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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 fur 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 originaren
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.
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- Einleitung

Verantwortlich fur die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion Leitung Qualitatsmanagement
Titel, Vorname, Name Frau Susanne Beyer

Telefon 0049/8038-901293

Fax 0049/8038-1009

E-Mail sbeyer@schoen-klinik.de

Verantwortlich fur die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Funktion Klinikgeschéaftsfihrerin

Titel, Vorname, Name Frau Anja Dieterle

Telefon 0049/8038-903164

Fax 0040/8038-1009

E-Mail mschoenle@schoen-klinik.de

Weiterfuhrende Links
Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.schoen-Kklinik.de
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 Schon Klinik Vogtareuth
Hausanschrift Krankenhausstral3e 20
83569 Vogtareuth
Zentrales Telefon 0049/8038-900
Zentrale E-Mail KlinikVogtareuth@schoen-klinik.de
Institutionskennzeichen 260913242
Standortnummer aus dem
Standortregister 772605000

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

des Berichtsjahres

Funktion Arztlicher Direktor Chefarzt Neurochirurgie
Titel, Vorname, Name Dr. med Manfred Kudernatsch

Telefon 0049/803890-1317

Fax 0049/803890-2317

E-Mail mdedler@schoen-klinik.de

Pflegedienstleitung
Angaben zur Pflegedienstleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Pflegedienstleitung
Titel, Vorname, Name Frau Daniela Grathwohl
Telefon 0049/8038-901146
Fax 0049/8038-904146
E-Mail proelz@schoen-klinik.de

Verwaltungsleitung
Angaben zur Verwaltungsleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Klinikgeschéaftsfihrerin

Titel, Vorname, Name Frau Anja Dieterle

Telefon 0049/803890-3164

Fax 0049/803890-1009

E-Mail mschoenle@schoen-klinik.de
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A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Krankenhaustrager
Name Schon Klinik Vogtareuth SE&C0.KG
Art Privat
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Krankenhausart Akademisches Lehrkrankenhaus
Universitaten Ludwig Maximillians Universitét

Paracelsus Medizinische Privatuniversitat

A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Kommentar

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MP0O3  Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare
MP04  Atemgymnastik/-therapie
MPQ6 Basale Stimulation

MP10  Bewegungsbad/Wassergymnastik In Kooperation mit Badria
Wasserburg mdoglich

MP11  Sporttherapie/Bewegungstherapie
MP12  Bobath-Therapie (fir Erwachsene und/oder Kinder)
MP14  Diat- und Erndhrungsberatung

MP15  Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege ist Uber den Sozialdienst
geregelt

MP16  Ergotherapie/Arbeitstherapie

MP17  Fallmanagement/Case Management/Primary als Bereichspflege
Nursing/Bezugspflege

MP59  Ged&chtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

MP20  Hippotherapie/Therapeutisches Reiten/Reittherapie
MP21 Kinasthetik

MP24  Manuelle Lymphdrainage

MP25 Massage

MP26  Medizinische Ful3pflege Ful3pflege ist auf
Bestellung moglich
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MP27
MP29
MP30
MP31
MP32

MP33

MP60
MP34

MP61
MP35
MP37
MP62
MP63
MP64
MP39

MP40
MP66

MP44
MP47
MP67
MP438

MP51
MP52

A-6

Musiktherapie
Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie
Padagogisches Leistungsangebot
Physikalische Therapie/Badertherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse Bauch- und
Ruckentraining, Pilates,
Nordic Walking, Fit im Alter

Propriozeptive neuromuskulére Fazilitation (PNF)

Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

Redressionstherapie
Ruckenschule/Haltungsschulung/Wirbelsdulengymnastik
Schmerztherapie/-management

Snoezelen

Sozialdienst

Spezielle Angebote fir die Offentlichkeit

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

Spezielle Entspannungstherapie

Spezielles Leistungsangebot flir neurologisch erkrankte
Personen

Stimm- und Sprachtherapie/Logopadie
Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik
Vojtatherapie fir Erwachsene und/oder Kinder

Warme- und Kalteanwendungen als Thermo - und
Kryotherapie

Wundmanagement
Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des
Krankenhauses

NMO3

NMO5
NM11

Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Mutter-Kind-Zimmer

Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle
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NM69 Information zu weiteren
nichtmedizinischen
Leistungsangeboten des
Krankenhauses (z. B. Fernseher,
WLAN, Tresor, Telefon,
Schwimmbad, Aufenthaltsraum)

NM63 Schule im Krankenhaus
NMO7 Rooming-in Im Kinderbereich mdéglich
NMO09 Unterbringung Begleitperson

(grundsatzlich moglich)

NM40 Empfangs- und Begleitdienst fur
Patientinnen und Patienten sowie
Besucherinnen und Besucher
durch ehrenamtliche
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

NM49 Informationsveranstaltungen fur
Patientinnen und Patienten

NM60 Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

NM66 Berticksichtigung von besonderen
Ernahrungsgewohnheiten (im
Sinne von Kultursensibilitat)

NM42 Seelsorge
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 Sozialdienst

Titel, Vorname, Name Leitung Sozialdienst Helene Baumgartner
Telefon 0049/803890-1059

Fax 0049/803890-1071

E-Mail hbaumgartner@schoen-klinik.de
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A-7.2 Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

BF33 Barrierefreie Erreichbarkeit fiir Menschen mit
Mobilitatseinschrankungen

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

BFO06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten
Sanitaranlagen

BFO8 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen
BFO09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auf3en)

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten flr Besucherinnen und
Besucher

BF14 Arbeit mit Piktogrammen Piktogramme werden
verwendet als
Erleichterung fur unsere
internationalen Patienten.

BF25 Dolmetscherdienst
BF26 Behandlungsmaoglichkeiten durch fremdsprachiges

Personal
BF30 Mehrsprachige Internetseite Die Internetseite steht auch
in englischer Sprache zur
Verflgung.

BF32 Raumlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besinnung
BF41 Barrierefreie Zugriffsmoglichkeiten auf Notrufsysteme

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere Kommentar
ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und
Universitaten

FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr) Famulatur mdglich

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und
Universitaten

FLO5 Teilnahme an multizentrischen Phase-I/ll-Studien Teilnahme ab Phase I
FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-Ill/IV-Studien

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 10



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen

HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner
HB20 Pflegefachfrau B. Sc., Pflegefachmann B. Sc.
HBO7 Operationstechnische Assistentin und Operationstechnischer Assistent (OTA)

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten 287
A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle

Vollstationare Fallzahl 7971
Teilstationare Fallzahl 531
Ambulante Fallzahl 18486

Fallzahl stationsaquivalente
psychiatrische Behandlung 0

A-11 Personal des Krankenhauses

A-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: 88,83

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 84,33
Ambulant 45
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 88,83
Nicht Direkt 0

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 61,41

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 56,91
Ambulant 45
Vollkrafte
Direkt 61,41
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 mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 164,17

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 164,17
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 164,17
Nicht Direkt 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 27,21

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 27,21
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 27,21
Nicht Direkt 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 1,8

Personal aufgeteilt nach:

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 13



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,8
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,8
Nicht Direkt 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 6,6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,6
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 6,6
Nicht Direkt 0

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Anésthesietechnische Assistentinnen und Anadsthesietechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

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-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

SP04 - Diatassistentin und Diatassistent

Anzahl Vollkrafte: 1,6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,6
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 1,6
Nicht Direkt 0

SP36 - Entspannungspéddagogin und Entspannungspadagoge/Entspannungstherapeutin
und Entspannungstherapeut/Entspannungstrainerin und Entspannungstrainer (mit
psychologischer, therapeutischer und padagogischer Vorbildung)/Heileurhythmielehrerin
und Heileurhythmielehrer/Feldenkraislehrerin und Feldenkraislehrer

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 16



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Anzahl Vollkrafte: 0,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

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

SPO5 - Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 29,28

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 29,28
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 29,28
Nicht Direkt 0

SPO06 - Erzieherin und Erzieher

Anzahl Vollkrafte: 3,69

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,69
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,69
Nicht Direkt 0

SPO08 - Heilerziehungspflegerin und Heilerziehungspfleger

Anzahl Vollkrafte: 1,87

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,87
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,87
Nicht Direkt 0

SP14 - Logopadin und Logopade/Klinische Linguistin und Klinischer

Linquist/Sprechwissenschaftlerin und Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und Phonetiker

Anzahl Vollkrafte: 10,66

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,66
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 10,66
Nicht Direkt 0

SP15 - Masseurin/Medizinische Bademeisterin und Masseur/Medizinischer Bademeister

Anzahl Vollkrafte: 3,59

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,59
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,59
Nicht Direkt 0

SP43 - Medizinisch-technische Assistentin fur Funktionsdiagnostik und Medizinisch-
technischer Assistent fir Funktionsdiagnostik (MTAF)

Anzahl Vollkrafte: 18,93

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 18,93
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 18,93
Nicht Direkt 0
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SP55 - Medizinisch-technische Laboratoriumsassistentin und Medizinisch-technischer
Laboratoriumsassistent (MTLA)

Anzahl Vollkrafte: 9,88

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,88
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 9,88
Nicht Direkt 0

SP56 - Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Medizinisch-technischer
Radiologieassistent (MTRA)

Anzahl Vollkrafte: 8,08

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,08
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,08
Nicht Direkt 0

SP16 - Musiktherapeutin und Musiktherapeut

Anzahl Vollkrafte: 3,06

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,06
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,06
Nicht Direkt 0

SP21 - Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 53,08

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 53,08
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 53,08
Nicht Direkt 0

SP23 - Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl Vollkrafte: 13,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 13,5
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 13,5
Nicht Direkt 0

SP24 - Psychologische Psychotherapeutin und Psychologischer Psychotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 2,95

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,95
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,95
Nicht Direkt 0

SP26 - Sozialpadagogin und Sozialpddagoge

Anzahl Vollkrafte: 8,45

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,45
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 8,45
Nicht Direkt 0

SP32 - Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder Vojta
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Anzahl Vollkrafte: 25,3

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 25,3
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 25,3
Nicht Direkt 0

SP42 - Personal mit Zusatzqualifikation in der Manualtherapie

Anzahl Vollkrafte: 16,3

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 16,3
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 16,3
Nicht Direkt 0

SP60 - Personal mit Zusatzqualifikation Basale Stimulation

Anzahl Vollkrafte: 4.8

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4.8
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 4,8
Nicht Direkt 0

SP61 - Personal mit Zusatzqualifikation Kinasthetik

Anzahl Vollkrafte: 1,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,8

Ambulant 0

Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar

Vollkréafte

Direkt 1,8

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

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Angaben zur verantwortlichen Person des Qualitdtsmanagements zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres

Funktion Leitung Qualitditsmanagement
Titel, Vorname, Name Frau Susanne Beyer

Telefon 0049/8038-901293

Fax 0049/8038-901009

E-Mail sbeyer@schoen-klink.de
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A-12.1.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Die Qualitditskommission setzt sich interdisziplinar aus
Funktionsbereiche Vertretern der verschiedenen Abteilungen zusammen.
Tagungsfrequenz des
Gremiums guartalsweise

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Angaben zur Person

Angaben zur Person Entspricht den Angaben zum Qualitatsmanagement

Angaben zur verantwortlichen Person des Risikomanagements zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres.

Funktion Leitung Qualitatsmanagement
Titel, Vorname, Name Frau Susanne Beyer

Telefon 0049/8038-901293

Fax 0049/8038-901009

E-Mail sbeyer@schoen-klink.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe
Lenkungsgremium /

Steuerungsgruppe Ja - Arbeitsgruppe nur Risikomanagement
Beteiligte Abteilung / In der Schon Vogtareuth gibt es ein Risikoteam, bestehend aus
Funktionsbereich zwei Oberarzten und dem QM.

Tagungsfrequenz des
Gremiums andere Frequenz
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A-12.2.3

Instrument bzw. Mallnahme Zusatzangaben

RMO1

RMO02

RMO04

RMO05

RMO6

RMO7

RMO08

Instrumente und MalRnahmen

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

RegelmaRige Fortbildungs- und
Schulungsmalnahmen

Klinisches Notfallmanagement

Schmerzmanagement

Sturzprophylaxe

Nutzung eines standardisierten Konzepts
zur Dekubitusprophylaxe (z.B.
.Expertenstandard Dekubitusprophylaxe in
der Pflege®)

Geregelter Umgang mit
freiheitsentziehenden Mallhahmen

Name: Zentrales

Dokumentenlenkungssystem; enthalt

die einzelnen
Verfahrensanweisungen
Datum: 09.07.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemal RMO01)

Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthélt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RM01)

Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemar RM01)

Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafld RM01)

Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthélt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemall RM01)

Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthélt die einzelnen
Verfahrensanweisungen”
Datum: 09.07.2024
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RMO09 Geregelter Umgang mit auftretenden Teil der QM/RM-Dokumentation
Fehlfunktionen von Geraten (gemafld RM01)
Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthélt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024

RM10 Strukturierte Durchfiihrung von - Tumorkonferenzen
interdisziplinaren Fallbesprechungen/- - Mortalitats- und
konferenzen Morbiditatskonferenzen

- Palliativbesprechungen
- Qualitatszirkel

RM12 Verwendung standardisierter
Aufklarungsbogen
RM13 Anwendung von standardisierten OP-
Checklisten
RM14 Préoperative Zusammenfassung Teil der QM/RM-Dokumentation
vorhersehbarer kritischer OP-Schritte, OP-  (gemafl RMO01)
Zeit und erwarteter Blutverlust Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthélt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024
RM15 Préoperative, vollstandige Prasentation Teil der QM/RM-Dokumentation
notwendiger Befunde (gemar RM01)

Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024
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RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von Teil der QM/RM-Dokumentation
Eingriffs- und Patientenverwechselungen (geman RM01)
Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthélt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024

RM17 Standards fur Aufwachphase und Teil der QM/RM-Dokumentation
postoperative Versorgung (gemafl RMO01)
Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthélt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024

RM18 Entlassungsmanagement Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RM01)
Name: "Zentrales
Dokumentenlenkungssystem
Datum: enthalt die einzelnen
Verfahrensanweisungen"
Datum: 09.07.2024

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems
Internes Fehlermeldesystem

Internes

Fehlermeldesystem Ja
Regelmalige Bewertung Ja
Tagungsfrequenz des

Gremiums monatlich
Verbesserung

Patientensicherheit

Instrument und MaRhahme Zusatzangaben

IFO1 Dokumentation und 21.11.2023
Verfahrensanweisungen zum
Umgang mit dem
Fehlermeldesystem liegen vor

IFO2 Interne Auswertungen der monatlich
eingegangenen Meldungen

IFO3 Schulungen der Mitarbeiterinnen ~ monatlich
und Mitarbeiter zum Umgang mit
dem Fehlermeldesystem und zur
Umsetzung von Erkenntnissen
aus dem Fehlermeldesystem
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A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungstbergreifenden Fehlermeldesystemen

Ubergreifendes Fehlermeldesystem

Ubergreifendes
Fehlermeldesystem Ja

Regelméalige Bewertung Ja

Tagungsfrequenz des
Gremiums monatlich

Instrument und MaRnahme

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

A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte
A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienepersonal Anzahl Kommentar
(Personen)

Krankenhaushygienikerinnen und 1 Der Schon Klinik Vogtareuth steht

Krankenhaushygienikern ein externer
Krankenhaushygieniker zur
Verfligung und eine Mitarbeiterin
befindet sich in curriculérer

Ausbildung.
Hygienebeauftragte Arztinnen und 7
hygienebeauftragte Arzte
Hygiene und Infektionspréavention 3
»Hygienefachkrafte* (HFK)
Hygienebeauftragte in der Pflege 25

Hygienekommission

Hygienekommission
eingerichtet Ja

Tagungsfrequenz des
Gremiums guartalsweise

Angabe des oder der Kommissionsvorsitzenden zum Stichtag 31. Dezember des

Berichtsjahres

Funktion Artzlicher Direktor und Chefarzt Neurochirurgie
Titel, Vorname, Name Herr Dr. med. Manfred Kudernatsch

Telefon 0049/8038-901317

Fax 0040/8038-9012317

E-Mail mkudernatsch@schoen-klinik.de
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A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene
A-12.3.2.1 Vermeidung gefal3katheterassoziierter 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 Hygienemalinahmen
- 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 Uberpriifung der Liegedauer von zentralen

Venenverweilkathetern
Der Standard liegt vor Ja

Standard durch
Geschaftsfuhrung/Hygienek
om. autorisiert Ja

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
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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 Gberprift 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

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
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A-12.3.2.4 Handedesinfektion
Héandedesinfektion (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

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

HMO02

HMO03
nationalen oder internationalen
Netzwerken zur Pravention von
nosokomialen Infektionen

HMO04 Teilnahme an der (freiwilligen)

»2Aktion Saubere Hande“ (ASH)

HMO05 Jahrliche Uberpriifung der

Aufbereitung und Sterilisation von

Medizinprodukten

HMO09 Schulungen der Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter zu

hygienebezogenen Themen

Teilnahme an anderen regionalen,

HAND-KISS
ITS-KISS
MRSA-KISS

Name: Alle
Standorte der
Schon Klinik sind
mit der
Fachgruppe
Hygiene in einem
internen
Hygienenetzwerk
organisiert. In
diesem Rahmen
werden
guartalsweise
Qualitatskennzah
len und -
Indikatoren zur
Hygienequalitat
erhoben,
bewertet und ggf.
notwendige
MaRnahmen
daraus
abgeleitet.

