhoiden 4. Grades

Akute Peritonitis

Peritoneale Adhasionen

Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis
Gallenblasenstein mit sonstiger Cholezystitis
Gallenblasenstein ohne Cholezystitis
Gallengangsstein mit Cholangitis
Gallengangsstein mit Cholezystitis

Akute Cholezystitis

Perforation der Gallenblase

Cholangitis

Verschluss des Gallenganges

Idiopathische akute Pankreatitis

Sonstige akute Pankreatitis

Sonstige chronische Pankreatitis
Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an Extremitaten
Phlegmone an Fingern und Zehen

Phlegmone an sonstigen Teilen der Extremitaten
Akute Lymphadenitis an der oberen Extremitat
Pilonidalzyste mit Abszess

Pilonidalzyste ohne Abszess
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

L72.1
L89.2
L89.3
L97
L98.4
MO00.9
M10.0
M13.1
M16.1
M16.2
M16.3
M16.5
M16.7
M17.1
M17.3
M17.5
M20.1
M20.2
M20.5
M23.2
M23.3
M23.4
M23.5
M24.6
M24.8

M25.0
M25.5
M43.1
M47.2
M48.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
135
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

109
(Datenschutz)
4

10
(Datenschutz)
(Datenschutz)
23

5
(Datenschutz)
12
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

Trichilemmalzyste

Dekubitus 3. Grades

Dekubitus 4. Grades

Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert
Chronisches Ulkus der Haut, anderenorts nicht klassifiziert
Eitrige Arthritis, nicht naher bezeichnet
Idiopathische Gicht

Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige primare Koxarthrose

Koxarthrose als Folge einer Dysplasie, beidseitig
Sonstige dysplastische Koxarthrose

Sonstige posttraumatische Koxarthrose
Sonstige sekundare Koxarthrose

Sonstige primare Gonarthrose

Sonstige posttraumatische Gonarthrose
Sonstige sekundare Gonarthrose

Hallux valgus (erworben)

Hallux rigidus

Sonstige Deformitaten der Zehe(n) (erworben)
Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung
Sonstige Meniskusschadigungen

Freier Gelenkkorper im Kniegelenk

Chronische Instabilitat des Kniegelenkes
Ankylose eines Gelenkes

Sonstige naher bezeichnete Gelenkschadigungen, anderenorts
nicht klassifiziert

Hamarthros

Gelenkschmerz

Spondylolisthesis

Sonstige Spondylose mit Radikulopathie

Spinal(kanal)stenose

Fallzshl | Bezsichnung
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

M50.1
M51.1
M51.2
M53.1
M54.1
M54.2
M54.3
M54.4
M54.5
M54.6
M65.9
M67.4
M70.2
M70.4
M70.5
M70.6
M71.0
M72.0
M75.4
M77.5
M79.6
M80.0
M80.8
M80.9
M84.1
M84.3
M87.9
M94.2
M96.6

N20.0

Fallzshl | Bezsichnung

(Datenschutz)
28

5
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
14

10
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
7
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Sonstige ndher bezeichnete Bandscheibenverlagerung
Zervikobrachial-Syndrom

Radikulopathie

Zervikalneuralgie

Ischialgie

Lumboischialgie

Kreuzschmerz

Schmerzen im Bereich der Brustwirbelsaule

Synovitis und Tenosynovitis, nicht ndher bezeichnet
Ganglion

Bursitis olecrani

Bursitis praepatellaris

Sonstige Bursitis im Bereich des Knies

Bursitis trochanterica

Schleimbeutelabszess

Fibromatose der Palmarfaszie [Dupuytren-Kontraktur]
Impingement-Syndrom der Schulter

Sonstige Enthesopathie des FulRes

Schmerzen in den Extremitaten

Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur
Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur

Nicht néher bezeichnete Osteoporose mit pathologischer Fraktur
Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]
Stressfraktur, anderenorts nicht klassifiziert
Knochennekrose, nicht ndher bezeichnet

Chondromalazie

Knochenfraktur nach Einsetzen eines orthopadischen
Implantates, einer Gelenkprothese oder einer Knochenplatte

Nierenstein

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 197



\\llul ]
-
-
N
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

N20.1
N20.9
N23

N81.4
N82.3
N83.2
R10.3
R10.4
R14

R33

R52.0
R52.9
R55

R56.8
S00.0
S00.1
S00.9

S01.0
S01.5
S02.1
S02.2
S02.4
S06.0
S06.3
S06.4
S06.5
S06.6
S12.0
S12.1
S12.2

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
19

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

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
89

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

(Datenschutz)

Ureterstein

Harnstein, nicht naher bezeichnet

Nicht ndher bezeichnete Nierenkolik
Uterovaginalprolaps, nicht naher bezeichnet
Fistel zwischen Vagina und Dickdarm

Sonstige und nicht naher bezeichnete Ovarialzysten

Fallzshl | Bezsichnung

Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches

Sonstige und nicht naher bezeichnete Bauchschmerzen
Flatulenz und verwandte Zusténde

Harnverhaltung

Akuter Schmerz

Schmerz, nicht naher bezeichnet

Synkope und Kollaps

Sonstige und nicht naher bezeichnete Krampfe
Oberflachliche Verletzung der behaarten Kopfhaut
Prellung des Augenlides und der Periokularregion

Oberflachliche Verletzung des Kopfes, Teil nicht néher
bezeichnet

Offene Wunde der behaarten Kopfhaut
Offene Wunde der Lippe und der Mundhéhle
Schéadelbasisfraktur

Nasenbeinfraktur

Fraktur des Jochbeins und des Oberkiefers
Gehirnerschitterung

Umschriebene Hirnverletzung

Epidurale Blutung

Traumatische subdurale Blutung
Traumatische subarachnoidale Blutung
Fraktur des 1. Halswirbels

Fraktur des 2. Halswirbels

Fraktur eines sonstigen naher bezeichneten Halswirbels
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

S13.4
S14.3
S20.2
S20.8

S22.0
S22.3
S22.4
S23.3
S27.0
S27.1
S30.0
S31.1
S32.0
S32.1
S32.2
S32.4
S32.5
S32.8

S33.5
S36.0
S39.9

S40.0
S42.0
S42.1
S42.2
S42.3
S42.4
S43.0
S43.1

Fallzshl | Bezsichnung

10
(Datenschutz)
7

(Datenschutz)

9
(Datenschutz)
13
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
11
(Datenschutz)
20
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
21

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

4
6
(Datenschutz)
31

7

8
(Datenschutz)
6

Verstauchung und Zerrung der Halswirbelsgule
Verletzung des Plexus brachialis
Prellung des Thorax

Oberflachliche Verletzung sonstiger und nicht néher bezeichneter
Teile des Thorax

Fraktur eines Brustwirbels

Rippenfraktur

Rippenserienfraktur

Verstauchung und Zerrung der Brustwirbelsaule
Traumatischer Pneumothorax

Traumatischer Hamatothorax

Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens
Offene Wunde der Bauchdecke

Fraktur eines Lendenwirbels

Fraktur des Os sacrum

Fraktur des Os coccygis

Fraktur des Acetabulums

Fraktur des Os pubis

Fraktur sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile der
Lendenwirbelsaule und des Beckens

Verstauchung und Zerrung der Lendenwirbelsaule
Verletzung der Milz

Nicht naher bezeichnete Verletzung des Abdomens, der
Lumbosakralgegend und des Beckens

Prellung der Schulter und des Oberarmes

Fraktur der Klavikula

Fraktur der Skapula

Fraktur des proximalen Endes des Humerus

Fraktur des Humerusschaftes

Fraktur des distalen Endes des Humerus

Luxation des Schultergelenkes [Glenohumeralgelenk]

Luxation des Akromioklavikulargelenkes
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

S46.3
S50.0
S51.9
S52.0
S52.1
S52.2
S52.3
S52.4
S52.5
S52.6
S52.8
S53.1

S62.3
S62.6
S70.0
S70.1
S71.1
S72.0
S72.1
S72.2
S72.3
S72.4
S75.2

S76.1
S76.4

S80.0
S80.1

S81.8

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
42

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
34

25

6
(Datenschutz)
6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

8

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Verletzung des Muskels und der Sehne des M. triceps brachii
Prellung des Ellenbogens

Offene Wunde des Unterarmes, Teil nicht ndher bezeichnet
Fraktur des proximalen Endes der Ulna

Fraktur des proximalen Endes des Radius

Fraktur des Ulnaschaftes

Fraktur des Radiusschaftes

Fraktur des Ulna- und Radiusschaftes, kombiniert

Distale Fraktur des Radius

Distale Fraktur der Ulna und des Radius, kombiniert
Fraktur sonstiger Teile des Unterarmes

Luxation sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des
Ellenbogens

Fraktur eines sonstigen Mittelhandknochens
Fraktur eines sonstigen Fingers

Prellung der Hufte

Prellung des Oberschenkels

Offene Wunde des Oberschenkels
Schenkelhalsfraktur

Pertrochantére Fraktur

Subtrochantare Fraktur

Fraktur des Femurschaftes

Distale Fraktur des Femurs

Verletzung der V. saphena magna in Héhe der Hufte und des
Oberschenkels

Verletzung des Muskels und der Sehne des M. quadriceps
femoris

Verletzung sonstiger und nicht naher bezeichneter Muskeln und
Sehnen in Hohe des Oberschenkels

Prellung des Knies

Prellung sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des
Unterschenkels

Offene Wunde sonstiger Teile des Unterschenkels
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

S82.0
S82.1
S82.2
S82.3
S82.6
S82.8
S83.5

S86.0
S86.8

S86.9

S91.3
S92.0
S92.2
S92.3
S93.3
S93.4
S93.6

T21.2
T21.3
T30.2
T81.0

T81.3
T81.4
T81.8

T82.4
T84.0
T84.1

Fallzshl | Bezsichnung

4
(Datenschutz)
5

6

10

11
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
5

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
4

(Datenschutz)

(Datenschutz)
18
6

Fraktur der Patella

Fraktur des proximalen Endes der Tibia
Fraktur des Tibiaschaftes

Distale Fraktur der Tibia

Fraktur des AuRenkndchels

Frakturen sonstiger Teile der Unterschenkels

Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes mit Beteiligung des
(vorderen) (hinteren) Kreuzbandes

