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Vorwort

Krankenhauser, die fur die Behandlung gesetzlich Versicherter zugelassen sind (§ 108
SGB V), mussen jedes Jahr strukturierte Qualitatsberichte erstellen (8§ 136b Abs. 1 Satz 1
Nr. 3 SGB V). Die Berichte sollen Patienten dabei helfen, ein fir die Behandlung ihrer
Erkrankung geeignetes Krankenhaus zu finden. Arzte und Krankenversicherungen kénnen
Patienten mit Hilfe der Berichte leichter Empfehlungen fiir geeignete Krankenhauser
aussprechen. Zudem dienen die Qualitatsberichte Krankenh&usern als
Informationsplattform, um Behandlungsschwerpunkte, Serviceangebote und Ergebnisse
der Qualitatssicherung 6ffentlich darstellen zu kénnen.

Die Qualitatsberichte werden nach Vorgaben des Gemeinsamen Bundesausschusses
ausgestaltet. Neben allgemeinen Informationen zum Versorgungsangebot eines
Krankenhauses (u. a. Anzahl der Betten, Fallzahlen, apparative und personelle
Ausstattung) werden auch spezielle Daten der Fachabteilungen und Qualitatsindikatoren
erhoben.

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 Bericht Ergdnzungen und Umstrukturierungen fir eine bessere
Orientierung und erhohte Lesbarkeit vorgenommen. Alle Passagen, die nicht im origindren
XML-Qualitatsbericht des Krankenhauses oder nicht direkt in den G-BA-Regelungen zum
Qualitatsbericht der Krankenhauser 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 Falle 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 erganzende
Angaben zu einem Thema machen kann, diese Moéglichkeit aber nicht genutzt hat. Es
kann aber auch Falle geben, in denen Pflichtangaben fehlen.

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 2



¥PKV

Verband der Privaten

Krankenversicherung
SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein
Inhaltsverzeichnis
- EINIEITUNG ... 5
A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des
KrankennauSStaNTOITS ..........cooiiiiiiiiiiii e e e 6
A-1 Allgemeine Kontaktdaten des KrankenhausSes ... 6
A-2 Name und Art des KrankenhauStragersS. ..........cuuuiuiiiieeeeieieiiiee e ee e e e e e aeenans 7
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus...............ccoooeeeieeei. 7
A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses........................... 7
A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses........................ 9
A-7 Aspekte der Barrierefreineit...........ooouuiiiiii i 10
A-8 Forschung und Lehre des KrankenhausSes ... 11
A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus...............ccccvviiiiiiieeiiiicie e, 12
A-10 GesamifallZaANIEN .........ooii 12
A-11 Personal des KrankenhausSes............coooiiiii i 12
A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung.........cccccoveeeeeeieieeeeeeeeeeeeeeeeeeee 25
A-13 Besondere apparative AUSSTAttUNG.......cciiieiiiiieiiiiie e e e e e e aanans 38
A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA gemal3 § 136¢
ADSALZ 4 SGB V ..ot e e e aaaaaaan 38
B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen 40
B-1 Klinik fir Pneumologie, Intensiv- und Beatmungsmedizin .............ccccccvvieeeieeeeeeennnn, 40
B-2 Klinik fir Thorakale Onkologie und Palliativmedizin..............cccooooeeeiii, 51
B-3 Klinik far Thorax- und Gefal3chirurgie / Klinik fir Schmerztherapie........................ 60
C QUANITATSSICNEIUNG ...ttt bebbbeeenene 76
C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestitzten einrichtungstibergreifenden
Quialitatssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer L SGBV ............covvvvnnnn. 76
C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemafld § 112 SGB V.................... 147
C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP)
NACN 8 137F SGB V ..iiiiiiiii ittt e e e e e e ettt aeeaaaenaae 147
C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitatssicherung

............................................................................................................................. 147

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 3



¥PKV

Verband der Privaten

Krankenversicherung o ] o )
SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Léwenstein
C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach 8§ 136b Absatz 1 Satz 1 Nummer 2
] = Y 148
C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitatssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1
NUMMET 2 SGB V o 148
C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 136b Absatz 1
Satz 1 NUMMETr L SGB V .o 149
C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und Psychosomatik-Richtlinie
(d d L PP PPPPPPPPPPPI 151
C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von Arzneimitteln fur neuartige
TREIAPIEIN ... e 151
- ANNANG 153
DIagNOSEN ZU B-1.6 ....cooiiiiiiii e e e e e e e e e e 153
(Y=o 8T (=T I U I = R PP 161
DIagNOSEN ZU B-2.6 ....cooiiiiiii it e e e e e e e e e e 174
Prozeduren ZU B-2.7 ... 175
DIagnoSen ZU B-3.6 .....coooiiiiiiie 183
Y=o 8T =T o R U I = TR PP 190

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 4



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

- Einleitung

Verantwortlich fur die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion Leitung Qualitatsmanagement
Titel, Vorname, Name Uwe Herrmann

Telefon 07131/49-48601

Fax 07131/49-4748600

E-Mail uwe.herrmann@slk-kliniken.de

Verantwortlich fur die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Funktion Kaufménnische Direktorin
Titel, Vorname, Name Ulrike Vogt

Telefon 07130/15-4300

Fax 07130/15-4800

E-Mail ulrike.vogt@slk-kliniken.de

Weiterfuhrende Links

Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.slk-kliniken.de/ueber-
uns/standorte/fachklinik-loewenstein

Link zu weiterfihrenden Informationen: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des
Krankenhausstandorts
A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses
Krankenhausname SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein
Hausanschrift Geil3holzle 62
74245 Loéwenstein
Zentrales Telefon 07130/15-0
Zentrale E-Mail info.kloe@slk-kliniken.de
Postanschrift Geil3holzle 62
74245 Lowenstein
Institutionskennzeichen 260811023
Standortnummer aus dem
Standortregister 772033000
URL http://www.klinik-loewenstein.de/home/

Arztliche Leitung
Angaben zur Arztlichen Leitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt/Arztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Thomas Graeter
Telefon 07130/15-4123

Fax 07130/15-4852

E-Mail chirurgie.kloe@slk-kliniken.de

Pflegedienstleitung
Angaben zur Pflegedienstleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Pflegedienstleitung

Titel, Vorname, Name Marika Bihlmayer

Telefon 07130/15-4260

Fax 07130/15-4800

E-Mail Marika.Bihimayer@slk-kliniken.de
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Verwaltungsleitung
Angaben zur Verwaltungsleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Kaufméannische Direktorin
Titel, Vorname, Name Ulrike Vogt
Telefon 07130/15-4300
Fax 07130/15-4800
E-Mail ulrike.vogt@slk-kliniken.de
A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Krankenhaustrager
Name SLK-Kliniken Heilbronn GmbH Fachklinik Lowenstein
Art Offentlich
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MP09  Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von
Sterbenden

MP52  Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

MP59  Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

MP42  Spezielles pflegerisches Leistungsangebot

MP04  Atemgymnastik/-therapie Gesamte Abteilung
Physiotherapieabteilung
Einzeltherapie (Sport-und
Gymn.lehrer,
Physiotherapeuten,
Ergotherapeuten)

MP60  Propriozeptive neuromuskulare Fazilitation (PNF)
MP15  Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege
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MP11

MP33
MP44
MP63
MP68

MP34

MP64
MP18
MP22
MP39

MP51
MPO3
MP37
MP40
MP45
MP25
MP21

MP54
MP16
MP53
MP438
MP35
MP32

MP14

Sporttherapie/Bewegungstherapie Medizinische
Trainingstherapie (MTT),
Bewegungsgruppe,
Ruckentraining in der
Gruppe, Gehtraining,
gesamte
Physiotherapieabteilung (s.
oben)

Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse
Stimm- und Sprachtherapie/Logopadie
Sozialdienst

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

Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

Spezielle Angebote fir die Offentlichkeit
FuRreflexzonenmassage
Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von
Patientinnen und Patienten sowie Angehdrigen

Wundmanagement
Angehdorigenbetreuung/-beratung/-seminare
Schmerztherapie/-management

Spezielle Entspannungstherapie
Stomatherapie/-beratung

Massage

Kinasthetik Kinasthetik in der Pflege:
Der Patient wird durch
unsere Pflegekréfte
angeleitet seine
Beweglichkeit zu erhalten,
oder zu aktivieren. Er soll
in seiner Mobilitdt so wenig
wie moglich eingeschrankt
sein.

Asthmaschulung

Ergotherapie/Arbeitstherapie

Aromapflege/-therapie

Warme- und Kélteanwendungen
Ruckenschule/Haltungsschulung/Wirbelsdulengymnastik

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Diat- und Ernahrungsberatung
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MP47
MP02
MP24
MP17

A-6

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik
Akupunktur
Manuelle Lymphdrainage

Fallmanagement/Case Management/Primary
Nursing/Bezugspflege

Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des
Krankenhauses

NM11

NM60

NMO3

NM66

NM42

NMO7

NM68
NM69

NM10
NMO09

NM49

NMO02

Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Berlicksichtigung von besonderen
Ernahrungsgewohnheiten (im
Sinne von Kultursensibilitat)

Seelsorge
Rooming-in
Abschiedsraum

Information zu weiteren Flyer zum
nichtmedizinischen Wahlleistungsangebot
Leistungsangeboten des Unterbringung.

Krankenhauses (z. B. Fernseher,
WLAN, Tresor, Telefon,
Schwimmbad, Aufenthaltsraum)

Zwei-Bett-Zimmer

Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich moglich)

Informationsveranstaltungen fur
Patientinnen und Patienten

Ein-Bett-Zimmer
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A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner fur Menschen mit Beeintrachtigungen

Kontaktdaten der Person oder Einrichtung zur Beratung und Unterstiitzung von

Menschen mit Beeintrachtigung oder ihren Angehérigen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Funktion Schwerbehindertenvertretung

Titel, Vorname, Name Ulrike Dally

Telefon 07130/15-6816

E-Mail Ulrike.Dally@slk-kliniken.de
A-7.2 Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

BF36 Ausstattung der Wartebereiche vor Behandlungsraumen mit einer visuellen Anzeige
eines zur Behandlung aufgerufenen Patienten

BF18 OP-Einrichtungen furr Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht oder
besonderer KorpergréRe

BF32 R&aumlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besinnung
BF41 Barrierefreie Zugriffsmdoglichkeiten auf Notrufsysteme

BF17 Geeignete Betten fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht oder
besonderer KorpergréRe

BF26 Behandlungsmadglichkeiten durch fremdsprachiges Personal
BF39 Informationen zur Barrierefreiheit auf der Internetseite des Krankenhauses

BF22 Hilfsmittel fir Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht oder
besonderer KorpergréRe

BF25 Dolmetscherdienst
BF24 Diatische Angebote

BF34 Barrierefreie ErschlieBung des Zugangs- und Eingangsbereichs fur Menschen mit
Mobilitatseinschrankungen

BFO06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitaranlagen
BF11 Besondere personelle Unterstiitzung

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fur Besucherinnen und Besucher
BF37 Aufzug mit visueller Anzeige

BF23 Allergenarme Zimmer

BFO08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen

BF20 Untersuchungseinrichtungen/-gerate fr Patientinnen und Patienten mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer Kérpergrole
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BFO09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auf3en)

BF21 Hilfsgerate zur Unterstltzung bei der Pflege fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergrolie

BF38 Kommunikationshilfen

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere Kommentar
ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-Ill/IV-Studien

FLO5 Teilnahme an multizentrischen Phase-I/11-Studien LKP Studie Uni HD /
Thoraxklinik
FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Universitat Homburg/Saar,
Universitaten Danube Private University
Krems

FLO9 Doktorandenbetreuung
FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und  LKP Studie Uni HD /

Universitaten Thoraxklinik
FLO8 Herausgeberschaften wissenschatftlicher Schmerzzentrum: Hr. Dr.
Journale/Lehrblcher Kugler Thieme-Verlag
(Uberwiegend AINS),
Chirurgie
FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr) Famulaturen;

Lehrkrankenhaus der
Danube Privat Universitét
in Krems/ Osterreich

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen
Ausbildung in anderen Heilberufen
HB15  Anasthesietechnische Assistentin und Gesundheitsakademie des
Anésthesietechnischer Assistent (ATA) SLK-Klinikverbundes,
Kooperationen mit Vulpius-
Klinik Bad Rappenau,
Krankenhaus Ohringen,
Siloah-Krankenhaus
Pforzheim
HB20 Pflegefachfrau B. Sc., Pflegefachmann B. Sc. Ausbildungsintegriertes
Studium in Kooperation mit
evangel. Hochschule
Ludwigsburg
HB17 Krankenpflegehelferin und Krankenpflegehelfer Berufsbezeichnung lautet

"Gesundheits- und
Krankenpflegehelfer*in"
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HBO7 Operationstechnische Assistentin und Gesundheitsakademie des
Operationstechnischer Assistent (OTA) SLK-Klinikverbundes,
Kooperationen mit Vulpius-
Klinik Bad Rappenau,
Krankenhaus Ohringen

HBO5 Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Berufsbezeichnung lautet:
Medizinisch-technischer Radiologieassistent (MTRA) Medizinische Technologin /

Medizinischer Technologe
fur Radiologie, seit Oktober
2023 an der
Gesundheitsakademie des
SLK-Klinikverbundes,
Kooperationen mit dem
Caritaskrankenhaus Bad
Mergentheim und den
RKH-Kliniken Ludwigsburg

HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner Generalistik und
Vertiefungsrichtung
Padiatrie
A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten 205
A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle

Vollstationare Fallzahl 8157
Teilstationare Fallzahl 0
Ambulante Fallzahl 14397

Fallzahl stationsaquivalente
psychiatrische Behandlung 0

A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkréften
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Anzahl Vollkrafte: 54,12

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 54,12
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 54,12
Nicht Direkt 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 38,21

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 38,21
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 38,21
Nicht Direkt 0

Davon Arztinnen und Arzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind, in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,25

Personal aufgeteilt nach:

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 13
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,25
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 7,25
Nicht Direkt 0

Davon Fachéarztinnen und Fachéarzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind, in
Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 577

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 577
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 5,77
Nicht Direkt 0

Belegarztinnen und Belegéarzte (nach § 121 SGB V) in Personen zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Anzahl: 0
A-11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal insgesamt
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Anzahl Vollkrafte: 117,81

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 117,81
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 117,81
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 10,76

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 10,76
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 10,76
Nicht Direkt 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 4,37

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,37
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 4,37
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0,67

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,67
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,67
Nicht Direkt 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 5,45

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 5,45
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 5,45
Nicht Direkt 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 14,95

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,95
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 14,95
Nicht Direkt 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 1,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,11
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,11
Nicht Direkt 0

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 1,17

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,17
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,17
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 1,17

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,17
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,17
Nicht Direkt 0
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Andasthesietechnische Assistentinnen und Andsthesietechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 34,06
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 34,06
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 34,06
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkréfte: 3,32

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,32
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréfte
Direkt 3,32
Nicht Direkt 0
A-11.3 Angaben zu ausgewahltem therapeutischen Personal und

Genesungsbegleitung in Psychiatrie und Psychosomatik

A-11.3.1 Therapeutisches Personal

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-11.3.2 Genesungsbegleitung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

SP26 - Sozialpadagogin und Sozialpddagoge
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Anzahl Vollkrafte: 0,75

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,75
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,75
Nicht Direkt 0

SP21 - Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 8,81

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 8,81
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,81
Nicht Direkt 0

SPO5 - Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

SP39 - Heilpraktikerin und Heilpraktiker

Anzahl Vollkrafte: 0,98

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,98
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,98
Nicht Direkt 0

SP56 - Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Medizinisch-technischer

Radiologieassistent (MTRA)

Anzahl Vollkrafte: 3,1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,1
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 3,1
Nicht Direkt 0

SP20 - Pddagogin und Padagoge/Lehrerin und Lehrer

Anzahl Vollkrafte: 0,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,11
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,11
Nicht Direkt 0

SP15 - Masseurin/Medizinische Bademeisterin und Masseur/Medizinischer Bademeister

Anzahl Vollkrafte: 0,07

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,07
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 0,07
Nicht Direkt 0
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SP55 - Medizinisch-technische Laboratoriumsassistentin und Medizinisch-technischer
Laboratoriumsassistent (MTLA)

Anzahl Vollkrafte: 5,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,25
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 5,25
Nicht Direkt 0

SP23 - Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl Vollkrafte: 2,4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,4
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,4
Nicht Direkt 0

SP14 - Logopadin und Logopade/Klinische Linguistin und Klinischer
Linguist/Sprechwissenschaftlerin und Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und Phonetiker

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0

Ambulant 0

Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar

Vollkréafte

Direkt 0

Nicht Direkt 0
A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung
A-12.1 Qualitditsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Angaben zur verantwortlichen Person des Qualitdtsmanagements zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres

Funktion Leitung Qualitatsmanagement
Titel, Vorname, Name Uwe Herrmann

Telefon 07131/49-48601

Fax 07131/49-4748600

E-Mail uwe.herrmann@slk-kliniken.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Krankenhausleitungssitzung (regelmaf3ig TOP
Funktionsbereiche Qualitatsmanagement und Risikomanagement):
Geschaftsfuhrung, Chefarzte, Controlling, Betriebsrat

Tagungsfrequenz des
Gremiums monatlich

A-12.2 Klinisches Risikomanagement
A-12.2.1 Verantwortliche Person

Angaben zur Person

Angaben zur Person Entspricht den Angaben zum Qualitdtsmanagement
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Angaben zur verantwortlichen Person des Risikomanagements zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres.

Funktion Leitung Qualitatsmanagement
Titel, Vorname, Name Uwe Herrmann

Telefon 07131/49-48601

Fax 07131/49-4748600

E-Mail uwe.herrmann@slk-kliniken.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe

Lenkungsgremium /

Steuerungsgruppe Ja - Wie Arbeitsgruppe Qualitdtsmanagement
Beteiligte Abteilungen / Krankenhausleitungssitzung (regelmafig TOP
Funktionsbereiche Qualitatsmanagement und Risikomanagement):

Geschaéftsfuhrung, Chefarzte, Controlling, Betriebsrat
Tagungsfrequenz des

Gremiums monatlich
A-12.2.3 Instrumente und MalRnahmen
Instrument bzw. Mallhahme Zusatzangaben
RMO1 Ubergreifende Qualitats- und/oder Name: QM-Handbuch
Risikomanagement-Dokumentation Datum: 06.09.2024
(QM/RM-Dokumentation) liegt vor
RMO02 RegelmaRige Fortbildungs- und
SchulungsmalRnahmen
RMO03 Mitarbeiterbefragungen
RMO04 Klinisches Notfallmanagement Name: Verfahrensanweisung
Medizinisches Notfallmanagement
Datum: 05.04.2024
RMO05 Schmerzmanagement Name: Verfahrensanweisung
Schmerzmanagement
Datum: 05.09.2024
RMO06 Sturzprophylaxe Name: Pflegestandard
Sturzprophylaxe
Datum: 01.10.2021
RMO7 Nutzung eines standardisierten Konzepts Name: Pflegestandard
zur Dekubitusprophylaxe (z.B. Dekubitusprophylaxe
.Expertenstandard Dekubitusprophylaxe in  Datum: 01.10.2021
der Pflege)
RMO08 Geregelter Umgang mit Name: Verfahrensanweisung
freiheitsentziehenden Mal3nahmen Freiheitsentziehende MaRnahmen

Datum: 26.02.2024
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Name: Verfahrensanweisung
Medizinprodukte (Beinahe-)
Vorkommnisse

Datum: 11.04.2024

- Qualitatszirkel

- Tumorkonferenzen

- Mortalitats- und
Morbiditatskonferenzen

- Pathologiebesprechungen
- Palliativbesprechungen

Name: OP-Sicherheitscheckliste
Datum: 05.10.2021

Name: Verfahrensanweisung
Patientenidentifikation
Datum: 25.03.2024

Name: Verfahrensanweisung Post-
OoP
Datum: 10.01.2022

Name: Entlassmanagement der SLK-
Kliniken Heilbronn GmbH

Datum: 23.05.2023

*Die O2 und CO2-Schlauche wurden mit verschiedenen

RMO09 Geregelter Umgang mit auftretenden
Fehlfunktionen von Geraten

RM10 Strukturierte Durchfiihrung von
interdisziplinaren Fallbesprechungen/-
konferenzen

RM12 Verwendung standardisierter
Aufklarungsbdgen

RM13 Anwendung von standardisierten OP-
Checklisten

RM15 Préaoperative, vollstandige Prasentation
notwendiger Befunde

RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von
Eingriffs- und Patientenverwechselungen

RM17 Standards fur Aufwachphase und
postoperative Versorgung

RM18 Entlassungsmanagement

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem

Internes

Fehlermeldesystem Ja

Regelmalige Bewertung Ja

Tagungsfrequenz des

Gremiums monatlich

Verbesserung

Patientensicherheit

Wandanschliissen installiert, damit diese Schlauche nicht mehr

verwechselt werden konnen.
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Instrument und MaRhahme Zusatzangaben

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

IFO1 Dokumentation und 09.04.2024
Verfahrensanweisungen zum
Umgang mit dem
Fehlermeldesystem liegen vor

IFO2 Interne Auswertungen der monatlich
eingegangenen Meldungen

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsubergreifenden Fehlermeldesystemen

Ubergreifendes Fehlermeldesystem

Ubergreifendes
Fehlermeldesystem Ja

Regelméalige Bewertung Ja

Tagungsfrequenz des
Gremiums monatlich

Instrument und MalRnahme

EFO03 KH-CIRS (Deutsche Krankenhausgesellschaft, Deutscher Pflegerat,
Bundesarztekammer)

A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte
A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygienikerinnen und Krankenhaushygienikern 2
Hygienebeauftragte Arztinnen und hygienebeauftragte Arzte 6
Hygiene und Infektionspravention ,Hygienefachkrafte” (HFK) 2
Hygienebeauftragte in der Pflege 13

Hygienekommission

Hygienekommission
eingerichtet Ja

Tagungsfrequenz des
Gremiums halbjahrlich
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Angabe des oder der Kommissionsvorsitzenden zum Stichtag 31. Dezember des

Berichtsjahres

Funktion Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Thomas Graeter
Telefon 07130/15-4202

E-Mail chirurgie.kloe@slk-kliniken.de

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene
A-12.3.2.1 Vermeidung geféaRkatheterassoziierter Infektionen

Am Standort werden zentrale Venenkatheter eingesetzt.

1. Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage

Der Standard liegt vor Ja
Der Standard thematisiert insbesondere
a) Hygienische

Handedesinfektion Ja
b) Adaquate

Hautdesinfektion der
Kathetereinstichstelle Ja

c) Beachtung der
Einwirkzeit Ja

d) Weitere Hygienemaflnahmen
- sterile Handschuhe Ja
- steriler Kittel Ja
- Kopfhaube Ja
- Mund-Nasen-Schutz  Ja
- steriles Abdecktuch  Ja

Standard durch
Geschaftsfuhrung/Hygienek
om. autorisiert Ja

2. Standortspezifischer Standard fur die Uberprifung der Liegedauer von zentralen

Venenverweilkathetern
Der Standard liegt vor Ja

Standard durch
Geschaftsfuhrung/Hygienek
om. autorisiert Ja
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A-12.3.2.2 Durchfuhrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie
Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie

Die Leitlinie liegt vor Ja

Leitlinie an akt. hauseigene
Resistenzlage angepasst Ja

Leitlinie durch
Geschaftsfuhrung/Arzneimit
tel-/Hygienekom. autorisiert Ja

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Der Standard liegt vor Ja
1. Der Standard thematisiert insbesondere

e) Indikationsstellung zur
Antibiotikaprophylaxe Ja

f) Zu verwendende
Antibiotika Ja

g) Zeitpunkt/Dauer der
Antibiotikaprophylaxe Ja

2. Standard durch
Geschaftsfuhrung/Arzneimit
tel-/Hygienekom. autorisiert Ja

3. Antibiotikaprophylaxe bei
operierten Patienten
strukturiert Uberpruft Ja

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel

Der Standard liegt vor Ja
Der interne Standard thematisiert insbesondere

a) Hygienische
Handedesinfektion Ja

b) Verbandwechsel unter
aseptischen
Bedingungen Ja

c) Antiseptische
Behandlung von
infizierten Wunden Ja
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d) Prufung der weiteren
Notwendigkeit einer
sterilen Wundauflage Ja

e)

Meldung/Dokumentation

bei Verdacht auf

postoper. Wundinfektion Ja

Standard durch
Geschaftsfuhrung/Arzneimit
tel-/Hygienekom. autorisiert Ja

A-12.3.2.4 Handedesinfektion

Héndedesinfektion (ml/Patiententag)

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen wurde
erhoben ja

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen tber
alle Standorte 0

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen
wurde erhoben ja

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen tber
alle Standorte 0

Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch
stationsbezogen ja

A-12.3.2.5 Umgang mit Patientinnen und Patienten mit multiresistenten Erregern
(MRE)

MRSA

Standardisierte Information
erfolgt zum Beispiel durch

Flyer MRSA-Netzwerke: Ja
Informationsmanagement
fir MRSA liegt vor Ja

Risikoadaptiertes Aufnahmescreening

Risikoadaptiertes
Aufnahmescreening

(aktuelle RKI-

Empfehlungen) Ja

Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang

Mit von MRSA / MRE / Noro-
Viren Ja
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A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

Instrument und MaRhahme Zusatzangaben

HMO02 Teilnahme am Krankenhaus- CDAD-KISS Es erfolgt eine Erfassung
Infektions-Surveillance-System OP-KISS und Auswertung der Daten
(KISS) des nationalen nach Hand-KISS, MRSA-
Referenzzentrums fur KISS und CDAD-KISS fur
Surveillance von nosokomialen alle Standorte. Diese
Infektionen werden jedoch nicht ans

NRZ gemeldet.