Teilnahme (ohne
Zertifikat)

Zusatzliche Teilnahme am
regionalen MRE Netzwerk
des Gesundheitsamtes
Rosenheim.

Die MP-Aufbereitung wird
regelmafig, min. jedoch
jahrlich durch das
Hygienemanagement
begangen.

Die RDG's werden durch
Validierung Uberprift. Die
dezentralenen
Dosiergerate in
Risikobereichen werden
durch Hygiene
Mikrobiologisch Uberpruft
und durch die Firma
gewartet.

Die Mitarbeiter werden
regelmafig zu Themen der
Infektionspravention und
Krankenhaushygiene
geschult.
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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
Umgang mit mindlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Ja
Umgang mit schriftlichen Beschwerden

Die Zeitziele fur die Rickmeldung an die Ja
Beschwerdefihrerinnen oder
Beschwerdefiihrer sind schriftlich definiert

Regelmalige Einweiserbefragungen
Durchgefihrt Nein

Regelmalige Patientenbefragungen
Durchgefihrt Ja
Link

Kommentar

Anonyme Eingabemaoglichkeit von Beschwerden

Moglich Nein

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

Dezember des Berichtsjahres

Funktion Patientenmanagement
Titel, Vorname, Name Frau Ina Hausdorf

Telefon 0049/8038-904396

Fax 0049/8038-904434

E-Mail IHausdorf@schoen-klinik.de
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Zusatzinformationen zu den Ansprechpersonen des Beschwerdemanagements

Link zum Bericht
Kommentar

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

AMTS ist die Gesamtheit der MalRBnahmen zur Gewahrleistung eines optimalen
Medikationsprozesses mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fir
Patientinnen und Patienten bei der Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung
far die erfolgreiche Umsetzung dieser Mal3hahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil
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 regelmallig 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 ubertragen: Ja

Angaben zur Person

Angaben zur Person Es gibt eine eigenstandige Position fir das Thema
Arzneimitteltherapiesicherheit

Kontaktdaten der eigenstandigen Position fiir das Thema Arzneimitteltherapiesicherheit

zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Oberarzt Anasthesie

Titel, Vorname, Name Herr Dr. Christian Schiel3ler
Telefon 0049/8038-904140

Fax 0049/8083-902352

E-Mail cschiessler@schoen-klinik.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Pharmazeutisches Personal Anzahl
(Personen)

Apothekerinnen und Apotheker 1
Weiteres pharmazeutisches Personal 0
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Erlauterungen

Die Schon Klinik Vogtareuth wird in pharmazeutischen Belangen von einer Lieferapotheke
betreut.

A-125.4 Instrumente und MalBhahmen

Die Instrumente und MaRnahmen zur Forderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit
Fokus auf den typischen Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationdren
Patientenversorgung dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im stationéren
Umfeld stellt das Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im Folgenden
gelisteten Instrumente und MalBhahmen adressieren Strukturelemente, zum Beispiel besondere
EDV-Ausstattung und Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen fiir
besonders risikobehaftete Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer
Risikosituationen. Zuséatzlich kbnnen 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 konnen Instrumente und Ma3nahmen zur Ermittlung der bisherigen
Medikation (Arzneimittelanamnese), der anschlie3enden klinischen Bewertung und der
Umstellung auf die im Krankenhaus verfligbare Medikation (Hausliste), sowie zur
Dokumentation, sowohl der urspriinglichen Medikation des Patienten als auch der fur die
Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

» 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 beziglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und
Vollstandigkeit der Dokumentation, aber auch beztglich Anwendungsgebiet, Wirksamkeit,
Nutzen-Risiko-Verhaltnisses, Vertraglichkeit (inklusive potenzieller Kontraindikationen,
Wechselwirkungen und Ahnliches) und Ressourcenabwéagungen. AulRerdem kénnen
Angaben zur Unterstiitzung einer zuverlassigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -
anwendung bzw. —verabreichung gemacht werden.

« Entlassung:

Dargestellt werden kdnnen 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.
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Instrument bzw. Mallnahme Zusatzangaben

ASO05

AS06

ASO7

AS08

AS11

AS12

AS13

A-12.6

Prozessbeschreibung flr einen optimalen
Medikationsprozess (z. B.
Arzneimittelanamnese — Verordnung —
Patienteninformation — Arzneimittelabgabe
—Arzneimittelanwendung — Dokumentation
— Therapietberwachung —
Ergebnisbewertung)

SOP zur guten Verordnungspraxis

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

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

Elektronische Dokumentation der
Verabreichung von Arzneimitteln

MalRnahmen zur Minimierung von
Medikationsfehlern

Malnahmen zur Sicherstellung einer
lickenlosen Arzneimitteltherapie nach
Entlassung

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RM01)

Name: Zentrales
Dokumentenlenkungssystem; enthalt
die einzelnen
Verfahrensanweisungen

Letzte Aktualisierung: 09.07.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Zentrales
Dokumentenlenkungssystem; enthalt
die einzelnen
Verfahrensanweisungen

Letzte Aktualisierung: 09.07.2024

- Fallbesprechungen

- MaBRnahmen zur Vermeidung von
Arzneimittelverwechslung

- Spezielle AMTS-Visiten (z. B.
pharmazeutische Visiten, antibiotic
stewardship, Ernahrung)

- Teilnahme an einem
einrichtungsibergreifenden
Fehlermeldesystem (siehe Kapitel
12.2.3.2)

- bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe
oder Ausstellung von
Entlassrezepten

Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Gemall Teil A 8 4 Absatz 2 der Qualititsmanagement-Richtlinie haben Einrichtungen die
Pravention von und Intervention bei Gewalt und Missbrauch als Teil des
einrichtungsinternen Qualitatsmanagements vorzusehen. Ziel ist es, Missbrauch und
Gewalt insbesondere gegenuber vulnerablen Patientengruppen, wie beispielsweise
Kindern und Jugendlichen oder hilfsbedirftigen Personen, vorzubeugen, zu erkennen,
adaquat darauf zu reagieren und auch innerhalb der Einrichtung zu verhindern. Das
jeweilige Vorgehen wird an Einrichtungsgroéf3e, Leistungsspektrum und den Patientinnen
und Patienten ausgerichtet, um so passgenaue Losungen zur Sensibilisierung der Teams
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sowie weitere geeignete vorbeugende und intervenierende MalRnahmen festzulegen. Dies
kénnen unter anderem Informationsmaterialien, Kontaktadressen,
Schulungen/Fortbildungen, Verhaltenskodizes,
Handlungsempfehlungen/Interventionsplane oder umfassende Schutzkonzepte sein.

Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Werden Praventions- und
InterventionsmalRnahmen zu Missbrauch

und Gewalt als Teil des

einrichtungsinternen

Qualitdtsmanagements vorgesehen? Ja

Kommentar In den Fachabteilungen, in denen Kinder
aufgenommen werden, nehmen die
Psychologinnen an den interdisziplinaren
Visitenbesprechungen teil und greifen in diese
potenziell kritischen Situationen und
potenzielle Gefahrdungen auf. Zudem nimmt
die zusténdige Stationspsychologin einmal
wochentlich an der Pflegelibergabe teil und
berat bzw. supervidiert bei Verdacht auf
Kindswohlgefahrdung.

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 gemaf Teil A 8 4 Absatz 2 in
Verbindung mit Teil B Abschnitt | 8 1 der Qualititsmanagement-Richtlinie ein
Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen aufweisen.
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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 geman

Teil B Abschnitt | 8 1 Satz 9 QM-RL

umfasst? Ja

Kommentar Sofern ein konkreter Verdacht auf
Kindswohlgefahrdung besteht kann die
interdiszipliniar besetzte Kinderschutzgruppe
hinzugezogen werden, die das behandelde
Team zeitnah berét und ggf. die
notwedendigen Schritte einleitet ( z.B. Meldung
an das Jungendamt).

Nr. Schutzkonzept ) Letzte | Kommentar
Uberpriufung

SK09 Sonstiges Kinderschutzgruppe in der
Klinik etabliert

A-13 Besondere apparative Ausstattung
Vorhandene Gerate Umgangssprachliche
Bezeichnung verfugbar
Angiographiegerat/DSA Gerat zur Gefal3darstellung
AAO08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt  Ja
mittels Rontgenstrahlen
AA10 Elektroenzephalographiegerat Hirnstrommessung Ja
(EEG)
AA43 Elektrophysiologischer Messplatz  Messplatz zur Messung feinster — (val.
mit EMG, NLG, VEP, SEP, AEP elektrischer Potenziale im Hinweis
Nervensystem, die durch eine auf Seite
Anregung eines der flnf Sinne 2)
hervorgerufen wurden
AA18 Hochfrequenzthermotherapiegerat Geréat zur Gewebezerstorung mittels —  (vgl.
Hochtemperaturtechnik Hinweis
auf Seite
2)
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AA15 Geréat zur Lungenersatztherapie/- Ja
unterstitzung

AA22 Magnetresonanztomograph Schnittbildverfahren mittels starker Ja
(MRT) Magnetfelder und

elektromagnetischer Wechselfelder

AAl4 Gerat fur Nierenersatzverfahren Gerét zur Blutreinigung bei Ja
Nierenversagen (Dialyse)

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

Alle Krankenh&user gewéahrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur
Hilfeleistung im Notfall. Dartiber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein
gestuftes System von Notfallstrukturen in Krankenhausern im entgeltrechtlichen Sinne
geregelt. Das bedeutet, dass Krankenhauser, die festgelegte Anforderungen an eine von
drei Notfallstufen erfillen, durch Vergitungszuschlage finanziell unterstitzt werden.
Krankenh&user, die die Anforderungen an eine der drei Stufen nicht erflllen, 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.

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

Stufe der Notfallversorgung des Krankenhauses

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

A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

Tatbestand, der dazu fuhrt, dass das Krankenhaus gemaf den Vorgaben in 8 26 der

Regelung zu den Notfallstrukturen die Voraussetzungen des Moduls Spezialversorgung
erfullt

Krankenhauser, die aufgrund krankenhausplanerischer Festlegung als Spezialversorger
ausgewiesen sind, oder Krankenh&user ohne Sicherstellungszuschlag, die nach
Feststellung der Landeskrankenhausplanungsbehérde fur die Gewéhrleistung der
Notfallversorgung zwingend erforderlich sind und 24 Stunden an 7 Tagen pro Woche an
der Notfallversorgung teilnehmen
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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
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Padiatrie
B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Padiatrie”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 1000
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Steffen Berweck
Telefon 0049/8038-901422

Fax 0049/8038-903411

E-Mail mberwanger@schoen-klinik.de
StraflRe/Nr Krankenhausstrasse 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt
Titel, Vorname, Name Dr. med. Thomas Herberhold
Telefon 0049/8038-901422
Fax 0049/8038-903411
E-Mail therberhold@schoen-klinik.de
StraflRe/Nr Krankenhausstrasse 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth
Homepage
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Ja
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B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VK15 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Stoffwechselerkrankungen
VK16 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurologischen Erkrankungen
VK17 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neuromuskularen Erkrankungen

VK18 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neurometabolischen/neurodegenerativen
Erkrankungen

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

VK21 Diagnostik und Therapie chromosomaler Anomalien

VK26 Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstérungen im Sauglings-, Kleinkindes- und
Schulalter

VK28 Péadiatrische Psychologie
VK29 Spezialsprechstunde
VKO0 Epilepsie

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 950
Teilstationare Fallzahl 531

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige 1CD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
B-1.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-1.9 Ambulante Operationen nach 8 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
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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: 27,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 27,25
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 27,25
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 34,86239

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 19,13

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 19,13
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 19,13
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 49,66022
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ32 Kinder- und Jugendmedizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF01 Arztliches Qualitatsmanagement

ZF13 Homdoopathie (aus MWBO 2018 entfernt)

ZF30 Palliativmedizin

ZF36 Psychotherapie — fachgebunden — (MWBO 2003)
ZF44 Sportmedizin

B-1.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 62,87

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 62,87
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 62,87
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 15,11055
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Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 20,98

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 20,98
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 20,98
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 45,28122

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,8
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 527,77778

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,6
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,6
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 143,93939

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP01 Basale Stimulation
ZP08 Kinasthetik
ZP16 Wundmanagement

B-1.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-2 Neurochirurgie, Wirbelséulenchirurgie

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Neurochirurgie, Wirbelsaulenchirurgie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 1700
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt Neurochirurgie

Titel, Vorname, Name Dr. med. Manfred Kudernatsch
Telefon 0049/8038-901317

Fax 0049/8038-902317

E-Mail mkudernatsch@schoen-klinik.de
Stral3e/Nr Krankenhausstrasse 20

PLZ/Ort 83569 Vogtareuth

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt Wirbelsaulenchirurgie
Titel, Vorname, Name Herr Dr. med. Mostafa Mosafer
Telefon 0049/8083-904561
Fax 0049/8038-904563
E-Mail mmosafer@schoen-klinik.de
StraflRe/Nr Krankenhausstraf3e 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth
Homepage
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Ja

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 49


mailto:mkudernatsch@schoen-klinik.de?subject=
mailto:mmosafer@schoen-klinik.de?subject=

v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

B-2.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VC32
VC35

VC65

VC43

VC44
VC45

VC46

VC47

VC48

VC49

VC50

VC51

VC52

VC53

VC54

VCO00

VCO00

VCO00

VCO00

VCO00

VCO00

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des
Beckens

Wirbelsaulenchirurgie Diagnostik und Therapie
von Verletzungen der
gesamten Wirbelsaule

Chirurgie der Hirntumoren (gutartig, bosartig,
einschliellich Schadelbasis)

Chirurgie der HirngefalRerkrankungen

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

Chirurgie der Missbildungen von Gehirn und
Rickenmark

Chirurgische Korrektur von Missbildungen des Schédels
Chirurgie der intraspinalen Tumoren

Chirurgie der Bewegungsstérungen

Chirurgie der peripheren Nerven

Chirurgie chronischer Schmerzerkrankungen

Elektrische Stimulation von Kerngebieten bei Schmerzen Tiefe Hirnstimulation
und Bewegungsstérungen (sogenannte "Funktionelle
Neurochirurgie")

Chirurgische und intensivmedizinische Akutversorgung
von Schadel-Hirn-Verletzungen

Diagnosesicherung unklarer Hirnprozesse mittels
Stereotaktischer Biopsie

Neurochirurgie: Epilepsiechirurgie

Neurochirurgie: Neurochirurgische Operationen an der
Wirbelsaule, Bandscheibenvorfalle im
Halswirbelsaulenbereich

Neurochirurgie: Neurochirurgische Operationen an der
Wirbelsaule, Bandscheibenvorfalle im
Lendenwirbelbereich

Neurochirurgie: Neurochirurgische Operationen an der
Wirbelsaule, Wirbelkanaleinengung an der
Halswirbelsaule

Neurochirurgie: Neurochirurgische Operationen an der
Wirbelsaule, Wirbelkanaleinengung an der
Lendenwirbelsaule

Neurochirurgie: Neuromodulation, Vagusstimulation
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VC00 Unfall- und Wiederherstellungschirurgie: Diagnostik und
Therapie von Verletzungen der Lumbosakralgegend und
der Lendenwirbelséule

VC00 Wirbelsaulenchirurgie: Behandlung von Arthrosen der
Wirbelgelenke

VC00 Wirbelsaulenchirurgie: Behandlung von
Bandscheibenverschlei? (Osteochondrose)

VCO0  Wirbelsaulenchirurgie: Behandlung von
Bandscheibenvorféllen

VC00 Wirbelsaulenchirurgie: Behandlung von Destruktion der
Wirbelsaule (Tumoren, Metastasen, Entzindungen)