Verletzung der Achillessehne

Verletzung sonstiger Muskeln und Sehnen in Héhe des
Unterschenkels

Verletzung eines nicht naher bezeichneten Muskels oder einer
nicht ndher bezeichneten Sehne in Héhe des Unterschenkels

Offene Wunde sonstiger Teile des FulRes

Fraktur des Kalkaneus

Fraktur eines oder mehrerer sonstiger FuRwurzelknochen
Fraktur der Mittelful3knochen

Luxation sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des FulRes
Verstauchung und Zerrung des oberen Sprunggelenkes

Verstauchung und Zerrung sonstiger und nicht naher
bezeichneter Teile des FulRes

Verbrennung Grad 2a des Rumpfes
Verbrennung 3. Grades des Rumpfes
Verbrennung 2. Grades, Kdrperregion nicht ndher bezeichnet

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

AufreiBen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

Mechanische Komplikation durch Gefal3katheter bei Dialyse
Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitdtenknochen
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ICD-Ziffer

T84.2
T84.4
T84.5
T84.6
T85.6
T85.7

T87.4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an sonstigen Knochen

Mechanische Komplikation durch sonstige intern verwendete
orthopadische Gerate, Implantate und Transplantate

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine
Gelenkendoprothese

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

Mechanische Komplikation durch sonstige naher bezeichnete
interne Prothesen, Implantate oder Transplantate

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige interne
Prothesen, Implantate oder Transplantate

Infektion des Amputationsstumpfes

Fallzshl | Bezsichnung
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

- Prozeduren zu B-2.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

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

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

1-424 (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

1-551.0 4 Biopsie an der Leber durch Inzision: Durch Exzision

1-551.x (Datenschutz) Biopsie an der Leber durch Inzision: Sonstige

1-559.3 (Datenschutz) Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Omentum

1-559.4 (Datenschutz) Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Peritoneum

1-570.0 (Datenschutz) Biopsie an Ovar, Tuba(e) uterina(e) und Ligamenten des Uterus
durch Inzision: Ovar

1-586.6 (Datenschutz) Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Inguinal

1-620.00 (Datenschutz) Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere MaAYnahmen

1-620.01 4 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Mit bronchoalveolArrer Lavage

1-670 (Datenschutz) Diagnostische Vaginoskopie

1-697.7 (Datenschutz) Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk

1-854.7 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Kniegelenk

3-200 160 Native Computertomographie des SchAzdels

3-201 35 Native Computertomographie des Halses

3-202 8 Native Computertomographie des Thorax

3-203 117 Native Computertomographie von WirbelsArule und
RAYickenmark

3-205 69 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-206 53 Native Computertomographie des Beckens

3-207 20 Native Computertomographie des Abdomens

3-20x 5 Andere native Computertomographie

3-220 10 Computertomographie des SchArdels mit Kontrastmittel
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Krankenhaus Tauberbischofsheim

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

3-221
3-222
3-223

3-225
3-22x
3-605
3-607
3-705.0

3-705.1

3-70c.x
3-801
3-802

3-804
3-805
3-806
3-820
3-823

3-825
3-828

3-82a
3-82x
3-841
3-843.0

3-990
3-994
5-032.01

(Datenschutz)
23
4

78

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

24

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

4
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Computertomographie von WirbelsArule und RAVickenmark mit
Kontrastmittel

Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Andere Computertomographie mit Kontrastmittel
Arteriographie der GefArAYe des Beckens
Arteriographie der GefArAYe der unteren ExtremitAaten

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

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

GanzkAfJrper-Szintigraphie zur Lokalisationsdiagnostik: Sonstige
Native Magnetresonanztomographie des Halses

Native Magnetresonanztomographie von WirbelsArule und
RAYackenmark

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Native Magnetresonanztomographie des Beckens

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des SchArndels mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie von WirbelsArule und
RAYackenmark mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie der peripheren GefAnAYe mit
Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel
Magnetresonanz-Myelographie

Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]. Ohne
Sekretin-UnterstA’4tzung

ComputergestAYitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

Zugang zur LendenwirbelsArule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: 2 Segmente
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5-032.10 Zugang zur LendenwirbelsArule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Flavektomie LWS: 1 Segment

5-032.11 (Datenschutz) Zugang zur LendenwirbelsArule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Flavektomie LWS: 2 Segmente

5-032.20 17 Zugang zur LendenwirbelsAraule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminotomie LWS: 1 Segment

5-032.21 (Datenschutz) Zugang zur LendenwirbelsArule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminotomie LWS: 2 Segmente

5-032.30 (Datenschutz) Zugang zur LendenwirbelsArule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Hemilaminektomie LWS: 1 Segment

5-056.3 (Datenschutz) Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Arm

5-056.40 7 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand:
Offen chirurgisch

5-057.3 (Datenschutz) Neurolyse und Dekompression eines Nerven mit Transposition:
Nerven Arm

5-061.0 (Datenschutz) Hemithyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie

5-062.5 (Datenschutz) Andere partielle SchilddrAYsenresektion: Subtotale Resektion,
einseitig mit Hemithyreoidektomie der Gegenseite

5-062.7 (Datenschutz) Andere partielle SchilddrA'senresektion: Resektion des Isthmus

5-062.x (Datenschutz) Andere partielle SchilddrAssenresektion: Sonstige

5-063.0 12 Thyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie

5-063.2 (Datenschutz) Thyreoidektomie: Mit Parathyreoidektomie

5-063.4 (Datenschutz) Thyreoidektomie: Reexploration mit Thyreoidektomie

5-069.4 18 Andere Operationen an SchilddrAse und NebenschilddrAYisen:
Monitoring des N. recurrens im Rahmen einer anderen Operation

5-183.0 (Datenschutz) Wundversorgung am AzuAYeren Ohr: Naht (nach Verletzung)

5-215.2 (Datenschutz) Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]:
Konchektomie

5-216.1 (Datenschutz) Reposition einer Nasenfraktur: Offen, endonasal

5-231.00 (Datenschutz) Operative Zahnentfernung (durch Osteotomie): Tief zerstAfJrter
Zahn: Ein Zahn

5-231.02 (Datenschutz) Operative Zahnentfernung (durch Osteotomie): Tief zerstAqJrter
Zahn: Mehrere ZArhne eines Kiefers

5-243.0 (Datenschutz) Exzision einer odontogenen pathologischen VerAunQerung des
Kiefers: Am Oberkiefer ohne ErAfffnung der KieferhAfhle

5-274.0 (Datenschutz) Mundbodenplastik: Naht (nach Verletzung)
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5-385.0

5-385.2

5-385.4

5-385.5

5-385.70

5-385.72

5-385.80

5-385.82

5-385.96

5-385.9x

5-385.b

5-388.5x

5-389.5x

5-389.a5

5-389.x

5-399.5

5-401.50

5-401.90

5-406.0

(Datenschutz)

6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

58

(Datenschutz)

20

(Datenschutz)

55

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Lokale
Sklerotherapie (durch Injektion)

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Lokale
Exzision

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Transkutane
Unterbindung der Vv. perforantes (als selbstAandiger Eingriff)

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: B
Endoskopische Diszision der Vv. perforantes (als selbstAandiger
Eingriff)

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Crossektomie
und Stripping: V. saphena magna

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Crossektomie
und Stripping: V. saphena parva

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte)
Crossektomie: V. saphena magna

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte)
Crossektomie: V. saphena parva

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese (als
selbstArndiger Eingriff): Seitenastvarize

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese (als
selbstArndiger Eingriff): Sonstige

Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Endoluminale
Radiofrequenzablation

Naht von BlutgefAaAYen: Arterien abdominal und pelvin:
Sonstige

Anderer operativer Verschluss an BlutgefAaAYen: Arterien
abdominal und pelvin: Sonstige

Anderer operativer Verschluss an BlutgefA=AYen:
OberflArchliche Venen: Oberschenkel

Anderer operativer Verschluss an BlutgefAsAYen: Sonstige

Andere Operationen an BlutgefAzAYen: Implantation und
Wechsel von venAf[sen Katheterverweilsystemen (z.B. zur
Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefAsAYe: Inguinal,
offen chirurgisch: Ohne Markierung

Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefArAYe: lliakal,
laparoskopisch: Ohne Markierung

Regionale Lymphadenektomie (AusrAmumung mehrerer
Lymphknoten einer Region) im Rahmen einer anderen Operation:
Zervikal
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5-406.12

5-407.2

5-413.10
5-430.x
5-433.0

5-436.14

5-437.2x

5-448.00

5-451.1

5-451.52

5-452.1

5-454.10

5-454.50

5-454.60

5-455.21

5-455.35

5-455.41

5-455.61

5-455.71

(Datenschutz)

14

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Regionale Lymphadenektomie (AusrAsumung mehrerer
Lymphknoten einer Region) im Rahmen einer anderen Operation:
AxillArr: Level 1 und 2

Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer
anderen Operation: Retroperitoneal (iliakal, paraaortal,
parakaval)

Splenektomie: Total: Offen chirurgisch
Gastrotomie: Sonstige

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Exzision, offen chirurgisch

Subtotale Magenresektion (4/5-Resektion): Mit
Gastrojejunostomie durch Roux-Y-Anastomose: Systematische
Lymphadenektomie Kompartiment || und partiell Il

(Totale) Gastrektomie: Mit A—sophagojejunostomie durch Roux-
Y-Anastomose, ohne Reservoirbildung: Sonstige

Andere Rekonstruktion am Magen: Naht (nach Verletzung): Offen
chirurgisch abdominal

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
DAYinndarmes: Sonstige Exzision, offen chirurgisch

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
DAYinndarmes: Destruktion, laparoskopisch: Thermokoagulation

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, laparoskopisch

Resektion des DAVsnndarmes: Segmentresektion des Jejunums:
Offen chirurgisch

Resektion des DAYinndarmes: (Teil-)Resektion des Jejunums:
Offen chirurgisch

Resektion des DAVinndarmes: (Teil-)Resektion des lleums: Offen
chirurgisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: lleozArkalresektion: Offen
chirurgisch mit Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: ZArkumresektion:
Laparoskopisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
ascendens mit Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie
rechts]: Offen chirurgisch mit Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
descendens mit linker Flexur [Hemikolektomie links]: Offen
chirurgisch mit Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen
chirurgisch mit Anastomose
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5-455.75