HMO03 Teilnahme an anderen regionalen, Name:
nationalen oder internationalen Europaische
Netzwerken zur Pravention von Pravalenzerhebu
nosokomialen Infektionen ng zur Erfassung

von

nosokomialen
Infektionen und
zZur
Antibiotikaanwen
dung der ECDC
in 2016 und 2022

HMO09 Schulungen der Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter zu
hygienebezogenen Themen

HMO5 Jahrliche Uberprifung der
Aufbereitung und Sterilisation von
Medizinprodukten
A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement _ Kommentar / Erlauterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und Ja
Beschwerdemanagement eingefuhrt

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, Ja
verbindliches Konzept zum
Beschwerdemanagement
(Beschwerdestimulierung,

Beschwerdeannahme,

Beschwerdebearbeitung,

Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Ja Es finden bei Bedarf auch
Umgang mit miundlichen Beschwerden personliche Gesprache mit
Beschwerdefuhrern statt.

Das Beschwerdemanagement regelt den Ja
Umgang mit schriftlichen Beschwerden

Die Zeitziele fur die Rickmeldung an die Ja
Beschwerdefiihrerinnen oder
Beschwerdefiihrer sind schriftlich definiert
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Regelmalige Einweiserbefragungen

Durchgefihrt Ja
Link

Kommentar

Durchgefihrt Ja
Link

Kommentar

Anonyme Eingabemaoglichkeit von Beschwerden

Moglich Ja

Link https://www.slk-kliniken.de/aufenthalt-service/fachklinik-
loewenstein/lob-tadel

Kommentar

Ansprechpersonen fiir das Beschwerdemanagement
Angaben zur verantwortlichen Person des Beschwerdemanagements zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres

Funktion Kaufménnische Direktion
Titel, Vorname, Name Ulrike Vogt

Telefon 07130/15-4300

Fax 07130/15-4800

E-Mail Ulrike.Vogt@slk-kliniken.de

Zusatzinformationen zu den Ansprechpersonen des Beschwerdemanagements

Link zum Bericht
Kommentar

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

AMTS ist die Gesamtheit der Malinahmen zur Gewahrleistung eines optimalen
Medikationsprozesses mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fur
Patientinnen und Patienten bei der Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung
far die erfolgreiche Umsetzung dieser Mal3Bnahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil
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der taglichen Routine in einem interdisziplindren und multiprofessionellen Ansatz gelebt
wird.

A-125.1 Verantwortliches Gremium

Zentrales Gremium / Arbeitsgruppe

Zentrales Gremium oder

zentrale Arbeitsgruppe

vorhanden, das oder die

sich regelméaRig zum Thema
Arzneimitteltherapiesicherh

eit austauscht? Ja - Arzneimittelkommission

A-125.2 Verantwortliche Person

Verantwortlichkeit fir das Gremium bzw. fir die zentrale Arbeitsgruppe zur
Arzneimitteltherapiesicherheit einer konkreten Person tbertragen: Nein

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Pharmazeutisches Personal Anzahl
(Personen)

Apothekerinnen und Apotheker 19
Weiteres pharmazeutisches Personal 17

Erlauterungen

zusatzlich 11 Pharmazeutisch Kaufmannische Angestellte

A-1254 Instrumente und MalRnahmen

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

Die folgenden Aspekte kdnnen, gegebenenfalls unter Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt
werden:

« Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese:

Dargestellt werden kénnen Instrumente und Malinahmen zur Ermittlung der bisherigen
Medikation (Arzneimittelanamnese), der anschlieRenden klinischen Bewertung und der
Umstellung auf die im Krankenhaus verfigbare Medikation (Hausliste), sowie zur
Dokumentation, sowohl der urspringlichen Medikation des Patienten als auch der fir die
Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.
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Medikationsprozess im Krankenhaus:

Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen:
Arzneimittelanamnese — Verordnung — Patienteninformation — Arzneimittelabgabe —
Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapietiberwachung — Ergebnisbewertung.

Dargestellt werden kénnen hierzu Instrumente und MaRnahmen zur sicheren
Arzneimittelverordnung, zum Beispiel bezlglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und
Vollstandigkeit der Dokumentation, aber auch beztiglich Anwendungsgebiet, Wirksamkeit,
Nutzen-Risiko-Verhaltnisses, Vertraglichkeit (inklusive potenzieller Kontraindikationen,
Wechselwirkungen und Ahnliches) und Ressourcenabwéagungen. AuRerdem kénnen
Angaben zur Unterstutzung einer zuverlassigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -
anwendung bzw. —verabreichung gemacht werden.

Entlassung:

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

Instrument bzw. Mallhahme Zusatzangaben

AS10

AS08

ASO7

AS11

ASO05

Elektronische Unterstiitzung der - Vorhandensein von elektronischen
Versorgung von Patientinnen und Patienten Systemen zur
mit Arzneimitteln Entscheidungsunterstiitzung (z.B.

Meona®, Rpdoc®, AIDKIinik®, ID
Medics® bzw. ID Diacos® Pharma)
- Modulschrank System auf Basis
SAP APM

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

Maoglichkeit einer elektronischen
Verordnung, das heif3t strukturierte Eingabe
von Wirkstoff (oder Praparatename), Form,
Dosis, Dosisfrequenz (z. B. im KIS, in einer
Verordnungssoftware)

Elektronische Dokumentation der
Verabreichung von Arzneimitteln

Prozessbeschreibung fur einen optimalen Name: Im Orbis sind die
Medikationsprozess (z. B. Prozessschritte festgelegt.
Arzneimittelanamnese — Verordnung — Letzte Aktualisierung: 19.12.2023

Patienteninformation — Arzneimittelabgabe
—Arzneimittelanwendung — Dokumentation
— Therapietberwachung —
Ergebnisbewertung)
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AS09 Konzepte zur Sicherstellung einer - Bereitstellung einer geeigneten

fehlerfreien Zubereitung von Arzneimitteln Infrastruktur zur Sicherstellung einer
fehlerfreien Zubereitung
- Zubereitung durch
pharmazeutisches Personal
- Anwendung von gebrauchsfertigen
Arzneimitteln bzw. Zubereitungen
- Zentrale Zytostatikazubereitung in
der Apotheke und Zubereitung von
Ernahrungslésungen insbesondere
fur Frihgeborene

AS12 Mal3nahmen zur Minimierung von - MafRnahmen zur Vermeidung von
Medikationsfehlern Arzneimittelverwechslung

- Spezielle AMTS-Visiten (z. B.
pharmazeutische Visiten, antibiotic
stewardship, Ernahrung)
- Teilnahme an einem
einrichtungsibergreifenden
Fehlermeldesystem (siehe Kapitel

12.2.3.2)
AS13 MalRnahmen zur Sicherstellung einer - Aushandigung von
lickenlosen Arzneimitteltherapie nach Patienteninformationen zur
Entlassung Umsetzung von

Therapieempfehlungen

- Aushandigung des
Medikationsplans

- bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe
oder Ausstellung von
Entlassrezepten

AS06 SOP zur guten Verordnungspraxis Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafld RM01)
Name: QM-Handbuch
Letzte Aktualisierung: 06.09.2024

ASO01 Schulungen der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter zu AMTS bezogenen Themen
ASO03 Verwendung standardisierter Bogen fiir die  Name: Im Orbis hinterlegt.
Arzneimittel-Anamnese Letzte Aktualisierung: 19.12.2023
AS04 Elektronische Unterstiitzung des Aufnahme-

und Anamnese-Prozesses (z. B. Einlesen
von Patientenstammdaten oder
Medikationsplan, Nutzung einer
Arzneimittelwissensdatenbank,
Eingabemaske flir Arzneimittel oder
Anamneseinformationen)

A-12.6 Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Gemall Teil A 8 4 Absatz 2 der Qualitditsmanagement-Richtlinie haben Einrichtungen die
Pravention von und Intervention bei Gewalt und Missbrauch als Teil des
einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements vorzusehen. Ziel ist es, Missbrauch und
Gewalt insbesondere gegeniber vulnerablen Patientengruppen, wie beispielsweise
Kindern und Jugendlichen oder hilfsbedirftigen Personen, vorzubeugen, zu erkennen,
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adaquat darauf zu reagieren und auch innerhalb der Einrichtung zu verhindern. Das
jeweilige Vorgehen wird an Einrichtungsgrol3e, Leistungsspektrum und den Patientinnen
und Patienten ausgerichtet, um so passgenaue Losungen zur Sensibilisierung der Teams
sowie weitere geeignete vorbeugende und intervenierende Mal3nahmen festzulegen. Dies
konnen unter anderem Informationsmaterialien, Kontaktadressen,
Schulungen/Fortbildungen, Verhaltenskodizes,
Handlungsempfehlungen/Interventionsplane oder umfassende Schutzkonzepte sein.

Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Werden Praventions- und Interventionsmafnahmen zu Missbrauch und
Gewalt als Teil des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements
vorgesehen? Ja

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

Gemal Teil A § 4 Absatz 2 in Verbindung mit Teil B Abschnitt | § 1 der
Qualitaitsmanagement-Richtlinie haben sich Einrichtungen, die Kinder und Jugendliche
versorgen, gezielt mit der Pravention von und Intervention bei (sexueller) Gewalt und
Missbrauch bei Kindern und Jugendlichen zu befassen (Risiko- und Gefahrdungsanalyse)
und — der GroRRe und Organisationsform der Einrichtung entsprechend — konkrete Schritte
und MalRnahmen abzuleiten (Schutzkonzept). In diesem Abschnitt geben Krankenhauser,
die Kinder und Jugendliche versorgen, an, ob sie gemal Teil A § 4 Absatz 2 in
Verbindung mit Teil B Abschnitt | 8§ 1 der Qualitditsmanagement-Richtlinie ein
Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen aufweisen.

Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen

Werden Kinder und/oder Jugendliche versorgt? Ja

Liegt ein auf Basis einer Gefahrdungsanalyse erstelltes Schutzkonzept
gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen vor, das

mindestens die Elemente Pravention, Interventionsplan und

Aufarbeitung gemalf Teil B Abschnitt | 8§ 1 Satz 9 QM-RL umfasst? Ja

Nr. Schutzkonzept Letzte
Uberprifung

SK10 Handlungsempfehlungen zum Umgang/ zur Aufarbeitung
aufgetretener Félle

SKO01 Informationsgewinnung zur Thematik
SKO06 Spezielle Vorgaben zur Personalauswabhl

SKO08 Interventionsplan Verbindliches Verfahren zum Vorgehen in
Kinderschutzfallen und insbesondere beim Verdacht auf (sexuelle)
Gewalt

SKO03 Aufklarung
SK05  Altersangemessene Beschwerdemdglichkeiten

SK04 Verhaltenskodex mit Regeln zum achtsamen Umgang mit Kindern
und Jugendlichen

SKO02 Fortbildungen der Mitarbeiter/-innen
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A-13 Besondere apparative Ausstattung
Vorhandene Gerate | Umgangssprachliche Kommentar
Bezeichnung verfugbar
Computertomograph  Schichtbildverfahren im zwei
(CT) Querschnitt mittels Computertomographe
Rontgenstrahlen n, davon ein
hochauflésendes 64-
Zeiler-Gerat
AA14 Gerat fur Gerat zur Blutreinigung  Ja
Nierenersatzverfahren bei Nierenversagen
(Dialyse)
AA10 Elektroenzephalograp Hirnstrommessung Ja
hiegerat (EEG)
AA57 Radiofrequenzablation Gerat zur Ja zwei Gerate zur
(RFA) und/oder Gewebezerstérung gepulsten
andere mittels Radiofrequenzablation
Thermoablationsverfa Hochtemperaturtechnik und zur
hren Thermoablation
AA26 Positronenemissionst  Schnittbildverfahren in Ja In Kooperation mit
omograph (PET)/PET- der Nuklearmedizin, SLK-Kliniken
CT Kombination mit Heilbronn GmbH
Computertomographie
maoglich
AA18 Hochfrequenzthermot  Gerat zur Ja Nanoknife
herapiegeréat Gewebezerstorung
mittels
Hochtemperaturtechnik
AA01 Angiographiegerat/DS Gerat zur Ja In Kooperation mit
A Gefaldarstellung SLK-Kliniken
Heilbronn GmbH
AA15 Gerat zur Ja Zusammenarbeit mit
Lungenersatztherapie/ Fa. Novalung
-unterstitzung
A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA

gemal § 136¢c Absatz 4 SGB V

Alle Krankenhauser gewahrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur
Hilfeleistung im Notfall. Dartber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein
gestuftes System von Notfallstrukturen in Krankenh&usern im entgeltrechtlichen Sinne
geregelt. Das bedeutet, dass Krankenh&user, die festgelegte Anforderungen an eine von
drei Notfallstufen erfullen, durch Vergutungszuschlage finanziell unterstitzt werden.
Krankenh&user, die die Anforderungen an eine der drei Stufen nicht erfillen, erhalten
keine Zuschlage. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften System von Notfallstrukturen
teil und gewébhrleistet es nicht eine spezielle Notfallversorgung, sieht der Gesetzgeber
Abschlage vor.
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A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

Stufe der Notfallversorgung des Krankenhauses

Zugeordnete Notfallstufe Nichtteilnahme an der strukturierten
Notfallversorgung

Erflllung der Voraussetzungen des
Moduls der Spezialversorgung Ja (siehe A-14.3)

A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

Tatbestand, der dazu fuihrt, dass das Krankenhaus geméaf den Vorgaben in 8 26 der

Regelung zu den Notfallstrukturen die Voraussetzungen des Moduls Spezialversorgung
erfallt

Krankenhauser, die aufgrund krankenhausplanerischer Festlegung als Spezialversorger
ausgewiesen sind, oder Krankenhauser ohne Sicherstellungszuschlag, die nach
Feststellung der Landeskrankenhausplanungsbehorde fur die Gewéhrleistung der
Notfallversorgung zwingend erforderlich sind und 24 Stunden an 7 Tagen pro Woche an
der Notfallversorgung teilnehmen

A-14.4 Kooperation mit Kassenarztlicher Vereinigung (gemaf 8§ 6 Abs. 3 der
der Regelungen zu den Notfallstrukturen)

Verfligt das Krankenhaus tber eine Notdienstpraxis, die von der
Kassenarztlichen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde? Nein

Ist die Notfallambulanz des Krankenhauses gemaR § 75 Absatz 1b Satz 3
Halbsatz 2 Alternative 2 SGB V in den vertragsarztlichen Notdienst durch eine
Kooperationsvereinbarung mit der Kassenarztlichen Vereinigung eingebunden? Nein

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 39



Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Klinik fur Pneumologie, Intensiv- und Beatmungsmedizin

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
fir Pneumologie, Intensiv- und Beatmungsmedizin”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 0108
3600
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Axel Tobias Kempa

Telefon 07130/15-4601

Fax 07130/15-4864

E-Mail pneumologie.kloe@slk-kliniken.de
Stral3e/Nr GeilRholzle 62

PLZ/Ort 74245 Lowenstein

Homepage
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Ja

B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VI39 Physikalische Therapie

VI32 Diagnostik und Therapie von Zertifiziertes Schlaflabor
Schlafstérungen/Schlafmedizin (DGSM)

VI03 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit

VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

VI1l7 Diagnostik und Therapie von rheumatologischen
Erkrankungen
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VI16
VIO5

VI10

VI27
VI04

VIOO0

VI19

VI15

Vi21

VI22
VI38
V102

VI24
VI07

VI30
VI35
VI37
VI36
VI20
VI09

VI18

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

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

Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs-
und Stoffwechselkrankheiten

Spezialsprechstunde

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,

Arteriolen und Kapillaren
Endosonografie

Die Ultraschallsonde wird
durch die Bronchien oder
die Speiserdhre eingefihrt.
Diese Technik erlaubt eine
bessere Darstellung der
inneren Organe und
Lymphknoten. (EUS/
EBUS)

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren

Krankheiten

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der

Atemwege und der Lunge

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach

Transplantation

Diagnostik und Therapie von Allergien

Palliativmedizin

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit
und von Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie der Hypertonie

(Hochdruckkrankheit)

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

Endoskopie

Onkologische Tagesklinik

Mukoviszidosezentrum
Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von hamatologischen

Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von onkologischen

Erkrankungen
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VI0O Weaningzentrum Zertifiziertes
Weaningzentrum -
(WeanNet)
VI23 Diagnostik und Therapie von angeborenen und
erworbenen Immundefekterkrankungen (einschlief3lich
HIV und AIDS)
V140 Schmerztherapie
B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 4420
Teilstationare Fallzahl 0
B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-1.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS
Zugehodrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis (VI129)

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation (VI21)

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes (V102)

Diagnostik und Therapie von Allergien (VI122)

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

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

Diagnostik und Therapie von infektiésen und parasitaren
Krankheiten (VI119)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)
Endoskopie (VI35)

Laserchirurgie (VZ19)

Spezialsprechstunde (VI27)
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Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Richtlinie Gber die ambulante spezialfacharztliche Versorgung
nach 8§ 116b SGB V (AM17)

onkologische Erkrankungen — Tumorgruppe 5: Tumoren der
Lunge und des Thorax (LK41)

pulmonale Hypertonie (LK32)

schwerwiegende immunologische Erkrankungen:
Erkrankungsgruppe 1 — Sarkoidose (LK42)

Tuberkulose und atypische Mykobakteriose (LK30)

Ambulanzart
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMQ7)
Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis (VI29)

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation (VI21)

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

Diagnostik und Therapie von Allergien (VI122)

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen
Immundefekterkrankungen (einschliel3lich HIV und AIDS) (VI123)

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

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren
Krankheiten (VI119)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)
Endoskopie (VI35)

Laserchirurgie (VZ19)

Spezialsprechstunde (VI27)

Kompetenzzentrum Pulmonale Hypertonie, Allergieambulanz und Ambulanz schweres

allergisches Asthma bronchiale, Allgemeine Pneumologie

Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis (VI129)

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation (VI121)

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

Diagnostik und Therapie von Allergien (VI22)

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen
Immundefekterkrankungen (einschlielich HIV und AIDS) (VI23)
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Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und
der Lunge (VI15)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren
Krankheiten (VI19)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (V116)

Angebotene Leistung Endoskopie (VI35)

Angebotene Leistung Laserchirurgie (VZ19)

Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VU14)

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein

Stationare BG-Zulassung

vorhanden Nein
B-1.11 Personelle Ausstattung

B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 22,17

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 22,17 Stationéres Personal ist auch ambulant tatig.
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 22,17
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 199,36852
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Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 14,94

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 14,94 Stationares Personal ist auch ambulant tatig.
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 14,94
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 295,85007

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ30 Innere Medizin und Pneumologie
AQ23 Innere Medizin
AQ28 Innere Medizin und Kardiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF52 Erndhrungsmedizin

ZF28 Notfallmedizin

ZF07 Diabetologie

ZF03 Allergologie

ZF29 Orthopadische Rheumatologie

ZF15 Intensivmedizin

ZF25 Medikamentése Tumortherapie

ZF39 Schlafmedizin

ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden — (MWBO 2003)
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B-1.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 61,59

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 61,59
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 61,59
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 71,7649

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,48

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 2,48
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 2,48
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 1782,25806

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,31

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,31
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,31
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 1335,34743

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 8,51

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,51
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 8,51
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 519,38895

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,32

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,32
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,32
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 13812,5

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 15,87
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 15,87 Stationares Personal ist auch ambulant tatig.
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 15,87
Nicht Direkt 0
Anzahl stationéare Félle je stationare Vollkraft: 278,51292

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschllisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQ15 Familien-, Gesundheits- und Kinderkrankenpflege

PQO04 Intensiv- und Anasthesiepflege

PQ21  Casemanagement

PQO7 Pflege in der Onkologie

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ20  Praxisanleitung

PQ13 Hygienefachkraft

PQ22 Intermediate Care Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP08 Kinasthetik

ZP09 Kontinenzmanagement
ZP19 Sturzmanagement

ZP20 Palliative Care

ZP06 Ernahrungsmanagement
ZP16 Wundmanagement
ZP22 Atmungstherapie

ZP13 Qualitatsmanagement
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ZP18 Dekubitusmanagement

ZP05 Entlassungsmanagement

ZP15 Stomamanagement

ZP14 Schmerzmanagement

B-1.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-2 Klinik fur Thorakale Onkologie und Palliativmedizin

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
fir Thorakale Onkologie und Palliativmedizin”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 0100
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt
Titel, Vorname, Name Dr. Jonas Kuon
Telefon 07130/15-4207
Fax 07130/15-4867
E-Mail onkologie.kloe@slk-kliniken.de
Stral3e/Nr GeilRholzle 62
PLZ/Ort 74245 Lowenstein
Homepage
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Ja

B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der
Atemwege und der Lunge

VX00 Ambulante und stationare Chemotherapie mit klinischer
Forschung und angewandter Grundlagenforschung in
der Tumorbiologie

VI18 Diagnostik und Therapie von onkologischen
Erkrankungen
VX00 Teil des Tumorzentrums Heilbronn-Franken Zertifiziertes
Lungenkrebszentrum
(DKG)
VI09 Diagnostik und Therapie von hamatologischen
Erkrankungen
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B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen
Vollstationare Fallzahl 1589
Teilstationare Fallzahl 0

B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-2.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

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

Angebotene Leistung Ambulante und stationare Chemotherapie mit klinischer
Forschung und angewandter Grundlagenforschung in der
Tumorbiologie (VX00)

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

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen
(VI09)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VI18)

Angebotene Leistung Teil des Tumorzentrums Heilbronn-Franken, gemaf der

Vorgaben der DKG als Lungenkrebszentrum (VX00)

Ambulanzart Richtlinie Uber die ambulante spezialfacharztliche Versorgung
nach § 116b SGB V (AM17)
Angebotene Leistung onkologische Erkrankungen — Tumorgruppe 5: Tumoren der

Lunge und des Thorax (LK41)

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 52



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Angebotene Leistung Ambulante und stationare Chemotherapie mit klinischer
Forschung und angewandter Grundlagenforschung in der
Tumorbiologie (VX00)

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

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen
(VI09)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VI18)

Angebotene Leistung Teil des Tumorzentrums Heilbronn-Franken gemaf der

Vorgaben der DKG als Lungenkrebszentrum (VX00)

Sprechstunde Onkologie und Chemotherapie

Ambulanzart Erméachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V
bzw. § 31a Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von
Krankenhausérztinnen und Krankenhausérzten) (AM04)

Angebotene Leistung Ambulante und stationare Chemotherapie mit klinischer
Forschung und angewandter Grundlagenforschung in der
Tumorbiologie (VX00)

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

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von hdmatologischen Erkrankungen
(V109)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VI18)

Angebotene Leistung Teil des Tumorzentrums Heilbronn-Franken, gemaf der

Vorgaben der DKG als Lungenkrebszentrum (VX00)

B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein

Stationare BG-Zulassung

vorhanden Nein
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte
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Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 6,22

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,22 Stationares Personal ist auch ambulant tatig.
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,22
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 255,46624

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 2,88

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,88 Stationéres Personal ist auch ambulant tatig.
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,88
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 551,73611
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ25 Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie

AQ27  Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie
AQO06  Allgemeinchirurgie

AQ23 Innere Medizin

AQ13  Viszeralchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF30 Palliativmedizin

B-2.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 11,55

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 11,55
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,55
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 137,57576

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften
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Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,71

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,71
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,71
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 2238,02817

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,79

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,79
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,79
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 2011,39241
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,99

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,99
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,99
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 531,43813

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkréfte: 0,44

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,44
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,44
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 3611,36364

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,21

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,21 Stationares Personal ist auch ambulant tatig.
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,21
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 1313,22314

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ20 Praxisanleitung

PQ15 Familien-, Gesundheits- und Kinderkrankenpflege
PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

PQO7 Pflege in der Onkologie

PQ22 Intermediate Care Pflege
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PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege
PQ13 Hygienefachkraft

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP18 Dekubitusmanagement
ZP13 Qualitatsmanagement
ZP19 Sturzmanagement

ZP15 Stomamanagement
ZP08 Kinasthetik

ZP16 Wundmanagement
ZP20 Palliative Care

ZP06 Erndhrungsmanagement
ZPO05 Entlassungsmanagement
ZP09 Kontinenzmanagement
ZP22 Atmungstherapie
B-2.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-3 Klinik fur Thorax- und GefalRchirurgie / Klinik fir Schmerztherapie