VC00 Wirbelsaulenchirurgie: Behandlung von Instabilitat der
Wirbelsaule

VCO0  Wirbelsaulenchirurgie: Behandlung von
Spinalkanalstenosen

VC00 Wirbelsaulenchirurgie: Formabweichung der
Wirbelsaule, Kyphosen (angeboren, posttraumatisch,
Morbus Bechterew, Morbus Scheuermann)

VCO00 Wirbelsaulenchirurgie: Formabweichung der
Wirbelsaule, Kyphoskoliosen

VC00 Wirbelsaulenchirurgie: Formabweichung der
Wirbelsaule, Skoliosen (idiopatisch, neuromuskular,
angeboren und andere)

VCO0  Wirbelsaulenchirurgie: Korrektur von
Brustwandveranderungen

B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 1634
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 Behandlungsmoéglichkeiten

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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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 Ja
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 16,27

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,02
Ambulant 2,25
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 16,27
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 116,54779

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 9,27

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,02
Ambulant 2,25
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 9,27
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 232,76353

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

AQ41  Neurochirurgie
AQ10  Orthopéadie und Unfallchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-2.11.2 Pflegepersonal

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 31,84

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 31,84
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 31,84
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 51,3191

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,8
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 20425

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP01 Basale Stimulation
ZP08 Kinasthetik
ZP20 Palliative Care
B-2.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik
Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-3 Herzchirurgie

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Herzchirurgie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 2100
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Leitender Arzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Frank Weinbrenner
Telefon 0049/8038-4210

Fax 0049/8038-4211

E-Mail fweinbrenner@schoen-klinik.de
Stral3e/Nr Krankenhausstral3e 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt Herzchirurgie
Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med Herbert Vetter
Telefon 0049/803890-4210
Fax 0049/803890-4211
E-Mail hevetter@schoen-klinik.de
StraflRe/Nr Krankenhausstrasse 30
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth
Homepage
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Ja

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 56


mailto:fweinbrenner@schoen-klinik.de?subject=
mailto:hevetter@schoen-klinik.de?subject=

v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VC02 Chirurgie der Komplikationen der koronaren Herzerkrankung: Ventrikelaneurysma,
Postinfarkt-VSD, Papillarmuskelabriss, Ventrikelruptur

VCO03 Herzklappenchirurgie

VC08 Lungenembolektomie

VC10 Eingriffe am Perikard

VCO00 Herzchirurgie: Chirurgie der angeborenen Herzfehler im Erwachsenenalter
VC00 Herzchirurgie: Eingriffe an der Halsschlagader (Carotisdesobliteration)

VC00 Herzchirurgie: grof3e Aortenchirurgie (Aneurysma, Dissektion)

VCO00 Herzchirurgie: Kombinationseingriffe

VC00 Herzchirurgie: Koronarchirurgie / Bypasschirurgie: minimal invasiv, total arteriell
VCO00 Herzchirurgie: Notfalle von Verletzungen am Herzen

VCO00 Herzchirurgie: Rhythmuschirurgie (Ablation, Schrittmacher, Defibrillation)

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 300
Teilstationare Fallzahl 0

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.

B-3.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-3.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 57



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

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: 7,6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,6
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,6
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 39,47368

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 4.6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,6
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,6
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 65,21739
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQO08 Herzchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-3.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 1 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 16,31

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 16,31
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 16,31
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 18,39362
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschllisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege
PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP01 Basale Stimulation
ZP08 Kinasthetik

B-3.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-4 Neurologie
B-4.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Neurologie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 2800
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt
Titel, Vorname, Name Dr. med. Andreas Weidmann
Telefon 0049/8038-901652
Fax 0049/8038-902651
E-Mail aweidmann@schoen-klinik.de
Stral3e/Nr Krankenhausstral3e 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth
Homepage
B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Ja

B-4.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VNO5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VNO9 Betreuung von Patientinnen und Patienten mit
Neurostimulatoren zur Hirnstimulation

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

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen
Krankheiten und Bewegungsstorungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten
des Nervensystems

VN13 Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden
Krankheiten des Zentralnervensystems

VN14 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven,
der Nervenwurzeln und des Nervenplexus
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VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems

VN17 Diagnostik und Therapie von zerebraler Lahmung und
sonstigen Lahmungssyndromen

VN20  Spezialsprechstunde

VN23 Schmerztherapie multimodal
VNOO EEG-Video-Monitoring

VNOO Epilepsie

VNOO Epilepsie-Komplexbehandlung

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 333
Teilstationare Fallzahl 0

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-4.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein

Stationare BG-Zulassung

vorhanden Nein
B-4.11 Personelle Ausstattung

B-4.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,95
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 7,2
Ambulant 0,75
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,95
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 46,25

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 6,55

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 5,8
Ambulant 0,75
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 6,55
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 57,41379

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

AQ42 Neurologie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF01 Arztliches Qualitatsmanagement

ZF28 Notfallmedizin

ZF30 Palliativmedizin

ZF36 Psychotherapie — fachgebunden — (MWBO 2003)
ZF42 Spezielle Schmerztherapie

B-4.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 10,74

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,74
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 10,74
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 31,00559
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschllisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP01 Basale Stimulation
ZP08 Kinasthetik

B-4.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-5 Chirurgie und Orthopadie

B-5.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Chirurgie und Orthopéadie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 1500
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt GefaRRchirurgie

Titel, Vorname, Name Herr Dr. med. Tim Claul3nitzer
Telefon 0049/8038-901310

Fax 0049/8038-903310

E-Mail tclaussnitzer@schoen-klinik.de
Stral3e/Nr Krankenhausstrasse 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Leitender Arzt Handchirurgie
Titel, Vorname, Name Herr Ditmar Kissner

Telefon 0049/8038-901341

Fax 0049/8038-902359

E-Mail dkissner@schoen-klinik.de
StrafRe/Nr Krankenhausstrasse 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth
Homepage

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Leitender Oberarzt

Titel, Vorname, Name Herr Ulrich Schreiber
Telefon 0049/8038-902865

Fax 0049/8038-904865

E-Mail uschreiber@schoen-klinik.de
StrafRe/Nr Krankenhausstral3e 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth
Homepage
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Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt Kinderorthopadie
Titel, Vorname, Name Herr Dr. med. Sean Nader
Telefon 0049/8038-904610

Fax 0049/8083-904611

E-Mail snader@schoen-klinik.de
StraBe/Nr Krankenhausstral3e 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth
Homepage

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt Mund, Kiefer- und Gesichtschirurgie
Titel, Vorname, Name Priv.Doz.Dr.Dr. Achim von Bomhard
Telefon 0049/8038-901317
Fax 0049/8038-902317
E-Mail mdedler@schoen-klinik.de
Stral3e/Nr Krankenhausstrasse 20
PLZ/Ort 83569 Vogtareuth
Homepage
B-5.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Ja

B-5.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VC16 Aortenaneurysmachirurgie

VC17 Offen-chirurgische und endovaskulare Behandlung von Gefa3erkrankungen
VC18 Konservative Behandlung von arteriellen GeféaRRerkrankungen

VC19 Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und Folgeerkrankungen
VC61 Dialyseshuntchirurgie

VC62 Portimplantation

VC28 Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des Oberarmes
VC39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hifte und des Oberschenkels

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 67


mailto:snader@schoen-klinik.de?subject=
mailto:mdedler@schoen-klinik.de?subject=

v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

VO16
VC58
VCO00

VCO00
VCO00
VCO00

VCO00
VCO00

VCO00

VCO00
VCO00
VCO00
VCO00
VCO00
VCO00
VCO00

VCO00

VCO00
VCO00
VOO01
VOO02
VOO03
VO05
VOO06
VOO07
VOO08
VO09
VO10

VO11
VO12
VO14
VO15

Handchirurgie
Spezialsprechstunde

Gefalichirurgie: Anlage von Dialyse-Shunt bei Patienten mit dialysepflichtiger
Nierenerkrankung

Gefaldchirurgie: Behandlung von Erkrankungen der Aorta un der Beckenschlagader
Gefalichirurgie: Implantation von intraarteriellen und intravenésen Portsystemen

Gefaldchirurgie: Interventionelle Techniken: Ballondilatation, Stentimplantationen oder
Implantation einer Endoprothese (Stentgraft)

Gefalichirurgie: Karotischirurgie

Handchirurgie: Angeborene Fehlbildung der Hand wie Syndaktylie, Fingerhypo- und -
aplasien, Handgelenkfehlstellungen, Unterarmdeformitéaten

Handchirurgie: Erworbene Fehlbildung der Hand wie Dupuytren'sche Kontraktur,
Handgelenk- und Finger ganglien, scheller Finger, rheumatische Veranderungen,
asep. Knochennekrosen und Nervenkompression

Handchirurgie: Finger- und Handgelenksfrakturen

Handchirurgie: Luxation Handwurzel- und Fingergelenke
Handchirurgie: Streck- und Beugesehnenverletzungen

Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Dysgnathie

Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Kraniofaziale Fehlbildungen
Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie: Lippen-Kiefer-Gaumenspalte

Nerven- und Armplexuschirurgie: Koventionelle und endoskopische Behandlung von
Nervenkompresions Syndrom an der oberen und unteres Extremitét

Nerven- und Armplexuschirurgie: Mikrochirurgiesche peripherer Nerven bzw. des
Plesxus brachialis

Nerven- und Armplexuschirurgie: Nerventransplantationen

Nerven- und Armplexuschirurgie: Neurotisationen

Diagnostik und Therapie von Arthropathien

Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des Bindegewebes

Diagnostik und Therapie von Deformitaten der Wirbelsdule und des Ruckens
Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Wirbels&ule und des Ruckens
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der Sehnen

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Weichteilgewebes

Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems und
des Bindegewebes

Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs- und Bewegungsorgane
Kinderorthopéadie

Endoprothetik

Ful3chirurgie
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V020
VOO00
VOO00

VOO00
VOO00
VOO0
VOO00

VOO00
VOO00
VOO00
VOO0
VOO00
VOO0
VOO00
VOO00
VOO00
VOO00

VOO0
VOO0
VOO0
VOO0
VOO0
VOO0
VOO0

VOO0
VOO00
VOO00
VOO0

VOO00

VOO0

VOO00

VOO0

Sportmedizin/Sporttraumatologie
Achsenfehlstellung der oberen und unteren Extremitéaten

Allgemeine Orthopadie: Arthrodesen bei schmerzhaftenArthrosen im Mittel- und
Ruckful3bereich

Allgemeine Orthopéadie: Arthrose bei kindlichen Knick-Senkful
Allgemeine Orthopadie: Gelenk erhaltende Operationen am Bewegungsapparat
Allgemeine Orthopéadie: Knorpelzell-Transplantation

Allgemeine Orthopadie: Minimal-invasive Operationsverfahren bei VorfuRdeformitaten
(Hallux valgus, SpreizfuR3)

Angeborene Knieluxation

Diagnostik und Therapie von Frakturen

Epiphyseolysis capitis femoris

Huftdisplasie

Kniegelenksverletzungen (diagnostische und therapeutische Arthroskopie)
Longitudiale Fehlbildung der unteren Extremitat (PFFD/Fibua-/Tibiadefekt/FFU)
Morbus Perthes

Muskelerkrankungen (Muskeldystrophie)

Neuroorthopadie

Orthopéadie: Endoprothetik: Einsatz von Endoprothesen zur Versorgung gelenknaher
Knochenbriiche

Orthopéadie: Endoprothetik: Einsatz von minimal-invasiven Operationstechniken
Orthopédie: Endoprothetik: Endoprothetische Versogung des oberen Sprunggelenkes
Orthopéadie: Endoprothetik: Gelenkersatzoperationen

Orthopéadie: Endoprothetik: Individuelle angepasste Endoprothesen

Orthopéadie: Endoprothetik: Oberflachenersatz-Operationen

Orthopédie: Endoprothetik: Schultergelenkprothese bei Arthrose und Frakturen

Orthopéadie: Schulterchirurgie: alle etablierten Verfahren einschliel3lich
Endoprothesenversorgung und Endoprothesenwechsel

Orthopédie: Schulterchirurgie: Minimal-invasieve Verfahren
Orthopéadie: Schulterchirurgie: Rekonstruktion von Sehnen und Muskeln
Orthopéadie: Schulterchirurgie: Stabilisierungsoperationen nach Schulterluxationen

Orthopéadie: Schulterchirurgie: Versorgung von Oberarm, Oberarmkopf und
Schlisselbeinbriichen

Orthopéadie: Sporttraumatologie: Behandlung von Sportverletzungen in jeder
Altersgruppe

Orthopéadie: Sporttraumatologie: Gelenkschonende Behandlung des Ellenbogens und
des Sprunggelenkes mit arthroskopischen Operationsverfahren

Orthopéadie: Sporttraumatologie: Kniegelenkschirurgie (Meniskus- und
Kreuzbandoperationen , Behandlung von Knorpelschaden)

Orthopéadie: Sporttraumatologie: Rekonstruktive Schulterchirurgie
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VOO0  Orthopadie: Sporttraumatologie: Rekonstuktion von Muskeln und Sehnen
VOO0  Orthopadische Probleme bei syndromalen Erkrankungen (z.B. AMC, MMC, ICP)
VOO0  Osteochondromatose

VOO0  Osteochondrosis dissecans

VOO0  Patellaluxation

VOO00 Posttraumatische Extremitatenverkirzung

VOO0  Posttraumatische Gelenkveranderungen

VO00  Samtliche Fuffehlstellungen (u.a. KlumpfuBbehandlung nach Poseti)
VO00  Skelettdysplasie unterschiedlicher Genese (z. B. Achondroplasie)

VOO0  Syndaktylien

VOO0  Technische Orthopadie

VOO0  Tibiapseudarthrose

VOO0  Transversale Fehlbildung

B-5.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 4754
Teilstationare Fallzahl 0

B-5.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige 1ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-5.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-5.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-5.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V

5-841.61 120 Operationen an Bandern der Hand: Plastische Rekonstruktion
mit autogenem Material: Retinaculum flexorum

5-385.70 62 Entfernung und Verschluss von Varizen: Crossektomie und
Exhairese: V. saphena magna

5-845.01 52 Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden,
partiell: Beugesehnen Langfinger

5-849.0 32 Andere Operationen an der Hand: Exzision eines Ganglions

5-845.02 25 Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden,

partiell: Beugesehnen Daumen

5-399.5 21 Andere Operationen an BlutgeféaRen: Implantation oder
Wechsel von vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur
Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)
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5-855.63 16 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, mehrere Sehnen: Unterarm

5-787.k6 14 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Radius distal

5-385.90 11 Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als

selbstandiger Eingriff): V. saphena magna

5-385.9d 11 Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als
selbstandiger Eingriff): Seitenastvene

5-811.27 11 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie,
partiell: Handgelenk n.n.bez.

5-385.4 11 Entfernung und Verschluss von Varizen: Transkutaner
Verschluss der Vv. perforantes (als selbstandiger Eingriff)

5-842.70 10 Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger:
Fasziektomie mit mehreren Neurolysen und mehreren
Arteriolysen: Ein Finger

5-056.3 9 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Arm

5-385.7a 9 Entfernung und Verschluss von Varizen: Crossektomie und
Exhairese: V. saphena parva

5-812.b 8 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Resektion des Discus triangularis

5-812.e7 8 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpelglattung (Chondroplastik): Handgelenk
n.n.bez.