5-455.91

5-455.c1

5-462.1

5-465.1

5-467.02

5-467.03

5-467.10

5-467.30

5-467.73

5-469.00
5-469.10
5-469.11
5-469.20
5-469.21
5-469.22

5-469.70

5-469.d3
5-469.e3
5-470.10

5-470.11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12

13
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

26

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion:
Laparoskopisch mit Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
ascendens mit Coecum und rechter Flexur und Colon
transversum [Hemikolektomie rechts mit Transversumresektion]:
Offen chirurgisch mit Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
ascendens, transversum und descendens mit Coecum und
rechter und linker Flexur [Hemikolektomie rechts und links mit
Transversumresektion]: Offen chirurgisch mit Anastomose

Anlegen eines Enterostomas (als protektive MaAYnahme) im
Rahmen eines anderen Eingriffes: lleostoma

RAYickverlagerung eines doppellAaufigen Enterostomas:
lleostoma

Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung):
lleum

Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung):
Kolon

Andere Rekonstruktion des Darmes: Verschluss einer Darmfistel,
offen chirurgisch: Duodenum

Andere Rekonstruktion des Darmes: Erweiterungsplastik:
Duodenum

Andere Rekonstruktion des Darmes: Anlegen eines Reservoirs:
Kolon

Andere Operationen am Darm: Dekompression: Offen chirurgisch
Andere Operationen am Darm: BridenlAf[sung: Offen chirurgisch
Andere Operationen am Darm: BridenlAfsung: Laparoskopisch
Andere Operationen am Darm: AdhAssiolyse: Offen chirurgisch
Andere Operationen am Darm: AdhAxsiolyse: Laparoskopisch

Andere Operationen am Darm: AdhAxrsiolyse: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: AcebernAchung eines Ulkus:
Offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch
Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch
(Schlingen)ligatur

Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch Klammern
(Stapler)
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5-471.0

5-471.1x

5-482.01

5-482.80

5-484.31

5-484.32

5-484.35

5-484.51

5-486.x
5-490.0
5-493.2

5-493.5

5-500.1

5-501.00

5-501.21

5-511.01

5-511.11

5-511.12

5-511.21

5-511.3
5-511.41

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
5

4

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

66

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Simultane Appendektomie: WA=hrend einer Laparotomie aus
anderen GrA’anden

Simultane Appendektomie: WA=rhrend einer Laparoskopie aus
anderen GrA%inden: Sonstige

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem
Gewebe des Rektums: Schlingenresektion: Endoskopisch

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem
Gewebe des Rektums: Vollwandexzision, lokal: Peranal

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion:
Offen chirurgisch mit Anastomose

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion:
Offen chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion:
Laparoskopisch mit Anastomose

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore
Resektion: Offen chirurgisch mit Anastomose

Rekonstruktion des Rektums: Sonstige
Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Inzision

Operative Behandlung von HAamorrhoiden: Exzision (z.B. nach
Milligan-Morgan)

Operative Behandlung von HAamorrhoiden: Mit Stapler
Inzision der Leber: Drainage

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Leber (atypische Leberresektion): Exzision, lokal: Offen

chirurgisch

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Leber (atypische Leberresektion): Keilexzision: Laparoskopisch

Cholezystektomie: Einfach, offen chirurgisch: Ohne operative
Revision der GallengArnge

Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne
laparoskopische Revision der GallengA=nge

Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Mit laparoskopischer
Revision der GallengAzange

Cholezystektomie: Einfach, Umsteigen laparoskopisch - offen
chirurgisch: Ohne operative Revision der GallengAznge

Cholezystektomie: Erweitert

Cholezystektomie: Simultan, wArhrend einer Laparotomie aus
anderen GrA%nden: Ohne operative Revision der GallengArnge
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5-529.m0

5-530.1
5-530.30

5-530.31

5-530.32

5-530.5
5-530.70

5-530.72

5-531.32

5-534.1
5-534.30

5-534.31

5-534.x
5-535.31

5-536.10

5-536.41

5-536.44

5-536.45

5-536.46

5-536.47

(Datenschutz)

(Datenschutz)
30

(Datenschutz)

29

(Datenschutz)
6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

14
5

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere Operationen am Pankreas und am Pankreasgang: Naht
(nach Verletzung): Offen chirurgisch

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit Plastik

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem Material:
Offen chirurgisch

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem Material:
Laparoskopisch transperitoneal

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem Material:
Endoskopisch total extraperitoneal

Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit Plastik

Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit
alloplastischem Material: Offen chirurgisch

Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit
alloplastischem Material: Endoskopisch total extraperitoneal

Verschluss einer Hernia femoralis: Mit alloplastischem Material:
Endoskopisch total extraperitoneal

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit Plastik

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem Material:
Offen chirurgisch

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem Material:
Laparoskopisch transperitoneal

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Sonstige

Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem Material:
Laparoskopisch transperitoneal

Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, mit
plastischem Bruchpfortenverschluss: Ohne alloplastisches,
allogenes oder xenogenes Material

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem Material:
Laparoskopisch transperitoneal

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem Material:
Offen chirurgisch als Bauchwandersatz

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Offen chirurgisch als
BauchwandverstArrkung, mit intraperitonealem Onlay-Mesh
[IPOM]

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Offen chirurgisch als
BauchwandverstArrkung, mit Onlay-Technik

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Offen chirurgisch als
BauchwandverstAzrkung, mit Sublay-Technik
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5-536.4x

5-539.x
5-541.0

5-541.1

5-541.2

5-541.4

5-542.2

5-543.20

5-545.0

5-545.1

5-545.x
5-546.2

5-547.0

5-549.5
5-572.1
5-578.21

5-590.23

5-611
5-622.y
5-651.92

5-652.60
5-653.32

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
17

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem Material:
Sonstige

Verschluss anderer abdominaler Hernien: Sonstige

Laparotomie und ErAf[ffnung des Retroperitoneums: Explorative
Laparotomie

Laparotomie und ErAf[ffnung des Retroperitoneums: Laparotomie
mit Drainage

Laparotomie und ErAfffnung des Retroperitoneums:
Relaparotomie

Laparotomie und ErAf[ffnung des Retroperitoneums: Anlegen
eines temporArren Bauchdeckenverschlusses

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Bauchwand: Omphalektomie

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion
des Omentum: Partiell

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: SekundAzrer
Verschluss der Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz)

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Definitiver
Verschluss eines temporArren Bauchdeckenverschlusses

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sonstige

Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum:
Plastische Rekonstruktion der Bauchwand

Resektion von Gewebe in der Bauchregion ohne sichere
Organzuordnung: Intraperitoneal

Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage
Zystostomie: Perkutan

Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Verschluss
einer vesikokutanen Fistel: Laparoskopisch

Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe: Drainage,
retroperitoneal: Laparoskopisch

Operation einer Hydrocele testis
Orchidektomie: N.n.bez.

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision
einer Ovarialzyste: Endoskopisch (laparoskopisch)

Ovariektomie: Total: Offen chirurgisch (abdominal)

Salpingoovariektomie: Salpingoovarektomie (ohne weitere
MaAYnahmen): Endoskopisch (laparoskopisch)
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5-702.4

5-770.7

5-776.3

5-776.4

5-776.5

5-777.30

5-777.90

5-779.3

5-780.4e

5-780.6f

5-780.6g

5-780.6v

5-781.1u

5-781.3x

5-781.9u

5-781.a7

5-782.0t

5-782.1u

5-782.1x

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vagina und des Douglasraumes: Destruktion von erkranktem
Gewebe des Douglasraumes

Inzision (Osteotomie), lokale Exzision und Destruktion (von
erkranktem Gewebe) eines GesichtsschArdelknochens:
Abtragung (modellierende Osteotomie)

Osteotomie zur Verlagerung des Untergesichtes: Mit
KontinuitArtsdurchtrennung am horizontalen Mandibulaast

Osteotomie zur Verlagerung des Untergesichtes: Mit
KontinuitArtsdurchtrennung am aufsteigenden Mandibulaast

Osteotomie zur Verlagerung des Untergesichtes:
Kinnverlagerung

Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-I-
Ebene in einem StAYick: Ohne Distraktion

Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-
[lI-Ebene, kombiniert mit Le-Fort-I-Ebene: Ohne Distraktion

Andere Operationen an Kiefergelenk und
GesichtsschArdelknochen: Entfernung von
Osteosynthesematerial

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
MedikamententrArgers: Schenkelhals

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Femur proximal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Femurschaft

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Metatarsale

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Varisierende Osteotomie:
Tarsale

Osteotomie und Korrekturosteotomie: VerkA'irzungsosteotomie:
Sonstige

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Tarsale

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Ulna proximal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion: Kalkaneus

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

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion mit Weichteilresektion: Sonstige
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5-782.3x

5-783.0d

5-783.0e

5-783.0n

5-784.0v

5-784.7h

5-784.7n

5-784.7r

5-785.2d

5-785.2n

5-785.52

5-785.5n

5-786.0
5-786.1
5-786.2
5-786.e
5-786.k
5-786.x
5-787.01
5-787.1e
5-787.1h
5-787.1n
5-787.1r

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

43

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

7

8

(Datenschutz)
5

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

(Datenschutz)

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion mit KontinuitAatsdurchtrennung und mit
Weichteilresektion: Sonstige

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Becken

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Schenkelhals

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Tibia distal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen: Metatarsale

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen: Femur distal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen: Tibia distal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen: Fibula distal

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz: Becken

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz: Tibia distal

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

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

Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube
Osteosyntheseverfahren: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage
Osteosyntheseverfahren: Durch Platte

Osteosyntheseverfahren: Durch (Blount-)Klammern
Osteosyntheseverfahren: Durch winkelstabile Platte
Osteosyntheseverfahren: Sonstige

Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Humerus proximal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Schenkelhals
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur distal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula distal
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5-787.27

5-787.2)

5-787.2n

5-787.2v

5-787.32
5-787.3h
5-787.3n
5-787.3r
5-787.5e

5-787.6e
5-787.71

5-787.7e

5-787.7f

5-787.7h

5-787.7Tm

5-787.8m

5-787.9n

5-787.cr

5-787.ev

5-787.k6

5-787.kh

5-787 .kk

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Ulna proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Patella