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
fir Thorax- und GefalRchirurgie / Klinik fir Schmerztherapie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 1520
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Thomas Graeter
Telefon 07130/15-4123

Fax 07130/15-4852

E-Mail chirurgie.kloe@slk-kliniken.de
Stral3e/Nr GeilRholzle 62

PLZ/Ort 74245 Lowenstein

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. Michael Kugler

Telefon 07130/156615-

Fax 07130/154186-

E-Mail schmerztherapie.kloe @slk-kliniken.de
StraflRe/Nr Gei3holzle 62

PLZ/Ort 74245 Loéwenstein

Homepage
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Ja
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B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VI03 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit

VC10 Eingriffe am Perikard

VD20 Wundheilungsstérungen

VC15 Thorakoskopische Eingriffe

V138 Palliativmedizin Schmerzzentrum

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

VC08 Lungenembolektomie
VR26 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
VR11 Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs-
und Stoffwechselkrankheiten

VC63  Amputationschirurgie

VC11 Lungenchirurgie

VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

VX00 Akupunktur Schmerzzentrum
Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VI35 Endoskopie

VR10 Computertomographie (CT), nativ

VX00 Erndhrungsberatung Schmerzzentrum

VX00 Neuromodulation (SCS, PNS, Pumpenimplantation, Schmerzzentrum
GRFA, RFA, DRG)

VC51 Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen
V122 Diagnostik und Therapie von Allergien

VX00 Beatmungs- und Entwéhnungstherapie Schmerzzentrum
VI20 Intensivmedizin
VI04 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,

Arteriolen und Kapillaren

VC19 Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen

VI19 Diagnostik und Therapie von infektiésen und parasitaren
Krankheiten
VX00 Regionales Schmerzzentrum Region Heilbronn-Franken  Schmerzzentrum
der DGS
VX00 Endoskopische Facettendenervation Schmerzzentrum
VI05 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der

Lymphgefal3e und der Lymphknoten
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VI23

VRO1
VI09

VX00

VRO03
VC42
VC13
VI18

VH17
VI16
VI30
VX00
VD11
VD04

VX00
VC18

VH26
VI15

V140
VX00
VC17

VI17

VI27
VC12

VR28
VP06

VC21
VX00
VC59

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

Konventionelle Rontgenaufnahmen

Diagnostik und Therapie von hamatologischen
Erkrankungen

Patientenvortrage in der Schmerztherapie z. B. Chronifizierung,

Therapieoptionen,

Eigenmanagement

Eindimensionale Dopplersonographie
Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen
Operationen wegen Thoraxtrauma

Diagnostik und Therapie von onkologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

Psychiatrische Schmerztherapie Schmerzzentrum
Spezialsprechstunde

Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und
der Unterhaut

Biofeedback Schmerzzentrum

Konservative Behandlung von arteriellen
GefalRerkrankungen

Laserchirurgie

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der
Atemwege und der Lunge

Schmerztherapie Schmerzzentrum
Manuelle Medizin Schmerzzentrum

Offen-chirurgische und endovaskuléare Behandlung von
GefalRerkrankungen

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen
Erkrankungen

Spezialsprechstunde

Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen
Malformationen

Intraoperative Anwendung der Verfahren

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

Endokrine Chirurgie
Epiduroskopie Schmerzzentrum
Mediastinoskopie
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VX00 konservative Schmerztherapie Schmerzzentrum
VX00 StoRwellentherapie Schmerzzentrum

VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen
Stérungen

VC34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax

VX00 Neurostimulation und orthopadische Schmerztherapie Schmerzzentrum
VR04 Duplexsonographie

VX00 Hypnosetherapie Schmerzzentrum
VC67 Chirurgische Intensivmedizin

VX00 Sozialberatung Schmerzzentrum

VC52 Elektrische Stimulation von Kerngebieten bei Schmerzen
und Bewegungsstorungen (sogenannte "Funktionelle
Neurochirurgie™)

VH20 Interdisziplinare Tumornachsorge
VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe
VC26 Metall-/Fremdkorperentfernungen

VN23 Schmerztherapie Schmerzzentrum
VI07 Diagnostik und Therapie der Hypertonie

(Hochdruckkrankheit)
VX00 Multimodale Schmerztherapie Schmerzzentrum

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

Vi21 Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation

VC62 Portimplantation
VC24  Tumorchirurgie
VR08 Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststéndige Leistung

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

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 2148
Teilstationare Fallzahl 0

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige 1ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-3.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-3.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Ambulanzart

Angebotene Leistung

Richtlinie Uber die ambulante spezialfacharztliche Versorgung
nach § 116b SGB V (AM17)

onkologische Erkrankungen — Tumorgruppe 5: Tumoren der
Lunge und des Thorax (LK41)

Schmerzambulanz fiir konventionelle und fir interventionelle Schmerztherapie

(Schmerzzentrum)

Ambulanzart

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

Erméachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V
bzw. § 31a Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von
Krankenhausérztinnen und Krankenhausérzten) (AM04)

Akupunktur (VX00)

Beatmungs- und Entwdhnungstherapie (VX00)
Biofeedback (VX00)

Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen (VC51)
Chirurgie der peripheren Nerven (VC50)

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)

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

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren (VP05)

Endoskopische Facettendenervation (VX00)
Epiduroskopie (VX00)
Erndhrungsberatung (VX00)

Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststandige Leistung
(VRO8)

Hypnosetherapie (VX00)

Intraoperative Anwendung der Verfahren (VR28)
konservative Schmerztherapie (VX00)

Manuelle Medizin (VX00)

Multimodale Schmerztherapie (VX00)

Neuromodulation (SCS, PNS, Pumpenimplantation, GRFA,
RFA, DRG) (VX00)

Neurostimulation und orthopadische Schmerztherapie (VX00)
Palliativmedizin (VI138)

Psychiatrische Schmerztherapie (VX00)

Psychosomatische Tagesklinik (VP16)

Schmerztherapie (V140)
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Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Schmerztherapie (VN23)
Sozialberatung (VX00)
StoRwellentherapie (VX00)

Thoraxchirurgische Sprechstunde, GefaRsprechstunde
Privatambulanz (AMQ7)
Amputationschirurgie (VC63)

Ambulanzart
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

Angebotene Leistung

Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
(VR26)

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)
Computertomographie (CT), nativ (VR10)

Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernéhrungs- und
Stoffwechselkrankheiten (V110)

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea (VH17)

Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut (VDO04)

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
Lymphgefal3e und der Lymphknoten (VI05)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VI18)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Haut
und Unterhaut (VD10)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VO08)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen (VC42)

Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen (VC19)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses (VC33)
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)
Duplexsonographie (VR04)

Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Eingriffe am Perikard (VC10)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)

Konservative Behandlung von arteriellen Gefal3erkrankungen
(VC18)

Konventionelle Rontgenaufnahmen (VR0O1)
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Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Lungenchirurgie (VC11)
Lungenembolektomie (VC08)
Mediastinoskopie (VC59)
Metall-/Fremdkdrperentfernungen (VC26)
Operationen wegen Thoraxtrauma (VC13)
Portimplantation (VC62)
Speiserdhrenchirurgie (VC14)
Thorakoskopische Eingriffe (VC15)

Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen
Malformationen (VC12)

Tumorchirurgie (VC24)
Wundheilungsstérungen (VD20)

Thoraxchirurgische Sprechstunde, GefaRsprechstunde

Ambulanzart

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

Erméachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V
bzw. § 31a Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von
Krankenhausérztinnen und Krankenhausérzten) (AM04)

Amputationschirurgie (VC63)
Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen (VC51)
Chirurgie der peripheren Nerven (VC50)

Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
(VR26)

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)
Computertomographie (CT), nativ (VR10)
Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)

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

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea (VH17)

Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut (VDO04)

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (V116)

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

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

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Haut
und Unterhaut (VD10)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VO08)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen (VC42)

Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen (VC19)

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten mit
korperlichen Stérungen und Faktoren (VPO5)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses (VC33)
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)
Duplexsonographie (VR04)

Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Eingriffe am Perikard (VC10)

Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststandige Leistung
(VRO08)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)
Intraoperative Anwendung der Verfahren (VR28)

Konservative Behandlung von arteriellen Gefal3erkrankungen
(VC18)

Konventionelle Rontgenaufnahmen (VR0O1)
Lungenchirurgie (VC11)
Lungenembolektomie (VCO08)
Mediastinoskopie (VC59)
Metall-/Fremdkoérperentfernungen (VC26)
Operationen wegen Thoraxtrauma (VC13)
Palliativmedizin (V138)

Psychosomatische Tagesklinik (VP16)
Schmerztherapie (VI140)

Schmerztherapie (VN23)
Speiserdhrenchirurgie (VC14)
Thorakoskopische Eingriffe (VC15)

Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen
Malformationen (VC12)

Tumorchirurgie (VC24)
Wundheilungsstorungen (VD20)
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Thoraxchirurgische Sprechstunde, Gefal3sprechstunde

Ambulanzart

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Amputationschirurgie (VC63)

Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
(VR26)

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)
Computertomographie (CT), nativ (VR10)

Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernéhrungs- und
Stoffwechselkrankheiten (V110)

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea (VH17)

Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut (VDO04)

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (V116)

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

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VI18)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Haut
und Unterhaut (VD10)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VO08)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen (VC42)

Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen (VC19)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses (VC33)
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)
Duplexsonographie (VR04)

Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Eingriffe am Perikard (VC10)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)

Konservative Behandlung von arteriellen GefalR3erkrankungen
(VC18)

Konventionelle Rontgenaufnahmen (VR0O1)
Lungenchirurgie (VC11)
Lungenembolektomie (VC08)
Mediastinoskopie (VC59)
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Angebotene Leistung Metall-/Fremdkdrperentfernungen (VC26)
Angebotene Leistung Operationen wegen Thoraxtrauma (VC13)
Angebotene Leistung Portimplantation (VC62)

Angebotene Leistung Speiserdhrenchirurgie (VC14)

Angebotene Leistung Thorakoskopische Eingriffe (VC15)

Angebotene Leistung Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen

Malformationen (VC12)

Angebotene Leistung Tumorchirurgie (VC24)
Angebotene Leistung Wundheilungsstérungen (VD20)

B-3.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V

(opsziffer Janzanl |
5-399.5 49 Andere Operationen an BlutgefalRen: Implantation oder

Wechsel von venodsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur
Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein

Stationare BG-Zulassung

vorhanden Nein
B-3.11 Personelle Ausstattung

B-3.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 18,48

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 18,48 Stationares Personal ist auch ambulant tatig.
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 18,48
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 116,23377

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 14,62

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,62 Stationares Personal ist auch ambulant tatig.
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 14,62
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 146,92202

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ63  Allgemeinmedizin
AQ30 Innere Medizin und Pneumologie

AQ51  Psychiatrie und Psychotherapie
AQ13  Viszeralchirurgie

AQO08 Herzchirurgie

AQO06  Allgemeinchirurgie

AQO1  Anasthesiologie

AQO7  Gefalichirurgie

AQ12  Thoraxchirurgie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF73 Psychotherapie
ZF02 Akupunktur
ZF42 Spezielle Schmerztherapie

ZF01 Arztliches Qualitatsmanagement
ZF15 Intensivmedizin

ZF30 Palliativmedizin

ZF28 Notfallmedizin

B-3.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 33,91

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 33,91
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 33,91
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 63,34415

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,51

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,51
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,51
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 4211,76471

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,35

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,35
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,35
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 1591,11111
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,45

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,45
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,45
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 622,6087

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,35

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,35
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 0,35
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 6137,14286

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 13,66

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 13,66 Stationares Personal ist auch ambulant tatig.
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 13,66
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 157,24744

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss

PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ13 Hygienefachkraft

PQ04 Intensiv- und Anésthesiepflege

PQ15 Familien-, Gesundheits- und Kinderkrankenpflege
PQO7 Pflege in der Onkologie

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege

PQ22 Intermediate Care Pflege

PQ20  Praxisanleitung
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP05 Entlassungsmanagement
ZP19 Sturzmanagement

ZP15 Stomamanagement
ZP13 Qualitatsmanagement
ZP08 Kinasthetik

ZP18 Dekubitusmanagement
ZP20 Palliative Care

ZP16 Wundmanagement

ZP09 Kontinenzmanagement
ZP22 Atmungstherapie

ZP06 Ernahrungsmanagement
B-3.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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C Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestitzten
einrichtungsibergreifenden Qualitatssicherung nach § 136 Absatz

1 Satz1 Nummer 1 SGB V

C-11 Leistungsbereiche mit Fallzahlen und Dokumentationsrate

Leistungsbereich Fallzahl Dokumentationsrate
(%)

Herzschrittmacher-Implantation
Herzschrittmacher-Aggregatwechsel

Herzschrittmacher-Revision/-Systemwechsel/-

Explantation
Implantierbare Defibrillatoren-Implantation

Implantierbare Defibrillatoren-Aggregatwechsel

Implantierbare Defibrillatoren-Revision/-
Systemwechsel/-Explantation

Karotis-Revaskularisation
Gynakologische Operationen
Geburtshilfe

Huftgelenknahe Femurfraktur mit
osteosynthetischer Versorgung

Mammachirurgie

Cholezystektomie

Dekubitusprophylaxe

Herzchirurgie

Zaehlleistungsbereich Offen chirurgische
Aortenklappeneingriffe
Zaehlleistungsbereich Koronarchirurgische
Operationen

Zaehlleistungsbereich Offen-chirurgische
Mitralklappeneingriffe
Zaehlleistungsbereich Kathetergestitzte
Mitralklappeneingriffe
Huftendoprothesenversorgung

Zaehlleistungsbereich Huftendoprothetik:
Huftendoprothesenimplantation

Zaehlleistungsbereich Huftendoprothetik:
Wechsel und Komponentenwechsel

Herztransplantation,
Herzunterstutzungssysteme/Kunstherzen

Zaehlleistungsbereich
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen

Zaehlleistungsbereich Herztransplantation
Knieendoprothesenversorgung
Zaehlleistungsbereich Knieendoprothetik:
Knieendoprothesenimplantation

0
0
0

0
0
0

(Datenschutz) (Datenschutz)
0
0
0

(Datenschutz) (Datenschutz)
0

118 100,0

0

0

o O
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Leistungsbereich Fallzahl Dokumentationsrate
(%)

Zaehlleistungsbereich Knieendoprothetik: 0
Wechsel und Komponentenwechsel

Leberlebendspende
Lebertransplantation

Lungen- und Herz-Lungentransplantation
Neonatologie

Nierenlebendspende

Perkutane Koronarintervention und (Datenschutz) (Datenschutz)
Koronarangiographie

Nieren- und Pankreas- (Nieren-) transplantation 0

o O O oo
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C-1.2 Ergebnisse der Qualitatssicherung

l. Qualitatsindikatoren bzw. Kennzahlen, deren Ergebnisse keiner
Bewertung durch das Stellungnahmeverfahren bedirfen oder fur die
eine Bewertung durch das Stellungnahmeverfahren bereits vorliegt

I.LA Qualitatsindikatoren bzw. Kennzahlen, die vom G-BA als
uneingeschrankt zur Veroffentlichung geeignet bewertet wurden
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Ergebnis-ID 2194

Fachlicher Hinweis IQTIG

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fir z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikoféllen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

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

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Félle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
N&ahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://iqtig.org/gs-verfahren/aktiv/

Dieser Indikator umfasst sowohl Ereignisse, die vor der
Entlassung aus einem Krankenhaus auftreten, als auch
Ereignisse, die nach der Entlassung auftreten, aber noch in
Zusammenhang mit der Implantation gebracht werden
konnen.
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Bewertung des Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
Stellungnahmeverfahrens nicht aufgetreten sind (NO1)
Grundgesamtheit 0

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,99

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,54 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,96 - 1,03

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 2195

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fir z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikoféllen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitdt vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
N&ahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Quialitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/

Dieser Indikator umfasst sowohl Ereignisse, die vor der
Entlassung aus einem Krankenhaus auftreten, als auch
Ereignisse, die nach der Entlassung auftreten, aber noch in
Zusammenhang mit der Implantation gebracht werden
konnen.
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Bewertung des Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
Stellungnahmeverfahrens nicht aufgetreten sind (NO1)
Grundgesamtheit 0

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,90

Referenzbereich (bundesweit) <= 5,51 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,78 - 1,03

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 82



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Karotis-Revaskularisaton

Ergebnis-ID

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fir z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikoféllen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis auf3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitdt vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
N&ahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/

Rechnerisches Ergebnis 0,00

Bewertung des Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahrens Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse
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Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,01

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,10 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,93-1,09
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 50,86

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)

11724

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergdnzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Quialitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fur z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikoféllen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikoféllen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kdnnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

0,00

(Datenschutz)
(Datenschutz)

0,96
nicht festgelegt
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Ergebnis-ID 11724

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,86 - 1,07
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 107,82

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 161800

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zuriickzufuhren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Nahere Informationen zu Referenzbereichen kdnnen den
»,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Félle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

verbessert

92,31%

>= 80,00 %

92,01 - 92,60%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Leistungsbereich ~ Karotis-Revaskularisaton

Fachlicher Hinweis 1QTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu

finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,46%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,27 - 1,67%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 162304

Fachlicher Hinweis 1QTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 0

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,83%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,42 - 2,35%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Leistungsbereich ~ Karotis-Revaskularisaton

Fachlicher Hinweis 1QTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere

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

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 0
Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,74%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,31-2,32%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Leistungsbereich ~ Karotis-Revaskularisaton

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere

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

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 0
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 2,23%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,31-3,77%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene
Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Leistungsbereich ~ Karotis-Revaskularisaton

Fachlicher Hinweis 1QTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu

finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 0
Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 3,10%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 2,76 - 3,49%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene
Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Leistungsbereich ~ Karotis-Revaskularisaton

Fachlicher Hinweis 1QTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu

finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 0
Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 3,05%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 2,43 - 3,82%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene
Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

51865

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergdnzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Quialitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fur z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikoféllen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikoféllen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

1,05
nicht festgelegt
0,90 - 1,22
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 51865
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 51873

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fir z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitétsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitdt vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
N&ahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/

Bewertung des Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
Stellungnahmeverfahrens nicht aufgetreten sind (NO1)
Grundgesamtheit 0

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,92

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,26 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,81 - 1,05

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

52240

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zuriickzufuhren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Nahere Informationen zu Referenzbereichen kdnnen den
~.Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Das Quialitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Félle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
N&here Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://iqtig.org/gs-verfahren/aktiv/
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
nicht aufgetreten sind (NO1)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

6,98%

Sentinel Event

3,24 - 14,40%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Leistungsbereich ~ Karotis-Revaskularisaton

Fachlicher Hinweis 1QTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergdnzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere

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

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,36%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,17 - 1,58%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 99



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Leistungsbereich |

Fachlicher Hinweis 1QTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu

finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 0
Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 2,15%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,56 - 2,97%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene
Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 52009

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fur z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikoféllen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitdt vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
N&ahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/

Rechnerisches Ergebnis 0,79

Bewertung des Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahrens Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
Grundgesamtheit 8127

Beobachtete Ereignisse 18

Erwartete Ereignisse 22,81
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,06

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,45 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,05 - 1,07
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,50 - 1,25

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

52010

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitdt vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
.Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Das abweichende Ergebnis erklart sich durch Einzelfélle
(U62)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

unverandert

unverandert

0,00%

Sentinel Event

0,00 - 0,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 521800

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergdnzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Rechnerisches Ergebnis (%) 0,00

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 8127

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,01%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,01 -0,01%

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 0,05%

Kommentar des Fachgremiums auf

Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 521801

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergdnzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,06%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,06 - 0,06%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 52326

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergdnzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusatzliche Informationen
an. Im Gegensatz zu Qualitatsindikatoren haben solche
Kennzahlen keinen Referenzbereich; daher findet keine
Bewertung der Versorgungsqualitat statt. Nahere
Informationen zu Kennzahlen sind unter folgendem Link zu
finden: https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

Rechnerisches Ergebnis (%) 0,18

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 8127

Beobachtete Ereignisse 15

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,35%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,35-0,35%

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,11 - 0,30%

Kommentar des Fachgremiums auf

Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56003

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
-Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

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

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

81,10%

>= 75,00 %

80,65 - 81,55%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56004

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
-Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

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

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,51%

<=2,50 %

1,38 - 1,66%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

56008

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitdt vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kbnnen den
.Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

unverandert

unverandert

0,23%

<=0,25%

0,22 - 0,24%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56014

Fachlicher Hinweis 1QTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erftillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdffentlicht

werden.
Bewertung des Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
Stellungnahmeverfahrens nicht aufgetreten sind (NO1)
Grundgesamtheit 0

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 95,08%

Referenzbereich (bundesweit) >= 94,54 % (5. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 94,86 - 95,30%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56100

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kbnnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56100

Ergebnis auf Bundesebene 1,09

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03 -1,17

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56101

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56101

Ergebnis auf Bundesebene 1,03

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,00 - 1,06

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Féllen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene

56103

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
.Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlielRen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitdtsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung maoglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

89,18Punkte
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 89,06 - 89,29Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56104

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 118



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis auf Bundesebene 86,68Punkte

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 86,60 - 86,76Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Féllen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 119



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56105

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich veroffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 120



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis auf Bundesebene 85,11Punkte

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 85,05 - 85,17Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Féllen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 121



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene

56106

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
.Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlielRen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitdtsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung maoglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

75,09Punkte

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 122



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56106

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 74,95 - 75,23Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 123



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56107

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 124



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis auf Bundesebene 89,65Punkte

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 89,36 - 89,94Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Féllen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 125



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56108

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 126



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis auf Bundesebene 80,49Punkte

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 80,28 - 80,70Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Féllen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 127



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene

56109

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
.Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlielRen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitdtsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung maoglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

84,20Punkte

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 128



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 84,01 - 84,39Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 129



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56110

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 130



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56110

Ergebnis auf Bundesebene 91,25Punkte

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 91,02 - 91,49Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Féllen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 131



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene

56111

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kbnnen den
.Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlielRen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitdtsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung maoglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

79,82Punkte

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 132



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56111

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 79,64 - 80,01Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Féllen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 133



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56112

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 134



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56112

Ergebnis auf Bundesebene 61,62Punkte

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 61,39 - 61,85Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 135



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Fachlicher Hinweis 1QTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erftillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zuriickzufuhren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Nahere Informationen zu Referenzbereichen kdnnen den
-Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitdtsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelféllen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht

werden.
Bewertung des Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)
Stellungnahmeverfahrens
Grundgesamtheit 0

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 136



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 49,11Punkte

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 48,50 - 49,70Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 137



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Fachlicher Hinweis 1QTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erftillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zuriickzufuhren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Nahere Informationen zu Referenzbereichen kdnnen den
-Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitadtsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelféllen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht

werden.
Bewertung des Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)
Stellungnahmeverfahrens
Grundgesamtheit 0

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 138



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 91,88Punkte

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 91,32 - 92,42Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 139



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene

56115

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
.Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlielRen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitdtsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung maoglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

78,26Punkte

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 140



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56115

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 77,99 - 78,54Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 141



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56116

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kbnnen den
,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitatsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 142



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID 56116

Ergebnis auf Bundesebene 93,53Punkte

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 93,34 - 93,71Punkte

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Féllen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 143



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Fachlicher Hinweis 1QTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erftillende
Anforderung fir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zuriickzufuhren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Nahere Informationen zu Referenzbereichen kdnnen den
-Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlieBen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitdtsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelféllen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung méglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht

werden.
Bewertung des Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)
Stellungnahmeverfahrens
Grundgesamtheit 0

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 144



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,02

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,00- 1,04

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung
vorgesehen

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 145



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene

56118

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar
und ermoglicht einen Abgleich zwischen
Indikatorergebnissen und konkreter Anforderung. Es ist zu
beachten, dass ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitéat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
~Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des IQTIG,
Kapitel 15

Dieser Qualitatsindikator basiert auf der schriftlichen
Befragung von Patientinnen und Patienten. Ein Ergebnis ist
dann aufféllig, wenn die Patientenantworten insgesamt
darauf schlielRen lassen, dass eine vorab definierte
Qualitatsanforderung vom Krankenhaus nicht erreicht wurde.
Die Qualitdtsanforderung wird anhand eines
Referenzbereichs festgelegt. Der konkrete Bezug zu
Einzelfallen oder einzelnen Antworten ist zu keinem
Zeitpunkt nach der Auswertung maoglich. Weitere
Informationen zur Auswertungsmethodik der
Patientenbefragung sind hier zu finden: https://iqtig.org/qi-
patientenbefragungen/. Informationen zum Ablauf der
Patientenbefragung sind der Patienteninformation des G-BA
zum Verfahren QS PCI zu entnehmen: G-
BA_Patienteninformation-PCl_QS-PCI

Gemal Teil 2 § 19 Abs. 8, Verfahren QS PCI, DeQS-RL
befindet sich die Patientenbefragung des Verfahrens QS
PCI fur die ersten 4,5 Jahre (2022-2026) in der Erprobung,
sodass die Ergebnisse fur das Berichtsjahr 2024
standortbezogen ohne Referenzbereich verdéffentlicht
werden.