5-800.08 8 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Radiokarpalgelenk

5-385.80 7 Entfernung und Verschluss von Varizen: (Isolierte)

Crossektomie: V. saphena magna

5-399.7 6 Andere Operationen an Blutgefaf3en: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

5-780.6w 6 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Phalangen Ful3

5-849.3 6 Andere Operationen an der Hand: Radikale Exzision von
erkranktem Gewebe

5-849.4 5 Andere Operationen an der Hand: Radikale Exzision von
erkranktem Gewebe mit spezieller Gefal3- und
Nervenpraparation

5-782.1c 5 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe:
Partielle Resektion mit Weichteilresektion: Phalangen Hand

5-787.9c 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedulléarer Draht:
Phalangen Hand

5-842.71 4 Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger:
Fasziektomie mit mehreren Neurolysen und mehreren
Arteriolysen: Mehrere Finger
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B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein
Stationare BG-Zulassung

vorhanden Ja
B-5.11 Personelle Ausstattung

B-5.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 29,76

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 28,26
Ambulant 1,5
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 29,76
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 168,22364

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 21,86

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 20,36
Ambulant 1,5
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 21,86
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 233,49705

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQO06  Allgemeinchirurgie

AQO7  Gefalichirurgie

AQ65 Kieferorthopéadie

AQ10  Orthopadie und Unfallchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF02 Akupunktur

ZF12 Handchirurgie

ZF19 Kinder-Orthopadie (MWBO 2003)

ZF24 Manuelle Medizin/Chirotherapie (MWBO 2003)
ZF43 Spezielle Unfallchirurgie

ZF44 Sportmedizin

B-5.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 42.41

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 42,41
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 42,41
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 112,0962

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5,43

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,43
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5,43
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 875,50645
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP01 Basale Stimulation

ZP08 Kinasthetik

ZP16 Wundmanagement

B-5.11.3 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

Dekubitusprophylaxe
Huftendoprothesenversorgung
Huftendoprothesenversorgung:
Huftendoprothesenimplantation
Huftendoprothesenversorgung:
Huftendoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel
Knieendoprothesenversorgung
Knieendoprothesenversorgung:
Knieendoprothesenimplantation
Knieendoprothesenversorgung:
Knieendoprothesenwechsel und —
komponentenwechsel

Neonatologie
Cholezystektomie
Herzchirurgie

Herzchirurgie: Offenchirurgische
Aortenklappeneingriffe

Herzchirurgie: Koronarchirurgische Operation
Herzchirurgie: Offenchirurgische
Mitralklappeneingriffe

Herzchirurgie: Kathetergestutzte
Mitralklappeneingriffe

(Datenschutz)
0
(Datenschutz)

0
0

(Datenschutz)

o O O

45
498
463

35

628

554

74
(Datenschutz)
0

187
41

131
40

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

100,0

100,0
100,0
100,0
100,0
99,84
99,82

100,0

(Datenschutz)

100,53
100,0

100,76
100,0

(Datenschutz)

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

76



Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Leistungsbereich Fallzahl Dokumentationsrate
(%)

Herztransplantation, 0
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen
Herztransplantation, 0

Herzunterstutzungssysteme/Kunstherzen:
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen

Herztransplantation, 0
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen:
Herztransplantation

Leberlebendspende

Lebertransplantation

Lungen- und Herz-Lungentransplantation
Nierenlebendspende

Perkutane Koronarintervention und
Koronarangiographie (LKG)

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 bedurfen 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 101800

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
11,17

Das abweichende Ergebnis erklart sich durch Einzelfalle
(U62)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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Ergebnis-ID 101800

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,99

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,30 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,96 - 1,02
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 2,11 - 20,23

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

101801

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

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

unverandert

unverandert

0,86%

<= 2,60 %

0,79 - 0,92%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG -

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 96,97%

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs
Vertrauensbereich (bundesweit) 96,31 - 97,51%

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 10271

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 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 I1QTIG,
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&here 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 0,39

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,97

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,50 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,94 - 1,00
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,07 - 1,21

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 84



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

11704

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 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 Qualitat 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/qs-verfahren/aktiv/
0,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

41

0

0,84
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
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 - 4,19

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

Schon Klinik Vogtareuth

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 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/

0,00

0,41

0,96
nicht festgelegt
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 11724

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,86 - 1,07
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 8,50

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Fachlicher Hinweis IQTIG -

Bewertung des Referenzbereich ist fur diesen Indikator nicht definiert (NO2)
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,07%

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,87 - 1,31%

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 151800

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

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

unverandert

unverandert

1,33%

<=2,90 %

1,09 - 1,63%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 161800

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)
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/

93,02
Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

43
40

unverandert

unverandert

92,31%

>= 80,00 %
92,01 - 92,60%
81,39 - 97,60%

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

Schon Klinik Vogtareuth

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 0,00

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 29

Beobachtete Ereignisse 0

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) 0,00 - 11,70%

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Schon Klinik Vogtareuth

Leistungsbereich ~ Karotis-Revaskularisation

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/

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 1,83%

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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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 191800 54120

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)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

0,37

(Datenschutz)
(Datenschutz)

1,03

nicht festgelegt
0,98 - 1,08
0,06 - 1,86

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 191801 54120

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)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

0,00

34
0
2,14

0,99

nicht festgelegt
0,95-1,04
0,00-1,61

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 191914

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)

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 Niedrigrisikofallen 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/

0,94

nicht festgelegt

0,91 -0,97

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 191914
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 2194

Fachlicher Hinweis 1QTIG

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 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 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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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 2194

Rechnerisches Ergebnis 13,92

Bewertung des Das abweichende Ergebnis erklart sich durch Einzelfélle
Stellungnahmeverfahrens (Ue2)

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,99

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,54 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,96 - 1,03
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,79 - 61,24

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

Schon Klinik Vogtareuth

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
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/

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.

Rechnerisches Ergebnis 0,00

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



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 2195

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,90

Referenzbereich (bundesweit) <= 5,51 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,78 - 1,03
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 889,69

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 222000 50062

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 0,90%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,81 -1,01%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 222001 50062

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 0,17%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,13 -0,22%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 222002 50062

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 0

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,37%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,25 - 1,50%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Leistungsbereich ~ Neonatologie

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 0,48%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,36 - 0,65%
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

Schon Klinik Vogtareuth

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

222201

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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
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 Niedrigrisikoféllen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

0,88

nicht festgelegt

0,76 - 1,02

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 222400

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 0

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,24%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03 - 1,50%
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

Schon Klinik Vogtareuth

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

222401

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 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 Niedrigrisikoféllen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil
des Indexindikators ,Qualitatsindex der
Fruhgeborenenversorgung®.

1,05

nicht festgelegt

0,87 - 1,27

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Schon Klinik Vogtareuth

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)

222402

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 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

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

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,94

<= 3,84 (95. Perzentil)
0,81-1,09

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 108



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 222402
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 352001

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
Néhere 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 Falle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
1,80

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

105

4

2,22
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 352001

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,01

Referenzbereich (bundesweit) <= 1,95 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,93-1,09
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,70 - 4,43

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Ergebnis-ID 352002

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergdnzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 4,86%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 4,60 - 5,14%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 352007

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)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

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 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/

0,00
Referenzbereich ist fur diesen Indikator nicht definiert (NO2)

111

0

2,05

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
1,06
Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs

0,98-1,14
0,00-1,81

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 352008

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

110

0

2,21
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 352008

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,03

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,46 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,96 - 1,10
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 1,68

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 372002

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur 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
zurlickzufiihren 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

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 konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
nicht aufgetreten sind (NO1)

0
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,05

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,17 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 -1,13

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 372006

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 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.
Né&here Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

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 1,06

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97 - 1,15

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 372007

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitditsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
nicht aufgetreten sind (NO1)

0
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,05

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,48 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 -1,13

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 382001

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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 aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

18

0

0,41
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 382001

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,04

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,67 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,91-1,20
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 7,67

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Ergebnis-ID 382002

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergdnzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 24
Beobachtete Ereignisse 0
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) 1,92 - 2,59%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 13,80%

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 382006

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)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

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 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/

0,00
Referenzbereich ist fur diesen Indikator nicht definiert (NO2)

21

0

0,51

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,94

Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs
0,82-1,08

0,00 - 6,41

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 382007

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

20

0

0,52
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 382007

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,95

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,09 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,84-1,08
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 6,19

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 392003

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
N&éhere 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
nicht aufgetreten sind (NO1)

0
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 392003

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,90

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,79 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,75- 1,10

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 392011

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 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.
Né&here Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen kénnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

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 0,95

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,83-1,08

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 392012

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitditsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
nicht aufgetreten sind (NO1)

0
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,02

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,14 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,91-1,13

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 402003

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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 aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
1,88

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 402003

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,12

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,04 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 -1,28
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,33 - 8,97

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 402011

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)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

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 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/

0,89
Referenzbereich ist fur diesen Indikator nicht definiert (NO2)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,05

Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs
0,92-1,18

0,16 - 4,34

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 402012

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur 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
zurlickzufiihren 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

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 konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
0,71

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 402012

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,03

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,29 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,91-1,15
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,13 - 3,46

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 50050

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/

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/

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil
des Indexindikators ,Qualitatsindex der
Frihgeborenenversorgung®.

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 0
Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 50050

Ergebnis auf Bundesebene 1,16

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03-1,30

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 50052

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

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 Niedrigrisikofallen 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/

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil

des Indexindikators ,Qualitatsindex der
Frihgeborenenversorgung®.

1,10
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97 - 1,24
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 50053

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

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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://iqtig.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 Niedrigrisikofallen 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/

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil

des Indexindikators ,Qualitatsindex der
Frihgeborenenversorgung®.

2,25
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 2,06 - 2,45
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 50060

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
nicht aufgetreten sind (NO1)

0

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



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,90

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,60 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,84 - 0,96

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 50062

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
.Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen® des I1QTIG,
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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
nicht aufgetreten sind (NO1)

0
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,04

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,36 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97-1,11

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 50063

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

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

98,13%

>= 95,00 %

98,04 - 98,22%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Schon Klinik Vogtareuth

Neonatologie

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 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

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,96

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,97 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,87 - 1,06

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

Schon Klinik Vogtareuth

Neonatologie

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 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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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 50074

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,90

Referenzbereich (bundesweit) <=1,96 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,87 - 0,94

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Ergebnis-ID 51070

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 Versorgungsqualitéat 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 0,23%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,20-0,27%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51076

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 0
Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 3,23%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 2,87 - 3,64%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51078

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 0

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 5,40%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 4,76 - 6,13%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 7,84%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 7,18 - 8,55%
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

Schon Klinik Vogtareuth

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)

51136_51901

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/

1,06
nicht festgelegt
0,95-1,19
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51136 51901

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

Schon Klinik Vogtareuth

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)

51141 51901

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/

1,13
nicht festgelegt
0,98-1,31
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51141 51901

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51146 51901

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

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/

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 Niedrigrisikoféllen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen den ,Methodischen Grundlagen®
unter folgendem Link entnommen werden: ,Methodische
Grundlagen® des IQTIG, Kapitel 20.2

1,01

nicht festgelegt

0,88-1,15

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51156 51901

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)

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 Niedrigrisikofallen 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/

2,24

nicht festgelegt

2,03-2,46

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 158



YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51156 51901
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51161 51901

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)

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 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

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/

0,87

nicht festgelegt

0,71-1,06

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51161 51901
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51191

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51191
Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,87

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,38 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,82-0,93
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 36,58

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51196

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 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 0,00

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,76

Referenzbereich (bundesweit) <= 4,62 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,64 - 0,90
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 55,44

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51404

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 0,00

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,07

Referenzbereich (bundesweit) <= 4,00 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,93-1,23
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 7,40

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

Schon Klinik Vogtareuth

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 (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
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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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

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/gs-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 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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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51832

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 0
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 3,49%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 3,11 - 3,91%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51837

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/

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/

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil
des Indexindikators ,Qualitatsindex der
Frihgeborenenversorgung®.

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 0
Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51837

Ergebnis auf Bundesebene 1,06

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,95-1,19

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Ergebnis-ID 51838

Fachlicher Hinweis 1QTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 1,96%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,69-2,27%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51843

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

In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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 Niedrigrisikofallen 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/

Bei dieser Kennzahl handelt es sich um einen Bestandteil

des Indexindikators ,Qualitatsindex der
Fruhgeborenenversorgung®.

1,03
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

51843

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,89-1,19

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Leistungsbereich |

51859

Fachlicher Hinweis IQTIG In Erganzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erganzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zuséatzliche 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/
Rechnerisches Ergebnis (%) 0,00

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 9
Beobachtete Ereignisse 0
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) 0,00 - 29,91%

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

Schon Klinik Vogtareuth

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.
Néahere 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

Schon Klinik Vogtareuth

Karotis-Revaskularisation

Ergebnis-ID

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/

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 konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/

Rechnerisches Ergebnis 0,00

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 1,05
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51865

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,90 - 1,22
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 155,56

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

Schon Klinik Vogtareuth

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 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 0,00

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
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) 0,00 - 53,44

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51901

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
nicht aufgetreten sind (NO1)

0
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 51901
Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,26

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,43 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,19-1,33

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

Schon Klinik Vogtareuth

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 0,97

Bewertung des Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahrens Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
Grundgesamtheit 6045

Beobachtete Ereignisse 12

Erwartete Ereignisse 12,35
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
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) 0,56 - 1,70

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

Schon Klinik Vogtareuth

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)
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

0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

6045

0

unverandert

unverandert

0,00%
Sentinel Event
0,00 - 0,00%
0,00 - 0,06%

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

Schon Klinik Vogtareuth

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 6045

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 - 0,06%

Kommentar des Fachgremiums auf

Landes- oder Bundesebene

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

Schon Klinik Vogtareuth

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

Schon Klinik Vogtareuth

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/qs-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)

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 187



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

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)
Vertrauensbereich (bundesweit)

52305

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

Bei dem vorliegenden Indikator handelt es sich um einen
sogenannten Qualitatsindex. Dies bedeutet hier, dass pro
Behandlungsfall mehrere Messungen bewertet werden und
zudem nicht nur Falle mit einer Herzschrittmacher-
Implantation, sondern auch Falle mit einer Revision, einem
Systemwechsel oder einer Explantation des
Herzschrittmachers betrachtet werden. Ziel ist es, dadurch
eine erhdhte Anzahl an Messungen zu betrachten und somit
das Fallzahl-Pravalenz-Problem (Heller 2010) zu reduzieren.
Bei geringen Fallzahlen auf Standortebene besteht das
Risiko, dass rechnerische Auffélligkeiten unsystematisch
(zufallig) durch wenige Einzelfélle entstehen. Heller, G
(2010): Qualitatssicherung mit Routinedaten — Aktueller
Stand und Weiterentwicklung. Kapitel 14. In: Klauber, J;
Geraedts, M; Friedrich, J: Krankenhaus-Report 2010:
Schwerpunkt: Krankenhausversorgung in der Krise?
Stuttgart: Schattauer, 239-254. ISBN: 978-3794527267
75,00

Das abweichende Ergebnis erklart sich durch Einzelfalle
(U62)

8

6

unverandert

unverandert

96,13%
>= 90,00 %
96,06 - 96,20%
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 40,93 - 92,85%
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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 52311

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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
zurlickzufiihren 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

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 konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 52311

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,95

Referenzbereich (bundesweit) <= 3,43 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,89-1,01
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 41,95

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Fachlicher Hinweis IQTIG -

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 0,74%

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,55 - 0,98%

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

Schon Klinik Vogtareuth

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)

52316

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

Bei dem vorliegenden Indikator handelt es sich um einen
sogenannten Qualitatsindex. Dies bedeutet hier, dass pro
Behandlungsfall mehrere Messungen bewertet werden und
zudem nicht nur Falle mit einer Defibrillator-Implantation,
sondern auch Félle mit einer Revision, einem System-
wechsel oder einer Explantation des Defibrillators betrachtet
werden. Ziel ist es, dadurch eine erhdohte Anzahl an
Messungen zu betrachten und somit das Fallzahl-Pravalenz-
Problem (Heller 2010) zu reduzieren. Bei geringen
Fallzahlen auf Standortebene besteht das Risiko, dass
rechnerische Auffalligkeiten unsystematisch (zuféllig) durch
wenige Einzelfalle entstehen. Heller, G (2010):
Qualitatssicherung mit Routinedaten — Aktueller Stand und
Weiterentwicklung. Kapitel 14. In: Klauber, J; Geraedts, M;
Friedrich, J: Krankenhaus-Report 2010: Schwerpunk:
Krankenhausversorgung in der Krise? Stuttgart: Schattauer,
239- 254. ISBN: 978-3794527267.