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Tibia distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Metatarsale

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

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Kompressionsschraube: Schenkelhals

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Gelenkkomponente: Humerus proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Gelenkkomponente: Schenkelhals

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Gelenkkomponente: Femur proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Gelenkkomponente: Femur distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Gelenkkomponente: Tibiaschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Tibiaschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial:

distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Fibula distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Metatarsale

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Radius distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Femur distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Tibia proximal

Zuggurtung/Cerclage:

Zuggurtung/Cerclage:

Zuggurtung/Cerclage:

Zuggurtung/Cerclage:

Platte: Humerusschaft
Platte: Femur distal
Platte: Tibia distal
Platte: Fibula distal

Dynamische

Marknagel: Schenkelhals

Marknagel mit

Marknagel mit

Marknagel mit

Marknagel mit

Marknagel mit

Verriegelungsnagel:

Fixateur externe: Tibia

Transfixationsnagel:

(Blount-)Klammern:

Winkelstabile Platte:

Winkelstabile Platte:

Winkelstabile Platte:
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5-787.kn

5-787 .kr

5-787.x0
5-787.xr
5-788.00

5-788.08

5-788.40

5-788.41

5-788.42

5-788.43

5-788.50

5-788.51

5-788.53

5-788.54

5-788.56

5-788.60

5-788.62

5-788.65

5-788.66

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Tibia distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Fibula distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Sonstige: Klavikula
Entfernung von Osteosynthesematerial: Sonstige: Fibula distal

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

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Resektion (Exostose): Os metatarsale Il bis V, 3 Ossa
metatarsalia

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Weichteilkorrektur: In HAflhe des 1. Zehenstrahles

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Weichteilkorrektur: In HA{lhe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 1
Zehenstrahl

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Weichteilkorrektur: In HAfhe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 2
Zehenstrahlen

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Weichteilkorrektur: In HAfhe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 3
Zehenstrahlen

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Osteotomie: Os metatarsale |

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Osteotomie: Os metatarsale |, Doppelosteotomie

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

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Osteotomie: Os metatarsale Il bis V, 3 Ossa metatarsalia

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Osteotomie: Digitus |

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus |

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Arthroplastik: Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 2
Gelenke

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Arthroplastik: Interphalangealgelenk, Digitus |

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Arthroplastik: Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 1 Gelenk
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5-788.67

5-788.68

5-790.0n

5-790.1¢c

5-790.1e

5-790.20

5-790.24

5-790.2b

5-790.32

5-790.3f

5-790.3g

5-790.42

5-790.51

5-790.5e

5-790.5f

5-790.63

5-790.66

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

10

16

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Arthroplastik: Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 2 Gelenke

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuAYes:
Arthroplastik: Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 3 Gelenke

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Schraube: Tibia distal

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Phalangen Hand

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Schenkelhals

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlA{jsung
mit Osteosynthese: Durch intramedullArren Draht: Klavikula

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch intramedullAaren Draht: Radius
proximal

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfjsung
mit Osteosynthese: Durch intramedullArren Draht: Metakarpale

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Marknagel mit Aufbohren der
MarkhAShle: Humerusschaft

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Marknagel mit Aufbohren der
MarkhAflhle: Femur proximal

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Marknagel mit Aufbohren der
MarkhAflhle: Femurschaft

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Verriegelungsnagel: Humerusschaft

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente:
Humerus proximal

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente:
Schenkelhals

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente:
Femur proximal

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Fixateur externe: Humerus distal

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAflsung
mit Osteosynthese: Durch Fixateur externe: Radius distal
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5-790.6n

5-791.28

5-792.02

5-792.05

5-792.08

5-792.0g

5-792.12

5-792.1g

5-792.5g

5-792.98

5-792.k2

5-792.k8

5-792.kg

5-793.1n

5-793.1r

5-793.27

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder EpiphysenlAfsung
mit Osteosynthese: Durch Fixateur externe: Tibia distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines
langen RAflhrenknochens: Durch Platte: Ulnaschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAJhrenknochens: Durch Schraube:
Humerusschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Schraube: Radiusschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Schraube: Ulnaschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Schraube: Femurschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAJhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Humerusschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Femurschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Marknagel mit
Gelenkkomponente: Femurschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch intramedullA=ren Draht:
Ulnaschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAflhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Humerusschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen RAflhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Ulnaschaft

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

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Schraube: Tibia distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Schraube: Fibula distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Ulna proximal
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5-793.2n

5-793.2r

5-793.36

5-793.4n

5-793.a1

5-793.ae

5-793.k1

5-793.k6

5-793.kh

5-793.kr

5-794.03

5-794.0h

5-794.0j

5-794.0n

5-794.13

5-794.17

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

13

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

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

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Platte: Radius distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch
Winkelplatte/Kondylenplatte: Tibia distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Marknagel mit
Gelenkkomponente: Humerus proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Marknagel mit
Gelenkkomponente: Schenkelhals

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Humerus proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Radius distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAflhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Femur distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAflhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Fibula distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Schraube: Humerus
distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Schraube: Femur distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Schraube: Patella

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAJhrenknochens: Durch Schraube: Tibia distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Humerus distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Ulna proximal
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5-794.19

5-794.1e

5-794 1f

5-794.1h

5-794.1]

5-794.1n

5-794.24

5-794.26

5-794.a1

5-794.ae

5-794 af

5-794 k1

5-794.k3

5-794 k6

5-794 k7

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

28

(Datenschutz)

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Ulna distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Schenkelhals

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Femur proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Femur distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Patella

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAJhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Tibia distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Platte: Radius proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Platte: Radius distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAflhrenknochens: Durch Marknagel mit
Gelenkkomponente: Humerus proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Marknagel mit
Gelenkkomponente: Schenkelhals

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch Marknagel mit
Gelenkkomponente: Femur proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Humerus proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Humerus distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAflhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Radius distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RA{lhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Ulna
proximal

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 219



\\llul ]
-
-
N

< Gemeinsamer
i Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

5-794 k9

5-794 kh

5-794 kn

5-794 kr

5-795.2u

5-795.2v

5-795.2z

5-795.k0

5-795.ku

5-796.00

5-796.2¢c

5-796.k0

5-796.kb

5-797 .kt

5-798.6

5-799.x

5-79a.6k

5-79b.10

(Datenschutz)

(Datenschutz)

14

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Ulna
distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Femur distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAfhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Tibia
distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen RAflhrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Fibula distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Tarsale

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Metatarsale

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Skapula

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch winkelstabile Platte: Klavikula

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch winkelstabile Platte: Tarsale

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen
Knochen: Durch Schraube: Klavikula

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen
Knochen: Durch Platte: Phalangen Hand

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen
Knochen: Durch winkelstabile Platte: Klavikula

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen
Knochen: Durch winkelstabile Platte: Metakarpale

Offene Reposition einer Fraktur an Talus und Kalkaneus: Durch
winkelstabile Platte: Kalkaneus

Offene Reposition einer Beckenrand- und Beckenringfraktur:
Durch Fixateur externe

Offene Reposition einer Azetabulum- und HAY4ftkopffraktur mit
Osteosynthese: Sonstige

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation mit
Osteosynthese: Durch Fixateur externe: Oberes Sprunggelenk

Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Humeroglenoidalgelenk
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5-79b.1p

5-79b.27

5-800.05

5-800.3g

5-800.6h

5-800.85

5-800.8h

5-800.ag

5-800.ah

5-801.4g

5-801.4h

5-801.4k

5-801.4m

5-803.2

5-803.x
5-805.x

5-806.9

5-806.c

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

21

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Tarsometatarsalgelenk

Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Platte:
Handgelenk

Offen chirurgische Revision eines Gelenkes: Arthrotomie:
Proximales Radioulnargelenk

Offen chirurgische Revision eines Gelenkes: Debridement:
HA4ftgelenk

Offen chirurgische Revision eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Kniegelenk

Offen chirurgische Revision eines Gelenkes: Entfernung freier
GelenkkAq[rper: Proximales Radioulnargelenk

Offen chirurgische Revision eines Gelenkes: Entfernung freier
GelenkkAf[rper: Kniegelenk

Offen chirurgische Revision eines Gelenkes: Einlegen eines
MedikamententrArgers: HAViftgelenk

Offen chirurgische Revision eines Gelenkes: Einlegen eines
MedikamententrArgers: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Spongiosaplastik mit Fragmentfixation:
HAiftgelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Spongiosaplastik mit Fragmentfixation:
Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Spongiosaplastik mit Fragmentfixation:
Oberes Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Spongiosaplastik mit Fragmentfixation:
Unteres Sprunggelenk

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Vorderes
Kreuzband mit alloplastischem Bandersatz

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Sonstige

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Sonstige

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Bandplastik des medialen Bandapparates

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Naht des lateralen Bandapparates
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5-807.5 Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer
Gelenke: Naht des Bandapparates der Klavikula mit
Plattenstabilisierung

5-809.24 (Datenschutz) Andere offen chirurgische Gelenkoperationen: TemporAzare
Fixation eines Gelenkes: Humeroulnargelenk

5-809.2q (Datenschutz) Andere offen chirurgische Gelenkoperationen: TemporAzare
Fixation eines Gelenkes: Metatarsophalangealgelenk

5-810.0h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkrevision: GelenkspAYilung mit Drainage,
aseptisch: Kniegelenk

5-810.2k (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkrevision: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Oberes Sprunggelenk

5-810.4h (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkrevision: Entfernung freier
GelenkkAq[rper: Kniegelenk

5-811.0h (Datenschutz) Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer
Plica synovialis: Kniegelenk

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

5-811.20 (Datenschutz) Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Humeroglenoidalgelenk

5-811.2h 26 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Kniegelenk

5-811.3h (Datenschutz) Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
total: Kniegelenk

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

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

5-812.5 31 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Meniskusresektion, partiell

5-812.6 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Meniskusresektion, total

5-812.eh 19 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: KnorpelglAattung (Chondroplastik): Kniegelenk

5-812.ek (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: KnorpelglArttung (Chondroplastik): Oberes
Sprunggelenk

5-812.f0 (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den

Menisken: Subchondrale KnochenerAf[ffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik):
Humeroglenoidalgelenk
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5-812.th

5-813.4

5-814.3

5-820.00

5-820.01

5-820.02

5-820.40

5-820.41

5-820.50

5-820.51

5-820.82

5-820.94

5-821.18

5-821.22

5-821.24

5-821.25

(Datenschutz)

15

(Datenschutz)

87

13

13

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

12

43

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale KnochenerAf[ffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Kniegelenkes: Plastik vorderes Kreuzband mit sonstiger
autogener Sehne

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

Implantation einer Endoprothese am HAYiftgelenk:
Totalendoprothese: Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am HAYiftgelenk:
Totalendoprothese: Zementiert

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

Implantation einer Endoprothese am HAYiftgelenk:
Duokopfprothese: Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am HAYiftgelenk:
Duokopfprothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am HAYiftgelenk:
GelenkpfannenstA'itzschale: Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am HAYiftgelenk:
GelenkpfannenstA'itzschale: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am HAVftgelenk:
OberflArchenersatzprothese: Hybrid (teilzementiert)

Implantation einer Endoprothese am HAYiftgelenk: Kurzschaft-
Femurkopfprothese: Mit Pfannenprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
HAY4ftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: Wechsel des
Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
HAY4ftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, zementiert oder n.n.bez.