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (N99)

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,99
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Ergebnis-ID 56118

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97-1,01

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

Kommentar des Fachgremiums auf Zum AJ 2025 erfolgt nur in ausgewahlten Fallen ein

Landes- oder Bundesebene Stellungnahmeverfahren. Daher ist keine Beurteilung

vorgesehen

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemal3 § 112 SGB V

Uber § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende
Qualitatssicherung vereinbart. Gemal seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an
folgenden Qualitatssicherungsmafnahmen (Leistungsbereiche) teil:

Leistungsbereich
MRE Ja
Schlaganfall: Akutbehandlung Ja
Universelles Neugeborenen-Horscreening Nein
C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-

Programmen (DMP) nach § 137f SGB V

Gemal seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden DMP teil:
DMP

Asthma bronchiale
Depression
Osteoporose

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

Leistungsbereich:
Medizinische
Behandlungsqualitat im

Krankenhaus

Bezeichnung des

Qualitatsindikators Initiative Qualitatsmedizin IQM

Ergebnis https://lwww.initiative-qualitaetsmedizin.de/
Messzeitraum kontinuierlich
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Datenerhebung Routinedaten

Rechenregeln https://www.initiative-qualitaetsmedizin.de/

Referenzbereiche https://www.initiative-qualitaetsmedizin.de/

Vergleichswerte Benchmark mit IQM- Mitgliedshausern

Quellenangaben https://www.initiative-qualitaetsmedizin.de/
C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach 8§ 136b Absatz 1

Satz 1 Nummer 2 SGB V

C-51 Umsetzung der Mm-R im Berichtsjahr
Mindestmenge Erbrachte
Menge
Thoraxchirurgische Behandlung des Lungenkarzinoms 40 139
bei Erwachsenen
C-5.2 Angaben zum Prognosejahr
C-5.2.1 Leistungsberechtigung fir das Prognosejahr

Leistungsbereiche

Thoraxchirurgische Behandlung des Lungenkarzinoms bei Erwachsenen

Der Krankenhausstandort ist im Prognosejahr 2026 zur
Leistungserbringung berechtigt: Ja

C-5.2.1.a  Ergebnis der Prognoseprufung der Landesverbande der
Krankenkassen und der Ersatzkassen

Leistungsbereiche

Thoraxchirurgische Behandlung des Lungenkarzinoms bei Erwachsenen
Die Prognose wurde von den Landesverbanden der Krankenkassen und

den Ersatzkassen bestatigt: Ja
Erreichte Leistungsmenge im Berichtsjahr 2024: 139
Erreichte Leistungsmenge in den Quartalen 2024/3, 2024/4, 2025/1 und
2025/2: 128
C-6 Umsetzung von Beschlissen zur Qualitatssicherung nach 8 136

Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 SGB V

Richtlinie tber Mallnahmen zur Qualitatssicherung fir die stationare Versorgung mit

Verfahren der bronchoskopischen Lungenvolumenreduktion beim schweren
Lungenemphysem (QSRichtlinie bronchoskopische LVR /QS-RL BLVR) (CQ27)
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C-6.1 Qualitatssicherungs-Richtlinie Frih- und Reifgeborene (QFR-RL)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

An dieser Stelle ist die Umsetzung der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses uber
MalRnahmen zur Qualitatssicherung zur Versorgung von Patientinnen und Patienten mit einer
huftgelenknahen Femurfraktur gemaf § 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 fir nach § 108 SGB V
zugelassene Krankenhauser darzustellen (QSFFx-RL).

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

- Im Rahmen des Nachweisverfahrens (8 6 QSFFx-RL) ist jahrlich zwischen dem 15.11. und 31.12.
der Status der Erfiilllung der Mindestvorgaben an die Landesverbande der Krankenkassen und
die Ersatzkassen zu lUbermitteln. Nichterfullungen einzelner Mindestanforderungen, die mehr als
48 Stunden andauern, sind auch unterjdhrig unverziglich zu melden, ebenso wie deren
Wiedererfullung.

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach
8 136b Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 SGB V

Nr. Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl
(Personen)

1 Facharztinnen und Facharzte, Psychologische Psychotherapeutinnen 38
und Psychotherapeuten sowie Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

11 - Davon diejenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis 30
unterliegen
1.1.1 - Davon diejenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 27
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c-8.1 Monatsbezogener Erfullungsgrad der PpUG

Pflegesensitiver Station Monats- Ausnahme-
Bereich bezogener tatbestande

Erfallungs-

grad

Innere Medizin P2/P3/P4 Nachtschicht 100,00% 2
Innere Medizin M2 Nachtschicht 100,00%
Innere Medizin M2 Tagschicht 91,67% 1
Allgemeine C1/sL Nachtschicht 16,67% 10
Chirurgie,
Orthopéadie
Allgemeine IMC Nachtschicht 100,00% 0
Chirurgie,
Orthopéadie
Allgemeine C1/SL Tagschicht 100,00% 0

Chirurgie, Innere

Medizin, Orthopéadie

Allgemeine IMC Tagschicht 100,00% 0
Chirurgie, Innere

Medizin, Orthopadie

Allgemeine Privatstation/S1  Tagschicht 66,67% 4

Chirurgie, Innere
Medizin, Orthopéadie

Allgemeine Privatstation/S1 Nachtschicht 100,00% 0
Chirurgie,
Orthopéadie
Intensivmedizin Intensivstation Tagschicht 100,00% 0
Intensivmedizin Intensivstation Nachtschicht 100,00%
Innere Medizin P2/P3/P4 Tagschicht 100,00%

Cc-8.2 Schichtbezogener Erfullungsgrad der PpUG
Pflegesensitiver Station Schicht Schichtbezogener
Bereich Erflllungsgrad
Intensivmedizin Intensivstation Tagschicht 86,89%
Innere Medizin P2/P3/P4 Tagschicht 86,61%
Intensivmedizin Intensivstation Nachtschicht 80,87%
Innere Medizin P2/P3/P4 Nachtschicht 50,82%
Innere Medizin M2 Nachtschicht 66,94%
Innere Medizin M2 Tagschicht 63,93%
Allgemeine C1l/sL Nachtschicht 32,60%
Chirurgie,
Orthopéadie
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Allgemeine IMC Nachtschicht 100,00%
Chirurgie,

Orthopéadie

Allgemeine Cl/sL Tagschicht 66,30%

Chirurgie, Innere
Medizin, Orthopadie

Allgemeine IMC Tagschicht 100,00%
Chirurgie, Innere
Medizin, Orthopadie

Allgemeine Privatstation/S1 Tagschicht 56,83%
Chirurgie, Innere
Medizin, Orthopadie

Allgemeine Privatstation/S1 Nachtschicht 57,38%
Chirurgie,

Orthopéadie

C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und

Psychosomatik-Richtlinie (PPP-RL)

An dieser Stelle ist die Umsetzung des Beschlusses des G-BA zur Qualitatssicherung nach 8§ 136a
Absatz 2 Satz 1 SGB V darzustellen (Richtlinie Gber die Ausstattung der stationéaren Einrichtungen
der Psychiatrie und Psychosomatik mit dem fir die Behandlung erforderlichen therapeutischen
Personal — PPP-RL).

- Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame Bundesausschuss in der PPP-RL gemaRi §
136a Absatz 2 SGB V verbindliche Mindestvorgaben fir die Ausstattung der stationéren
Einrichtungen mit dem fir die Behandlung erforderlichen Personal fir die psychiatrische und
psychosomatische Versorgung festgelegt.

- Die Vorgaben legen eine Mindestpersonalausstattung fur das fur die Behandlung erforderliche
Personal fest. Die Mindestvorgaben sind keine Anhaltszahlen zur Personalbemessung.

- Die Mindestvorgaben sind gemal § 2 Absatz 5 PPP-RL quartals- und einrichtungsbezogen
einzuhalten. Gemaf der Definition der PPP-RL kann ein Krankenhausstandort bis zu drei
differenzierte Einrichtungen (Erwachsenenpsychiatrie, Psychosomatik sowie Kinder- und
Jugendpsychiatrie) umfassen, fiir die die Einhaltung der Mindestvorgaben getrennt
nachzuweisen ist.

Fur das Berichtsjahr 2024 gilt im ersten und zweiten Quartal ein Umsetzungsgrad von 95 % und
im dritten und vierten Quartal ein Umsetzungsgrad von 90 %.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von
Arzneimitteln flr neuartige Therapien

Krankenhausstandorte, an denen neue Therapien gemal3 den Anlagen der ATMP-QS-RL
angewendet werden, mussen die dort vorgegebenen Mindestanforderungen an die
Struktur-, Prozess- oder Ergebnisqualitat erfillen. Der Medizinische Dienst tGberprift die
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Umsetzung der relevanten Qualitatsanforderungen und stellt dem Krankenhaus eine
Bescheinigung aus, wenn diese vollumfanglich erfillt werden. ATMP nach dieser Richtlinie
durfen ausschlief3lich von Leistungserbringern angewendet werden, die die
Mindestanforderungen erftllen.

Arzneimittel fir neuartige Therapien

Werden am Krankenhausstandort Arzneimittel fir neuartige Therapien
angewendet? Nein
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- Anhang

DiagnosenzuB-16

cp-zitter fFallzeaht [ ...

G47.31 601 Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom

G47.32 202 Schlafbezogenes Hypoventilations-Syndrom

J44.00 187 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

J18.1 150 Lobarpneumonie, nicht ndher bezeichnet

D38.1 147 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea,
Bronchus und Lunge

J44.80 146 Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 <35 % des Sollwertes

C34.1 119 Bdsartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

J96.11 114 Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht
klassifiziert: Typ Il [hyperkapnisch]

J44.81 109 Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

J44.01 101 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

J20.8 99 Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

C34.3 74 Bdsartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

J44.10 74 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

J96.10 74 Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht
klassifiziert: Typ | [hypoxamisch]

127.28 73 Sonstige naher bezeichnete sekundare pulmonale Hypertonie

R06.3 71 Periodische Atmung

150.01 70 Sekundéare Rechtsherzinsuffizienz

J44.09 61 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 nicht nédher bezeichnet

J84.10 60 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation

R06.5 58 Mundatmung

J44.82 54 Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

F51.0 48 Nichtorganische Insomnie

J44.02 47 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

J44.11 47 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht néher bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

J84.11 45 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Mit Angabe
einer akuten Exazerbation

C34.0 40 Bdsartige Neubildung: Hauptbronchus

150.13 37 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung

C78.0 36 Sekundare bésartige Neubildung der Lunge

G47.0 34 Ein- und Durchschlafstérungen

127.00 34 Idiopathische und hereditare pulmonale arterielle Hypertonie [IPAH
und HPAH]

D86.2 33 Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten
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[Ch-ziffer [Fallzahl [ ]

R04 2 3 Hamoptoe

J15.6 32 Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

J44.89 29 Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 nicht n&her bezeichnet

J85.1 29 Abszess der Lunge mit Pneumonie

127.20 28 Pulmonale Hypertonie bei chronischer Thromboembolie

J15.0 25 Pneumonie durch Klebsiella pneumoniae

J98.6 23 Krankheiten des Zwerchfells

G47.30 22 Zentrales Schlafapnoe-Syndrom

J15.1 22 Pneumonie durch Pseudomonas

J44.19 22 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 nicht ndher bezeichnet

J44.12 21 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

J84.80 21 Sonstige ndher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten: Ohne
Angabe einer akuten Exazerbation

T17.9 21 Fremdkorper in den Atemwegen, Teil nicht naher bezeichnet

A15.0 20 Lungentuberkulose, durch mikroskopische Untersuchung des

Sputums gesichert, mit oder ohne Nachweis durch Kultur oder
molekularbiologische Verfahren

E66.26 20 UberméaRige Adipositas mit alveolarer Hypoventilation: Adipositas
Grad Ill (WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter, Body-Mass-
Index [BMI] von 40 bis unter 50

J12.8 20 Pneumonie durch sonstige Viren

RO5 20 Husten

J98.4 19 Sonstige Veranderungen der Lunge

G47.1 18 Krankhaft gesteigertes Schlafbedurfnis

J44.13 18 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 >=70 % des Sollwertes

J84.00 18 Alveolare und parietoalveolare Krankheitszustande: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation

D86.0 17 Sarkoidose der Lunge

150.14 17 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

J15.5 17 Pneumonie durch Escherichia coli

J44.03 17 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=70 % des Sollwertes

J44.83 17 Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 >=70 % des Sollwertes

R06.0 16 Dyspnoe

J96.01 15 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ
Il [hyperkapnisch]

Z01.5 15 Diagnostische Haut- und Sensibilisierungstestung

A31.0 14 Infektion der Lunge durch sonstige Mykobakterien

G12.2 14 Motoneuron-Krankheit

J15.7 14 Pneumonie durch Mycoplasma pneumoniae

Jo5.81 14 Stenose der Trachea nach medizinischen Maf3nahmen

E66.21 13 UberméRige Adipositas mit alveolarer Hypoventilation: Adipositas

Grad Il (WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter
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iCD-Ziffer [Fallzan Bezeichnung

J14 13 Pneumonie durch Haemophilus influenzae

J15.2 13 Pneumonie durch Staphylokokken

J18.9 13 Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

Jar 13 Bronchiektasen

E66.27 12 UbermaRige Adipositas mit alveoldrer Hypoventilation: Adipositas

Grad Il (WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter, Body-Mass-
Index [BMI] von 50 bis unter 60

J10.0 12 Grippe mit Pneumonie, saisonale Influenzaviren nachgewiesen

J69.0 12 Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

C34.2 11 Bdsartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

127.01 11 Pulmonale arterielle Hypertonie assoziiert mit angeborenem
Herzfehler, Krankheit des Bindegewebes und portaler Hypertension
[APAH]

J22 11 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet

J96.00 11 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ
| [hypoxamisch]

R13.1 11 Dysphagie bei absaugpflichtigem Tracheostoma mit (teilweise)
geblockter Trachealkantile

A41.9 10 Sepsis, nicht naher bezeichnet

B48.5 10 Pneumozystose

E66.20 10 UberméRige Adipositas mit alveolarer Hypoventilation: Adipositas
Grad | (WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter

126.9 10 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

J86.9 10 Pyothorax ohne Fistel

Z03.0 10 Beobachtung bei Verdacht auf Tuberkulose

J13 9 Pneumonie durch Streptococcus pneumoniae

J15.4 9 Pneumonie durch sonstige Streptokokken

J45.01 9 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert
und nicht schwer bezeichnet

J45.84 9 Mischformen des Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert und
schwer bezeichnet

J84.01 9 Alveolare und parietoalveoléare Krankheitszustéande: Mit Angabe

einer akuten Exazerbation

D38.3 8 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Mediastinum

G71.0 8 Muskeldystrophie

J18.8 8 Sonstige Pneumonie, Erreger nicht naher bezeichnet

J45.85 8 Mischformen des Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und schwer
bezeichnet

J45.95 8 Asthma bronchiale, nicht ndher bezeichnet: Als unkontrolliert und
schwer bezeichnet

G25.81 7 Syndrom der unruhigen Beine [Restless-Legs-Syndrom]

J41.0 7 Einfache chronische Bronchitis

J93.1 7 Sonstiger Spontanpneumothorax

J98.0 7 Krankheiten der Bronchien, anderenorts nicht klassifiziert

A18.2 6 Tuberkulose peripherer Lymphknoten

D86.1 6 Sarkoidose der Lymphknoten

J45.81 6 Mischformen des Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert und

nicht schwer bezeichnet
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ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

Q85.9 6 Phakomatose, nicht naher bezeichnet

C34.8 5 Bdsartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

J18.0 5 Bronchopneumonie, nicht néher bezeichnet

J39.80 5 Erworbene Stenose der Trachea

J42 5 Nicht n&her bezeichnete chronische Bronchitis

J45.04 5 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert
und schwer bezeichnet

Joo 5 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

R04.8 5 Blutung aus sonstigen Lokalisationen in den Atemwegen

A31.88 4 Sonstige Infektionen durch Mykobakterien

A48.1 4 Legionellose mit Pneumonie

B99 4 Sonstige und nicht naher bezeichnete Infektionskrankheiten

C77.1 4 Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Intrathorakale Lymphknoten

G93.1 4 Anoxische Hirnschadigung, anderenorts nicht klassifiziert

J20.9 4 Akute Bronchitis, nicht naher bezeichnet

J41.1 4 Schleimig-eitrige chronische Bronchitis

J45.05 4 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und
schwer bezeichnet

J45.11 4 Nichtallergisches Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert und
nicht schwer bezeichnet

J45.15 4 Nichtallergisches Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und schwer
bezeichnet

J45.82 4 Mischformen des Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und nicht
schwer bezeichnet

J67.90 4 Allergische Alveolitis durch nicht néher bezeichneten organischen
Staub: Ohne Angabe einer akuten Exazerbation

J84.81 4 Sonstige ndher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten: Mit
Angabe einer akuten Exazerbation

J85.2 4 Abszess der Lunge ohne Pneumonie

R55 4 Synkope und Kollaps

722.8 4 Keimtrager sonstiger Infektionskrankheiten

A15.1 (Datenschutz)  Lungentuberkulose, nur durch Kultur gesichert

A15.3 (Datenschutz)  Lungentuberkulose, durch sonstige und nicht naher bezeichnete
Untersuchungsverfahren gesichert

Al15.4 (Datenschutz)  Tuberkulose der intrathorakalen Lymphknoten, bakteriologisch,
molekularbiologisch oder histologisch gesichert

Al15.6 (Datenschutz)  Tuberkuldse Pleuritis, bakteriologisch, molekularbiologisch oder
histologisch gesichert

A16.2 (Datenschutz)  Lungentuberkulose ohne Angabe einer bakteriologischen,
molekularbiologischen oder histologischen Sicherung

Al16.9 (Datenschutz)  Nicht naher bezeichnete Tuberkulose der Atmungsorgane ohne
Angabe einer bakteriologischen, molekularbiologischen oder
histologischen Sicherung

A18.1 (Datenschutz)  Tuberkulose des Urogenitalsystems

A18.4 (Datenschutz)  Tuberkulose der Haut und des Unterhautgewebes

A19.8 (Datenschutz)  Sonstige Miliartuberkulose
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A21.9 (Datenschutz)
A31.9 (Datenschutz)
A40.3 (Datenschutz)
A41.0 (Datenschutz)
A41.51 (Datenschutz)
A42.0 (Datenschutz)
A49.1 (Datenschutz)
A49.9 (Datenschutz)
B37.1 (Datenschutz)
B37.7 (Datenschutz)
B44.1 (Datenschutz)
B44.8 (Datenschutz)
B44.9 (Datenschutz)
C16.0 (Datenschutz)
C34.9 (Datenschutz)
C38.3 (Datenschutz)
C49.0 (Datenschutz)
C78.1 (Datenschutz)
C79.88 (Datenschutz)
C81.4 (Datenschutz)
Cc81.7 (Datenschutz)
C83.0 (Datenschutz)
C83.3 (Datenschutz)
C85.9 (Datenschutz)
C96.5 (Datenschutz)
D14.3 (Datenschutz)
D37.0 (Datenschutz)
D37.78 (Datenschutz)
D39.1 (Datenschutz)
D44.0 (Datenschutz)
D47.5 (Datenschutz)
D72.1 (Datenschutz)
D86.8 (Datenschutz)
D86.9 (Datenschutz)
E66.28 (Datenschutz)
E83.1 (Datenschutz)
E84.0 (Datenschutz)
E84.87 (Datenschutz)
E84.9 (Datenschutz)
E85.0 (Datenschutz)

Tularamie, nicht naher bezeichnet

Infektion durch Mykobakterien, nicht naher bezeichnet
Sepsis durch Streptococcus pneumoniae

Sepsis durch Staphylococcus aureus

Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

Aktinomykose der Lunge

Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht naher bezeichneter
Lokalisation

Bakterielle Infektion, nicht naher bezeichnet

Kandidose der Lunge

Candida-Sepsis

Sonstige Aspergillose der Lunge

Sonstige Formen der Aspergillose

Aspergillose, nicht ndher bezeichnet

Bdsartige Neubildung: Kardia

Bdsartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Mediastinum, Teil nicht ndher bezeichnet

Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Kopfes, des Gesichtes und des Halses

Sekundare boésartige Neubildung des Mediastinums

Sekundare bosartige Neubildung sonstiger ndher bezeichneter
Lokalisationen

Lymphozytenreiches (klassisches) Hodgkin-Lymphom
Sonstige Typen des (klassischen) Hodgkin-Lymphoms
Kleinzelliges B-Zell-Lymphom

Diffuses groR3zelliges B-Zell-Lymphom
Non-Hodgkin-Lymphom, nicht néher bezeichnet

Multifokale und unisystemische Langerhans-Zell-Histiozytose
Gutartige Neubildung: Bronchus und Lunge

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Lippe,
Mundhdhle und Pharynx

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
Verdauungsorgane

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Ovar
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Schilddriise
Chronische Eosinophilen-Leuk&amie [Hypereosinophiles Syndrom]
Eosinophilie

Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen
Sarkoidose, nicht ndher bezeichnet

Ubermé&Rige Adipositas mit alveolarer Hypoventilation: Adipositas
Grad Ill (WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter, Body-Mass-
Index [BMI] von 60 und mehr

Storungen des Eisenstoffwechsels

Zystische Fibrose mit Lungenmanifestationen

Zystische Fibrose mit sonstigen multiplen Manifestationen
Zystische Fibrose, nicht ndher bezeichnet

Nichtneuropathische heredofamiliare Amyloidose
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F51.8 (Datenschutz)
G04.2 (Datenschutz)
G10 (Datenschutz)
G25.80 (Datenschutz)
G37.3 (Datenschutz)
G45.89 (Datenschutz)
G47.2 (Datenschutz)
G47.38 (Datenschutz)
G47.39 (Datenschutz)
G47.8 (Datenschutz)
G70.0 (Datenschutz)
G71.1 (Datenschutz)
G72.0 (Datenschutz)
G72.9 (Datenschutz)
G93.4 (Datenschutz)
107.1 (Datenschutz)
111.00 (Datenschutz)
125.0 (Datenschutz)
126.0 (Datenschutz)
127.08 (Datenschutz)
127.21 (Datenschutz)
127.22 (Datenschutz)
134.88 (Datenschutz)
142.0 (Datenschutz)
148.0 (Datenschutz)
148.9 (Datenschutz)
150.00 (Datenschutz)
150.11 (Datenschutz)
150.12 (Datenschutz)
150.19 (Datenschutz)
J10.1 (Datenschutz)
Ji2.1 (Datenschutz)
J12.9 (Datenschutz)
J15.8 (Datenschutz)
J15.9 (Datenschutz)
J16.0 (Datenschutz)
J16.8 (Datenschutz)
J18.2 (Datenschutz)
J20.2 (Datenschutz)
J21.8 (Datenschutz)
J30.4 (Datenschutz)
J38.01 (Datenschutz)

Sonstige nichtorganische Schlafstérungen

Bakterielle Meningoenzephalitis und Meningomyelitis, anderenorts
nicht klassifiziert

Chorea Huntington

Periodische Beinbewegungen im Schlaf

Myelitis transversa acuta bei demyelinisierender Krankheit des
Zentralnervensystems

Sonstige zerebrale transitorische Ischamie und verwandte
Syndrome: Verlauf der Rickbildung nicht naher bezeichnet

Storungen des Schlaf-Wach-Rhythmus

Sonstige Schlafapnoe

Schlafapnoe, nicht naher bezeichnet

Sonstige Schlafstérungen

Myasthenia gravis

Myotone Syndrome

Arzneimittelinduzierte Myopathie

Myopathie, nicht naher bezeichnet

Enzephalopathie, nicht néher bezeichnet
Trikuspidalklappeninsuffizienz

Hypertensive Herzkrankheit mit (kongestiver) Herzinsuffizienz: Ohne
Angabe einer hypertensiven Krise

Atherosklerotische Herz-Kreislauf-Krankheit, so beschrieben
Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale
Sonstige primare pulmonale Hypertonie

Pulmonale Hypertonie bei Linksherzerkrankung

Pulmonale Hypertonie bei Lungenkrankheit und Hypoxie
Sonstige nichtrheumatische Mitralklappenkrankheiten

Dilatative Kardiomyopathie

Vorhofflimmern, paroxysmal

Vorhofflimmern und Vorhofflattern, nicht ndher bezeichnet
Primare Rechtsherzinsuffizienz

Linksherzinsuffizienz: Ohne Beschwerden
Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei starkerer Belastung
Linksherzinsuffizienz: Nicht naher bezeichnet

Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, saisonale
Influenzaviren nachgewiesen

Pneumonie durch Respiratory-Syncytial-Viren [RS-Viren]
Viruspneumonie, nicht nédher bezeichnet