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

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

96,93%

>= 90,00 %

96,80 - 97,06%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Leistungsbereich |
Ergebnis-ID 52316

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Ergebnis-ID 52324

Fachlicher Hinweis IQTIG

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 0,68%

Referenzbereich (bundesweit) Veroffentlichung ohne Angabe eines Referenzbereichs
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,49 - 0,93%

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 193



Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

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 (%) 0,17

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 6045

Beobachtete Ereignisse 10

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) 0,09 - 0,30%

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 194



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54003

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

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

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

8,15%

<= 15,00 %

7,95 - 8,35%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54012

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuihrt 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 Niedrigrisikoféllen 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 fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das auffallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
0,31

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54012
Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,91

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,44 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,89-0,93
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,05-1,73

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54013

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféallen 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/
0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

498

0
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Leistungsbereich ~ Hiftendoprothesenversorgung
Ergebnis-ID 54013

Erwartete Ereignisse 1,03

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,89

Referenzbereich (bundesweit) <= 4,26 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,83-0,95
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 3,70

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

Schon Klinik Vogtareuth

Huftendoprothesenversorgung

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 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

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,05

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,08 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03 - 1,06

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54016

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 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 aufféllige 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 0,77

Bewertung des Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahrens Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
Grundgesamtheit 463

Beobachtete Ereignisse 6

Erwartete Ereignisse 7,78
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,93

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,84 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,90 - 0,96
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,35 - 1,67

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54017

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 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 0,96

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,92

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,07 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,88 - 0,96
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,27 - 3,13

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

Schon Klinik Vogtareuth

Huftendoprothesenversorgung

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 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

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,96

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,42 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,93 - 1,00

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54019

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 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 aufféllige 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 0,29

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,93

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,48 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,90 - 0,96
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,10 - 0,84

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54028

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 Niedrigrisikoféllen 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 erfullende
Anforderung fur ein oder mehrere Qualitaitsmerkmale 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
zurlickzufiihren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféllige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitat 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.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/aktiv/
0,26

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54028
Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,82

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,97 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,77 - 0,88
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,05 - 1,49

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

Schon Klinik Vogtareuth

Ergebnis-ID 54120

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 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&here 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 0,21

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

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,01

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,22 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 - 1,04
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,04 - 1,07

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

Schon Klinik Vogtareuth

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

54143

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

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

unverandert

unverandert

3,43%

<= 10,00 %

3,28 - 3,58%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 214



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 0,00

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 26
Beobachtete Ereignisse 0
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) 0,00 - 12,87%

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

Schon Klinik Vogtareuth

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 (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
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)

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht geméafd 8§ 112 SGB V

Uber § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende
Qualitatssicherung vereinbart. Gemal3 seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an
folgenden Qualitatssicherungsmafinahmen (Leistungsbereiche) teil:

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-
Programmen (DMP) nach 8§ 137f SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach 8§ 136b Absatz 1
Satz 1 Nummer 2 SGB V

C-5.1 Umsetzung der Mm-R im Berichtsjahr
I ]
Menge
Kniegelenk-Totalendoprothesen 50 444
C-5.2 Angaben zum Prognosejahr
C-5.2.1 Leistungsberechtigung fir das Prognosejahr

Leistungsbereiche

Kniegelenk-Totalendoprothesen

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

Kniegelenk-Totalendoprothesen
Die Prognose wurde von den Landesverbanden der Krankenkassen und

den Ersatzkassen bestétigt: Ja
Erreichte Leistungsmenge im Berichtsjahr 2024: 444
Erreichte Leistungsmenge in den Quartalen 2024/3, 2024/4, 2025/1 und
2025/2: 460
C-6 Umsetzung von Beschlissen zur Qualitatssicherung nach 8 136

Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 SGB V

Maflnahmen zur Qualitatssicherung fur die stationare Versorgung bei der Indikation

Bauchaortenaneurysma (CQO01)
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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 lber
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 unterjahrig 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 101
und Psychotherapeuten sowie Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

11 - Davon diejenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis 18
unterliegen
1.1.1 - Davon diejenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 18
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c-8.1 Monatsbezogener Erfullungsgrad der PpUG
Pflegesensitiver Station Monats- Ausnahme-
Bereich bezogener tatbestande
Erfullungs-
grad
Spezielle Padiatrie VA Tagschicht 100,00% 0
Spezielle Padiatrie VA Nachtschicht 100,00% 0
Spezielle Padiatrie VB Tagschicht 100,00% 0
Spezielle Padiatrie VB Nachtschicht 100,00% 0
Spezielle Padiatrie  VC Tagschicht 100,00% 0
Spezielle Padiatrie VC Nachtschicht 100,00% 0
Spezielle Padiatrie  VDE Tagschicht 100,00% 0
Spezielle Padiatrie  VDE Nachtschicht 100,00% 0
Herzchirurgie VF Tagschicht 100,00% 0
Herzchirurgie VF Nachtschicht 100,00% 0
Neurochirurgie VG Tagschicht 100,00% 0
Neurochirurgie VG Nachtschicht 100,00% 0
Allgemeine VIH Tagschicht 100,00% 0
Chirurgie,
Orthopéadie,
Unfallchirurgie
Allgemeine VIH Nachtschicht 100,00% 0
Chirurgie,
Orthopéadie,
Unfallchirurgie
Neurologie VIMC Tagschicht 100,00% 0
Neurologie VIMC Nachtschicht 100,00% 0
Intensivmedizin VITS Tagschicht 100,00% 0
Intensivmedizin VITS Nachtschicht 100,00% 0
Allgemeine VK Tagschicht 100,00% 0
Chirurgie,
Orthopéadie,
Unfallchirurgie
Allgemeine VK Nachtschicht 100,00% 0
Chirurgie,
Orthopéadie,
Unfallchirurgie
Neurochirurgie VL Tagschicht 100,00% 0
Neurochirurgie VL Nachtschicht 100,00% 0
Neurologie VN Tagschicht 100,00% 0
Neurologie VN Nachtschicht 100,00% 0
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Allgemeine VS Tagschicht 100,00% 0

Padiatrie

Allgemeine VS Nachtschicht 100,00% 0

Padiatrie

Spezielle Padiatrie VT Tagschicht 100,00% 0

Spezielle Padiatrie VT Nachtschicht 100,00% 0
Cc-8.2 Schichtbezogener Erfullungsgrad der PpUG

Pflegesensitiver Station Schicht Schichtbezogener

Bereich Erfallungsgrad

Spezielle Padiatrie Tagschicht 93,52%

Spezielle Padiatrie VA Nachtschicht 71,88%

Spezielle Padiatrie VB Tagschicht 74,58%

Spezielle Padiatrie VB Nachtschicht 55,77%

Spezielle Padiatrie  VC Tagschicht 63,66%

Spezielle Padiatrie VC Nachtschicht 60,38%

Spezielle Padiatrie  VDE Tagschicht 61,97%

Spezielle Padiatrie VDE Nachtschicht 62,54%

Herzchirurgie VF Tagschicht 87,43%

Herzchirurgie VF Nachtschicht 84,15%

Neurochirurgie VG Tagschicht 100,00%

Neurochirurgie VG Nachtschicht 96,72%

Allgemeine VIH Tagschicht 100,00%

Chirurgie,

Orthopéadie,

Unfallchirurgie

Allgemeine VIH Nachtschicht 94,26%

Chirurgie,

Orthopéadie,

Unfallchirurgie

Neurologie VIMC Tagschicht 100,00%

Neurologie VIMC Nachtschicht 94,54%

Intensivmedizin VITS Tagschicht 100,00%

Intensivmedizin VITS Nachtschicht 98,36%

Allgemeine VK Tagschicht 99,45%

Chirurgie,

Orthopéadie,

Unfallchirurgie

Allgemeine VK Nachtschicht 74,04%

Chirurgie,

Orthopéadie,

Unfallchirurgie

Neurochirurgie VL Tagschicht 100,00%
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Neurochirurgie VL Nachtschicht 95,63%
Neurologie VN Tagschicht 82,07%
Neurologie VN Nachtschicht 54,06%
Allgemeine VS Tagschicht 57,46%
Péadiatrie

Allgemeine VS Nachtschicht 55,21%
Padiatrie

Spezielle Padiatrie VT Tagschicht 100,00%
Spezielle Padiatrie VT Nachtschicht 91,53%

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 fur die Behandlung erforderlichen therapeutischen
Personal — PPP-RL).

- Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame Bundesausschuss in der PPP-RL gemali §
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 gemaf den Anlagen der ATMP-QS-RL
angewendet werden, mussen die dort vorgegebenen Mindestanforderungen an die
Struktur-, Prozess- oder Ergebnisqualitat erfillen. Der Medizinische Dienst Uberpruft die
Umsetzung der relevanten Qualitatsanforderungen und stellt dem Krankenhaus eine
Bescheinigung aus, wenn diese vollumfanglich erftllt werden. ATMP nach dieser Richtlinie
durfen ausschlief3lich von Leistungserbringern angewendet werden, die die
Mindestanforderungen erfillen.
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Arzneimittel fur neuartige Therapien

Werden am Krankenhausstandort Arzneimittel flir neuartige Therapien
angewendet? Nein
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ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

- Anhang
A40.3 (Datenschutz)
A40.9 (Datenschutz)
A41.8 (Datenschutz)
A81.2 (Datenschutz)
A84.1 (Datenschutz)
C71.6 (Datenschutz)
C91.00 (Datenschutz)
D43.2 (Datenschutz)
D44.5 (Datenschutz)
E72.5 (Datenschutz)
E74.4 (Datenschutz)
E75.2 (Datenschutz)
F43.2 (Datenschutz)
F51.3 (Datenschutz)
F51.4 (Datenschutz)
F51.8 (Datenschutz)
F70.0 (Datenschutz)
F70.9 (Datenschutz)
F80.0 (Datenschutz)
F80.1 25

F80.20 (Datenschutz)
F80.3 (Datenschutz)
F80.8 4

F80.9 27

F81.9 (Datenschutz)
F82.0 (Datenschutz)
F82.1 (Datenschutz)
F82.9 (Datenschutz)
F83 72

F84.0 8

F84.1 4

F84.2 (Datenschutz)
F84.9 (Datenschutz)
F89 7

F90.0 22

F90.9 (Datenschutz)
F91.3 (Datenschutz)

Sepsis durch Streptococcus pneumoniae

Sepsis durch Streptokokken, nicht ndher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete Sepsis

Progressive multifokale Leukenzephalopathie

Mitteleuropaische Enzephalitis, durch Zecken ubertragen

Bosartige Neubildung: Zerebellum

Akute lymphatische Leukamie [ALL]: Ohne Angabe einer kompletten
Remission

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn, nicht
naher bezeichnet

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Epiphyse
[Glandula pinealis] [Zirbeldriise]

Stérungen des Glyzinstoffwechsels

Storungen des Pyruvatstoffwechsels und der Glukoneogenese
Sonstige Sphingolipidosen

Anpassungsstérungen

Schlafwandeln [Somnambulismus]

Pavor nocturnus

Sonstige nichtorganische Schlafstérungen

Leichte Intelligenzminderung: Keine oder geringflgige
Verhaltensstérung

Leichte Intelligenzminderung: Ohne Angabe einer Verhaltensstorung
Artikulationsstoérung

Expressive Sprachstdrung

Auditive Verarbeitungs- und Wahrnehmungsstoérung [AVWS]
Erworbene Aphasie mit Epilepsie [Landau-Kleffner-Syndrom]
Sonstige Entwicklungsstérungen des Sprechens oder der Sprache
Entwicklungsstorung des Sprechens oder der Sprache, nicht naher
bezeichnet

Entwicklungsstorung schulischer Fertigkeiten, nicht naher
bezeichnet

Umschriebene Entwicklungsstdrung der Grobmotorik
Umschriebene Entwicklungsstérung der Fein- und Graphomotorik

Umschriebene Entwicklungsstérung der motorischen Funktionen,
nicht naher bezeichnet

Kombinierte umschriebene Entwicklungsstérungen
Frihkindlicher Autismus

Atypischer Autismus

Rett-Syndrom

Tief greifende Entwicklungsstdrung, nicht naher bezeichnet
Nicht naher bezeichnete Entwicklungsstérung

Einfache Aktivitats- und Aufmerksamkeitsstérung
Hyperkinetische Stérung, nicht ndher bezeichnet

Storung des Sozialverhaltens mit oppositionellem, aufsassigem
Verhalten
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F91.9 (Datenschutz)
F93.8 (Datenschutz)
F93.9 (Datenschutz)
F94.1 (Datenschutz)
F95.0 (Datenschutz)
F98.02 (Datenschutz)
F98.2 (Datenschutz)
F98.5 (Datenschutz)
F98.80 5

G03.9 (Datenschutz)
G04.0 (Datenschutz)
G04.8 (Datenschutz)
G04.9 (Datenschutz)
G09 (Datenschutz)
Gl1.1 (Datenschutz)
Gl1.4 (Datenschutz)
G11.9 (Datenschutz)
Gl2.1 (Datenschutz)
G24.1 (Datenschutz)
G24.2 4

G24.8 6

G24.9 (Datenschutz)
G25.2 (Datenschutz)
G25.3 (Datenschutz)
G25.88 (Datenschutz)
G25.9 (Datenschutz)
G40.00 (Datenschutz)
G40.01 (Datenschutz)
G40.08 20

G40.09 (Datenschutz)
G40.1 28

G40.2 520

G40.3 75

G40.4 82

G40.5 6

G40.6 (Datenschutz)
G40.7 (Datenschutz)
G40.8 15

G40.9 13

Stérung des Sozialverhaltens, nicht ndher bezeichnet
Sonstige emotionale Stoérungen des Kindesalters

Emotionale Storung des Kindesalters, nicht naher bezeichnet
Reaktive Bindungsstorung des Kindesalters

Vorubergehende Ticstérung

Enuresis nocturna et diurna

Futterstorung im frihen Kindesalter

Stottern [Stammeln]

Aufmerksamkeitsstorung ohne Hyperaktivitat mit Beginn in der
Kindheit und Jugend

Meningitis, nicht ndher bezeichnet

Akute disseminierte Enzephalitis

Sonstige Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis
Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis, nicht naher bezeichnet
Folgen entziindlicher Krankheiten des Zentralnervensystems
Frih beginnende zerebellare Ataxie

Hereditare spastische Paraplegie

Hereditare Ataxie, nicht naher bezeichnet

Sonstige vererbte spinale Muskelatrophie

Idiopathische familiare Dystonie

Idiopathische nichtfamiliare Dystonie

Sonstige Dystonie

Dystonie, nicht naher bezeichnet

Sonstige néher bezeichnete Tremorformen

Myoklonus

Sonstige ndher bezeichnete extrapyramidale Krankheiten und
Bewegungsstdrungen

Extrapyramidale Krankheit oder Bewegungsstérung, nicht naher
bezeichnet

Pseudo-Lennox-Syndrom

CSWS [Continuous spikes and waves during slow-wave sleep]
Sonstige lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anféllen

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

Lokalisationsbhezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit einfachen fokalen Anféllen

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

Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome
Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome
Spezielle epileptische Syndrome

Grand-Mal-Anféalle, nicht nédher bezeichnet (mit oder ohne Petit-Mal)
Petit-mal-Anfélle, nicht ndher bezeichnet, ohne Grand-mal-Anfalle
Sonstige Epilepsien

Epilepsie, nicht ndher bezeichnet
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G41.2 (Datenschutz)
G43.0 12

G43.1 (Datenschutz)
G43.8 (Datenschutz)
G43.9 (Datenschutz)
G44.2 8

G44.3 (Datenschutz)
G44.8 5

G61.0 4

G62.80 (Datenschutz)
G71.0 (Datenschutz)
G71.2 (Datenschutz)
G72.80 4

G80.0 53

G80.1 43

G80.2 15

G80.3 31

G80.4 (Datenschutz)
G80.8 (Datenschutz)
G80.9 5

G81.0 6

G81.1 11

G82.02 (Datenschutz)
G82.03 (Datenschutz)
G82.09 (Datenschutz)
G82.12 (Datenschutz)
G82.13 6

G82.19 (Datenschutz)
G82.33 5

G82.39 6

G82.41 (Datenschutz)
G82.42 (Datenschutz)
G82.43 5

G82.49 40

G83.1 (Datenschutz)
G91.0 (Datenschutz)
G911 4

G91.8 (Datenschutz)
G91.9 4

Status epilepticus mit komplexfokalen Anféllen
Migrane ohne Aura [GewOhnliche Migrane]
Migrane mit Aura [Klassische Migrane]
Sonstige Migrane

Migrane, nicht naher bezeichnet
Spannungskopfschmerz

Chronischer posttraumatischer Kopfschmerz
Sonstige naher bezeichnete Kopfschmerzsyndrome
Guillain-Barré-Syndrom
Critical-illness-Polyneuropathie
Muskeldystrophie

Angeborene Myopathien
Critical-illness-Myopathie

Spastische tetraplegische Zerebralparese
Spastische diplegische Zerebralparese
Infantile hemiplegische Zerebralparese
Dyskinetische Zerebralparese

Ataktische Zerebralparese

Sonstige infantile Zerebralparese

Infantile Zerebralparese, nicht néher bezeichnet
Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie
Spastische Hemiparese und Hemiplegie

Schlaffe Paraparese und Paraplegie: Chronische komplette
Querschnittlahmung

Schlaffe Paraparese und Paraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Schlaffe Paraparese und Paraplegie: Nicht naher bezeichnet
Spastische Paraparese und Paraplegie: Chronische komplette
Querschnittlahmung

Spastische Paraparese und Paraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Spastische Paraparese und Paraplegie: Nicht naher bezeichnet
Schlaffe Tetraparese und Tetraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Schlaffe Tetraparese und Tetraplegie: Nicht nédher bezeichnet

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Akute inkomplette
Querschnitttahmung nichttraumatischer Genese

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Chronische komplette
Querschnittlahmung

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Nicht nédher bezeichnet
Monoparese und Monoplegie einer unteren Extremitéat
Hydrocephalus communicans