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

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
HAViftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, zementiert oder n.n.bez., mit Wechsel
des Aufsteckkopfes
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5-821.2b

5-821.31

5-821.33

5-821.41

5-821.f1

5-821.g3

5-821.h

5-822.81

5-822.84

5-822.91

5-822.g1

5-822.h1

5-823.0

5-823.26

5-823.27

5-823.7

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

95

(Datenschutz)

(Datenschutz)

102

11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am

HAViftgelenk: Wechsel einer zementierten Totalendoprothese: In

Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am

HAviftgelenk: Wechsel einer zementierten Totalendoprothese: In

Totalendoprothese, Sonderprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
HAY4ftgelenk: Wechsel einer nicht zementierten
Totalendoprothese: In Totalendoprothese, zementiert oder
n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
HAY4ftgelenk: Wechsel einer Duokopfprothese: In
Duokopfprothese, zementiert oder n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
HAY4ftgelenk: Wechsel einer OberflArchenersatzprothese: In
Totalendoprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
HAY4ftgelenk: Entfernung einer OberflAschenersatzprothese

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
PatellarA’ackflAache, zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellofemoraler Ersatz, zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk:
Sonderprothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: BikondylAgrre
OberflArchenersatzprothese: Zementiert

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

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

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

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylArren
OberflArchenersatzprothese: Inlaywechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Entfernung einer bikondylAzren
OberflAschenersatzprothese
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5-823.9

5-823.x

5-824.21

5-829.9

5-829.e

5-829.f
5-829.9

5-829.k

5-829.n

5-831.2

5-831.3

5-831.6

5-831.9

5-832.3

5-832.4

5-832.5

5-839.60

5-839.61

5-839.a0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

5
(Datenschutz)

12

(Datenschutz)

16

(Datenschutz)

(Datenschutz)

15

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

15

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

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Sonstige

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

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

Andere gelenkplastische Eingriffe: Verwendung von
hypoallergenem Knochenersatz- und Osteosynthesematerial

Andere gelenkplastische Eingriffe: Wechsel von Abstandshaltern

Andere gelenkplastische Eingriffe: Entfernung von
Abstandshaltern

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

Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer
Endoprothese nach vorheriger Explantation

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer
Bandscheibe mit Radikulodekompression

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision von
extraforaminal gelegenem Bandscheibengewebe

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Reoperation bei
Rezidiv

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Entfernung
eines freien Sequesters ohne Endoskopie

Exzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
WirbelsAxrule: Densresektion

Exzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
WirbelsAxule: Arthrektomie, partiell

Exzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
WirbelsArule: Arthrektomie, total

Andere Operationen an der WirbelsArule: KnAfjcherne
Dekompression des Spinalkanals: 1 Segment

Andere Operationen an der WirbelsAaule: KnAfcherne
Dekompression des Spinalkanals: 2 Segmente

Andere Operationen an der WirbelsArule: Implantation von
Material in einen WirbelkAfrper mit intravertebraler,
instrumenteller WirbelkA{rperaufrichtung: 1 WirbelkAfrper
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5-839.a1

5-840.34

5-842.50

5-850.ca

5-850.d2

5-850.d6

5-850.d7

5-850.da

5-851.18

5-852.19

5-852.f8

5-855.02

5-855.08

5-855.09

5-855.1a

5-855.28

5-857.67

5-859.01

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere Operationen an der WirbelsArule: Implantation von
Material in einen erbelj<A1Trper mit intravertebraler,
instrumenteller WirbelkAfrperaufrichtung: 2 WirbelkAfrper

Operationen an Sehnen der Hand: Sehnenfachspaltung:
Strecksehnen Langfinger

Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger:
Fasziektomie mit mehreren Neurolysen: Ein Finger

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
FuAY

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

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer
Faszie: Bauchregion

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer
Faszie: Leisten- und Genitalregion und GesArAY

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer
Faszie: FUAY

Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Oberschenkel und Knie

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
total: Unterschenkel

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Entnahme von Sehne zur
Transplantation: Oberschenkel und Knie

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Oberarm und Ellenbogen

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Oberschenkel und Knie

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Unterschenkel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Naht einer Sehne, primAgr: FUAY

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Naht einer Sehne, sekundAzrr: Oberschenkel und Knie

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Myokutaner Lappen: Leisten- und Genitalregion und
GesAmAY

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Inzision eines Schleimbeutels: Schulter und
Axilla
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5-859.11

5-859.12

5-859.13

5-859.18

5-859.28

5-863.3

5-864.4

5-864.5

5-864.9

5-865.6
5-865.7
5-865.8
5-866.3
5-866.5
5-869.1

5-869.2

5-872.1

5-892.04

5-892.0e

5-892.0f

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
7
(Datenschutz)
(Datenschutz)
10

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels: Schulter
und Axilla

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

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

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

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

Amputation und Exartikulation Hand: Fingeramputation

Amputation und Exartikulation untere ExtremitAnt: Amputation
proximaler Oberschenkel

Amputation und Exartikulation untere ExtremitAst: Amputation
mittlerer und distaler Oberschenkel

Amputation und Exartikulation untere ExtremitAat: Amputation
proximaler Unterschenkel

Amputation und Exartikulation FUAY: Amputation transmetatarsal
Amputation und Exartikulation FUAY: Zehenamputation
Amputation und Exartikulation FUAY: Zehenstrahlresektion
Revision eines Amputationsgebietes: Oberschenkelregion
Revision eines Amputationsgebietes: FuAYregion

Andere Operationen an den Bewegungsorganen:
Weichteildebridement, schichtenA4bergreifend

Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von
Osteosynthesematerial bei Operationen am Weichteilgewebe

(Modifizierte radikale) Mastektomie: Mit Resektion der M.
pectoralis-Faszie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere
MaAYnahmen: Sonstige Teile Kopf

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere
MaAYnahmen: Oberschenkel und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere
MaAYnahmen: Unterschenkel
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5-892.0g

5-892.0x

5-892.14

5-892.1e

5-894.14

5-894.17

5-894.18

5-894.1a

5-894.1b

5-894.1c

5-895.1d

5-895.25

5-895.26

5-895.27

5-895.29

5-895.2¢

5-895.2¢e

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere
MaAYnahmen: FUAY

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere
MaAYnahmen: Sonstige

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Sonstige Teile
Kopf

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberschenkel
und Knie

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primA=rrem Wundverschluss: Sonstige Teile
Kopf

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primAcrem Wundverschluss: Oberarm und
Ellenbogen

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primAarem Wundverschluss: Unterarm

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primArrem Wundverschluss: Brustwand und
RAYacken

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primA=rem Wundverschluss: Bauchregion

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primAarem Wundverschluss: Leisten- und
Genitalregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primArren Wundverschluss, o
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): GesA=AY

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primArrem Wundverschluss: Hals

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primAsrem Wundverschluss: Schulter
und Axilla

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primAsrem Wundverschluss: Oberarm
und Ellenbogen

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primAarem Wundverschluss: Hand

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primArrem Wundverschluss: Leisten-
und Genitalregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primAsrem Wundverschluss:
Oberschenkel und Knie
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5-896.0d

5-896.0e

5-896.0f

5-896.0g

5-896.0x

5-896.14

5-896.16

5-896.17

5-896.18

5-896.19

5-896.1b

5-896.1c

5-896.1d

5-896.1e

5-896.1f

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

22

21

20

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: KleinflAzchig:
GesArAY

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

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: KleinflAachig:
Unterschenkel

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: KleinflAzchig:
FuAY

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: KleinflAxchig:
Sonstige

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflArchig:
Sonstige Teile Kopf

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflArchig:
Schulter und Axilla

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflArchig:
Oberarm und Ellenbogen

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflArchig:
Unterarm

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflAxchig:
Hand

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflAxchig:
Bauchregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflArchig:
Leisten- und Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflAzchig:
GesArAY

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

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflArchig:
Unterschenkel
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5-896.1g

5-896.1x

5-896.2e

5-896.x4

5-897.0

5-898.6

5-900.00

5-900.04

5-900.07

5-900.08

5-900.09

5-900.0e

5-900.0f

5-900.0g

5-900.16

5-900.17

5-900.1b

5-900.1d

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5
(Datenschutz)
(Datenschutz)

54

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflArchig:
FuAY

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflArchig:
Sonstige

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroAYflA=chig,
mit Einlegen eines MedikamententrArgers: Oberschenkel und
Knie

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige:
Sonstige Teile Kopf

Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Exzision

Operationen am Nagelorgan: Exzision von erkranktem Gewebe
des Nagelbettes

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: PrimA=rnaht: Lippe

Einfache Wiederherstellung der OberflAnchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: PrimArrnaht: Sonstige Teile Kopf

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAst an
Haut und Unterhaut: PrimAzrnaht: Oberarm und Ellenbogen