Sonstige bakterielle Pneumonie

Bakterielle Pneumonie, nicht nédher bezeichnet

Pneumonie durch Chlamydien

Pneumonie durch sonstige ndher bezeichnete Infektionserreger
Hypostatische Pneumonie, nicht naher bezeichnet

Akute Bronchitis durch Streptokokken

Akute Bronchiolitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger
Allergische Rhinopathie, nicht naher bezeichnet

Lahmung der Stimmlippen und des Kehlkopfes: Einseitig, partiell
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J38.6 (Datenschutz)
J43.2 (Datenschutz)
J43.9 (Datenschutz)
J45.00 (Datenschutz)
J45.02 (Datenschutz)
J45.10 (Datenschutz)
J45.14 (Datenschutz)
J45.19 (Datenschutz)
J45.80 (Datenschutz)
J45.91 (Datenschutz)
J45.92 (Datenschutz)
J45.94 (Datenschutz)
J45.99 (Datenschutz)
J60 (Datenschutz)
J63.4 (Datenschutz)
J64 (Datenschutz)
J67.00 (Datenschutz)
J67.20 (Datenschutz)
J67.21 (Datenschutz)
J67.80 (Datenschutz)
J67.81 (Datenschutz)
J67.91 (Datenschutz)
J68.4 (Datenschutz)
J70.8 (Datenschutz)
J80.03 (Datenschutz)
J82 (Datenschutz)
J84.90 (Datenschutz)
J85.3 (Datenschutz)
J92.0 (Datenschutz)
J93.8 (Datenschutz)

Kehlkopfstenose

Zentrilobuldres Emphysem

Emphysem, nicht naher bezeichnet

Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als gut kontrolliert und
nicht schwer bezeichnet

Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Als unkontrolliert und
nicht schwer bezeichnet

Nichtallergisches Asthma bronchiale: Als gut kontrolliert und nicht
schwer bezeichnet

Nichtallergisches Asthma bronchiale: Als teilweise kontrolliert und
schwer bezeichnet

Nichtallergisches Asthma bronchiale: Ohne Angabe zu
Kontrollstatus und Schweregrad

Mischformen des Asthma bronchiale: Als gut kontrolliert und nicht
schwer bezeichnet

Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet: Als teilweise kontrolliert
und nicht schwer bezeichnet

Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet: Als unkontrolliert und
nicht schwer bezeichnet

Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet: Als teilweise kontrolliert
und schwer bezeichnet

Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet: Ohne Angabe zu
Kontrollstatus und Schweregrad
Kohlenbergarbeiter-Pneumokoniose

Siderose

Nicht nédher bezeichnete Pneumokoniose

Farmerlunge: Ohne Angabe einer akuten Exazerbation
Vogelzichterlunge: Ohne Angabe einer akuten Exazerbation
Vogelzichterlunge: Mit Angabe einer akuten Exazerbation

Allergische Alveolitis durch organische Staube: Ohne Angabe einer
akuten Exazerbation

Allergische Alveolitis durch organische Staube: Mit Angabe einer
akuten Exazerbation

Allergische Alveolitis durch nicht n&her bezeichneten organischen
Staub: Mit Angabe einer akuten Exazerbation

Chronische Krankheiten der Atmungsorgane durch chemische
Substanzen, Gase, Rauch und Dampfe

Krankheiten der Atmungsorgane durch sonstige naher bezeichnete
exogene Substanzen

Akutes Atemnotsyndrom des Kindes, Jugendlichen und
Erwachsenen [ARDS]: Schweres akutes Atemnotsyndrom des
Erwachsenen [ARDS]

Eosinophiles Lungeninfiltrat, anderenorts nicht klassifiziert

Interstitielle Lungenkrankheit, nicht naher bezeichnet: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation

Abszess des Mediastinums
Pleuraplaques mit Nachweis von Asbest
Sonstiger Pneumothorax
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J94.1 (Datenschutz)
J95.0 (Datenschutz)
J95.80 (Datenschutz)
J96.19 (Datenschutz)
J98.10 (Datenschutz)
Jo8.11 (Datenschutz)
J98.12 (Datenschutz)
K21.9 (Datenschutz)
K22.5 (Datenschutz)
K83.3 (Datenschutz)
K92.1 (Datenschutz)
L92.9 (Datenschutz)
L98.8 (Datenschutz)
M05.14 (Datenschutz)
M05.90 (Datenschutz)
M15.9 (Datenschutz)
M30.1 (Datenschutz)
M31.3 (Datenschutz)
M41.34 (Datenschutz)
M41.39 (Datenschutz)
M41.94 (Datenschutz)
M41.95 (Datenschutz)
M54.14 (Datenschutz)
M54.4 (Datenschutz)
M54.6 (Datenschutz)
M62.59 (Datenschutz)
M80.48 (Datenschutz)
M95.4 (Datenschutz)
N17.93 (Datenschutz)
N18.4 (Datenschutz)
N39.0 (Datenschutz)
Q211 (Datenschutz)
Q34.8 (Datenschutz)
Q85.8 (Datenschutz)
R07.2 (Datenschutz)
R07.3 (Datenschutz)
R07.4 (Datenschutz)
R09.1 (Datenschutz)

Fibrothorax

Funktionsstorung eines Tracheostomas

latrogener Pneumothorax

Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht
klassifiziert: Typ nicht ndher bezeichnet

Dystelektase

Partielle Atelektase

Totalatelektase

Gastroosophageale Refluxkrankheit ohne Osophagitis
Divertikel des Osophagus, erworben

Fistel des Gallenganges

Melana

Granulomatose Krankheit der Haut und der Unterhaut, nicht naher
bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Haut und der
Unterhaut

Lungenmanifestation der seropositiven chronischen Polyarthritis:
Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen
Knochen]

Seropositive chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet:
Mehrere Lokalisationen

Polyarthrose, nicht ndher bezeichnet

Panarteriitis mit Lungenbeteiligung

Granulomatose mit Polyangiitis

Thoraxbedingte Skoliose: Thorakalbereich

Thoraxbedingte Skoliose: Nicht naher bezeichnete Lokalisation
Skoliose, nicht naher bezeichnet: Thorakalbereich

Skoliose, nicht naher bezeichnet: Thorakolumbalbereich
Radikulopathie: Thorakalbereich

Lumboischialgie

Schmerzen im Bereich der Brustwirbelsaule

Muskelschwund und -atrophie, anderenorts nicht klassifiziert: Nicht
naher bezeichnete Lokalisation

Arzneimittelinduzierte Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]
Erworbene Deformitat des Brustkorbes und der Rippen
Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium 3
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4

Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht nédher bezeichnet
Vorhofseptumdefekt

Sonstige ndher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des
Atmungssystems

Sonstige Phakomatosen, anderenorts nicht klassifiziert
Prékordiale Schmerzen

Sonstige Brustschmerzen

Brustschmerzen, nicht ndher bezeichnet

Pleuritis
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R09.3 (Datenschutz)
R11 (Datenschutz)
R13.0 (Datenschutz)
R53 (Datenschutz)
R59.0 (Datenschutz)
S22.03 (Datenschutz)
S22.42 (Datenschutz)
S22.44 (Datenschutz)
S27.2 (Datenschutz)
T59.4 (Datenschutz)
T78.0 (Datenschutz)
T81.4 (Datenschutz)
T82.7 (Datenschutz)
T88.0 (Datenschutz)
T88.7 (Datenschutz)
Z03.8 (Datenschutz)
722.7 (Datenschutz)
Z51.6 (Datenschutz)

Abnormes Sputum

Ubelkeit und Erbrechen

Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht wahrend der
Nahrungsaufnahme

Unwohlsein und Ermiidung

Lymphknotenvergr63erung, umschrieben

Fraktur eines Brustwirbels: T5 und T6

Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von zwei Rippen
Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von vier und mehr Rippen
Traumatischer Hamatopneumothorax

Toxische Wirkung: Chlorgas

Anaphylaktischer Schock durch Nahrungsmittelunvertraglichkeit
Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Gerate,
Implantate oder Transplantate im Herzen und in den Gefal3en

Infektion nach Impfung [Immunisierung]
Nicht néher bezeichnete unerwiinschte Nebenwirkung eines
Arzneimittels oder einer Droge

Beobachtung bei sonstigen Verdachtsfallen
Latente Tuberkulose
Desensibilisierung gegenliber Allergenen

OPS-Ziffer[Fallzahl Bezeichnung

1-620.00 2366
1-710 2120
1-843 1972
1-711 1809
1-713 1807
3-994 1611
1-790 1301
3-202 799
1-620.10 761
9-401.22 662
8-706 564
8-716.10 550
3-222 541
3-05f 515
9-984.7 498
9-984.8 371

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Mal3nahmen

Ganzkdrperplethysmographie

Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat

Messung der funktionellen Residualkapazitat [FRC] mit der Helium-
Verdinnungsmethode

Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik
Polysomnographie
Native Computertomographie des Thorax

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne
weitere Mal3nahmen

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens
50 Minuten bis 2 Stunden

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder
Optimierung einer friiher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht
invasive hausliche Beatmung

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Transbronchiale Endosonographie
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3
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1-426.3 363 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

8-717.0 317 Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstérungen: Ersteinstellung

8-930 295 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

9-401.00 269 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung:
Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

8-713.0 269 Maschinelle Beatmung und Atemunterstutzung bei Erwachsenen:

Atemuntersttitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanulen
[HFNC-System]

1-430.20 263 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Zangenbiopsie

1-715 259 Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

9-984.b 233 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

1-620.01 223 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

8-717.1 179 Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei

schlafbezogenen Atemstérungen: Kontrolle oder Optimierung einer
friher eingeleiteten nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie

9-984.6 178 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

1-430.10 174 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Zangenbiopsie

8-716.00 169 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung:
Ersteinstellung: Nicht invasive hausliche Beatmung

8-980.0 160 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

1-273.1 154 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie

1-700 151 Spezifische allergologische Provokationstestung

9-984.9 122 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

8-144.0 107 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: GroRRlumig

3-200 98 Native Computertomographie des Schadels

8-800.cO0 96 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

1-844 95 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

9-984.a 95 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

1-430.21 89 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Kryobiopsie

1-613 88 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

9-401.23 79 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

5-339.a 71 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Blutstillung,
bronchoskopisch, nicht destruierend, als selbstandiger Eingriff

8-980.10 71 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

9-320 70 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des

Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 162



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

OPS Ziffer[Fallzan Bezeichnung

8-831.00 63 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose
Gefal3e: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
GefaR, anterograd

9-401.01 55 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

1-430.2x 52 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Sonstige

3-207 52 Native Computertomographie des Abdomens

1-432.01 50 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch

bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-
Markierung der Biopsieregion

1-620.30 50 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen
Instrument: Ohne weitere Malinahmen
8-716.11 47 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder

Optimierung einer friiher eingeleiteten hauslichen Beatmung:
Invasive hausliche Beatmung

1-430.11 44 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Kryobiopsie

8-547.31 42 Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige
Applikationsform

3-225 41 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

1-430.30 40 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie:
Zangenbiospie

8-701 40 Einfache endotracheale Intubation

3-220 37 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

8-980.11 37 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

1-712 35 Spiroergometrie

1-632.0 32 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

8-98¢g.11 27 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hdchstens 9
Behandlungstage

1-430.00 26 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea:
Zangenbiopsie

8-100.50 26 Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit starrem Instrument: Mit Zange

3-221 25 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

8-810.x 25 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige

9-401.10 25 Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und
Erziehungsberatung: Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

8-718.80 24 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:

Prolongierte Beatmungsentwohnung auf spezialisierter
intensivmedizinischer Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens
1 bis hochstens 2 Behandlungstage

8-716.20 23 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Beendigung
einer friher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht invasive
hausliche Beatmung
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8-980.20 2 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

8-100.40 21 Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit flexiblem Instrument: Mit Zange

8-980.21 20 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

3-201 19 Native Computertomographie des Halses

8-718.82 17 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:

Prolongierte Beatmungsentwohnung auf spezialisierter
intensivmedizinischer Beatmungsentwdhnungs-Einheit: Mindestens
6 bis hochstens 10 Behandlungstage

8-98g.10 17 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

3-722.2 16 Single-Photon-Emissionscomputertomographie der Lunge:
Perfusions- und Ventilations-Single-Photon-
Emissionscomputertomographie

3-993 16 Quantitative Bestimmung von Parametern
8-506 16 Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen
8-718.81 16 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:

Prolongierte Beatmungsentwdhnung auf spezialisierter
intensivmedizinischer Beatmungsentwdhnungs-Einheit: Mindestens
3 bis hochstens 5 Behandlungstage

8-831.02 16 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
Gefalle: Legen: Uber eine periphere Vene in ein zentralvendses
Gefald

5-339.23 15 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von
erkranktem Lungengewebe: Durch Kryoablation, perkutan

6-009.k 15 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Selexipag, oral

1-631.0 14 Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

3-703.2 13 Szintigraphie der Lunge: Perfusions- und Ventilationsszintigraphie

8-900 13 Intravendse Anasthesie

1-432.00 12 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Feinnadelaspiration

1-791 12 Kardiorespiratorische Polygraphie

5-311.0 12 Temporare Tracheostomie: Tracheotomie

9-401.11 12 Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und
Erziehungsberatung: Mehr als 2 Stunden bis 4 Stunden

3-203 11 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark

8-771 11 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

1-440.a 10 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengéngen
und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

5-339.01 10 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

5-339.20 10 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von

erkranktem Lungengewebe: Durch Thermoablation, perkutan

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 164



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

SLK-Kliniken Heilbronn GmbH / Fachklinik Lowenstein

OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

8-718.83 10 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Prolongierte Beatmungsentwohnung auf spezialisierter
intensivmedizinischer Beatmungsentwdhnungs-Einheit: Mindestens
11 bis héchstens 20 Behandlungstage

8-98g.12 10 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14
Behandlungstage

1-691.0 9 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie

8-144.2 9 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

8-980.30 9 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte

5-320.0 8 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Durch Bronchoskopie

5-333.1 8 Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, thorakoskopisch

5-339.52 8 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder
Wechsel eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 3
Ventile

5-339.53 8 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder
Wechsel eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 4
Ventile

5-340.b 8 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem
Gewebe aus der Pleurahohle, thorakoskopisch

3-205 7 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

8-812.60 7 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1
TE bis unter 6 TE

8-855.71 7 Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHDF), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 24 bis 72 Stunden

1-430.1x 6 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Sonstige

3-051 6 Endosonographie des Osophagus

3-22x 6 Andere Computertomographie mit Kontrastmittel

8-640.0 6 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)

8-831.04 6 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose

Gefalle: Legen: GroRRlumiger Katheter zur extrakorporalen
Blutzirkulation in ein zentralventses Gefaf

8-989.14 6 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

3-052 5 Transtsophageale Echokardiographie [TEE]

5-339.2x 5 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von
erkranktem Lungengewebe: Sonstige

5-3394 5 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Entfernung einer

bronchialen Schiene (Stent)
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5-340.a 5 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem
Gewebe aus der Pleurahdhle, offen chirurgisch

5-344.40 5 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Lokal

5-431.22 5 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode ohne Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

6-00f.p5 5 Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 500 mg bis 600 mg

8-980.31 5 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.381 bis 1.656 Aufwandspunkte

5-3204 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:

Bronchoskopische Kryotherapie

5-333.0 4 Adhésiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, offen chirurgisch

5-339.51 4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder
Wechsel eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 2
Ventile

5-340.c 4 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakotomie zur
Hamatomausraumung

5-349.6 4 Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus,
Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

5-431.24 4 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode mit Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

8-100.41 4 Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit flexiblem Instrument: Mit Kryosonde

8-100.51 4 Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit starrem Instrument: Mit Kryosonde

8-144.1 4 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

8-152.1 4 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahdhle

8-800.c1 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

8-982.2 4 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage

9-401.25 4 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 4

Stunden bis 6 Stunden

1-204.2  (Datenschutz)  Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liguorentnahme

1-275.3 (Datenschutz)  Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung:
Koronarangiographie, Druckmessung und Ventrikulographie im
linken Ventrikel, Druckmessung in der Aorta und
Aortenbogendarstellung

1-275.4  (Datenschutz)  Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung:
Koronarangiographie, Druckmessung in der Aorta und
Aortenbogendarstellung

1-276.1 (Datenschutz)  Angiokardiographie als selbstandige MaRnahme: Aortographie

1-420.1  (Datenschutz)  Biopsie ohne Inzision an Mund und Mundhdhle: Zunge
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1-424 (Datenschutz)
1-425.0  (Datenschutz)
1-425.3 (Datenschutz)
1-430.01 (Datenschutz)
1-430.31 (Datenschutz)
1-430.3x  (Datenschutz)
1-431.1 (Datenschutz)
1-432.1  (Datenschutz)
1-440.9 (Datenschutz)
1-440.x (Datenschutz)
1-481.0 (Datenschutz)
1-484.3 (Datenschutz)
1-490.6 (Datenschutz)
1-494.2  (Datenschutz)
1-494.4  (Datenschutz)
1-503.0 (Datenschutz)
1-620.03 (Datenschutz)
1-620.0x  (Datenschutz)
1-620.11 (Datenschutz)
1-620.1x  (Datenschutz)
1-620.2 (Datenschutz)
1-620.31 (Datenschutz)
1-620.3x  (Datenschutz)
1-630.0 (Datenschutz)
1-631.x (Datenschutz)
1-632.1  (Datenschutz)
1-635.1 (Datenschutz)

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

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

(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus:
Lymphknoten, mediastinal

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea:
Kryobiopsie

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie:
Kryobiopsie

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie:
Sonstige

Perkutane (Nadel-)Biopsie an respiratorischen Organen: Pleura

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Pleura

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengéangen
und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: Sonstige

Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Skapula, Klavikula, Rippen und Sternum

Perkutane Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln mit Steuerung
durch bildgebende Verfahren: Handgelenk

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterschenkel
(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mediastinum

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Brustwand

Biopsie an Knochen durch Inzision: Skapula, Klavikula, Rippen und
Sternum

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
katheterbasierter Luftstrommessung

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Sonstige

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Mit
katheterbasierter Luftstrommessung

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument:
Sonstige

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit Autofluoreszenzlicht
Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen
Instrument: Mit bronchoalveolarer Lavage

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen
Instrument: Sonstige

Diagnostische Osophagoskopie: Mit flexiblem Instrument
Diagnostische Osophagogastroskopie: Sonstige

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen
an Osophagus, Magen und/oder Duodenum

Diagnostische Jejunoskopie: Bei Anastomosen an Osophagus,
Magen und/oder Dinndarm
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1-636.0 (Datenschutz)
1-638.1 (Datenschutz)
1-650.2 (Datenschutz)
1-654.0 (Datenschutz)
1-717.1 (Datenschutz)
1-842 (Datenschutz)
1-853.2 (Datenschutz)
1-999.00 (Datenschutz)
1-999.02 (Datenschutz)
3-05x (Datenschutz)
3-135 (Datenschutz)
3-20x (Datenschutz)
3-608 (Datenschutz)
3-800 (Datenschutz)
3-820 (Datenschutz)
3-990 (Datenschutz)
5-311.3  (Datenschutz)
5-312.0 (Datenschutz)
5-312.1  (Datenschutz)
5-313.3  (Datenschutz)
5-314.02 (Datenschutz)
5-314.22 (Datenschutz)
5-316.2  (Datenschutz)
5-316.61 (Datenschutz)
5-316.6x (Datenschutz)
5-319.11 (Datenschutz)
5-319.14 (Datenschutz)
5-319.15 (Datenschutz)
5-319.7 (Datenschutz)
5-31a.1 (Datenschutz)
5-320.7 (Datenschutz)

Diagnostische Intestinoskopie (Endoskopie des tiefen Jejunums und
lleums): Einfach (durch Push-Technik)

Diagnostische Endoskopie des oberen Verdauungstraktes tber ein
Stoma: Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie
Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument

Feststellung des Beatmungsstatus und des
Beatmungsentwohnungspotenzials: Mit Indikationsstellung zur
weiteren Beatmungsentwohnungsbehandlung

Diagnostische Punktion des Perikardes [Perikardiozentese]
Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhdhle:
Aszitespunktion

Zusatzinformationen zu diagnostischen Maf3hahmen: Anwendung
eines diagnostischen Navigationssystems: Radiologisch

Zusatzinformationen zu diagnostischen Maf3nahmen: Anwendung
eines diagnostischen Navigationssystems: Sonographisch

Andere Endosonographie

Bronchographie

Andere native Computertomographie

Superselektive Arteriographie

Native Magnetresonanztomographie des Schadels
Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Temporare Tracheostomie: Koniotomie [Interkrikothyreotomie]
Permanente Tracheostomie: Tracheotomie

Permanente Tracheostomie: Re-Tracheotomie

Inzision des Larynx und andere Inzisionen der Trachea: Trachea
Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der
Trachea: Exzision: Tracheobronchoskopisch

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der
Trachea: Destruktion: Tracheobronchoskopisch

Rekonstruktion der Trachea: Verschluss eines Tracheostomas
Rekonstruktion der Trachea: Beseitigung einer Trachealstenose: Mit
Plastik (Stent)

Rekonstruktion der Trachea: Beseitigung einer Trachealstenose:
Sonstige

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Kunststoff
Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Entfernung einer
trachealen Schiene (Stent)

Zusatzinformationen zu Operationen an Larynx und Trachea:
Anwendung eines Ballonkatheters

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Bronchoskopische Ablation durch gepulste elektrische Felder
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5-322.d1 (Datenschutz)
5-322.g1 (Datenschutz)
5-324.71 (Datenschutz)
5-324.b1 (Datenschutz)
5-330.0 (Datenschutz)
5-339.03 (Datenschutz)
5-339.05 (Datenschutz)
5-339.06 (Datenschutz)
5-339.0b (Datenschutz)
5-339.24 (Datenschutz)
5-339.56 (Datenschutz)
5-339.b  (Datenschutz)
5-340.d (Datenschutz)
5-342.2 (Datenschutz)
5-344.0  (Datenschutz)
5-344.10 (Datenschutz)
5-344.3  (Datenschutz)
5-345.2 (Datenschutz)
5-345.5  (Datenschutz)
5-345.6  (Datenschutz)
5-349.x (Datenschutz)
5-372.2 (Datenschutz)

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch:
Ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch:
Ohne Lymphadenektomie

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie,
einseitig mit radikaler Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

Inzision eines Bronchus: Ohne weitere Malinahmen

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen von 1 Schiene (Stent),
hybrid/dynamisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen von 1 Schiene (Stent),
Metall

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen oder Wechsel von 1
Bifurkationsstent

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen oder Wechsel von 2 oder
mehr Bifurkationsstents

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von
erkranktem Lungengewebe: Durch Elektrochemotherapie

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder
Wechsel eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 6
Ventile

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Anwendung eines
ultradiinnen Tracheobronchoskops

Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakoskopie zur
Hamatomausraumung

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Destruktion

Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen
Pleura], offen chirurgisch

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Lokal
Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen
Pleura], thorakoskopisch

Pleurodese [Verodung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage, offen
chirurgisch

Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage,
thorakoskopisch

Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Instillation
Andere Operationen am Thorax: Sonstige

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster),
offen chirurgisch
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5-372.3 (Datenschutz)
5-399.5 (Datenschutz)
5-399.7 (Datenschutz)
5-429.e (Datenschutz)
5-451.90 (Datenschutz)
5-451.91 (Datenschutz)
5-451.92 (Datenschutz)
5-451.9x (Datenschutz)
5-452.62 (Datenschutz)
5-469.d3 (Datenschutz)
5-572.1 (Datenschutz)
5-900.1a (Datenschutz)
5-983 (Datenschutz)
5-985.0  (Datenschutz)
5-985.1 (Datenschutz)
5-985.2  (Datenschutz)
5-98¢.0 (Datenschutz)
5-98c.1 (Datenschutz)
5-995 (Datenschutz)
6-001.e4 (Datenschutz)
6-002.24 (Datenschutz)
6-002.52 (Datenschutz)
6-002.5a (Datenschutz)

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster),
thorakoskopisch

Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von
vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Andere Operationen an BlutgefaR3en: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Andere Operationen am Osophagus: Endoskopische Injektion
Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dunndarmes: Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Elektrokoagulation

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dunndarmes: Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Laserkoagulation

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dunndarmes: Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Thermokoagulation

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dunndarmes: Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Sonstige

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch
Zystostomie: Perkutan

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Ricken

Reoperation

Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser
Lasertechnik: CO2-Laser

Lasertechnik: Dioden-Laser

Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgeréat, offen chirurgisch, fur die intrathorakale
oder intraabdominale Anwendung

Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgerat, laparoskopisch oder thorakoskopisch,
fur die intrathorakale oder intraabdominale Anwendung

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefihrt)

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

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Lenograstim, parenteral:
400 Mio. IE bis unter 500 Mio. IE

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 2,50 g bis
unter 3,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 25,50 g
bis unter 30,50 g
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6-002.5f (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 45,50 g
oder mehr

6-002.f3 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bosentan, oral: 1.000 mg bis
unter 1.250 mg

6-002.p3 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
150 mg bis unter 200 mg