Hydrocephalus occlusus

Sonstiger Hydrozephalus

Hydrozephalus, nicht naher bezeichnet
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G93.0 (Datenschutz)
G93.1 4

G93.2 (Datenschutz)
G93.4 (Datenschutz)
G98 (Datenschutz)
H47.1 (Datenschutz)
H57.0 (Datenschutz)
161.2 (Datenschutz)
167.10 (Datenschutz)
167.7 (Datenschutz)
167.88 (Datenschutz)
169.3 (Datenschutz)
M21.60 (Datenschutz)
M24.35 (Datenschutz)
M24.56 (Datenschutz)
M24.58 (Datenschutz)
M41.00 (Datenschutz)
M41.44 (Datenschutz)
M41.90 (Datenschutz)
M41.94 (Datenschutz)
M41.95 (Datenschutz)
M54.99 (Datenschutz)
M79.60 (Datenschutz)
M93.0 (Datenschutz)
Q03.9 (Datenschutz)
Q04.0 (Datenschutz)
Q04.3 (Datenschutz)
QO05.7 (Datenschutz)
Q07.0 (Datenschutz)
Q27.3 (Datenschutz)
Q28.28 (Datenschutz)
Q65.8 (Datenschutz)
Q67.3 (Datenschutz)
Q75.0 (Datenschutz)
Q75.3 (Datenschutz)
Q79.6 (Datenschutz)
Q80.9 (Datenschutz)
Q85.1 (Datenschutz)

Hirnzysten

Anoxische Hirnschadigung, anderenorts nicht klassifiziert
Benigne intrakranielle Hypertension [Pseudotumor cerebri]
Enzephalopathie, nicht néher bezeichnet

Sonstige Krankheiten des Nervensystems, anderenorts nicht
klassifiziert

Stauungspapille, nicht ndher bezeichnet
Pupillenfunktionsstérungen

Intrazerebrale Blutung in die Gro3hirnhemisphare, nicht naher
bezeichnet

Zerebrales Aneurysma (erworben)

Zerebrale Arteriitis, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige naher bezeichnete zerebrovaskulare Krankheiten
Folgen eines Hirninfarktes

Erworbener Hohlful3 [Pes cavus]

Pathologische Luxation und Subluxation eines Gelenkes,
anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesal, Hufte, Huftgelenk, Iliosakralgelenk]

Gelenkkontraktur: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Gelenkkontraktur: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel,
Wirbelséaule]

Idiopathische Skoliose beim Kind: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelséaule

Neuromyopathische Skoliose: Thorakalbereich

Skoliose, nicht naher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Skoliose, nicht naher bezeichnet: Thorakalbereich
Skoliose, nicht naher bezeichnet: Thorakolumbalbereich
Rickenschmerzen, nicht naher bezeichnet: Nicht néaher bezeichnete
Lokalisation

Schmerzen in den Extremitaten: Mehrere Lokalisationen
Epiphyseolysis capitis femoris (nichttraumatisch)
Angeborener Hydrozephalus, nicht ndher bezeichnet
Angeborene Fehlbildungen des Corpus callosum
Sonstige Reduktionsdeformitaten des Gehirns

Lumbale Spina bifida ohne Hydrozephalus
Arnold-Chiari-Syndrom

Arteriovendse Fehlbildung der peripheren Gefalle

Sonstige angeborene arterioventse Fehlbildungen der zerebralen
GefalRe

Sonstige angeborene Deformitaten der Hufte
Plagiozephalie

Kraniosynostose

Makrozephalie

Ehlers-Danlos-Syndrom

Ichthyosis congenita, nicht naher bezeichnet
Tuberdse (Hirn-) Sklerose
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Q86.0 (Datenschutz)
Q87.1 (Datenschutz)
Q87.3 (Datenschutz)
Q87.5 (Datenschutz)
Q87.8 (Datenschutz)
Q935 (Datenschutz)
R11 (Datenschutz)
R13.0 (Datenschutz)
R15 (Datenschutz)
R25.1 (Datenschutz)
R25.8 (Datenschutz)
R26.8 (Datenschutz)
R29.3 (Datenschutz)
R29.6 (Datenschutz)
R29.8 (Datenschutz)
R41.8 (Datenschutz)
R42 (Datenschutz)
R44.3 (Datenschutz)
R45.1 (Datenschutz)
R47.8 (Datenschutz)
R51 16

R56.0 (Datenschutz)
R56.8 (Datenschutz)
R94.0 6

S00.85 (Datenschutz)
S00.95 (Datenschutz)
S06.30 (Datenschutz)
S06.33 (Datenschutz)
S06.5 (Datenschutz)
S06.8 (Datenschutz)
S06.9 (Datenschutz)
S72.10 (Datenschutz)
TO7 (Datenschutz)
T81.8 (Datenschutz)
T90.5 (Datenschutz)
Z03.3 10

Alkohol-Embryopathie (mit Dysmorphien)

Angeborene Fehlbildungssyndrome, die vorwiegend mit Kleinwuchs
einhergehen

Angeborene Fehlbildungssyndrome mit vermehrtem
Gewebewachstum im friihen Kindesalter

Sonstige angeborene Fehlbildungssyndrome mit sonstigen
Skelettveranderungen

Sonstige naher bezeichnete angeborene Fehlbildungssyndrome,
anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige Deletionen eines Chromosomenteils

Ubelkeit und Erbrechen

Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht wahrend der
Nahrungsaufnahme

Stuhlinkontinenz

Tremor, nicht naher bezeichnet

Sonstige und nicht naher bezeichnete abnorme unwillktrliche
Bewegungen

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen des Ganges und
der Mobilitat

Abnorme Koérperhaltung
Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Symptome, die das
Nervensystem und das Muskel-Skelett-System betreffen

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Symptome, die das
Erkennungsvermogen und das Bewusstsein betreffen

Schwindel und Taumel

Halluzinationen, nicht ndher bezeichnet

Ruhelosigkeit und Erregung

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Sprech- und Sprachstérungen
Kopfschmerz

Fieberkrampfe

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Krampfe

Abnorme Ergebnisse von Funktionspriifungen des
Zentralnervensystems

Oberflachliche Verletzung sonstiger Teile des Kopfes: Prellung
Oberflachliche Verletzung des Kopfes, Teil nicht ndher bezeichnet:
Prellung

Umschriebene Hirn- und Kleinhirnverletzung, nicht ndher bezeichnet
Umschriebenes zerebrales Hamatom

Traumatische subdurale Blutung

Sonstige intrakranielle Verletzungen

Intrakranielle Verletzung, nicht naher bezeichnet

Femurfraktur: Trochantar, nicht naher bezeichnet

Nicht nédher bezeichnete multiple Verletzungen

Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

Folgen einer intrakraniellen Verletzung
Beobachtung bei Verdacht auf neurologische Krankheit
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Z09.9 (Datenschutz)  Nachuntersuchung nach nicht naher bezeichneter Behandlung
wegen anderer Krankheitszustande

Z29.1 4 Immunprophylaxe

Z745.82 (Datenschutz)  Uberpriifung der Funktionsparameter einer Medikamentenpumpe

OPS-Ziffer allzahl Bezeichnung

1-204.5 Untersuchung des Liquorsystems: Liquorentnahme aus einem
liegenden Katheter

1-207.0 872 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

1-207.1 629 Elektroenzephalographie [EEG]: Schlaf-EEG (10-20-System)

1-207.2 17 Elektroenzephalographie [EEG]: Video-EEG (10-20-System)

1-208.0 7 Registrierung evozierter Potenziale: Akustisch [AEP]

1-208.1 (Datenschutz)  Registrierung evozierter Potenziale: Frih-akustisch [FAEP/BERA]

1-208.2 24 Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]

1-208.4 (Datenschutz)  Registrierung evozierter Potenziale: Motorisch [MEP]

1-208.6 5 Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

1-20a.33 19 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Posturographie

1-210 102 Nicht invasive Video-EEG-Intensivdiagnostik zur Evaluation einer
Epilepsie oder eines Verdachts auf Epilepsie

1-211 4 Invasive Video-EEG-Intensivdiagnostik bei Epilepsie zur Klarung
einer epilepsiechirurgischen Operationsindikation

1-212.0 18 Invasive intraoperative Epilepsiediagnostik: Elektrokortikographie

1-2123 7 Invasive intraoperative Epilepsiediagnostik: Evozierte Potenziale

1-334.2 (Datenschutz)  Urodynamische Untersuchung: Video-Urodynamik

1-613 4 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

1-620.00 8 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Mal3nahmen

1-710 (Datenschutz)  Ganzkorperplethysmographie

1-798.0 29 Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinematik

1-798.1 13 Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinetik

1-798.2 22 Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Elektromyographie

1-798.x 25 Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Sonstige

1-798.y (Datenschutz)  Instrumentelle 3D-Ganganalyse: N.n.bez.

1-901.0 119 (Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Einfach

1-901.1 257 (Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Komplex

1-930.0 (Datenschutz) Infektiologisches Monitoring: Infektiologisch-mikrobiologisches
Monitoring bei Immunsuppression

3-035 11 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

3-13d.5 (Datenschutz)  Urographie: Retrograd

3-200 6 Native Computertomographie des Schadels

3-202 (Datenschutz)  Native Computertomographie des Thorax

3-206 (Datenschutz)  Native Computertomographie des Beckens

3-600 (Datenschutz)  Arteriographie der intrakraniellen GeféalRe

3-608 (Datenschutz)  Superselektive Arteriographie
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3-800
3-802

3-806
3-820
3-823
3-84x
5-010.00
5-010.01

5-010.10
5-010.11

5-010.13
5-010.2
5-013.73

5-013.76

5-014.94

5-014.96

5-015.0

5-015.20

5-015.21

5-021.0
5-021.4

5-022.00

5-022.2x
5-023.10

5-024.6

5-024.7

200
11

(Datenschutz)
86
4

7
7
8

10
6

9
(Datenschutz)
4

10

(Datenschutz)

18
4

21
(Datenschutz)

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelséule und
Ruckenmark

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie von Wirbelsdule und Ruckenmark mit
Kontrastmittel

Andere Magnetresonanz-Spezialverfahren

Schadeleréffnung Gber die Kalotte: Kraniotomie (Kalotte): Kalotte
Schadeleréffnung Gber die Kalotte: Kraniotomie (Kalotte): Kalotte
Uber die Mittellinie

Schadeleroffnung Gber die Kalotte: Kraniektomie (Kalotte): Kalotte
Schadeleroffnung Gber die Kalotte: Kraniektomie (Kalotte): Kalotte
Uber die Mittellinie

Schadeleréffnung tber die Kalotte: Kraniektomie (Kalotte): Temporal
Schadeleréffnung Gber die Kalotte: Bohrlochtrepanation

Inzision von Gehirn und Hirnhauten: Leukotomie [Lobotomie] oder
Traktotomie: Callosotomie

Inzision von Gehirn und Hirnhauten: Leukotomie [Lobotomie] oder
Traktotomie: Multiple Lobotomie

Stereotaktische Operationen an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel von intrazerebralen Elektroden:
Implantation von temporaren Mikroelektroden zur multilokuléren
Ableitung und Stimulation, 1 bis 5 Elektroden

Stereotaktische Operationen an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel von intrazerebralen Elektroden:
Implantation von temporéren Mikroelektroden zur multilokuléaren
Ableitung und Stimulation, 11 oder mehr Elektroden

Exzision und Destruktion von erkranktem intrakraniellem Gewebe:
Intrazerebrales Tumorgewebe, hirneigen

Exzision und Destruktion von erkranktem intrakraniellem Gewebe:
Intrazerebrales sonstiges erkranktes Gewebe: Monolobuléar
Exzision und Destruktion von erkranktem intrakraniellem Gewebe:
Intrazerebrales sonstiges erkranktes Gewebe: Multilobular
Rekonstruktion der Hirnhaute: Duraplastik an der Konvexitat
Rekonstruktion der Hirnhaute: Duraplastik mit Kranioplastik an der
Konvexitat

Inzision am Liquorsystem: Anlegen einer externen Drainage:
Ventrikular

Inzision am Liquorsystem: Stomien: Sonstige

Anlegen eines Liquorshuntes [Shunt-Implantation]: Ableitung in den
Peritonealraum: Ventrikuloperitoneal

Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Entfernung eines
Liquorshuntes (oder Hirnwasserableitung)

Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Entfernung einer
externen Drainage

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

229



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

5-028.21 (Datenschutz)
5-028.7 4

5-028.91 (Datenschutz)
5-399.5  (Datenschutz)
5-572.1 (Datenschutz)
5-894.1d (Datenschutz)
5-895.0a (Datenschutz)
5-895.0d (Datenschutz)
5-896.14 (Datenschutz)
5-903.6a (Datenschutz)
5-903.6d (Datenschutz)
5-983 6

5-984 35

5-987.0 4

5-988.3 34

6-002.58 (Datenschutz)
6-003.8 45

6-004.04 (Datenschutz)
6-004.06 (Datenschutz)
6-004.0c (Datenschutz)
6-005.8 (Datenschutz)
6-006.8 (Datenschutz)
6-00e.f 12

6-00f.m  (Datenschutz)
8-011.1 7

Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (z.B.
Epilepsiechirurgie): Implantation oder Wechsel einer permanenten
Neurostimulationselektrode zur kortikalen Dauerstimulation
Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Entfernung einer Neurostimulationselektrode

Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur
Hirnstimulation mit Implantation oder Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
nicht wiederaufladb

Andere Operationen an BlutgefalRen: Implantation oder Wechsel von
vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Zystostomie: Perkutan

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Gesal

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Brustwand
und Ricken

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Gesaf
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Sonstige
Teile Kopf

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grof3flachig: Brustwand und Riicken

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grol¥flachig: Gesal

Reoperation

Mikrochirurgische Technik

Anwendung eines OP-Roboters: Komplexer OP-Roboter
Anwendung eines Navigationssystems: Optisch

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 15,50 g
bis unter 20,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Botulinumtoxin

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Palivizumab, parenteral: 75
mg bis unter 90 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Palivizumab, parenteral: 120
mg bis unter 150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Palivizumab, parenteral: 420
mg bis unter 480 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Everolimus, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Miglustat, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 14: Fenfluramin, oral
Applikation von Medikamenten, Liste 15: Vosoritid, parenteral
Intrathekale und intraventrikuléare Applikation von Medikamenten
durch Medikamentenpumpen: Wiederbefullung einer implantierten
Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate
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8-011.2

8-011.31

8-011.x
8-017.1
8-017.2

8-133.0
8-390.0
8-390.1

8-390.y
8-543.91

8-547.30
8-547.31

8-561.1
8-561.2
8-631.0

8-701
8-711.41

8-712.0

8-712.1

8-716.02

8-716.10

8-716.11

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
21

(Datenschutz)
(Datenschutz)

45

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
4

38
52
5

238
(Datenschutz)

12

(Datenschutz)

13

Intrathekale und intraventrikulare Applikation von Medikamenten
durch Medikamentenpumpen: Wiederbefillung und Programmierung
einer implantierten, programmierbaren Medikamentenpumpe mit
kontinuierlicher Abgabe bei variablem Tagesprofil

Postoperative intrathekale und intraventrikulare Medikamentendosis-
Anpassung nach Anlage der Medikamentenpumpe: Bei einer
implantierten Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate
Intrathekale und intraventrikulare Applikation von Medikamenten
durch Medikamentenpumpen: Sonstige

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
14 bis héchstens 20 Behandlungstage

Enterale Ernéhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
21 Behandlungstage

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
Lagerungsbehandlung: Lagerung im Spezialbett
Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Lagerungsbehandlung: N.n.bez.