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: PrimArrnaht: Unterarm

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: PrimArrnaht: Hand

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAst an
Haut und Unterhaut: PrimArrnaht: Oberschenkel und Knie

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: PrimA=rnaht: Unterschenkel

Einfache Wiederherstellung der Oberf[A]achenkontinuitAnt an
Haut und Unterhaut: PrimArrnaht: FUAY

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAst an
Haut und Unterhaut: SekundA=rnaht: Schulter und Axilla

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: SekundA=rnaht: Oberarm und Ellenbogen

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: SekundAxrnaht: Bauchregion

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAst an
Haut und Unterhaut: SekundArrnaht: GesAaAY
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5-900.1e

5-900.1f

5-900.1g

5-900.x4

5-901.0e

5-902.4e

5-902.4f

5-902.4g

5-902.5f

5-902.5g

5-903.1f

5-903.64

5-903.6d

5-903.7d

5-903.7f

5-903.y
5-905.x4

5-906.0d

5-907.2d

5-915.xe

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Einfache Wiederherstellung der OberflAzchenkontinuitAnt an

Haut und Unterhaut: SekundAsrnaht: Oberschenkel und Knie

Einfache Wiederherstellung der OberflArchenkontinuitAat an
Haut und Unterhaut: SekundArrnaht: Unterschenkel

Einfache Wiederherstellung der OberﬂAnp_r_]enkontinuitAnt an
Haut und Unterhaut: SekundArrnaht: FUAY

Einfache Wiederherstellung der OberflAzchenkontinuitAnt an
Haut und Unterhaut: Sonstige: Sonstige Teile Kopf

Freie Hauttransplantation, Entnahmestelle: Spalthaut:
Oberschenkel und Knie

Freie Hauttransplantation, EmpfArngerstelle: Spalthaut,
groAYflArchig: Oberschenkel und Knie

Freie Hauttransplantation, EmpfArngerstelle: Spalthaut,
groAYflArchig: Unterschenkel

Freie Hauttransplantation, EmpfArngerstelle: Spalthaut,
groAYflArchig: FUAY

Freie Hauttransplantation, Emgf_Anpgerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, groAYflAxchig: Unterschenkel

Freie Hauttransplantation, Empf_AnpgersteIIe:_S__palthaut auf
granulierendes Hautareal, groAYflAachig: FUAY

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Verschiebe-
Rotationsplastik, kleinflAzchig: Unterschenkel

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Verschiebe-
Rotationsplastik, groAYflAxchig: Sonstige Teile Kopf

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Verschiebe-
Rotationsplastik, groAYflAachig: GesArAY

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut:
Transpositionsplastik, groAYflArchig: GesArAY

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut:
Transpositionsplastik, groAYflA=chig: Unterschenkel

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: N.n.bez.

Lappenplastik an Haut und Unterhaut, EmpfArngerstelle:
Sonstige: Sonstige Teile Kopf

Kombinierte plastische Eingriffe an Haut und Unterhaut:
Kombinierte Lappenplastiken: GesAaAY

Revision einer Hautplastik: Revision einer lokalen Lappenplastik:

GesAnAY

Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Sonstige: Oberschenkel und Knie

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

231



-
s
s

= Gemeinsamer
m\‘ Bundesausschuss

\\llul ]

Krankenhaus Tauberbischofsheim
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5-916.a0 TemporArre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines
Systems zur Vakuumversiegelung: An Haut und Unterhaut

5-916.a1 65 TemporAzrre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines
Systems zur Vakuumversiegelung: Tiefreichend, subfaszial oder
an Knochen und Gelenken der ExtremitArten

5-916.a5 (Datenschutz) TemporArre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines
Systems zur Vakuumversiegelung: Tiefreichend subfaszial an der
Bauchwand oder im Bereich von NArhten der Faszien bzw. des
Peritoneums

5-921.2b (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] und Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut bei
Verbrennungen und VerAntzungen: Epifasziale Nekrosektomie:
Bauchregion

5-921.2¢e (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] und Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut bei
Verbrennungen und VerArtzungen: Epifasziale Nekrosektomie:
Oberschenkel und Knie

5-921.2f (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] und Entfernung
von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut bei
Verbrennungen und VerArtzungen: Epifasziale Nekrosektomie:

Unterschenkel

5-932.00 38 Art des verwendeten Materials fAvar Gewebeersatz und
GewebeverstArarkung: Nicht resorbierbares Material: Ohne
Beschichtung

5-932.0x 6 Art des verwendeten Materials fAVr Gewebeersatz und

GewebeverstArrkung: Nicht resorbierbares Material: Mit
sonstiger Beschichtung

5-932.1 26 Art des verwendeten Materials fAv4ar Gewebeersatz und
GewebeverstAarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches
Material

5-932.2 23 Art des verwendeten Materials fAvar Gewebeersatz und
GewebeverstArarkung: Composite-Material

5-983 31 Reoperation

5-984 18 Mikrochirurgische Technik

5-986.x (Datenschutz) Minimalinvasive Technik: Sonstige

5-988 4 Anwendung eines Navigationssystems

5-995 (Datenschutz) Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefAYihrt)

8-020.5 (Datenschutz) Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel

8-121 4 DarmspAYilung

8-133.0 (Datenschutz) Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters:
Wechsel
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8-144.0
8-146.x

8-148.0

8-152.1

8-153
8-154.3

8-158.4

8-158.9

8-158.h
8-159.0

8-159.x
8-176.y

8-178.g
8-178.h
8-179.x
8-190.20

8-190.21

8-190.22

8-190.23

8-190.30

8-191.5

8-200.6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
22

23

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5

Therapeutische Drainage der PleurahAfhle: GroAYlumig

Therapeutische Drainage von Organen des Bauchraumes:
Sonstige

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
PleurahAfhle

Therapeutische perkutane Punktion der BauchhAhle

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des
Bauchraumes: Pankreas

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
Humeroulnargelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes:
HAY4ftgelenk

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk

Andere therapeutische perkutane Punktion: Therapeutische
perkutane Punktion an Schleimbeuteln

Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige

Therapeutische SpA%lIung des Bauchraumes bei liegender
Drainage und temporAarem Bauchdeckenverschluss: N.n.bez.

Therapeutische SpAYilung eines Gelenkes: HA4ftgelenk
Therapeutische SpAYilung eines Gelenkes: Kniegelenk
Andere therapeutische SpAlungen: Sonstige

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumversiegelung: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumversiegelung: 8 bis 14 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumversiegelung: 15 bis 21 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumversiegelung: Mehr als 21 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumversiegelung: Bis 7 Tage

Verband bei groAYflAachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosynthese:
Radius distal
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8-200.c

8-200.h

8-201.0

8-201.4

8-201.g

8-390.4
8-400.3
8-401.3
8-561.1

8-640.0

8-701

8-771

8-800.c0

8-800.c1

8-800.c2

8-800.c3

8-800.90

8-803.2

8-810.j5

8-810.x

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

701

(Datenschutz)

11
4
118

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

132

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosynthese:
Phalangen Hand

Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosynthese:
Femur distal

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Humeroglenoidalgelenk

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Humeroulnargelenk

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: HAY:ftgelenk

Lagerungsbehandlung: Lagerung bei Extensionen
Extension durch Knochennagelung (Steinmann-Nagel): Tibia
Extension durch Knochendrahtung (Kirschner-Draht): Tibia

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

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

Einfache endotracheale Intubation
Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

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

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis
unter 16 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis
unter 24 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

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

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 2,0 g bis
unter 3,0 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige
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8-812.51

8-812.54

8-812.5a

8-812.60

8-812.61

8-831.0

8-831.5

8-836.0c

8-839.x

8-83b.bb

8-83b.f2

8-840.0b

8-854.2

8-900
8-901
8-930

8-931.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

10

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

16

(Datenschutz)
(Datenschutz)
270

(Datenschutz)

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen:
Prothrombinkomplex: 1.500 IE bis unter 2.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen:
Prothrombinkomplex: 4.500 IE bis unter 5.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen:
Prothrombinkomplex: 10.500 IE bis unter 15.500 IE

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

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma:
6 TE bis unter 11 TE

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenAf[se
GefArAYe: Legen

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenAfjse
GefArAYe: Legen eines groAYlumigen Katheters zur
extrakorporalen Blutzirkulation

Perkutan-transluminale GefAnAYintervention: Angioplastie
(Ballon): GefArAYe Unterschenkel

Andere therapeutische Katheterisierung und KanAVileneinlage in
Herz und BlutgefAaAYe: Sonstige

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons:
Zwei medikamentenfreisetzende Ballons an anderen GefAaAYen

Zusatzinformationen zu Materialien: LArnge peripherer Stents:
150 mm bis unter 200 mm

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

HAmmodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder
ohne Antikoagulation

IntravenAfjse AnArsthesie
InhalationsanAssthesie

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

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Ohne kontinuierliche B
reflektionsspektrometrische Messung der zentralvenA{jsen
SauerstoffsArttigung
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mm Bezeichnung

8-931.1

8-987.10

8-987.11

8-987.12

8-987.13

9-200.0

9-200.1

9-200.5

9-200.6

9-200.7

9-200.9

9-200.b

9-200.c

9-200.e

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

34

15

11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Mit kontinuierlicher _
reflektionsspektrometrischer Messung der zentralvenA{jsen
SauerstoffsArttigung

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

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

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

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21 Behandlungstage

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 43 bis 71
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 130 bis 158
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 217 bis 245
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 275 bis 303
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 304 bis 332
Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 362 und mehr
Aufwandspunkte

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Diagnosen zu B-3.6

(COZifer | Fallzahl | Besoichrung |

F01.3
F05.0
F05.1
F05.8
F06.0
F06.2
F06.3
F06.4
F06.8

F06.9

F07.0

F07.8

F10.0

F10.1

F10.2

F10.3

F10.4

F10.5

F10.6

F10.8

F11.2

(Datenschutz)
(Datenschutz)
13
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12
13
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

18

(Datenschutz)

91

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Gemischte kortikale und subkortikale vaskulare Demenz

Delir ohne Demenz

Delir bei Demenz

Sonstige Formen des Delirs

Organische Halluzinose

Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung
Organische affektive Stérungen