6-002.p8 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
400 mg bis unter 450 mg

6-002.pc (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
700 mg bis unter 800 mg

6-002.ph (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
1.400 mg bis unter 1.600 mg

6-002.r6  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 2,4
g bis unter 3,2 g

6-002.r7 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 3,2
g bis unter 4,0 g

6-002.re  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral:
10,4 g bis unter 12,0 g

6-002.rf  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral:
12,0 g bis unter 13,6 g

6-002.ru  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral:
90,4 g oder mehr

6-004.22 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 4: Ambrisentan, oral: 25,0 mg
bis unter 35,0 mg

6-007.h0 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 20 mg bis
unter 40 mg

6-007.h2 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 60 mg bis
unter 80 mg

6-007.h3 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 80 mg bis
unter 100 mg

6-007.h4 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 100 mg bis
unter 120 mg

6-007.h5 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 120 mg bis
unter 140 mg

6-007.h6 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 140 mg bis
unter 160 mg

6-007.h7 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 160 mg bis
unter 200 mg

6-008.03 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 24 mg bis

unter 30 mg

6-008.04 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 30 mg bis
unter 36 mg

6-008.05 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 36 mg bis
unter 42 mg

6-008.0b (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 96 mg bis
unter 108 mg

6-009.4  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 9: Ruxolitinib, oral
6-00b.f (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 11: Osimertinib, oral
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6-00f.p0 (Datenschutz)
6-00f.p1 (Datenschutz)
6-00f.p2 (Datenschutz)
6-00f.p3  (Datenschutz)
6-00f.p4 (Datenschutz)
6-00f.p6 (Datenschutz)
6-00f.p7  (Datenschutz)
6-00f.p8 (Datenschutz)
6-00f.pa  (Datenschutz)
8-017.0 (Datenschutz)
8-018.1 (Datenschutz)
8-030.0 (Datenschutz)
8-100.30 (Datenschutz)
8-100.4x (Datenschutz)
8-123.1 (Datenschutz)
8-128 (Datenschutz)
8-137.10 (Datenschutz)
8-148.0 (Datenschutz)
8-152.0  (Datenschutz)
8-153 (Datenschutz)
8-173.0 (Datenschutz)
8-500 (Datenschutz)
8-718.71 (Datenschutz)
8-718.84 (Datenschutz)
8-779 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral: Bis
100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 100 mg bis 200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 200 mg bis 300 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 300 mg bis 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 400 mg bis 500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 600 mg bis 700 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 700 mg bis 800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 800 mg bis 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 1.000 mg bis 1.100 mg

Enterale Ernéhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Komplette parenterale Erndhrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

Spezifische allergologische Immuntherapie: Mit Bienengift oder
Wespengift

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Tracheoskopie:
Mit Zange

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit flexiblem Instrument: Sonstige

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung
Anwendung eines Stuhldrainagesystems

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

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Perikard

Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhohle
Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahéhle:
Lunge

Tamponade einer Nasenblutung

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 3 bis hdchstens 5 Behandlungstage
Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Prolongierte Beatmungsentwdhnung auf spezialisierter
intensivmedizinischer Beatmungsentwohnungs-Einheit: Mindestens
21 bis hochstens 40 Behandlungstage

Andere Reanimationsmal3hahmen
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8-800.c2 (Datenschutz)
8-800.f0  (Datenschutz)
8-800.f2  (Datenschutz)
8-800.f4  (Datenschutz)
8-810.w3 (Datenschutz)
8-812.50 (Datenschutz)
8-812.61 (Datenschutz)
8-831.03 (Datenschutz)
8-836.ka (Datenschutz)
8-836.ma (Datenschutz)
8-836.n9 (Datenschutz)
8-83b.13 (Datenschutz)
8-83b.3x  (Datenschutz)
8-83b.c5 (Datenschutz)
8-854.60 (Datenschutz)
8-855.70 (Datenschutz)
8-855.73 (Datenschutz)
8-980.40 (Datenschutz)
8-980.41 (Datenschutz)

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 1
Apherese-Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 3
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 5
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

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

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
500 IE bis unter 1.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6
TE bis unter 11 TE

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose
GefaRe: Legen: Uber eine periphere Vene in ein peripheres Gefal
(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit Partikeln: Gefal3e viszeral

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit Metallspiralen: Gefal3e viszeral

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 9 Metallspiralen

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Partikel zur selektiven
Embolisation: Sonstige spharische Partikel

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Metall- oder
Mikrospiralen zur selektiven Embolisation: Sonstige Metall- oder
Mikrospiralen

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefalverschlusssystems: Resorbierbare Plugs ohne Anker
Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Bis 24 Stunden

Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHDF), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Bis 24 Stunden

Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHDF), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 144 bis 264 Stunden

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657
bis 2.208 Aufwandspunkte: 1.657 bis 1.932 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657
bis 2.208 Aufwandspunkte: 1.933 bis 2.208 Aufwandspunkte
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8-980.50 (Datenschutz)
8-980.60 (Datenschutz)
8-982.0 (Datenschutz)
8-982.1 (Datenschutz)
8-982.3  (Datenschutz)
8-987.10 (Datenschutz)
8-987.12 (Datenschutz)
8-989.13 (Datenschutz)
9-401.12 (Datenschutz)
9-401.26 (Datenschutz)

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209
bis 2.760 Aufwandspunkte: 2.209 bis 2.484 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761
bis 3.680 Aufwandspunkte: 2.761 bis 3.220 Aufwandspunkte
Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 21
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 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hdchstens 19
Behandlungstage

Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und
Erziehungsberatung: Mehr als 4 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 6
Stunden

ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

C34.1
C34.3
C34.0
C34.8

C34.2
C45.0
C78.2
C33

C78.0
D38.1

C37
C80.0

A48.1
B99

C32.0
C38.3
C50.9

623
427
304
69

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

Bdsartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

Bosartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

Bdsartige Neubildung: Hauptbronchus

Bosartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bdsartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

Mesotheliom der Pleura

Sekundére bodsartige Neubildung der Pleura

Bosartige Neubildung der Trachea

Sekundéare bosartige Neubildung der Lunge

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea,
Bronchus und Lunge

Bdsartige Neubildung des Thymus

Bosartige Neubildung, primére Lokalisation unbekannt, so
bezeichnet

Legionellose mit Pneumonie

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Infektionskrankheiten
Bosartige Neubildung: Glottis

Bdsartige Neubildung: Mediastinum, Teil nicht ndher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Brustdriise, nicht naher bezeichnet
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C77.2 (Datenschutz)
C79.3 (Datenschutz)
Cc81.7 (Datenschutz)
C83.3 (Datenschutz)
D50.9 (Datenschutz)
H66.9 (Datenschutz)
126.9 (Datenschutz)
150.01 (Datenschutz)
J15.1 (Datenschutz)
J15.5 (Datenschutz)
Ji8.1 (Datenschutz)
J18.9 (Datenschutz)
J44.00 (Datenschutz)
J44.02 (Datenschutz)
J44.09 (Datenschutz)
J44.10 (Datenschutz)
J44.13 (Datenschutz)
K63.1 (Datenschutz)
N18.3 (Datenschutz)
Q85.9 (Datenschutz)
R53 (Datenschutz)

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Intraabdominale Lymphknoten

Sekundare bosartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute
Sonstige Typen des (klassischen) Hodgkin-Lymphoms
Diffuses grof3zelliges B-Zell-Lymphom
Eisenmangelanamie, nicht nédher bezeichnet

Otitis media, nicht naher bezeichnet

Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale
Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

Pneumonie durch Pseudomonas

Pneumonie durch Escherichia coli

Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 nicht naher bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 >=70 % des Sollwertes

Perforation des Darmes (nichttraumatisch)
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 3
Phakomatose, nicht naher bezeichnet
Unwohlsein und Ermidung

ops-ziffter|Fallzahl J |

3-994 702 Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

8-547.0 520 Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten Antikdrpern

8-542.12 408 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 2 Substanzen

9-984.b 348 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

3-222 321 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

9-401.22 321 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens
50 Minuten bis 2 Stunden

9-401.00 310 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung:
Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

9-401.10 300 Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und
Erziehungsberatung: Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

3-225 275 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

6-009.p6 240 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral:
200 mg bis unter 300 mg

8-982.1 232 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis

hochstens 13 Behandlungstage
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9-984.8 218 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

9-984.7 205 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddrftig nach Pflegegrad 2

8-543.32 158 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 2
Substanzen

8-542.11 146 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

1-620.00 140 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Mal3nahmen

3-207 128 Native Computertomographie des Abdomens

6-002.72 124 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pedfilgrastim, parenteral: 6
mg bis unter 12 mg

8-800.cO0 122 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

9-401.01 112 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

9-401.11 111 Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und
Erziehungsberatung: Mehr als 2 Stunden bis 4 Stunden

3-220 110 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

9-401.23 110 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

1-620.10 107 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne
weitere Mal3nahmen

3-202 106 Native Computertomographie des Thorax

1-843 101 Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

1-710 97 Ganzkorperplethysmographie

6-005.d0 94 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin
gebundene Nanopartikel, parenteral: 150 mg bis unter 300 mg

6-00b.79 93 Applikation von Medikamenten, Liste 11: Durvalumab, parenteral:
1.500 mg bis unter 1.750 mg

6-00a.11 92 Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral:
1.200 mg bis unter 1.680 mg

8-982.2 85 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 14 bis
hdchstens 20 Behandlungstage

9-9849 79 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 4

1-711 69 Bestimmung der CO-Diffusionskapazitét

1-713 69 Messung der funktionellen Residualkapazitat [FRC] mit der Helium-
Verdinnungsmethode

1-774 60 Standardisiertes palliativmedizinisches Basisassessment (PBA)

8-982.3 53 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage

9-984.6 47 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

6-001.c2 43 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 800
mg bis unter 900 mg

3-05f 42 Transbronchiale Endosonographie

8-522.91 41 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgestutzter Einstellung

1-430.10 39 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:

Zangenbiopsie
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6-001.cO 3 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 600
mg bis unter 700 mg

8-144.0 37 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Grof3lumig

8-982.0 36 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

1-844 31 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

6-001.c3 31 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 900
mg bis unter 1.000 mg

6-008.m8 31 Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 320
mg bis unter 400 mg

3-200 30 Native Computertomographie des Schadels

1-426.3 27 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

3-221 27 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

1-432.01 26 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch

bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-
Markierung der Biopsieregion
3-203 26 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
5-399.5 24 Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von
vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

6-001.c1 24 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 700
mg bis unter 800 mg

8-810.x 20 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige

6-007.m3 17 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral:
750 mg bis unter 900 mg

8-543.51 16 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 5 Tage: 1
Substanz

9-401.02 15 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 4
Stunden

1-430.11 14 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Kryobiopsie

6-001.c4 14 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral:
1.000 mg bis unter 1.100 mg

9-401.12 14 Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und
Erziehungsberatung: Mehr als 4 Stunden

8-543.22 13 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2 Tage: 2
Substanzen

5-339.20 12 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von
erkranktem Lungengewebe: Durch Thermoablation, perkutan

6-007.m2 12 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral:
600 mg bis unter 750 mg

6-008.m6 12 Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 240
mg bis unter 280 mg

6-00b.f 12 Applikation von Medikamenten, Liste 11: Osimertinib, oral

8-713.0 12 Maschinelle Beatmung und Atemunterstitzung bei Erwachsenen:

Atemunterstitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkantlen
[HENC-System]
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9-401.25 1 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 4
Stunden bis 6 Stunden

5-339.a 11 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Blutstillung,
bronchoskopisch, nicht destruierend, als selbstandiger Eingriff

8-543.41 11 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 4 Tage: 1
Substanz

9-984.a 11 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 5

1-632.0 10 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

5-320.4 10 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Bronchoskopische Kryotherapie

1-430.20 9 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Zangenbiopsie

1-620.01 8 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

9-320 8 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

8-144.1 7 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

8-173.10 7 Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahéhle:
Pleurahdhle: 1 bis 7 Spilungen

1-440.a 6 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

1-631.0 6 Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

8-800.f0 6 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 1
Apherese-Thrombozytenkonzentrat

1-430.21 5 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Kryobiopsie

6-005.d1 5 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin
gebundene Nanopatrtikel, parenteral: 300 mg bis unter 450 mg

8-506 5 Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen

8-527.1 5 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, mittlerer
Schwierigkeitsgrad

8-543.21 5 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2 Tage: 1
Substanz

9-401.30 5 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

1-430.30 4 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie:
Zangenbiospie

6-002.23 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Lenograstim, parenteral:
300 Mio. IE bis unter 400 Mio. IE

6-00c.30 4 Applikation von Medikamenten, Liste 12: Cemiplimab, parenteral:

350 mg bis unter 700 mg
1-204.2 (Datenschutz)  Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liguorentnahme

1-273.1  (Datenschutz)  Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie
1-407.5 (Datenschutz)  Perkutane Biopsie an endokrinen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Nebenniere
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1-420.7 (Datenschutz)
1-430.00 (Datenschutz)
1-430.01 (Datenschutz)
1-430.1x  (Datenschutz)
1-430.31 (Datenschutz)
1-432.00 (Datenschutz)
1-440.x (Datenschutz)
1-442.0  (Datenschutz)
1-444.6  (Datenschutz)
1-444.7 (Datenschutz)
1-492.4 (Datenschutz)
1-493.2 (Datenschutz)
1-494.2 (Datenschutz)
1-494.5 (Datenschutz)
1-494.8 (Datenschutz)
1-586.2 (Datenschutz)
1-620.2  (Datenschutz)
1-620.30 (Datenschutz)
1-650.1 (Datenschutz)
1-650.2 (Datenschutz)
1-691.0 (Datenschutz)
1-712 (Datenschutz)
1-715 (Datenschutz)
1-853.2 (Datenschutz)
3-051 (Datenschutz)
3-054 (Datenschutz)
3-100.0 (Datenschutz)
3-201 (Datenschutz)
3-205 (Datenschutz)
3-206 (Datenschutz)
3-20x (Datenschutz)
3-22x (Datenschutz)

Biopsie ohne Inzision an Mund und Mundhohle: Speicheldriise und
Speicheldrisenausfihrungsgang

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea:
Zangenbiopsie

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea:
Kryobiopsie

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Sonstige

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie:
Kryobiopsie

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Feinnadelaspiration
Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: Sonstige

Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Leber

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie
Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

Perkutane Biopsie an Muskeln und Weichteilen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Rumpf

Perkutane (Nadel-)biopsie an anderen Organen und Geweben:
Mediastinum

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mediastinum

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Bauchwand

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Retroperitoneales Gewebe
Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Axillar

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit Autofluoreszenzlicht

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen
Instrument: Ohne weitere Malinahmen

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie
Spiroergometrie

Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhdhle:
Aszitespunktion

Endosonographie des Osophagus

Endosonographie des Duodenums

Mammographie: Eine oder mehr Ebenen

Native Computertomographie des Halses

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

Native Computertomographie des Beckens

Andere native Computertomographie

Andere Computertomographie mit Kontrastmittel
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3-603 (Datenschutz)
3-608 (Datenschutz)
3-800 (Datenschutz)
3-802 (Datenschutz)
3-820 (Datenschutz)
3-990 (Datenschutz)
5-319.15 (Datenschutz)
5-339.01 (Datenschutz)
5-339.24 (Datenschutz)
5-339.2x (Datenschutz)
5-339.4  (Datenschutz)
5-344.40 (Datenschutz)
5-345.5 (Datenschutz)
5-349.6 (Datenschutz)
5-372.3  (Datenschutz)
5-399.7 (Datenschutz)
5-449.d3 (Datenschutz)
5-449.s3 (Datenschutz)
5-894.15 (Datenschutz)
5-894.16 (Datenschutz)
5-895.26 (Datenschutz)
5-895.2a (Datenschutz)
5-985.0 (Datenschutz)
6-001.c5 (Datenschutz)
6-001.c7 (Datenschutz)
6-001.c9 (Datenschutz)

Arteriographie der thorakalen Gefal3e

Superselektive Arteriographie

Native Magnetresonanztomographie des Schéadels

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelséule und
Ruckenmark

Magnetresonanztomographie des Schéadels mit Kontrastmittel
Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)
Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von
erkranktem Lungengewebe: Durch Elektrochemotherapie

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von
erkranktem Lungengewebe: Sonstige

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Entfernung einer
bronchialen Schiene (Stent)

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Lokal
Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage,
thorakoskopisch

Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus,
Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster),
thorakoskopisch

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

Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch

Andere Operationen am Magen: Geweberaffung oder
Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten
ringférmigen Clip: Endoskopisch

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Hals

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Schulter und Axilla

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Schulter und
Axilla

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit prim&rem Wundverschluss: Brustwand und
Rucken

Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser
Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral:
1.100 mg bis unter 1.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral:
1.400 mg bis unter 1.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral:
1.800 mg bis unter 2.000 mg
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6-002.73 (Datenschutz)
6-002.76 (Datenschutz)
6-005.d2 (Datenschutz)
6-006.5 (Datenschutz)
6-006.j]3  (Datenschutz)
6-006.j4 (Datenschutz)
6-006.)5 (Datenschutz)
6-006.j6  (Datenschutz)
6-006.j7 (Datenschutz)
6-006.j8  (Datenschutz)
6-006.jd (Datenschutz)
6-007.72 (Datenschutz)
6-007.m1 (Datenschutz)
6-007.m4 (Datenschutz)
6-007.m5 (Datenschutz)
6-008.m1 (Datenschutz)
6-009.p8 (Datenschutz)
6-00a.12 (Datenschutz)
6-00a.13 (Datenschutz)
6-00c.a (Datenschutz)
6-00f.b (Datenschutz)
6-00f.d (Datenschutz)
6-00f.] (Datenschutz)
6-00k.1 (Datenschutz)
8-100.41 (Datenschutz)
8-100.50 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pedfilgrastim, parenteral: 12
mg bis unter 18 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pegfilgrastim, parenteral: 30
mg oder mehr

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin
gebundene Nanopatrtikel, parenteral: 450 mg bis unter 600 mg
Applikation von Medikamenten, Liste 6: Eribulin, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 50
mg bis unter 60 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 60
mg bis unter 70 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 70
mg bis unter 80 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 80
mg bis unter 90 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 90
mg bis unter 100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 100
mg bis unter 120 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 200
mg bis unter 220 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Lipedfilgrastim, parenteral: 6
mg bis unter 12 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral:
450 mg bis unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral:
900 mg bis unter 1.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral:
1.050 mg bis unter 1.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 40
mg bis unter 80 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral:
400 mg bis unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral:
1.680 mg bis unter 2.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral:
2.400 mg bis unter 2.520 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 12: Lorlatinib, oral
Applikation von Medikamenten, Liste 15: Selpercatinib, oral
Applikation von Medikamenten, Liste 15: Sotorasib, oral
Applikation von Medikamenten, Liste 15: Trastuzumab deruxtecan,
parenteral

Applikation von Medikamenten, Liste 19: Nivolumab-Relatlimab,
parenteral

Fremdkdrperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit flexiblem Instrument: Mit Kryosonde

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit starrem Instrument: Mit Zange
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8-100.51 (Datenschutz)
8-144.2 (Datenschutz)
8-148.0 (Datenschutz)
8-152.1 (Datenschutz)
8-152.2  (Datenschutz)
8-153 (Datenschutz)
8-179.1  (Datenschutz)
8-527.0  (Datenschutz)
8-527.6 (Datenschutz)
8-529.3 (Datenschutz)
8-529.4 (Datenschutz)
8-529.8  (Datenschutz)
8-543.13 (Datenschutz)
8-543.31 (Datenschutz)
8-547.1  (Datenschutz)
8-547.2 (Datenschutz)
8-706 (Datenschutz)
8-716.10 (Datenschutz)
8-800.c1 (Datenschutz)
8-800.f1 (Datenschutz)
8-831.00 (Datenschutz)
8-836.k8 (Datenschutz)
8-836.ka  (Datenschutz)
8-836.m8 (Datenschutz)

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit starrem Instrument: Mit Kryosonde

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahdhle

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Lunge

Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhdhle

Andere therapeutische Spilungen: Therapeutische Spllung tber
intrakranielle Spil-Saug-Drainage

Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, einfach

Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Behandlungshilfen

Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fir die intensitatsmodulierte Radiotherapie
Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung mit Fusion von CT- und MRT-Bildern
Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fur perkutane Bestrahlung, mit individueller
Dosisplanung

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag: 3
Substanzen

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 1
Substanz

Andere Immuntherapie: Mit modifizierten Antikdrpern

Andere Immuntherapie: Mit Immunmodulatoren

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder
Optimierung einer friiher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht
invasive hausliche Beatmung

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 2
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
GefaRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
Gefal, anterograd

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit Partikeln: Andere Gefalie thorakal

(Perkutan-)transluminale Gefa3intervention: Selektive Embolisation
mit Partikeln: Gefal3e viszeral

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit Metallspiralen: Andere Gefal3e thorakal
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8-836.n4 (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 4 Metallspiralen

8-838.93 (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale GefaRintervention an Gefalien des
Lungenkreislaufes: Selektive Embolisation mit Partikeln oder
Metallspiralen: GefalRmalformationen

8-83b.13 (Datenschutz) Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Partikel zur selektiven
Embolisation: Sonstige spharische Partikel

8-83b.70 (Datenschutz) Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung von mehr als
einem Mikrokathetersystem: 2 Mikrokathetersysteme

8-83b.c5 (Datenschutz) Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefalverschlusssystems: Resorbierbare Plugs ohne Anker

8-989.10 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

8-98g.11 (Datenschutz) = Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hdochstens 9
Behandlungstage

8-989.12 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14
Behandlungstage

8-989.14 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

9-401.26 (Datenschutz)  Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 6
Stunden

9-401.31 (Datenschutz)  Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

9-401.32 (Datenschutz)  Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 4
Stunden

ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

M54.4 213 Lumboischialgie

C34.1 169 Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

C34.3 103 Bdsartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

C78.0 101 Sekundare bésartige Neubildung der Lunge

J86.9 92 Pyothorax ohne Fistel

M79.70 86 Fibromyalgie: Mehrere Lokalisationen

C78.2 84 Sekundare bésartige Neubildung der Pleura

M54.5 82 Kreuzschmerz

M96.1 75 Postlaminektomie-Syndrom, anderenorts nicht klassifiziert

J90 65 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

D38.1 59 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea,
Bronchus und Lunge

M53.1 34 Zervikobrachial-Syndrom
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M25 51 2 Gelenkschmerz: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

G58.0 23 Interkostalneuropathie

J93.8 23 Sonstiger Pneumothorax

M54.10 23 Radikulopathie: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule

J93.1 22 Sonstiger Spontanpneumothorax

M54.16 22 Radikulopathie: Lumbalbereich

B02.2 21 Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems

G54.4 20 Lasionen der Lumbosakralwurzeln, anderenorts nicht klassifiziert

G62.9 20 Polyneuropathie, nicht néaher bezeichnet

M25.56 20 Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

150.13 19 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung

M25.55 16 Gelenkschmerz: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
Gesal, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Q85.9 16 Phakomatose, nicht naher bezeichnet

S27.1 15 Traumatischer Hamatothorax

R10.3 14 Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches

R59.0 14 Lymphknotenvergré3erung, umschrieben

G90.51 13 Komplexes regionales Schmerzsyndrom der unteren Extremitat, Typ
I

G44.8 12 Sonstige néher bezeichnete Kopfschmerzsyndrome

J98.6 12 Krankheiten des Zwerchfells

T85.1 12 Mechanische Komplikation durch einen implantierten elektronischen
Stimulator des Nervensystems

C34.0 11 Bdsartige Neubildung: Hauptbronchus

C77.1 11 Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Intrathorakale Lymphknoten

G57.2 11 Lasion des N. femoralis

C45.0 10 Mesotheliom der Pleura

G58.8 10 Sonstige naher bezeichnete Mononeuropathien

150.14 10 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

S22.44 10 Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von vier und mehr Rippen

S27.2 10 Traumatischer Hamatopneumothorax

C34.2 9 Bdsartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

G50.0 9 Trigeminusneuralgie

J86.02 9 Pyothorax mit Fistel der Thoraxwand

M54.12 9 Radikulopathie: Zervikalbereich

D86.1 8 Sarkoidose der Lymphknoten

G57.8 8 Sonstige Mononeuropathien der unteren Extremitét

G90.50 8 Komplexes regionales Schmerzsyndrom der oberen Extremitat, Typ
|

J95.80 8 latrogener Pneumothorax

M53.3 8 Krankheiten der Sakrokokzygealregion, anderenorts nicht
klassifiziert

M54.17 8 Radikulopathie: Lumbosakralbereich

G57.1 7 Meralgia paraesthetica

M25.50

ﬂ

Gelenkschmerz: Mehrere Lokalisationen
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cp-zitter fFallizeht [ ...