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 9 oder
mehr Tage: 1 Substanz

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Intravends

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige
Applikationsform

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

Neurostimulation: Nachprogrammierung eines implantierten
Neurostimulators zur Hirnstimulation

Einfache endotracheale Intubation

Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Neugeborenen
und Sauglingen: Atemunterstutzung durch Anwendung von High-
Flow-Nasenkanulen [HFNC-System]: Bei Sauglingen (29. bis

365. Lebenstag)

Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Kindern und
Jugendlichen: Atemunterstiitzung mit kontinuierlichem positiven
Atemwegsdruck [CPAP]

Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Kindern und
Jugendlichen: Atemunterstitzung durch Anwendung von High-Flow-
Nasenkanulen [HENC-System]

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung:
Ersteinstellung: Invasive hausliche Beatmung als elektive
MaRRnahme oder ohne Beatmungsentwéhnungsversuch

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

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder
Optimierung einer friher eingeleiteten hauslichen Beatmung:
Invasive hausliche Beatmung
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8-800.cO0 (Datenschutz)
8-810.j7 (Datenschutz)
8-810.w3 (Datenschutz)
8-810.w4 (Datenschutz)
8-810.w5 (Datenschutz)
8-810.w7 (Datenschutz)
8-810.wc 4

8-812.60 (Datenschutz)
8-831.00 8

8-831.01 (Datenschutz)
8-857.10 (Datenschutz)
8-857.11 (Datenschutz)
8-857.13 (Datenschutz)
8-900 40

8-901 (Datenschutz)
8-902 193

8-903 147

8-920 (Datenschutz)
8-925.04 (Datenschutz)
8-925.21 (Datenschutz)
8-930 144

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 4,0 g bis unter
5009

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

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

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

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

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
125 g bis unter 145 g

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1
TE bis unter 6 TE

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
GefalRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
GefaR, anterograd

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
GefalRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
Gefal, retrograd

Peritonealdialyse: Kontinuierlich, nicht maschinell unterstutzt
(CAPD): Bis 24 Stunden

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

Peritonealdialyse: Kontinuierlich, nicht maschinell unterstutzt
(CAPD): Mehr als 144 bis 264 Stunden

Intravendse Anasthesie

Inhalationsanasthesie

Balancierte Anéasthesie

(Analgo-)Sedierung

EEG-Monitoring (mindestens 2 Kanéle) fur mehr als 24 h
Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Bis 4 Stunden: Mit
8 oder mehr kortikalen Elektroden (Elektrokortikographie,
Phasenumkehr und/oder Kartierung)

Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Mehr als 4
Stunden bis 8 Stunden: Mit evozierten Potenzialen (AEP, SEP,
MEP, VEP)

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
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8-931.0 (Datenschutz)
8-972.0 39

8-972.1 33

8-972.2 28

8-980.0 (Datenschutz)
8-987.10 5

8-987.11 (Datenschutz)
8-987.13 (Datenschutz)
8-989.10 5

8-98g.11 5

8-98g9.12 (Datenschutz)
8-98g.14 (Datenschutz)
9-320 40

9-403.0 99

9-403.1 125

9-403.3  (Datenschutz)
9-984.6 21

9-984.7 73

9-984.8 115

9-984.9 105

9-984.a 130

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

Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie:
Mindestens 21 Behandlungstage

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hdchstens 9
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage
Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Sozialpéadiatrische, neuropadiatrische und péadiatrisch-
psychosomatische Therapie: Begleitende Therapie
Sozialpadiatrische, neuropadiatrische und padiatrisch-
psychosomatische Therapie: Therapie als Blockbehandlung
Sozialpéadiatrische, neuropadiatrische und péadiatrisch-
psychosomatische Therapie: Intensivtherapie

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3
Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5
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9-984.b

8

Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

B02.2 (Datenschutz)  Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems

C50.9 (Datenschutz)  Bdsartige Neubildung: Brustdrise, nicht ndher bezeichnet

C61 (Datenschutz)  Bdosartige Neubildung der Prostata

C71.0 (Datenschutz)  Bdsartige Neubildung: Zerebrum, ausgenommen Hirnlappen und
Ventrikel

C71.1 6 Bdsartige Neubildung: Frontallappen

C71.2 6 Bdsartige Neubildung: Temporallappen

C71.3 4 Bdsartige Neubildung: Parietallappen

C71.4 (Datenschutz)  Bdsartige Neubildung: Okzipitallappen

C71.8 10 Bdsartige Neubildung: Gehirn, mehrere Teilbereiche Uberlappend

C71.9 (Datenschutz)  Bosartige Neubildung: Gehirn, nicht naher bezeichnet

C79.3 12 Sekundare boésartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute

C79.4 (Datenschutz)  Sekundéare bosartige Neubildung sonstiger und nicht naher
bezeichneter Teile des Nervensystems

C79.5 4 Sekundare boésartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

D18.02 (Datenschutz)  Hamangiom: Intrakraniell

D32.0 33 Gutartige Neubildung: Hirnhaute

D32.1 (Datenschutz)  Gutartige Neubildung: Rickenmarkhé&ute

D33.1 (Datenschutz)  Gutartige Neubildung: Gehirn, infratentoriell

D36.1 4 Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes
Nervensystem

D43.0 (Datenschutz)  Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn,
supratentoriell

D48.0 (Datenschutz)  Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Knochen und
Gelenkknorpel

E24.9 (Datenschutz)  Cushing-Syndrom, nicht ndher bezeichnet

E87.1 (Datenschutz)  Hypoosmolalitéat und Hyponatriamie

F84.5 (Datenschutz)  Asperger-Syndrom

G04.2 (Datenschutz)  Bakterielle Meningoenzephalitis und Meningomyelitis, anderenorts
nicht klassifiziert

G04.8 (Datenschutz)  Sonstige Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis

G06.0 (Datenschutz)  Intrakranieller Abszess und intrakranielles Granulom

GO06.1 (Datenschutz)  Intraspinaler Abszess und intraspinales Granulom

G12.2 (Datenschutz)  Motoneuron-Krankheit

G20.11 37 Priméres Parkinson-Syndrom mit maiiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Mit Wirkungsfluktuation

G20.21 (Datenschutz)  Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintréachtigung: Mit
Wirkungsfluktuation

G20.90 (Datenschutz)  Primares Parkinson-Syndrom, nicht naher bezeichnet: Ohne
Wirkungsfluktuation

G24.1 (Datenschutz)  Idiopathische familiare Dystonie
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G24.2 (Datenschutz)
G24.4 (Datenschutz)
G25.0 (Datenschutz)
G40.2 5

G40.3 (Datenschutz)
G40.9 (Datenschutz)
G43.9 (Datenschutz)
G44.0 (Datenschutz)
G44.2 (Datenschutz)
G50.0 (Datenschutz)
G56.0 (Datenschutz)
G56.2 (Datenschutz)
G56.3 (Datenschutz)
G57.1 5

G57.2 (Datenschutz)
G57.3 (Datenschutz)
G57.6 (Datenschutz)
G58.8 (Datenschutz)
G62.9 (Datenschutz)
G80.0 38

G80.1 15

G80.3 4

G82.13 (Datenschutz)
G82.19 (Datenschutz)
G82.43 (Datenschutz)
G82.49 14

G91.0 (Datenschutz)
G9l1.1 11

G91.20 7

G91.21 (Datenschutz)
G91.29 7

G91.3 (Datenschutz)
G91.8 (Datenschutz)
G91.9 9

G93.0 (Datenschutz)
G93.2 (Datenschutz)
G93.88 (Datenschutz)
G95.0 (Datenschutz)
G96.0 (Datenschutz)
G96.1 (Datenschutz)
G97.80 (Datenschutz)
G97.88 (Datenschutz)
H49.1 (Datenschutz)

Idiopathische nichtfamiliare Dystonie

Idiopathische orofaziale Dystonie

Essentieller Tremor

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit komplexen fokalen Anfallen
Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome
Epilepsie, nicht naher bezeichnet

Migrane, nicht naher bezeichnet

Cluster-Kopfschmerz

Spannungskopfschmerz

Trigeminusneuralgie

Karpaltunnel-Syndrom

Lasion des N. ulnaris

Lasion des N. radialis

Meralgia paraesthetica

Lasion des N. femoralis

Lasion des N. fibularis (peronaeus) communis

Lasion des N. plantaris

Sonstige néher bezeichnete Mononeuropathien
Polyneuropathie, nicht ndher bezeichnet

Spastische tetraplegische Zerebralparese

Spastische diplegische Zerebralparese

Dyskinetische Zerebralparese

Spastische Paraparese und Paraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Spastische Paraparese und Paraplegie: Nicht nédher bezeichnet

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Nicht ndher bezeichnet
Hydrocephalus communicans

Hydrocephalus occlusus

Idiopathischer Normaldruckhydrozephalus

Sekundéarer Normaldruckhydrozephalus
Normaldruckhydrozephalus, nicht néher bezeichnet
Posttraumatischer Hydrozephalus, nicht nédher bezeichnet
Sonstiger Hydrozephalus

Hydrozephalus, nicht naher bezeichnet

Hirnzysten

Benigne intrakranielle Hypertension [Pseudotumor cerebri]
Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Gehirns
Syringomyelie und Syringobulbie

Austritt von Liquor cerebrospinalis

Krankheiten der Meningen, anderenorts nicht klassifiziert
Postoperative Liquorfistel

Sonstige Krankheiten des Nervensystems nach medizinischen
Maflinahmen

Lahmung des N. trochlearis [IV. Hirnnerv]
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H93.1 (Datenschutz)
148.9 (Datenschutz)
160.0 (Datenschutz)
160.1 (Datenschutz)
160.3 (Datenschutz)
160.7 (Datenschutz)
160.8 6

160.9 7

161.0 15

161.2 (Datenschutz)
161.4 (Datenschutz)
161.5 (Datenschutz)
161.9 (Datenschutz)
162.00 (Datenschutz)
162.01 (Datenschutz)
162.02 4

167.10 26

170.23 (Datenschutz)
172.0 (Datenschutz)
177.0 (Datenschutz)
K07.1 5

K07.2 4

L08.8 (Datenschutz)
L72.1 (Datenschutz)
L92.3 (Datenschutz)
M16.1 (Datenschutz)
M16.9 (Datenschutz)
M17.9 (Datenschutz)
M19.91 (Datenschutz)
M25.70 (Datenschutz)
M40.14 (Datenschutz)
M40.22 (Datenschutz)
M40.24 (Datenschutz)
M40.25 (Datenschutz)
M40.29 (Datenschutz)
M41.00 11

M41.05 (Datenschutz)

Tinnitus aurium

Vorhofflimmern und Vorhofflattern, nicht ndher bezeichnet
Subarachnoidalblutung, vom Karotissiphon oder der
Karotisbifurkation ausgehend

Subarachnoidalblutung, von der A. cerebri media ausgehend

Subarachnoidalblutung, von der A. communicans posterior
ausgehend

Subarachnoidalblutung, von nicht naher bezeichneter intrakranieller
Arterie ausgehend

Sonstige Subarachnoidalblutung
Subarachnoidalblutung, nicht néher bezeichnet
Intrazerebrale Blutung in die Grof3hirnhemisphére, subkortikal

Intrazerebrale Blutung in die Grof3hirnhemisphéare, nicht naher
bezeichnet

Intrazerebrale Blutung in das Kleinhirn
Intrazerebrale intraventrikuléare Blutung
Intrazerebrale Blutung, nicht naher bezeichnet
Nichttraumatische subdurale Blutung: Akut
Nichttraumatische subdurale Blutung: Subakut
Nichttraumatische subdurale Blutung: Chronisch
Zerebrales Aneurysma (erworben)

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Ruheschmerz

Aneurysma und Dissektion der A. carotis
Arteriovenose Fistel, erworben

Anomalien des Kiefer-Schadelbasis-Verhaltnisses
Anomalien des Zahnbogenverhaltnisses

Sonstige naher bezeichnete lokale Infektionen der Haut und der
Unterhaut

Trichilemmalzyste

Fremdkorpergranulom der Haut und der Unterhaut

Sonstige primare Koxarthrose

Koxarthrose, nicht naher bezeichnet

Gonarthrose, nicht ndher bezeichnet

Arthrose, nicht nédher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
Osteophyt: Mehrere Lokalisationen

Sonstige sekundare Kyphose: Thorakalbereich

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Kyphose: Zervikalbereich
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Kyphose: Thorakalbereich
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Kyphose:
Thorakolumbalbereich

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Kyphose: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

Idiopathische Skoliose beim Kind: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelséaule

Idiopathische Skoliose beim Kind: Thorakolumbalbereich
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M41.10

M41.14 (Datenschutz)
M41.15 4

M41.17 (Datenschutz)
M41.20 7

M41.25 (Datenschutz)
M41.26 (Datenschutz)
M41.35 (Datenschutz)
M41.40 12

M41.45 (Datenschutz)
M41.49 4

M41.80 (Datenschutz)
M41.90 (Datenschutz)
M41.95 (Datenschutz)
M41.96 4

M41.97 (Datenschutz)
M41.99 5

M42.16 4

M42.17 (Datenschutz)
M42.96 6

M42.97 (Datenschutz)
M43.06 5

M43.07 (Datenschutz)
M43.10 (Datenschutz)
M43.16 9

M43.17 4

M46.36 (Datenschutz)
M46.37 (Datenschutz)
M46.44 (Datenschutz)
M46.46 4

M46.47 (Datenschutz)
M46.56 (Datenschutz)
M47.12 (Datenschutz)
M47.14 (Datenschutz)
M47.17 (Datenschutz)
M47.26 5

M47.27 (Datenschutz)

Idiopathische Skoliose beim Jugendlichen: Mehrere Lokalisationen
der Wirbelsaule

Idiopathische Skoliose beim Jugendlichen: Thorakalbereich
Idiopathische Skoliose beim Jugendlichen: Thorakolumbalbereich
Idiopathische Skoliose beim Jugendlichen: Lumbosakralbereich
Sonstige idiopathische Skoliose: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Sonstige idiopathische Skoliose: Thorakolumbalbereich

Sonstige idiopathische Skoliose: Lumbalbereich

Thoraxbedingte Skoliose: Thorakolumbalbereich

Neuromyopathische Skoliose: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Neuromyopathische Skoliose: Thorakolumbalbereich
Neuromyopathische Skoliose: Nicht naher bezeichnete Lokalisation

Sonstige Formen der Skoliose: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Skoliose, nicht naher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Skoliose, nicht naher bezeichnet: Thorakolumbalbereich
Skoliose, nicht naher bezeichnet: Lumbalbereich

Skoliose, nicht naher bezeichnet: Lumbosakralbereich
Skoliose, nicht naher bezeichnet: Nicht naher bezeichnete
Lokalisation

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen:
Lumbalbereich

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen:
Lumbosakralbereich

Osteochondrose der Wirbelsaule, nicht n&her bezeichnet:
Lumbalbereich

Osteochondrose der Wirbelsaule, nicht naher bezeichnet:
Lumbosakralbereich

Spondylolyse: Lumbalbereich

Spondylolyse: Lumbosakralbereich

Spondylolisthesis: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
Spondylolisthesis: Lumbalbereich

Spondylolisthesis: Lumbosakralbereich
Bandscheibeninfektion (pyogen): Lumbalbereich
Bandscheibeninfektion (pyogen): Lumbosakralbereich
Diszitis, nicht naher bezeichnet: Thorakalbereich

Diszitis, nicht n&her bezeichnet: Lumbalbereich

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Lumbosakralbereich
Sonstige infektiose Spondylopathien: Lumbalbereich
Sonstige Spondylose mit Myelopathie: Zervikalbereich
Sonstige Spondylose mit Myelopathie: Thorakalbereich
Sonstige Spondylose mit Myelopathie: Lumbosakralbereich
Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Lumbalbereich
Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Lumbosakralbereich
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M47.81 (Datenschutz)
M47.82 5

M47.84 (Datenschutz)
M47.86 4

M47.87 (Datenschutz)
M47.90 (Datenschutz)
M47.96 (Datenschutz)
M48.02 32

M48.04 4

M48.05 (Datenschutz)
M48.06 241

M48.07 (Datenschutz)
M48.09 (Datenschutz)
M48.26 (Datenschutz)
M50.0 8

M50.1 26

M50.2 20

M50.3 (Datenschutz)
M50.8 (Datenschutz)
M50.9 (Datenschutz)
M51.1 176

M51.2 22

M53.0 (Datenschutz)
M53.1 18

M53.22 6

M53.24 (Datenschutz)
M53.25 (Datenschutz)
M53.26 42

M53.27 (Datenschutz)
M53.3 (Datenschutz)
M54.16 (Datenschutz)
M54.17 (Datenschutz)
M54.2 5

M54.3 (Datenschutz)
M54.4 85

M54.5 41

M54.6 8

M60.05 (Datenschutz)
M60.08 (Datenschutz)
M67.46 (Datenschutz)
M71.38 8

Sonstige Spondylose: Okzipito-Atlanto-Axialbereich
Sonstige Spondylose: Zervikalbereich

Sonstige Spondylose: Thorakalbereich

Sonstige Spondylose: Lumbalbereich

Sonstige Spondylose: Lumbosakralbereich

Spondylose, nicht ndher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Spondylose, nicht néher bezeichnet: Lumbalbereich
Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich
Spinal(kanal)stenose: Thorakalbereich
Spinal(kanal)stenose: Thorakolumbalbereich
Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich
Spinal(kanal)stenose: Lumbosakralbereich
Spinal(kanal)stenose: Nicht naher bezeichnete Lokalisation
Baastrup-Syndrom: Lumbalbereich

Zervikaler Bandscheibenschaden mit Myelopathie
Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Sonstige zervikale Bandscheibenverlagerung