Organische Angststérung

Sonstige naher bezeichnete organische psychische Stérungen
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstorung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

Nicht naher bezeichnete organische psychische Stérung
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

Organische Personlichkeitsstorung

Sonstige organische Personlichkeits- und Verhaltensstorungen
aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder Funktionsstérung des

Gehirns

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Schadlicher
Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Amnestisches Syndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Sonstige
psychische und Verhaltensstérungen

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Abhangigkeitssyndrom
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ICD-Ziffer

F12.2
F12.3
F12.5
F13.2
F15.2
F15.5

F19.0
F19.2
F19.3
F19.5

F20.0
F20.1
F20.2
F20.3
F20.4
F20.5
F22.0
F23.0

F23.2
F25.0
F25.1
F25.2
F25.8

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

33

112

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

(Datenschutz)
35
41
17

(Datenschutz)

Fallzshl | Bezsichnung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Psychotische Stérung

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper
Substanzen: Psychotische Stérung

Paranoide Schizophrenie

Hebephrene Schizophrenie

Katatone Schizophrenie

Undifferenzierte Schizophrenie

Postschizophrene Depression

Schizophrenes Residuum

Wahnhafte Stérung

Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

Akute schizophreniforme psychotische Stérung
Schizoaffektive Stérung, gegenwartig manisch
Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv
Gemischte schizoaffektive Stérung

Sonstige schizoaffektive Storungen
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ICD-Ziffer

F29
F30.2
F31.1

F31.2
F31.4
F31.5

F31.6
F31.8
F32.1
F32.2
F32.3
F33.1

F33.2
F33.3

F41.0
F41.1
F41.2
F41.3
F42.0
F43.0
F43.1
F43.2
F44.2
F44.5
F44.8
F60.3
F60.7

(Datenschutz)
(Datenschutz)

10

25

8
(Datenschutz)
(Datenschutz)
158

12

4

249

19

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
9

8

16
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
26

(Datenschutz)

Nicht naher bezeichnete nichtorganische Psychose

Manie mit psychotischen Symptomen

Fallzshl | Bezsichnung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode ohne

psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

Bipolare affektive Psychose, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Psychose, gegenwartig gemischte Episode
Sonstige bipolare affektive Stérungen

Mittelgradige depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

Panikstérung [episodisch paroxysmale Angst]
Generalisierte Angststorung

Angst und depressive Stérung, gemischt

Andere gemischte Angststérungen

Vorwiegend Zwangsgedanken oder Gribelzwang
Akute Belastungsreaktion

Posttraumatische Belastungsstérung
Anpassungsstorungen

Dissoziativer Stupor

Dissoziative Krampfanfalle

Sonstige dissoziative Storungen [Konversionsstérungen]
Emotional instabile Personlichkeitsstorung

Abhangige (asthenische) Personlichkeitsstorung
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ICD-Ziffer

F61
F70.1

F71.1
F72.1
F92.8

G10

G30.1
G30.8
G30.9
G31.0
S06.0

Fallzshl | Bezsichnung

12

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
7

16
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Kombinierte und andere Persdnlichkeitsstorungen

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstorung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung,
die Beobachtung oder Behandlung erfordert

Schwere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Sonstige kombinierte Stérung des Sozialverhaltens und der
Emotionen

Chorea Huntington

Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn
Sonstige Alzheimer-Krankheit
Alzheimer-Krankheit, nicht naher bezeichnet
Umschriebene Hirnatrophie

Gehirnerschutterung
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Mizes »

Krankenhaus Tauberbischofsheim

- Prozeduren zu B-3.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

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

1-207.2 425 Elektroenzephalographie (EEG): Video-EEG (10/20 Elektroden)

1-207.3 (Datenschutz) Elektroenzephalographie (EEG): Mobiles Kassetten-EEG (10/20
Elektroden)

3-701 (Datenschutz) Szintigraphie der SchilddrAYise

3-800 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des SchAradels

3-802 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie von WirbelsArule und
RAYackenmark

3-993 (Datenschutz) Quantitative Bestimmung von Parametern

8-159.0 (Datenschutz) Andere therapeutische perkutane Punktion: Therapeutische
perkutane Punktion an Schleimbeuteln

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

8-561.1 79 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte

physikalische Monotherapie

8-930 (Datenschutz) Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

9-320 (Datenschutz) Therapie organischer und funktioneller StAfrungen der Sprache,
des Sprechens, der Stimme und des Schluckens

9-604 931 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen ohne
Therapieeinheiten pro Woche

9-605.0 1247 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StA{rungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit bis 2 Therapieeinheiten
pro Woche

9-605.1 350 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StA{rungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit mehr als 2 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche
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mm Bezeichnung

9-605.2

9-605.3

9-605.4

9-605.6

9-605.a

9-606.0

9-606.1

9-606.2

9-606.3

9-606.4

16

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

1958

1007

383

254

132

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAﬂrupgen und VerhaltensstAffrungen bei Erwachsenen mit
durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit mehr als 4 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit mehr als 6 bis 8
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StA{rungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit mehr als 8 bis 10
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit mehr als 12 bis 14
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit mehr als 20
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 2 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 4 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 6 bis 8
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 8 bis 10
Therapieeinheiten pro Woche
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9-606.5

9-606.6

9-606.7

9-606.8

9-606.9

9-606.a

9-606.b

9-606.c

9-606.d

9-606.e

34

19

20

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 10 bis 12
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 12 bis 14
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 14 bis 16
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 16 bis 18
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 18 bis 20
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 20 bis 22
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 22 bis 24
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 24 bis 26
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 26 bis 28
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 28 bis 30
Therapieeinheiten pro Woche
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9-606.f

9-606.g

9-606.h

9-606.]

9-606.k

9-606.m

9-606.q

9-606.r

9-614.0

9-614.10

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

316

33

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 30 bis 32
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 32 bis 34
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 34 bis 36
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 36 bis 38
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 38 bis 40
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 40 bis 42
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 46 bis 48
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit mehr als 48
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 1 bis 2 Merkmalen: Intensivbehandlung ohne
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StA{rungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 1 bis 2 Merkmalen: mit bis 2 durch A,rzte und/oder
Psychologen erbrachten Therapieeinheiten pro Woche
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9-614.11

9-614.20

9-614.21

9-614.22

9-614.23

9-614.24

9-614.27

9-615.0

9-615.10

9-615.11

131

31

14

(Datenschutz)

(Datenschutz)

92

(Datenschutz)

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 1 bis 2 Merkmalen: mit mehr als 2 bis 4 durch

A, rzte und/oder Psychologen erbrachten Therapieeinheiten pro
Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 1 bis 2 Merkmalen: mit bis 2 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachten
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 1 bis 2 Merkmalen: mehr als 2 bis 4 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 1 bis 2 Merkmalen: mehr als 4 bis 6 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 1 bis 2 Merkmalen: mehr als 6 bis 8 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 1 bis 2 Merkmalen: mehr als 8 bis 10 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 1 bis 2 Merkmalen: mehr als 14 bis 16 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 3 bis 4 Merkmalen: Intensivbehandlung ohne
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StA{rungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 3 bis 4 Merkmalen: mit bis 2 durch A,rzte und/oder
Psychologen erbrachten Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 3 bis 4 Merkmalen: mit mehr als 2 bis 4 durch

A, rzte und/oder Psychologen erbrachten Therapieeinheiten pro
Woche
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9-615.20

9-615.21

9-615.22

9-615.24

9-616.0

9-616.10

9-616.20

9-630.0

9-631.1

9-632.0

9-633.1

10

(Datenschutz)

(Datenschutz)

16

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 3 bis 4 Merkmalen: mit bis 2 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachten
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 3 bis 4 Merkmalen: mehr als 2 bis 4 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 3 bis 4 Merkmalen: mehr als 4 bis 6 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 3 bis 4 Merkmalen: mehr als 8 bis 10 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 5 und mehr Merkmalen: Intensivbehandlung ohne
Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 5 und mehr Merkmalen: mit bis 2 durch A, rzte
und/oder Psychologen erbrachten Therapieeinheiten pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen, bei
Patienten mit 5 und mehr Merkmalen: bis 2 durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche

Bis 2 durch A, rzte erbrachte Therapieeinheiten/Woche bei der
psychosomatisch-psychotherapeutischen Komplexbehandlung
bei psychischen, psychosomatischen und VerhaltensstAfrungen
bei Erwachsenen

Mehr als 2 bis 4 durch Psychologen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Bis 2 durch Spezialtherapeuten erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Mehr als 2 bis 4 durch Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen
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9-640.00

9-640.01

9-640.02

9-640.03

9-641.14

9-642

9-645.13

9-645.14

9-646.0

9-646.1

9-647.6

9-647.d

9-647.n

9-647.t

29

33

21

21

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

ErhAfhter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mindestens 2 bis 6 Stunden pro
Tag

ErhAfhter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen StAffrungen und VerhaltensstA{rungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 6 bis 12 Stunden pro Tag

ErhAfhter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen StAffrungen und VerhaltensstA{rungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 12 bis 18 Stunden pro
Tag

ErhAfhter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen StAffrungen und VerhaltensstA{rungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 18 Stunden pro Tag

Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und
psychosomatischen StAffrungen und VerhaltensstA{rungen bei
Erwachsenen: Kriseninterventionelle Behandlung durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen: Mehr als 6
Stunden pro Tag

Integrierte klinisch-psychosomatisch-psychotherapeutische
Komplexbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAffrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen

Indizierter komplexer Entlassungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei
Erwachsenen durch A,rzte und/oder Psychologen erbracht: Mehr
als 1 bis zu 2 Stunden

Indizierter komplexer Entlassungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei
Erwachsenen durch A,rzte und/oder Psychologen erbracht: Mehr
als 2 bis zu 4 Stunden

ErhAfhter Aufwand bei drohender oder bestehender
psychosozialer Notlage bei Erwachsenen: KIAarung und
Regelung von 1 Mindestmerkmal

ErhAfhter Aufwand bei drohender oder bestehender
psychosozialer Notlage bei Erwachsenen: KIAgrung und
Regelung von 2 Mindestmerkmalen