R61.1 7 Hyperhidrose, generalisiert

G43.0 6 Migrane ohne Aura [GewOhnliche Migrane]

G43.1 6 Migrane mit Aura [Klassische Migrane]

G62.0 6 Arzneimittelinduzierte Polyneuropathie

G90.61 6 Komplexes regionales Schmerzsyndrom der unteren Extremitat, Typ
Il

J44.81 6 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

J44.82 6 Sonstige nédher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

J85.1 6 Abszess der Lunge mit Pneumonie

Jo94.1 6 Fibrothorax

M54.14 6 Radikulopathie: Thorakalbereich

C37 5 Bdsartige Neubildung des Thymus

c81.7 5 Sonstige Typen des (klassischen) Hodgkin-Lymphoms

G44.2 5 Spannungskopfschmerz

J44.00 5 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

J85.2 5 Abszess der Lunge ohne Pneumonie

J94.0 5 Chyldser (Pleura-) Erguss

M15.9 5 Polyarthrose, nicht ndher bezeichnet

M25.57 5 Gelenkschmerz: Knéchel und Ful? [Fulwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

R07.3 5 Sonstige Brustschmerzen

S27.0 5 Traumatischer Pneumothorax

C34.8 4 Bdsartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

C83.0 4 Kleinzelliges B-Zell-Lymphom

G43.8 4 Sonstige Migrane

G57.3 4 Lasion des N. fibularis (peronaeus) communis

G81.1 4 Spastische Hemiparese und Hemiplegie

G90.60 4 Komplexes regionales Schmerzsyndrom der oberen Extremitéat, Typ
Il

J84.10 4 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation

J93.0 4 Spontaner Spannungspneumothorax

J94.2 4 Hamatothorax

M79.60 4 Schmerzen in den Extremitéten: Mehrere Lokalisationen

R10.1 4 Schmerzen im Bereich des Oberbauches

T85.88 4 Sonstige Komplikationen durch interne Prothesen, Implantate oder

Transplantate, anderenorts nicht klassifiziert

A15.0 (Datenschutz)  Lungentuberkulose, durch mikroskopische Untersuchung des
Sputums gesichert, mit oder ohne Nachweis durch Kultur oder
molekularbiologische Verfahren

A15.6 (Datenschutz)  Tuberkuldse Pleuritis, bakteriologisch, molekularbiologisch oder
histologisch gesichert

B46.0 (Datenschutz)  Mukormykose der Lunge

C09.9 (Datenschutz)  Bosartige Neubildung: Tonsille, nicht naher bezeichnet
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C16.0 (Datenschutz)
C38.1 (Datenschutz)
C38.3 (Datenschutz)
C49.3 (Datenschutz)
C53.9 (Datenschutz)
C77.0 (Datenschutz)
C77.3 (Datenschutz)
C78.1 (Datenschutz)
C79.5 (Datenschutz)
C79.83 (Datenschutz)
C79.88 (Datenschutz)
C80.9 (Datenschutz)
C81.1 (Datenschutz)
C81.9 (Datenschutz)
C82.0 (Datenschutz)
C82.1 (Datenschutz)
C83.1 (Datenschutz)
C83.3 (Datenschutz)
C88.40 (Datenschutz)
C91.10 (Datenschutz)
D14.3 (Datenschutz)
D15.0 (Datenschutz)
D15.1 (Datenschutz)
D15.2 (Datenschutz)
D17.1 (Datenschutz)
D17.4 (Datenschutz)
D17.9 (Datenschutz)
D18.01 (Datenschutz)
D21.9 (Datenschutz)
D36.1 (Datenschutz)
D38.2 (Datenschutz)
D38.3 (Datenschutz)
D47.9 (Datenschutz)
D48.0 (Datenschutz)

Bdsartige Neubildung: Kardia

Bdsartige Neubildung: Vorderes Mediastinum

Bdsartige Neubildung: Mediastinum, Teil nicht ndher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Thorax

Bosartige Neubildung: Cervix uteri, nicht ndher bezeichnet
Sekundéare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Lymphknoten des Kopfes, des Gesichtes und des Halses

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Axillare Lymphknoten und Lymphknoten der oberen Extremitét

Sekundare boésartige Neubildung des Mediastinums
Sekundare boésartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Sekundare boésartige Neubildung des Perikards

Sekundare bosartige Neubildung sonstiger naher bezeichneter
Lokalisationen

Bdsartige Neubildung, nicht naher bezeichnet
Nodular-sklerosierendes (klassisches) Hodgkin-Lymphom
Hodgkin-Lymphom, nicht ndher bezeichnet

Follikulares Lymphom Grad |

Follikulares Lymphom Grad I

Mantelzell-Lymphom

Diffuses grof3zelliges B-Zell-Lymphom

Extranodales Marginalzonen-B-Zell-Lymphom des Mukosa-
assoziierten lymphatischen Gewebes [MALT-Lymphom]: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Chronische lymphatische Leukdmie vom B-Zell-Typ [CLL]: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Gutartige Neubildung: Bronchus und Lunge

Gutartige Neubildung: Thymus

Gutartige Neubildung: Herz

Gutartige Neubildung: Mediastinum

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
des Rumpfes

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der intrathorakalen Organe
Gutartige Neubildung des Fettgewebes, nicht naher bezeichnet
Hamangiom: Haut und Unterhaut

Sonstige gutartige Neubildungen: Bindegewebe und andere
Weichteilgewebe, nicht ndher bezeichnet

Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes
Nervensystem

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pleura
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Mediastinum
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens des
lymphatischen, blutbildenden und verwandten Gewebes, nicht ndher
bezeichnet

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Knochen und
Gelenkknorpel
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D48.1 (Datenschutz)
D86.0 (Datenschutz)
D86.2 (Datenschutz)
E04.0 (Datenschutz)
EO04.1 (Datenschutz)
E04.2 (Datenschutz)
E04.8 (Datenschutz)
E06.5 (Datenschutz)
E10.74 (Datenschutz)
E11.40 (Datenschutz)
E21.4 (Datenschutz)
E32.8 (Datenschutz)
E85.4 (Datenschutz)
E85.8 (Datenschutz)
E86 (Datenschutz)
F45.41 (Datenschutz)
G20.20 (Datenschutz)
G35.10 (Datenschutz)
G35.30 (Datenschutz)
G44.0 (Datenschutz)
G44.3 (Datenschutz)
G44.4 (Datenschutz)
G50.1 (Datenschutz)
G54.0 (Datenschutz)
G54.1 (Datenschutz)
G54.2 (Datenschutz)
G54.6 (Datenschutz)
G56.1 (Datenschutz)
G56.2 (Datenschutz)
G56.3 (Datenschutz)
G56.8 (Datenschutz)
G56.9 (Datenschutz)
G57.0 (Datenschutz)
G57.4 (Datenschutz)
G57.9 (Datenschutz)
G60.8 (Datenschutz)
G62.88 (Datenschutz)
G71.0 (Datenschutz)
G82.12 (Datenschutz)

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe
und andere Weichteilgewebe

Sarkoidose der Lunge

Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten
Nichttoxische diffuse Struma

Nichttoxischer solitarer Schilddriisenknoten
Nichttoxische mehrknotige Struma

Sonstige néher bezeichnete nichttoxische Struma
Sonstige chronische Thyreoiditis

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit multiplen Komplikationen: Mit
diabetischem FulRsyndrom, nicht als entgleist bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen: Nicht
als entgleist bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten der Nebenschilddrise
Sonstige Krankheiten des Thymus

Organbegrenzte Amyloidose

Sonstige Amyloidose

Volumenmangel

Chronische Schmerzstdrung mit somatischen und psychischen
Faktoren

Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung:
Ohne Wirkungsfluktuation

Multiple Sklerose mit vorherrschend schubférmigem Verlauf: Ohne
Angabe einer akuten Exazerbation oder Progression

Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation oder Progression

Cluster-Kopfschmerz

Chronischer posttraumatischer Kopfschmerz
Arzneimittelinduzierter Kopfschmerz, anderenorts nicht klassifiziert
Atypischer Gesichtsschmerz

Lasionen des Plexus brachialis

Lasionen des Plexus lumbosacralis

Lasionen der Zervikalwurzeln, anderenorts nicht klassifiziert
Phantomschmerz

Sonstige Lasionen des N. medianus

Lasion des N. ulnaris

Lasion des N. radialis

Sonstige Mononeuropathien der oberen Extremitat
Mononeuropathie der oberen Extremitéat, nicht naher bezeichnet
Lasion des N. ischiadicus

Lasion des N. tibialis

Mononeuropathie der unteren Extremitat, nicht naher bezeichnet
Sonstige hereditare und idiopathische Neuropathien

Sonstige ndher bezeichnete Polyneuropathien
Muskeldystrophie

Spastische Paraparese und Paraplegie: Chronische komplette
Querschnittlahmung
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G82.13 (Datenschutz)
G82.43 (Datenschutz)
G90.71 (Datenschutz)
G93.88 (Datenschutz)
G95.0 (Datenschutz)
G96.0 (Datenschutz)
124.1 (Datenschutz)
126.9 (Datenschutz)
130.9 (Datenschutz)
131.3 (Datenschutz)
150.01 (Datenschutz)
150.12 (Datenschutz)
186.88 (Datenschutz)
J15.4 (Datenschutz)
J15.6 (Datenschutz)
J15.8 (Datenschutz)
Ji8.1 (Datenschutz)
J18.8 (Datenschutz)
J18.9 (Datenschutz)
J20.1 (Datenschutz)
J20.8 (Datenschutz)
Ja2 (Datenschutz)
J43.2 (Datenschutz)
J43.8 (Datenschutz)
J44.01 (Datenschutz)
J44.10 (Datenschutz)
J44.19 (Datenschutz)
J44.80 (Datenschutz)
J60 (Datenschutz)
J62.8 (Datenschutz)
J69.0 (Datenschutz)
J84.00 (Datenschutz)
J84.80 (Datenschutz)
J86.00 (Datenschutz)
J86.01 (Datenschutz)
J92.9 (Datenschutz)
J93.9 (Datenschutz)
J95.0 (Datenschutz)

Spastische Paraparese und Paraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

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

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Gehirns
Syringomyelie und Syringobulbie

Austritt von Liquor cerebrospinalis
Postmyokardinfarkt-Syndrom

Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale
Akute Perikarditis, nicht naher bezeichnet

Perikarderguss (nichtentzindlich)

Sekundéare Rechtsherzinsuffizienz

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei starkerer Belastung
Varizen sonstiger naher bezeichneter Lokalisationen
Pneumonie durch sonstige Streptokokken

Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien
Sonstige bakterielle Pneumonie

Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht néher bezeichnet
Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

Akute Bronchitis durch Haemophilus influenzae

Akute Bronchitis durch sonstige néher bezeichnete Erreger
Nicht nédher bezeichnete chronische Bronchitis
Zentrilobulares Emphysem

Sonstiges Emphysem

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 nicht naher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 <35 % des Sollwertes

Kohlenbergarbeiter-Pneumokoniose
Pneumokoniose durch sonstigen Quarzstaub
Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

Alveolare und parietoalveolare Krankheitszustande: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation

Sonstige ndher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten: Ohne
Angabe einer akuten Exazerbation

Pyothorax mit Fistel des Lungenparenchyms

Pyothorax mit Fistel des Bronchus und der Trachea
Pleuraplaques ohne Nachweis von Asbest

Pneumothorax, nicht néher bezeichnet

Funktionsstdrung eines Tracheostomas
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J95.81 (Datenschutz)
J96.19 (Datenschutz)
Jos.11 (Datenschutz)
Jo8.18 (Datenschutz)
Jo8.2 (Datenschutz)
J98.4 (Datenschutz)
J98.50 (Datenschutz)
K14.6 (Datenschutz)
K44.9 (Datenschutz)
K62.8 (Datenschutz)
K70.3 (Datenschutz)
K74.6 (Datenschutz)
K92.0 (Datenschutz)
L02.2 (Datenschutz)
L40.5 (Datenschutz)
L60.5 (Datenschutz)
M05.19 (Datenschutz)
M05.80 (Datenschutz)
M06.00 (Datenschutz)
MO06.90 (Datenschutz)
M15.8 (Datenschutz)
M19.91 (Datenschutz)
M19.97 (Datenschutz)
M25.53 (Datenschutz)
M25.54 (Datenschutz)
M25.58 (Datenschutz)
M35.1 (Datenschutz)
M35.3 (Datenschutz)
M35.8 (Datenschutz)
M45.00 (Datenschutz)
M51.1 (Datenschutz)
M53.0 (Datenschutz)
M54.18 (Datenschutz)
M54.2 (Datenschutz)
M75.4 (Datenschutz)
M79.09 (Datenschutz)
M79.10 (Datenschutz)

Stenose der Trachea nach medizinischen MaRnahmen

Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht
klassifiziert: Typ nicht n&her bezeichnet

Partielle Atelektase

Sonstiger und nicht n&her bezeichneter Lungenkollaps
Interstitielles Emphysem

Sonstige Veranderungen der Lunge

Mediastinitis

Glossodynie

Hernia diaphragmatica ohne Einklemmung und ohne Gangran

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Anus und des
Rektums

Alkoholische Leberzirrhose

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Zirrhose der Leber
Hamatemesis

Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf
Psoriasis-Arthropathie

Yellow-nail-Syndrom [Syndrom der gelben Nagel]

Lungenmanifestation der seropositiven chronischen Polyarthritis:
Nicht nédher bezeichnete Lokalisation

Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Mehrere
Lokalisationen

Seronegative chronische Polyarthritis: Mehrere Lokalisationen

Chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet: Mehrere
Lokalisationen

Sonstige Polyarthrose

Arthrose, nicht naher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Arthrose, nicht nédher bezeichnet: Knéchel und Ful? [FuRwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Gelenkschmerz: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]
Gelenkschmerz: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke
zwischen diesen Knochen]

Gelenkschmerz: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel,
Wirbelséaule]

Sonstige Overlap-Syndrome

Polymyalgia rheumatica

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten mit Systembeteiligung des
Bindegewebes

Spondylitis ankylosans: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Zervikozephales Syndrom

Radikulopathie: Sakral- und Sakrokokzygealbereich
Zervikalneuralgie

Impingement-Syndrom der Schulter

Rheumatismus, nicht naher bezeichnet: Nicht nadher bezeichnete
Lokalisation

Myalgie: Mehrere Lokalisationen
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M79.19 (Datenschutz)
M79.64 (Datenschutz)
M79.65 (Datenschutz)
M79.66 (Datenschutz)
M79.67 (Datenschutz)
M79.96 (Datenschutz)
M79.97 (Datenschutz)
M84.18 (Datenschutz)
M86.11 (Datenschutz)
M86.18 (Datenschutz)
M86.48 (Datenschutz)
M95.4 (Datenschutz)
R04.2 (Datenschutz)
R06.0 (Datenschutz)
R0O7.4 (Datenschutz)
R09.1 (Datenschutz)
R56.8 (Datenschutz)
R61.0 (Datenschutz)
R94.2 (Datenschutz)
S11.02 (Datenschutz)
S22.20 (Datenschutz)
S22.22 (Datenschutz)
S22.32 (Datenschutz)
S22.43 (Datenschutz)
S27.31 (Datenschutz)
T81.4 (Datenschutz)
T84.6 (Datenschutz)
T85.6 (Datenschutz)
T85.81 (Datenschutz)

Myalgie: Nicht naher bezeichnete Lokalisation
Schmerzen in den Extremitaten: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

Schmerzen in den Extremitaten: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesal, Hufte, Huftgelenk, Iliosakralgelenk]

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

Schmerzen in den Extremitaten: Knochel und Fuld [FuBwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Krankheit des Weichteilgewebes, nicht néher bezeichnet:
Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Krankheit des Weichteilgewebes, nicht naher bezeichnet: Knochel
und Ful3 [Fulwurzel, Mittelfu3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige
Gelenke des Ful3es]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Sonstige [Hals,
Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Sonstige akute Osteomyelitis: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Sonstige akute Osteomyelitis: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf,
Schéadel, Wirbelsaule]

Chronische Osteomyelitis mit Fistel: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,
Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Erworbene Deformitat des Brustkorbes und der Rippen

Hamoptoe

Dyspnoe

Brustschmerzen, nicht naher bezeichnet

Pleuritis

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Krampfe

Hyperhidrose, umschrieben

Abnorme Ergebnisse von Lungenfunktionsprifungen

Offene Wunde: Trachea, Pars cervicalis

Fraktur des Sternums: Nicht ndher bezeichnet

Fraktur des Sternums: Corpus sterni

Fraktur einer sonstigen Rippe

Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von drei Rippen

Prellung und Hamatom der Lunge

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert
Infektion und entziindliche Reaktion durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung [jede Lokalisation]

Mechanische Komplikation durch sonstige naher bezeichnete
interne Prothesen, Implantate oder Transplantate

Sonstige Komplikationen durch interne Prothesen, Implantate oder
Transplantate im Nervensystem

OPS Ziffer[Fallzahl Bezeichnung

3-994

578

Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik
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8-918.10 434 Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage: Bis zu 41 Therapieeinheiten

1-620.00 419 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Malnahmen

1-710 356 Ganzkorperplethysmographie

1-713 337 Messung der funktionellen Residualkapazitat [FRC] mit der Helium-
Verdinnungsmethode

1-711 337 Bestimmung der CO-Diffusionskapazitéat

8-925.00 317 Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Bis 4 Stunden: Mit
Stimulationselektroden

8-144.0 311 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Grof3lumig

9-401.22 307 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens
50 Minuten bis 2 Stunden

3-202 298 Native Computertomographie des Thorax

1-205 279 Elektromyographie [EMG]

1-691.0 277 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie

1-911 230 Erweiterte apparativ-Uberwachte interventionelle Schmerzdiagnostik
mit standardisierter Erfolgskontrolle

1-910 227 Interdisziplin&re algesiologische Diagnostik

9-984.7 215 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

3-222 203 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

5-059.f0 191 Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Gepulste
Radiofrequenzbehandlung an Ganglien: Durch Radiofrequenzkaniile

9-401.00 176 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung:
Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

5-344.40 167 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Lokal

1-843 157 Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

9-984.8 134 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

5-032.01 132 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: 2 Segmente

5-98c.1 123 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:

Lineares Klammernahtgerat, laparoskopisch oder thorakoskopisch,
fur die intrathorakale oder intraabdominale Anwendung

9-984.b 122 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

1-620.10 118 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne
weitere MalRnahmen

5-333.1 115 Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, thorakoskopisch

5-345.5 107 Pleurodese [Vertdung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage,
thorakoskopisch

5-032.02 105 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente

5-039.j0 103 Andere Operationen an Rickenmark und Rickenmarkstrukturen:

Implantation oder Wechsel von Neurostimulationselektroden zur
Stimulation von Spinalganglien: Eine Elektrode zur
Ganglienstimulation

9-984.6 101 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1
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5-322.g1 96 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch:
Ohne Lymphadenektomie

5-349.6 96 Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus,
Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

5-98c.0 90 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:

Lineares Klammernahtgerat, offen chirurgisch, fir die intrathorakale
oder intraabdominale Anwendung

3-05f 88 Transbronchiale Endosonographie

9-401.10 85 Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und
Erziehungsberatung: Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

5-032.00 77 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: 1 Segment

1-426.3 69 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

1-432.01 69 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch

bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-
Markierung der Biopsieregion

5-333.0 62 Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, offen chirurgisch

8-115.x 61 Extrakorporale StoB3wellentherapie am Stutz- und
Bewegungsapparat: Sonstige

8-914.12 57 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und

wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Lendenwirbelsaule

5-324.h1 53 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

5-934.4 52 Verwendung von MRT-fahigem Material: Eine oder mehrere
permanente Elektroden zur Neurostimulation, Ganzkdrper-MRT-
fahig

8-918.00 52 Interdisziplindre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis
hdchstens 13 Behandlungstage: Bis zu 20 Therapieeinheiten

1-430.10 47 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Zangenbiopsie

5-039.33 47 Andere Operationen an Ruckenmark und Rickenmarkstrukturen:

Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode zur
Ruckenmarkstimulation: Implantation mehrerer temporéarer
Elektroden zur epiduralen Teststimulation

5-934.3 47 Verwendung von MRT-fahigem Material: Neurostimulator,
Ganzkorper-MRT-féahig

5-345.6 43 Pleurodese [Verodung des Pleuraspaltes]: Durch Instillation

5-039.e2 40 Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur epiduralen

Ruckenmarkstimulation mit Implantation oder Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
mit wiederaufladbarem Akkumulator

5-324.71 39 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie,
einseitig mit radikaler Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

8-144.1 39 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem
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8-917.13 38 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Lendenwirbelsaule

5-985.6 37 Lasertechnik: Neodym-YAG-Laser

5-916.a2 35 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Tiefreichend, an Thorax, Mediastinum
und/oder Sternum

9-9849 35 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedtirftig nach Pflegegrad 4

5-334.0 34 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht der Lunge (nach
Verletzung), offen chirurgisch

3-992 33 Intraoperative Anwendung der Verfahren

5-340.b 33 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem
Gewebe aus der Pleurahdhle, thorakoskopisch

1-844 32 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

5-039.35 32 Andere Operationen an Riickenmark und Rickenmarkstrukturen:

Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode zur
Ruckenmarkstimulation: Implantation oder Wechsel mehrerer
permanenter Elektroden zur epiduralen Dauerstimulation, perkutan

5-83a.02 32 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur
Schmerztherapie): Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-
Kryodenervierung: 3 oder mehr Segmente

5-041.5 31 Exzision von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven Rumpf

5-322.d1 30 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch:
Ohne Lymphadenektomie

3-200 29 Native Computertomographie des Schadels

8-800.cO0 29 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

5-059.80 28 Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation oder

Wechsel von Neurostimulationselektroden zur Stimulation des
peripheren Nervensystems: Implantation einer temporéren Elektrode
zur Teststimulation

9-320 25 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

1-430.20 24 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Zangenbiopsie

1-620.30 24 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen
Instrument: Ohne weitere Malinahmen

3-220 22 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

5-340.a 22 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem
Gewebe aus der Pleurahdhle, offen chirurgisch

8-173.10 22 Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahéhle:
Pleurahdhle: 1 bis 7 Spilungen

5-039.d 21 Andere Operationen an Ruckenmark und Rickenmarkstrukturen:

Entfernung von Neurostimulatoren zur epiduralen
Ruckenmarkstimulation oder zur Vorderwurzelstimulation

5-322.h4 21 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach,
thorakoskopisch: 2 bis 5 Keile, ohne Lymphadenektomie
8-919 21 Komplexe Akutschmerzbehandlung
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5-031.00 20 Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsal: 1 Segment
5-038.21 20 Operationen am spinalen Liquorsystem: Implantation oder Wechsel

eines Katheters zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion:
Permanenter Katheter zur Dauerinfusion

5-340.d 20 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakoskopie zur
Hamatomausraumung

5-344.42 20 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal,
parietal

8-713.0 20 Maschinelle Beatmung und Atemunterstutzung bei Erwachsenen:

Atemunterstitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanilen
[HFNC-System]

8-925.01 20 Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Bis 4 Stunden: Mit
evozierten Potenzialen (AEP, SEP, MEP, VEP)

1-204.1 19 Untersuchung des Liquorsystems: Messung des lumbalen
Liguordruckes

5-039.a3 18 Andere Operationen an Ruckenmark und Rickenmarkstrukturen:
Entfernung von Elektroden: Mehrere epidurale Stabelektroden

8-915 18 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

3-225 17 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

5-038.41 17 Operationen am spinalen Liquorsystem: Implantation oder Wechsel

einer Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen
Infusion: Vollimplantierbare Medikamentenpumpe mit
programmierbarem variablen Tagesprofil

5-059.81 16 Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation oder
Wechsel von Neurostimulationselektroden zur Stimulation des
peripheren Nervensystems: Implantation mehrerer temporarer
Elektroden zur Teststimulation

8-011.2 15 Intrathekale und intraventrikul&re Applikation von Medikamenten
durch Medikamentenpumpen: Wiederbefillung und Programmierung
einer implantierten, programmierbaren Medikamentenpumpe mit
kontinuierlicher Abgabe bei variablem Tagesprofil

9-401.23 15 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

9-984.a 15 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

5-344.0 13 Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen
Pleura], offen chirurgisch

5-896.0a 13 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Brustwand
und Rucken

3-207 12 Native Computertomographie des Abdomens

5-031.01 12 Zugang zur Brustwirbelsédule: BWS, dorsal: 2 Segmente

5-038.3 12 Operationen am spinalen Liquorsystem: Anlegen eines subkutanen
Reservoirs

5-039.34 12 Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode zur

Ruckenmarkstimulation: Implantation oder Wechsel einer
permanenten Elektrode zur epiduralen Dauerstimulation, perkutan
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5-059.83 12 Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation oder
Wechsel von Neurostimulationselektroden zur Stimulation des
peripheren Nervensystems: Implantation oder Wechsel mehrerer
permanenter Elektroden

5-344.10 12 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Lokal

5-344.3 12 Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen
Pleura], thorakoskopisch

1-430.30 11 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie:
Zangenbiospie

3-203 11 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark

5-031.02 11 Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente

5-322.e4 11 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen
chirurgisch: 2 bis 5 Keile, ohne Lymphadenektomie