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
AbhA=rngigkeitskranker bei Erwachsenen: 7 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
AbhAxrngigkeitskranker bei Erwachsenen: 14 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
AbhAxrngigkeitskranker bei Erwachsenen: 22 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
AbhA=rngigkeitskranker bei Erwachsenen: 27 Behandlungstage
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9-647.u (Datenschutz) Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung
AbhAxrngigkeitskranker bei Erwachsenen: 28 Behandlungstage

9-980.0 775 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A1
(Regelbehandlung)

9-980.1 158 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A2
(Intensivbehandlung)

9-980.4 (Datenschutz) Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A5
(Psychotherapie)

9-980.5 143 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A6 (Tagesklinische
Behandlung)

9-981.0 107 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
AbhAxrngigkeitskranke: Behandlungsbereich S1
(Regelbehandlung)

9-981.1 194 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
AbhAxrngigkeitskranke: Behandlungsbereich S2
(Intensivbehandlung)

9-982.0 107 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G1 (Regelbehandlung)

9-982.1 68 Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Gerontopsychiatrie: Behandlungsbereich G2
(Intensivbehandlung)
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Diagnosen zu B-4.6
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F32.2
F33.2

F33.3

F40.0
F41.1
F41.2
F41.3
F42.0
F43.1
F45.0
F45.2
F45.4
F48.0
F61

30
93

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere
Episode ohne psychotische Symptome

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere
Episode mit psychotischen Symptomen

Agoraphobie

Generalisierte Angststérung

Angst und depressive Stérung, gemischt

Andere gemischte Angststérungen

Vorwiegend Zwangsgedanken oder Griibelzwang
Posttraumatische Belastungsstorung
Somatisierungsstorung

Hypochondrische Stérung

Anhaltende Schmerzstoérung

Neurasthenie

Kombinierte und andere Persdnlichkeitsstdorungen
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— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Prozeduren zu B-4.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

Freiwillig im Qualitatsbericht angegebene Prozeduren

mm Bezeichnung

1-207.2
8-102.y
8-561.1

9-604

9-605.0

9-605.1

9-606.0

9-606.1

9-606.2

9-606.3

(Datenschutz)
14

40

323

323

202

317

114

47

Elektroenzephalographie (EEG): Video-EEG (10/20 Elektroden)
FremdkA{rperentfernung aus der Haut ohne Inzision: N.n.bez.

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen ohne
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit bis 2 Therapieeinheiten
pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit mehr als 2 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 2 bis 4
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAffrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 4 bis 6
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 6 bis 8
Therapieeinheiten pro Woche
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9-606.4

9-606.5

9-606.r

9-624.0

9-624.1

9-625.1

9-630.0

9-630.1

9-630.2

9-630.3

9-630.8

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

15

61

34

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 8 bis 10
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: mit mehr als 10 bis 12
Therapieeinheiten pro Woche

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
StAfrungen und VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen mit
durch Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen
erbrachten Therapieeinheiten: Regelbehandlung mit mehr als 48
Therapieeinheiten pro Woche

Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen StA{rungen und VerhaltensstAfrungen bei
Erwachsenen mit durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: mit bis 4 Therapieeinheiten pro Woche

Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen StA{rungen und VerhaltensstAfrungen bei
Erwachsenen mit durch A,rzte und/oder Psychologen erbrachten
Therapieeinheiten: mehr als 4 bis 6 Therapieeinheiten pro Woche

Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen StAffrungen und VerhaltensstA{rungen bei
Erwachsenen mit durch Spezialtherapeuten und/oder
Pflegefachpersonen erbrachten TEen: mehr als 2 bis 4
Therapieeinheiten/Woche

Bis 2 durch A, rzte erbrachte Therapieeinheiten/Woche bei der
psychosomatisch-psychotherapeutischen Komplexbehandlung
bei psychischen, psychosomatischen und VerhaltensstAfrungen
bei Erwachsenen

Mehr als 2 bis 4 durch A,rzte erbrachte Therapieeinheiten/Woche
bei der psychosomatisch-psychotherapeutischen
Komplexbehandlung bei psychischen, psychosomatischen und
VerhaltensstAffrungen bei Erwachsenen

Mehr als 4 bis 6 durch A,rzte erbrachte Therapieeinheiten/Woche
bei der psychosomatisch-psychotherapeutischen
Komplexbehandlung bei psychischen, psychosomatischen und
VerhaltensstAffrungen bei Erwachsenen

Mehr als 6 bis 8 durch A,rzte erbrachte Therapieeinheiten/Woche
bei der psychosomatisch-psychotherapeutischen
Komplexbehandlung bei psychischen, psychosomatischen und
VerhaltensstAffrungen bei Erwachsenen

Mehr als 16 durch A rzte erbrachte Therapieeinheiten/Woche bei
der psychosomatisch-psychotherapeutischen
Komplexbehandlung bei psychischen, psychosomatischen und
VerhaltensstAffrungen bei Erwachsenen

Referenzbericht zum Qualitatsbericht 2015 gemaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 251



\\Ilul ]
-
-
s

S = Gemeinsamer
7™ Bundesausschuss

Krankenhaus Tauberbischofsheim

mm Bezeichnung

9-631.0

9-631.1

9-631.2

9-631.3

9-632.0

9-632.1

9-632.2

9-632.3

9-633.0

9-633.1

9-633.2

9-633.4

51

26

(Datenschutz)

105

72

11

(Datenschutz)

148

29

(Datenschutz)

Bis 2 durch Psychologen erbrachte Therapieeinheiten/Woche bei
der psychosomatisch-psychotherapeutischen
Komplexbehandlung bei psychischen, psychosomatischen und
VerhaltensstAfrungen bei Erwachsenen

Mehr als 2 bis 4 durch Psychologen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Mehr als 4 bis 6 durch Psychologen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Mehr als 6 bis 8 durch Psychologen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Bis 2 durch Spezialtherapeuten erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Mehr als 2 bis 4 durch Spezialtherapeuten erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Mehr als 4 bis 6 durch Spezialtherapeuten erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Mehr als 6 bis 8 durch Spezialtherapeuten erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{rungen bei Erwachsenen

Bis 2 durch Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Mehr als 2 bis 4 durch Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Mehr als 4 bis 6 durch Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen

Mehr als 8 bis 10 durch Pflegefachpersonen erbrachte
Therapieeinheiten/Woche bei der psychosomatisch-
psychotherapeutischen Komplexbehandlung bei psychischen,
psychosomatischen und VerhaltensstA{frungen bei Erwachsenen
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9-640.00

9-641.10

9-641.11

9-980.0

9-980.1

9-980.4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

130

ErhAfhter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen StAffrungen und VerhaltensstA{rungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mindestens 2 bis 6 Stunden pro
Tag

Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und
psychosomatischen StAffrungen und VerhaltensstA{rungen bei
Erwachsenen: Kriseninterventionelle Behandlung durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen: Mehr als 1 bis
1,5 Stunden pro Tag

Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und
psychosomatischen StAfrungen und VerhaltensstA{frungen bei
Erwachsenen: Kriseninterventionelle Behandlung durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen: Mehr als 1,5
bis 3 Stunden pro Tag

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A1
(Regelbehandlung)

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A2
(Intensivbehandlung)

Behandlung von Erwachsenen in Einrichtungen, die im
Anwendungsbereich der Psychiatrie-Personalverordnung liegen,
Allgemeine Psychiatrie: Behandlungsbereich A5
(Psychotherapie)
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Diagnosen zu B-5.6
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D25.1
D25.2
D25.9
N81.1
N81.2
N81.3
N81.4
N81.6
N87.2

N92.4
N95.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
14
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Intramurales Leiomyom des Uterus
Subserdses Leiomyom des Uterus

Leiomyom des Uterus, nicht ndher bezeichnet
Zystozele

Partialprolaps des Uterus und der Vagina
Totalprolaps des Uterus und der Vagina
Uterovaginalprolaps, nicht ndher bezeichnet
Rektozele

Hochgradige Dysplasie der Cervix uteri, anderenorts nicht
klassifiziert

Zu starke Blutung in der Pramenopause

Postmenopausenblutung

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

254



-
s
s

= Gemeinsamer
m\‘ Bundesausschuss

\'\“HI ”

Krankenhaus Tauberbischofsheim

- Prozeduren zu B-5.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

ops-zifer | Falzahi | Bezeichnung

1-471.2 (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische
fraktionierte KA'irettage

1-672 (Datenschutz) Diagnostische Hysteroskopie

5-467.02 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung):
lleum

5-469.20 (Datenschutz) Andere Operationen am Darm: AdhAnsiolyse: Offen chirurgisch

5-578.00 (Datenschutz) Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Naht (nach
Verletzung): Offen chirurgisch

5-683.00 4 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovarektomie:
Offen chirurgisch (abdominal)

5-683.01 33 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovarektomie:
Vaginal

5-703.0 (Datenschutz) Verschluss und (sub-)totale Exstirpation der Vagina: Kolpokleisis

5-704.00 22 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik:

Vorderwandplastik (bei (Urethro-)Zystozele): Ohne
alloplastisches Material

5-704.10 20 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik:
Hinterwandplastik (bei Rektozele): Ohne alloplastisches Material

5-704.y (Datenschutz) Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: N.n.bez.

8-561.1 13 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte

physikalische Monotherapie

Freiwillig im Qualitiatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Diagnosen zu B-6.6

(COziffor | Fallzanl | Bezeichmung |

G43.3 (Datenschutz) Komplizierte Migrane

G44.4 (Datenschutz) Arzneimittelinduzierter Kopfschmerz, anderenorts nicht
klassifiziert

M25.5 (Datenschutz) Gelenkschmerz

M53.9 (Datenschutz) Krankheit der Wirbelsaule und des Rickens, nicht naher
bezeichnet

M54.1 7 Radikulopathie

M54.5 (Datenschutz) Kreuzschmerz

M79.7 (Datenschutz) Fibromyalgie

- Prozeduren zu B-6.7

Verpflichtend im Qualitatsbericht anzugebende Prozeduren

mm Bezeichnung

8-561.1 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

8-918.02 18 Multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis hAfchstens 13
Behandlungstage: Mindestens 21 Therapieeinheiten, davon
mindestens 5 Therapieeinheiten psychotherapeutische Verfahren

Freiwillig im Qualitiatsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Disclaimer

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

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

www.g-ba.de

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