5-04c.8 10 Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven Bein

5-340.c 10 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakotomie zur
Hamatomausraumung

5-983 10 Reoperation

5-039.32 9 Andere Operationen an Ruckenmark und Rickenmarkstrukturen:

Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode zur
Ruckenmarkstimulation: Implantation einer temporéaren Elektrode
zur epiduralen Teststimulation

5-322.c4 9 Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: Eine
Lasion, ohne Lymphadenektomie

5-401.00 9 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Zervikal: Ohne
Markierung

5-038.c 8 Operationen am spinalen Liquorsystem: Entfernung eines
subkutanen Reservoirs

5-059.cc 8 Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation

des peripheren Nervensystems mit Implantation oder Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
mit wiederaufladbarem Akkumulator

5-322.c7 8 Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: 2 bis 5
Lasionen, ohne Lymphadenektomie

5-322.c8 8 Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: 2 bis 5
Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-900.1a 8 Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Ricken

1-581.4 7 Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen
durch Inzision: Pleura

1-586.3 7 Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Mediastinal

3-20x 7 Andere native Computertomographie

5-323.43 7 Segmentresektion der Lunge: 1 Segment, offen chirurgisch: Mit
radikaler Lymphadenektomie

5-342.03 7 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Exzision: Durch Thorakoskopie

5-343.2 7 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:

Partielle Resektion am knéchernen Thorax, Rippe
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5-399.5 7 Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von
venosen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

5-830.2 7 Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Facettendenervierung

1-691.1 6 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie:
Mediastinoskopie

5-0388 6 Operationen am spinalen Liquorsystem: Revision einer
Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion

5-043.1 6 Sympathektomie: Thorakal

5-345.2 6 Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage, offen
chirurgisch

5-388.42 6 Naht von Blutgefalien: Arterien thorakal: A. pulmonalis

5-401.70 6 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Mediastinal,
thorakoskopisch: Ohne Markierung

8-812.60 6 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1
TE bis unter 6 TE

8-831.02 6 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose
GefalRe: Legen: Uber eine periphere Vene in ein zentralvendses
Gefald

8-91b 6 Interdisziplinare multimodale schmerztherapeutische
Kurzzeitbehandlung

1-432.02 5 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch

bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie mit Clip-
Markierung der Biopsieregion

1-715 5 Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

5-039.b 5 Andere Operationen an Rickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Revision von Neurostimulatoren zur epiduralen
Ruckenmarkstimulation oder zur Vorderwurzelstimulation

5-039.f2 5 Wechsel eines Neurostimulators zur epiduralen
Ruckenmarkstimulation ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
mit wiederaufladbarem Akkumulator

5-061.0 Hemithyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie

5-069.40 5 Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddrisen:
Monitoring des N. recurrens im Rahmen einer anderen Operation:
Nicht kontinuierlich [IONM]

5-324.31 5 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

ol

5-340.1 5 Inzision von Brustwand und Pleura: Explorative Thorakotomie

5-342.01 5 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Exzision: Offen chirurgisch

5-344.41 5 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal,
viszeral

5-372.2 5 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes

und Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster),
offen chirurgisch
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5-372.3 5 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster),
thorakoskopisch

8-011.32 5 Postoperative intrathekale und intraventrikulare Medikamentendosis-
Anpassung nach Anlage der Medikamentenpumpe: Bei einer
implantierten programmierbaren Medikamentenpumpe mit
kontinuierlicher Abgabe bei variablem Tagesprofil

8-190.22 5 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage
8-854.2 5 Hamodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder ohne

Antikoagulation

9-401.01 5 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

1-712 4 Spiroergometrie

3-201 4 Native Computertomographie des Halses

5-041.8 4 Exzision von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven Bein

5-316.2 4 Rekonstruktion der Trachea: Verschluss eines Tracheostomas

5-320.0 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Durch Bronchoskopie

5-323.83 4 Segmentresektion der Lunge: 3 Segmente, offen chirurgisch: Mit

radikaler Lymphadenektomie

5-324.a1 4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne
radikale Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

5-344.12 4 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal,
parietal

5-388.4x 4 Naht von Blutgefal3en: Arterien thorakal: Sonstige

5-786.2 4 Osteosyntheseverfahren: Durch Platte

5-83a.2 4 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur
Schmerztherapie): Thermokoagulation oder Kryodenervierung des
lliosakralgelenkes

5-895.2a 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Brustwand und
Rucken

5-896.1a 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Brustwand
und Ricken

8-701 4 Einfache endotracheale Intubation

8-800.c1 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

1-204.2 (Datenschutz)  Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

1-273.1 (Datenschutz)  Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie

1-275.3 (Datenschutz)  Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung:
Koronarangiographie, Druckmessung und Ventrikulographie im
linken Ventrikel, Druckmessung in der Aorta und
Aortenbogendarstellung

1-406.2 (Datenschutz)  Perkutane (Nadel-)Biopsie an endokrinen Organen: Schilddriise
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1-426.2 (Datenschutz)
1-426.x  (Datenschutz)
1-430.01 (Datenschutz)
1-430.11 (Datenschutz)
1-430.21 (Datenschutz)
1-432.0x (Datenschutz)
1-440.a  (Datenschutz)
1-480.5 (Datenschutz)
1-481.0 (Datenschutz)
1-494.2  (Datenschutz)
1-494.4 (Datenschutz)
1-580.1 (Datenschutz)
1-581.0 (Datenschutz)
1-581.3  (Datenschutz)
1-613 (Datenschutz)
1-620.01 (Datenschutz)
1-620.2 (Datenschutz)
1-631.0 (Datenschutz)
1-632.0  (Datenschutz)
1-632.1  (Datenschutz)
1-650.1 (Datenschutz)
1-650.2 (Datenschutz)
1-690.0 (Datenschutz)
1-700 (Datenschutz)
1-853.2 (Datenschutz)
1-912 (Datenschutz)
3-052 (Datenschutz)
3-13x (Datenschutz)
3-206 (Datenschutz)
3-221 (Datenschutz)
3-22x (Datenschutz)

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, axillar
(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Sonstige

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea:
Kryobiopsie

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Kryobiopsie

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Kryobiopsie

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Sonstige

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt
Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Becken

Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Skapula, Klavikula, Rippen und Sternum

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mediastinum
(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Brustwand

Biopsie an Herz und Perikard durch Inzision: Perikard

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen
durch Inzision: Mediastinum

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen
durch Inzision: Lunge

Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit Autofluoreszenzlicht
Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs
Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs
Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen
an Osophagus, Magen und/oder Duodenum

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

Diagnostische Bronchoskopie und Tracheoskopie durch Inzision und
intraoperativ: Bronchoskopie

Spezifische allergologische Provokationstestung

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhdhle:
Aszitespunktion

Neurophysiologische apparative Testverfahren zur
Schmerzdiagnostik

Transdsophageale Echokardiographie [TEE]

Andere Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren

Native Computertomographie des Beckens

Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

Andere Computertomographie mit Kontrastmittel
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3-601 (Datenschutz)
3-602 (Datenschutz)
3-603 (Datenschutz)
3-604 (Datenschutz)
3-608 (Datenschutz)
3-620 (Datenschutz)
3-62x (Datenschutz)
3-800 (Datenschutz)
3-802 (Datenschutz)
3-820 (Datenschutz)
3-823 (Datenschutz)
3-990 (Datenschutz)
5-030.30 (Datenschutz)
5-032.8  (Datenschutz)
5-038.20 (Datenschutz)
5-038.d (Datenschutz)
5-039.a2 (Datenschutz)
5-039.c1 (Datenschutz)
5-039.j1 (Datenschutz)
5-044.x (Datenschutz)
5-04a.2 (Datenschutz)
5-04c.5 (Datenschutz)
5-059.1  (Datenschutz)
5-059.2 (Datenschutz)
5-059.82 (Datenschutz)
5-059.91 (Datenschutz)
5-059.a0 (Datenschutz)

Arteriographie der GefalRe des Halses

Arteriographie des Aortenbogens

Arteriographie der thorakalen GefalRe

Arteriographie der Gefal3e des Abdomens

Superselektive Arteriographie

Lymphographie einer Extremitat

Andere Lymphographie

Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie von Wirbelséule und Riuckenmark mit
Kontrastmittel

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, dorsal: 1 Segment

Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Os sacrum und Os coccygis, dorsal

Operationen am spinalen Liquorsystem: Implantation oder Wechsel
eines Katheters zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion:
Temporarer Katheter zur Testinfusion

Operationen am spinalen Liquorsystem: Entfernung einer
Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion
Andere Operationen an Rickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Entfernung von Elektroden: Eine epidurale Stabelektrode

Andere Operationen an Ruckenmark und Rickenmarkstrukturen:
Revision von Elektroden: Mehrere epidurale Stabelektroden
Andere Operationen an Riickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Implantation oder Wechsel von Neurostimulationselektroden zur
Stimulation von Spinalganglien: Mehrere Elektroden zur
Ganglienstimulation

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, primar: Sonstige
Perkutane Sympathikolyse mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Lumbosakral

Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven Rumpf
Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Revision eines
Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems
Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Entfernung eines
Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems
Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation oder
Wechsel von Neurostimulationselektroden zur Stimulation des
peripheren Nervensystems: Implantation oder Wechsel einer
permanenten Elektrode

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Revision von
Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren
Nervensystems: Mehrere Elektroden

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Entfernung von
Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren
Nervensystems: Eine Elektrode
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5-059.a1 (Datenschutz)
5-059.b  (Datenschutz)
5-059.cf  (Datenschutz)
5-062.7 (Datenschutz)
5-077.2 (Datenschutz)
5-077.3  (Datenschutz)
5-077.4  (Datenschutz)
5-077.5 (Datenschutz)
5-312.0 (Datenschutz)
5-316.52 (Datenschutz)
5-321.1 (Datenschutz)
5-322.c5 (Datenschutz)
5-322.ca (Datenschutz)
5-322.cb  (Datenschutz)
5-322.cd (Datenschutz)
5-322.d2 (Datenschutz)
5-322.d3 (Datenschutz)
5-322.e5 (Datenschutz)
5-322.f4  (Datenschutz)
5-322.f7  (Datenschutz)
5-322.h5 (Datenschutz)
5-322.h6 (Datenschutz)
5-323.41 (Datenschutz)
5-323.42 (Datenschutz)

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Entfernung von
Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren
Nervensystems: Mehrere Elektroden

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Anwendung eines
Endoskopiesystems

Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation
des peripheren Nervensystems mit Implantation oder Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
mit elektromagnetischer Energietibertragung, Mikrowel

Andere partielle Schilddrisenresektion: Resektion des Isthmus
Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Sternotomie
Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch kollare
Mediastinotomie

Exzision und Resektion des Thymus: Resektion

Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Thorakoskopie
Permanente Tracheostomie: Tracheotomie

Rekonstruktion der Trachea: Plastische Rekonstruktion
(Tracheatransplantation): Intrathorakal

Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion
des Lungenparenchyms): Bronchusresektion mit End-zu-End-
Anastomose

Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: Eine
Lasion, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: 6 bis 9
Lasionen, ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: 6 bis 9
Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: 10 bis 19
Lasionen, ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch:
Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch:
Mit radikaler Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen
chirurgisch: 2 bis 5 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
Atypische Lungenresektion: Enukleation, thorakoskopisch: Eine
Lasion, ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Enukleation, thorakoskopisch: 2 bis 5
Lasionen, ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach,
thorakoskopisch: 2 bis 5 Keile, mit Entfernung einzelner
Lymphknoten

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach,
thorakoskopisch: 2 bis 5 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie
Segmentresektion der Lunge: 1 Segment, offen chirurgisch: Ohne
Lymphadenektomie

Segmentresektion der Lunge: 1 Segment, offen chirurgisch: Mit
Entfernung einzelner Lymphknoten
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5-323.51 (Datenschutz)
5-323.52 (Datenschutz)
5-323.53 (Datenschutz)
5-323.81 (Datenschutz)
5-323.a3 (Datenschutz)
5-323.b3 (Datenschutz)
5-324.61 (Datenschutz)
5-324.b2 (Datenschutz)
5-324.h3 (Datenschutz)
5-325.01 (Datenschutz)
5-325.04 (Datenschutz)
5-325.0x  (Datenschutz)
5-325.1x (Datenschutz)
5-325.21 (Datenschutz)
5-325.31 (Datenschutz)
5-325.32 (Datenschutz)
5-325.3x  (Datenschutz)
5-334.5 (Datenschutz)
5-334.7 (Datenschutz)
5-334.8 (Datenschutz)

Segmentresektion der Lunge: 1 Segment, thorakoskopisch: Ohne
Lymphadenektomie

Segmentresektion der Lunge: 1 Segment, thorakoskopisch: Mit
Entfernung einzelner Lymphknoten

Segmentresektion der Lunge: 1 Segment, thorakoskopisch: Mit
radikaler Lymphadenektomie

Segmentresektion der Lunge: 3 Segmente, offen chirurgisch: Ohne
Lymphadenektomie

Segmentresektion der Lunge: 4 Segmente, offen chirurgisch: Mit
radikaler Lymphadenektomie

Segmentresektion der Lunge: 4 Segmente, thorakoskopisch: Mit
radikaler Lymphadenektomie

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie,
einseitig ohne radikale Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit
bronchoplastischer Erweiterung

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit angioplastischer
Erweiterung

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie
ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit
Gefalresektion intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie
ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit
Brustwandresektion

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie
ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung: Sonstige
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer Erweiterung (Bronchusmanschette): Sonstige
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
angioplastischer Erweiterung (GefaBmanschette): Mit
Gefal3resektion intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung (Bronchus-
und GefalBmanschette): Mit Gefal3resektion intraperikardial
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung (Bronchus-
und GefaBmanschette): Mit Perikardresektion

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung (Bronchus-
und GefalBmanschette): Sonstige

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Bronchusfistel, offen chirurgisch

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Lungenparenchymfistel, offen chirurgisch

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Lungenparenchymfistel, thorakoskopisch
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5-339.06 (Datenschutz)
5-339.a  (Datenschutz)
5-340.0 (Datenschutz)
5-340.8  (Datenschutz)
5-340.x (Datenschutz)
5-341.1 (Datenschutz)
5-342.02 (Datenschutz)
5-342.11 (Datenschutz)
5-342.12 (Datenschutz)
5-342.13 (Datenschutz)
5-342.16 (Datenschutz)
5-343.0 (Datenschutz)
5-343.1 (Datenschutz)
5-344.2  (Datenschutz)
5-345.3  (Datenschutz)
5-345.x (Datenschutz)
5-346.0 (Datenschutz)
5-346.2 (Datenschutz)
5-346.3  (Datenschutz)
5-346.4 (Datenschutz)
5-346.c0 (Datenschutz)
5-346.c1 (Datenschutz)
5-347.0  (Datenschutz)
5-347.1  (Datenschutz)

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen oder Wechsel von 1
Bifurkationsstent

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Blutstillung,
bronchoskopisch, nicht destruierend, als selbstandiger Eingriff
Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder
Pleurahohle, offen chirurgisch

Inzision von Brustwand und Pleura: Osteotomie der Rippe mit
Osteosynthese

Inzision von Brustwand und Pleura: Sonstige

Inzision des Mediastinums: Transpleural

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Exzision: Durch Mediastinoskopie

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Resektion: Ohne Resektion an mediastinalen
Organen

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Resektion: Mit Lungenresektion

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Resektion: Mit Perikardteilresektion

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Resektion: Mit Lungenresektion und
Perikardteilresektion

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Exzision von Weichteilen

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Destruktion von Weichteilen

Pleurektomie: Pleurektomie, total, offen chirurgisch

Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Ohne Dekortikation,
thorakoskopisch

Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Sonstige

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Naht (nach Verletzung),
offen chirurgisch

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Verschluss einer Fistel,
offen chirurgisch

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Verschluss einer Fistel,
thorakoskopisch

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Sekundéarer Verschluss
einer Thorakotomie

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der
Thoraxwand, offen chirurgisch, einseitig: Mit Reposition und
Osteosynthese, 1 Rippe

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der
Thoraxwand, offen chirurgisch, einseitig: Mit Reposition und
Osteosynthese, 2 Rippen

Operationen am Zwerchfell: Inzision (Zwerchfellspaltung)
Operationen am Zwerchfell: Naht (nach Verletzung), offen
chirurgisch
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5-347.30 (Datenschutz)
5-347.40 (Datenschutz)
5-347.50 (Datenschutz)
5-349.3 (Datenschutz)
5-349.7 (Datenschutz)
5-372.0 (Datenschutz)
5-372.6 (Datenschutz)
5-374.2 (Datenschutz)
5-374.3 (Datenschutz)
5-381.01 (Datenschutz)
5-381.02 (Datenschutz)
5-388.92 (Datenschutz)
5-388.93 (Datenschutz)
5-388.96 (Datenschutz)
5-388.9x  (Datenschutz)
5-389.9x (Datenschutz)
5-395.01 (Datenschutz)
5-395.02 (Datenschutz)
5-399.7 (Datenschutz)
5-401.10 (Datenschutz)
5-401.1x (Datenschutz)
5-401.20 (Datenschutz)
5-401.50 (Datenschutz)
5-787.xx  (Datenschutz)
5-892.xa (Datenschutz)
5-894.05 (Datenschutz)
5-894.0g (Datenschutz)

Operationen am Zwerchfell: Exzision von erkranktem Gewebe:
Ohne Verschluss durch alloplastisches Material

Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, partiell: Ohne
alloplastisches Material

Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, komplett: Ohne
alloplastisches Material

Andere Operationen am Thorax: Entfernung von
Osteosynthesematerial

Andere Operationen am Thorax: Operative Entfernung eines
Verweilsystems zur Drainage der Pleurahdhle

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Lokale Exzision, offen chirurgisch

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Perikardpatchentnahme

Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Plastische
Rekonstruktion des Perikardes mit Implantat

Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Naht des
Myokardes (nach Verletzung)

Endarteriektomie: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis
communis mit Sinus caroticus

Endarteriektomie: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis
interna extrakraniell

Naht von BlutgefaRen: Tiefe Venen: V. pulmonalis

Naht von BlutgefalRen: Tiefe Venen: V. subclavia

Naht von Blutgefafl3en: Tiefe Venen: V. cava superior

Naht von Blutgefa3en: Tiefe Venen: Sonstige

Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Tiefe Venen:
Sonstige

Patchplastik an BlutgefaRen: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals:
A. carotis communis mit Sinus caroticus

Patchplastik an Blutgefal3en: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals:
A. carotis interna extrakraniell

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

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Axillar: Ohne
Markierung

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefale: Axillar: Sonstige
Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefa3e: Mediastinal,
offen chirurgisch: Ohne Markierung

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Inguinal, offen
chirurgisch: Ohne Markierung

Entfernung von Osteosynthesematerial: Sonstige: Sonstige
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Brustwand und
Rucken

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primaren Wundverschluss: Hals

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primaren Wundverschluss: Ful3
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5-894.15 (Datenschutz)
5-894.1a (Datenschutz)
5-895.2d (Datenschutz)
5-896.05 (Datenschutz)
5-896.2a (Datenschutz)
5-900.05 (Datenschutz)
5-916.a0 (Datenschutz)
5-916.ax (Datenschutz)
5-932.10 (Datenschutz)
5-932.11 (Datenschutz)
5-98c.x (Datenschutz)
5-995 (Datenschutz)
6-002.22 (Datenschutz)
6-00f.pa  (Datenschutz)
8-011.1  (Datenschutz)
8-011.30 (Datenschutz)
8-018.0  (Datenschutz)
8-019 (Datenschutz)
8-115.0  (Datenschutz)
8-144.2 (Datenschutz)
8-148.0  (Datenschutz)

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Hals

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Brustwand und Ricken

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primérem Wundverschluss: Gesaf
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Hals
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig, mit
Einlegen eines Medikamententragers: Brustwand und Riicken
Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Hals

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

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Sonstige

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
Weniger als 10 cm?

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 10
cm?2 bis unter 50 cm?

Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Sonstige

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgeflhrt)

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

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 1.000 mg bis 1.100 mg

Intrathekale und intraventrikulére Applikation von Medikamenten
durch Medikamentenpumpen: Wiederbefillung einer implantierten
Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate

Postoperative intrathekale und intraventrikulare Medikamentendosis-
Anpassung nach Anlage der Medikamentenpumpe: Bei einer
externen Medikamentenpumpe

Komplette parenterale Ernéhrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis hochstens 13
Behandlungstage

Intrathekale und intraventrikulare Applikation von Medikamenten
ohne Medikamentenpumpen

Extrakorporale Sto3wellentherapie am Stutz- und
Bewegungsapparat: Schulterbereich

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum
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8-152.1 (Datenschutz)
8-190.21 (Datenschutz)
8-190.23 (Datenschutz)
8-192.0a (Datenschutz)
8-506 (Datenschutz)
8-631.10 (Datenschutz)
8-631.21 (Datenschutz)
8-640.0 (Datenschutz)
8-771 (Datenschutz)
8-772 (Datenschutz)
8-800.f0  (Datenschutz)
8-800.f1 (Datenschutz)
8-800.f2  (Datenschutz)
8-800.f3  (Datenschutz)
8-810.j4 (Datenschutz)
8-812.50 (Datenschutz)
8-83b.c6 (Datenschutz)
8-913 (Datenschutz)
8-914.01 (Datenschutz)
8-914.11 (Datenschutz)

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahohle

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage
Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Brustwand und Ricken

Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen
Neurostimulation: Nachprogrammierung eines implantierten
Neurostimulators zur Riickenmarkstimulation: Ohne
pharmakologische Anpassung

Neurostimulation: Nachprogrammierung eines implantierten
Neurostimulators zur peripheren Nervenstimulation: Mit
pharmakologischer Anpassung

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

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Operative Reanimation

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 1
Apherese-Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 2
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 3
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 4
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 1,0 g bis unter
209

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
500 IE bis unter 1.500 IE

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefallverschlusssystems: Resorbierbare Plugs mit Anker
Injektion eines Medikamentes an extrakranielle Hirnnerven zur
Schmerztherapie

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende
Verfahren: An der Brustwirbelséule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Brustwirbelséule
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8-916.00 (Datenschutz)
8-916.01 (Datenschutz)
8-916.12 (Datenschutz)
8-916.13 (Datenschutz)
8-916.1x (Datenschutz)
8-917.12 (Datenschutz)
8-917.1x (Datenschutz)
8-918.11 (Datenschutz)
8-918.20 (Datenschutz)
8-930 (Datenschutz)
9-401.02 (Datenschutz)
9-401.11 (Datenschutz)
9-401.12 (Datenschutz)
9-401.26 (Datenschutz)

Injektion eines Medikamentes an das sympathische Nervensystem
zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: Am zervikalen
Grenzstrang

Injektion eines Medikamentes an das sympathische Nervensystem
zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: Am thorakalen
Grenzstrang

Injektion eines Medikamentes an das sympathische Nervensystem
zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Am lumbalen
Grenzstrang

Injektion eines Medikamentes an das sympathische Nervensystem
zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den
pravertebralen Ganglien (Plexus coeliacus, Plexus hypogastricus)
Injektion eines Medikamentes an das sympathische Nervensystem
zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Sonstige
Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Brustwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Sonstige
Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14 bis
hdchstens 20 Behandlungstage: Mindestens 42 bis hochstens 55
Therapieeinheiten, davon weniger als 10 Therapieeinheiten
psychotherapeutische Verfahren

Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 21
Behandlungstage: Bis zu 83 Therapieeinheiten

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 4
Stunden

Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und
Erziehungsberatung: Mehr als 2 Stunden bis 4 Stunden
Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und
Erziehungsberatung: Mehr als 4 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 6
Stunden
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Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhauser. Die Krankenhauser
stellen diese Daten zum Zweck der Veroffentlichung nach 8 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB
V und den Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses gemal § 136b Abs. 1
Satz 1 Nr. 3 SGB V Uber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten
Qualitatsberichts fiur nach 8 108 SGB V zugelassene Krankenhauser (Regelungen zum
Qualitatsbericht der Krankenh&user, Qb-R) zur Verfigung.

Der Verband der Privaten Krankenversicherung e.V. (PKV) kommt den
Informationspflichten nach 8 6 Telemediengesetz (TMG) nach und ist bemtiht fur die
Richtigkeit und Aktualitat aller auf seiner Website www.privat-patienten.de enthaltenen
Informationen und Daten zu sorgen. Eine Haftung oder Garantie fur die Aktualitat,
Richtigkeit und Vollstandigkeit der zur Verfigung gestellten Informationen und Daten ist
jedoch ausgeschlossen. Der PKV-Verband behalt sich vor, ohne Anklindigung
Anderungen oder Erganzungen der bereitgestellten Informationen oder Daten
vorzunehmen.

PKV-Standorte

Koln
Gustav-Heinemann-Ufer 74c
50968 Koln

Biro Berlin
Heidestralle 40
10557 Berlin

Telefon +49 221 99 87-0

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt mit der Software ,Qualitatsbericht”
der Saatmann GmbH (www.saatmann.de).
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