Sonstige zervikale Bandscheibendegeneration

Sonstige zervikale Bandscheibenschaden

Zervikaler Bandscheibenschaden, nicht naher bezeichnet
Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenverlagerung
Zervikozephales Syndrom

Zervikobrachial-Syndrom

Instabilitat der Wirbelsaule: Zervikalbereich

Instabilitat der Wirbelsaule: Thorakalbereich

Instabilitat der Wirbelsaule: Thorakolumbalbereich
Instabilitat der Wirbelsaule: Lumbalbereich

Instabilitat der Wirbelsaule: Lumbosakralbereich

Krankheiten der Sakrokokzygealregion, anderenorts nicht
klassifiziert

Radikulopathie: Lumbalbereich

Radikulopathie: Lumbosakralbereich

Zervikalneuralgie

Ischialgie

Lumboischialgie

Kreuzschmerz

Schmerzen im Bereich der Brustwirbelsaule

Infektiose Myositis: Beckenregion und Oberschenkel [Becken,
Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Infektiose Myositis: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel,
Wirbelsaule]

Ganglion: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Sonstige Schleimbeutelzyste: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf,
Schadel, Wirbelsaule]
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M72.88 (Datenschutz)
M75.1 (Datenschutz)
M79.15 (Datenschutz)
M79.28 (Datenschutz)
M79.64 7

M80.08 27

M80.48 (Datenschutz)
M80.88 7

M80.98 18

M80.99 (Datenschutz)
M84.18 (Datenschutz)
M84.48 (Datenschutz)
M85.08 (Datenschutz)
M87.08 (Datenschutz)
M93.9 (Datenschutz)
M96.0 4

N31.2 (Datenschutz)
N31.9 (Datenschutz)
N39.0 (Datenschutz)
Q03.0 (Datenschutz)
Q03.1 (Datenschutz)
Q05.4 (Datenschutz)
Q06.1 (Datenschutz)
Q06.8 (Datenschutz)
Q07.0 (Datenschutz)
Q28.21 (Datenschutz)
Q28.28 (Datenschutz)
Q76.21 (Datenschutz)
R10.2 (Datenschutz)
R20.1 (Datenschutz)
R26.0 (Datenschutz)

Sonstige Fibromatosen: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf,
Schadel, Wirbelsaule]
Lasionen der Rotatorenmanschette

Myalgie: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal,
Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Neuralgie und Neuritis, nicht ndher bezeichnet: Sonstige [Hals, Kopf,
Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

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

Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige
[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]
Arzneimittelinduzierte Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]
Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals,
Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Nicht néher bezeichnete Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Nicht néher bezeichnete Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Nicht néher bezeichnete Lokalisation

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Sonstige [Hals,
Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Pathologische Fraktur, anderenorts nicht klassifiziert: Sonstige
[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Fibrose Dysplasie (monostotisch): Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,
Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Idiopathische aseptische Knochennekrose: Sonstige [Hals, Kopf,
Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Osteochondropathie, nicht néher bezeichnet

Pseudarthrose nach Fusion oder Arthrodese

Schlaffe neurogene Harnblase, anderenorts nicht klassifiziert
Neuromuskulare Dysfunktion der Harnblase, nicht naher bezeichnet
Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht néher bezeichnet
Fehlbildungen des Aquaeductus cerebri

Atresie der Apertura mediana [Foramen Magendii] oder der
Aperturae laterales [Foramina Luschkae] des vierten Ventrikels

Nicht néher bezeichnete Spina bifida mit Hydrozephalus
Hypoplasie und Dysplasie des Rickenmarks

Sonstige néher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des
Ruckenmarks

Arnold-Chiari-Syndrom
Angeborene arteriovendse Fistel der zerebralen Gefale

Sonstige angeborene arterioventse Fehlbildungen der zerebralen
Gefalle

Angeborene Spondylolisthesis
Schmerzen im Becken und am Damm
Hypéasthesie der Haut

Ataktischer Gang
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R26.8

R41.0
R42
R51
R52.1
R52.2
R55
R90.0
S02.0
S06.23
S06.30
S06.38
S06.4
S06.5
S06.6
S06.9
S12.0
S12.1
S12.24
S22.03
S22.04
S22.05
S22.06
S31.0
S32.01
S32.02
S32.03
S32.04
S32.05
S32.1
S84.1
S94.3

T08.0

T81.0

T81.3
T81.4
T81.8

T84.20

T84.28

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
22
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
9

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
6
(Datenschutz)
12

36

(Datenschutz)

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen des Ganges und
der Mobilitat

Orientierungsstérung, nicht naher bezeichnet

Schwindel und Taumel

Kopfschmerz

Chronischer unbeeinflussbarer Schmerz

Sonstiger chronischer Schmerz

Synkope und Kollaps

Intrakranielle Raumforderung

Schadeldachfraktur

Multiple intrazerebrale und zerebellare Hamatome
Umschriebene Hirn- und Kleinhirnverletzung, nicht ndher bezeichnet
Sonstige umschriebene Hirn- und Kleinhirnverletzungen
Epidurale Blutung

Traumatische subdurale Blutung

Traumatische subarachnoidale Blutung

Intrakranielle Verletzung, nicht naher bezeichnet

Fraktur des 1. Halswirbels

Fraktur des 2. Halswirbels

Fraktur des 6. Halswirbels

Fraktur eines Brustwirbels: T5 und T6

Fraktur eines Brustwirbels: T7 und T8

Fraktur eines Brustwirbels: T9 und T10

Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12

Offene Wunde der Lumbosakralgegend und des Beckens
Fraktur eines Lendenwirbels: L1

Fraktur eines Lendenwirbels: L2

Fraktur eines Lendenwirbels: L3

Fraktur eines Lendenwirbels: L4

Fraktur eines Lendenwirbels: L5

Fraktur des Os sacrum

Verletzung des N. peronaeus in Hohe des Unterschenkels

Verletzung sensibler Hautnerven in Hohe des Knochels und des
FulRes

Fraktur der Wirbelsaule, H6he nicht naher bezeichnet: Geschlossen
oder 0.n.A.

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

AufreiBen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an sonstigen Knochen: Wirbelsaule
Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an sonstigen Knochen: Sonstige naher
bezeichnete Knochen
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T84.6 4

T85.0 31

T85.1 4

T85.6 (Datenschutz)
T85.72 (Datenschutz)
T85.81 (Datenschutz)
T85.88 (Datenschutz)

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung [jede Lokalisation]

Mechanische Komplikation durch einen ventrikularen, intrakraniellen
Shunt

Mechanische Komplikation durch einen implantierten elektronischen
Stimulator des Nervensystems

Mechanische Komplikation durch sonstige naher bezeichnete
interne Prothesen, Implantate oder Transplantate

Infektion und entziindliche Reaktion durch interne Prothesen,
Implantate oder Transplantate im Nervensystem

Sonstige Komplikationen durch interne Prothesen, Implantate oder
Transplantate im Nervensystem

Sonstige Komplikationen durch interne Prothesen, Implantate oder
Transplantate, anderenorts nicht klassifiziert

OPS-Ziffer|Fallzahl Bezeichnung

1-100
1-202.00

1-204.0
1-204.2

1-204.5

1-205
1-206
1-207.0
1-207.1
1-207.2
1-207.y
1-208.0
1-208.2
1-208.6
1-20a.21

1-20a.33
1-212.0
1-480.4

1-481.4

1-503.4
1-511.01

1-511.1

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
30
(Datenschutz)
(Datenschutz)
25
(Datenschutz)
13
(Datenschutz)
20

12
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
5

(Datenschutz)

Klinische Untersuchung in Allgemeinanasthesie

Diagnostik zur Feststellung des irreversiblen Hirnfunktionsausfalls:
Bei einem potenziellen Organspender: Ohne Feststellung des
irreversiblen Hirnfunktionsausfalls

Untersuchung des Liquorsystems: Messung des Hirndruckes
Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

Untersuchung des Liquorsystems: Liquorentnahme aus einem
liegenden Katheter

Elektromyographie [EMG]

Neurographie

Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)
Elektroenzephalographie [EEG]: Schlaf-EEG (10-20-System)
Elektroenzephalographie [EEG]: Video-EEG (10-20-System)
Elektroenzephalographie [EEG]: N.n.bez.

Registrierung evozierter Potenziale: Akustisch [AEP]
Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]
Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurologische
Untersuchung bei Bewegungsstorungen: Untersuchung der
operativen Behandelbarkeit von Bewegungsstérungen

Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Posturographie

Invasive intraoperative Epilepsiediagnostik: Elektrokortikographie
Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Wirbelsaule

Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Wirbelsaule

Biopsie an Knochen durch Inzision: Wirbelsaule

Stereotaktische Biopsie an intrakraniellem Gewebe: GroRRhirn: Mehr
als 5 Entnahmestellen

Stereotaktische Biopsie an intrakraniellem Gewebe: Stammganglien
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1-511.3 (Datenschutz)
1-511.x (Datenschutz)
1-613 21

1-620.00 (Datenschutz)
1-620.01 (Datenschutz)
1-798.0 40

1-798.1 13

1-798.2 29

1-798.x 36

1-841 (Datenschutz)
1-854.6 (Datenschutz)
1-859.x (Datenschutz)
1-901.0 (Datenschutz)
3-130 6

3-200 372

3-202 8

3-203 502

3-205 6

3-206 29

3-207 8

3-20x (Datenschutz)
3-220 35

3-221 (Datenschutz)
3-222 23

3-225 25

3-226 (Datenschutz)
3-228 (Datenschutz)
3-600 65

3-601 62

3-604 (Datenschutz)
3-605 9

3-607 (Datenschutz)
3-608 60

3-60a (Datenschutz)
3-60x (Datenschutz)
3-800 165

3-802 497

3-805 8

3-806 15

3-820 161

3-823 56

Stereotaktische Biopsie an intrakraniellem Gewebe: Kleinhirn
Stereotaktische Biopsie an intrakraniellem Gewebe: Sonstige
Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop
Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Maflnahmen

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinematik

Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinetik

Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Elektromyographie
Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Sonstige

Diagnostische Punktion und Aspiration eines intrakraniellen
Hohlraumes

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Hiftgelenk

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige
(Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Einfach
Myelographie

Native Computertomographie des Schadels

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Native Computertomographie des Beckens

Native Computertomographie des Abdomens

Andere native Computertomographie

Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computertomographie der peripheren GefalRe mit Kontrastmittel
Arteriographie der intrakraniellen Gefalie

Arteriographie der Gefal3e des Halses

Arteriographie der Gefal3e des Abdomens

Arteriographie der Gefal3e des Beckens

Arteriographie der Gefal3e der unteren Extremitaten
Superselektive Arteriographie

Arteriographie der RiickenmarkgefalRe (Spinale Arteriographie)
Andere Arteriographie

Native Magnetresonanztomographie des Schéadels

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Native Magnetresonanztomographie des Beckens
Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Ruckenmark mit
Kontrastmittel
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3-826 (Datenschutz)
3-828 5

3-82a (Datenschutz)
3-990 28

3-997 17

5-010.00 38

5-010.01 29

5-010.02 (Datenschutz)
5-010.03 4

5-010.04 5

5-010.10 12

5-010.11 (Datenschutz)
5-010.13 (Datenschutz)
5-010.14 7

5-010.2 92

5-010.x 20

5-0120 6

5-012.2 7

5-012.5 (Datenschutz)
5-012.x (Datenschutz)
5-013.1 28

5-013.3  (Datenschutz)
5-013.40 14

5-013.8 (Datenschutz)
5-013.x (Datenschutz)
5-014.93 21

5-014.95 (Datenschutz)

Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie der peripheren GefalRe mit
Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

Computertechnische Bildfusion verschiedener bildgebender
Modalitaten

Schéadeler6ffnung tber die Kalotte: Kraniotomie (Kalotte): Kalotte
Schédeler6ffnung Gber die Kalotte: Kraniotomie (Kalotte): Kalotte
Uber die Mittellinie

Schédeler6ffnung Uber die Kalotte: Kraniotomie (Kalotte): Bifrontal
Schadeleréffnung tGber die Kalotte: Kraniotomie (Kalotte): Temporal

Schadeleréffnung Gber die Kalotte: Kraniotomie (Kalotte):
Subokzipital

Schadeleréffnung Gber die Kalotte: Kraniektomie (Kalotte): Kalotte
Schadeleréffnung Gber die Kalotte: Kraniektomie (Kalotte): Kalotte
Uber die Mittellinie

Schédeler6ffnung Uber die Kalotte: Kraniektomie (Kalotte): Temporal
Schédeler6ffnung Uber die Kalotte: Kraniektomie (Kalotte):
Subokzipital

Schadeleréffnung Gber die Kalotte: Bohrlochtrepanation
Schadeleréffnung tUber die Kalotte: Sonstige

Inzision der Schadelknochen [Kraniotomie und Kraniektomie]:
Dekompression

Inzision der Schadelknochen [Kraniotomie und Kraniektomie]:
Entleerung eines epiduralen Hamatoms

Inzision der Schadelknochen [Kraniotomie und Kraniektomie]:
Entfernung von alloplastischem Material aus einem Schadelknochen
Inzision der Schadelknochen [Kraniotomie und Kraniektomie]:
Sonstige

Inzision von Gehirn und Hirnhauten: Entleerung eines subduralen
Hamatoms

Inzision von Gehirn und Hirnhauten: Drainage intrazerebraler
Flussigkeit

Inzision von Gehirn und Hirnh&uten: Entleerung eines
intrazerebralen Hamatoms: Offen chirurgisch

Inzision von Gehirn und Hirnh&uten: Debridement einer Kontusion
Inzision von Gehirn und Hirnhauten: Sonstige

Stereotaktische Operationen an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel von intrazerebralen Elektroden:
Implantation oder Wechsel mehrerer permanenter Elektroden zur
Dauerstimulation

Stereotaktische Operationen an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel von intrazerebralen Elektroden:
Implantation von temporaren Mikroelektroden zur multilokularen
Ableitung und Stimulation, 6 bis 10 Elektroden
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5-014.a  (Datenschutz)
5-015.0 24

5-015.1 12

5-015.21 (Datenschutz)
5-015.3 20

5-015.4 10

5-016.02 (Datenschutz)
5-016.2 4

5-018.2 (Datenschutz)
5-020.10 (Datenschutz)
5-020.3  (Datenschutz)
5-020.61 (Datenschutz)
5-020.68 (Datenschutz)
5-020.70 47

5-020.71 (Datenschutz)
5-020.72 (Datenschutz)
5-021.0 74

5-021.1 5

5-021.3 (Datenschutz)
5-021.4 13

Stereotaktische Operationen an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel von intrazerebralen Kathetern zur
intraventrikularen Infusion

Exzision und Destruktion von erkranktem intrakraniellem Gewebe:
Intrazerebrales Tumorgewebe, hirneigen

Exzision und Destruktion von erkranktem intrakraniellem Gewebe:
Intrazerebrales Tumorgewebe, nicht hirneigen

Exzision und Destruktion von erkranktem intrakraniellem Gewebe:
Intrazerebrales sonstiges erkranktes Gewebe: Multilobular
Exzision und Destruktion von erkranktem intrakraniellem Gewebe:
Hirnhaute, Tumorgewebe ohne Infiltration von intrakraniellem
Gewebe

Exzision und Destruktion von erkranktem intrakraniellem Gewebe:
Hirnhaute, Tumorgewebe mit Praparation von infiltriertem
Nachbargewebe

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Schadelknochen: Schadelbasis, Tumorgewebe: Hintere
Schadelgrube

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Schadelknochen: Kalotte, Tumorgewebe

Mikrovaskulare Dekompression von intrakraniellen Nerven: Mit
Implantation von alloplastischem Material

Kranioplastik: Behandlung einer Impressionsfraktur: Elevation einer
geschlossenen Fraktur

Kranioplastik: Schadeldach mit Transplantation

Kranioplastik: Rekonstruktion von Hirn- und Gesichtsschadel oder
Gesichtsschadel, allein: Mit einfachem Implantat (z.B.
Knochenzement)

Kranioplastik: Rekonstruktion des Hirnschadels mit Beteiligung
multipler Regionen des Gesichtsschadels (ab 3 Regionen) mit
computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat]
Kranioplastik: Rekonstruktion des Hirnschadels ohne Beteiligung
des Gesichtsschadels, mit alloplastischem Material: Mit einfachem
Implantat (z.B. Knochenzement)

Kranioplastik: Rekonstruktion des Hirnschadels ohne Beteiligung
des Gesichtsschadels, mit alloplastischem Material: Mit
computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat],
einfacher Defekt

Kranioplastik: Rekonstruktion des Hirnschadels ohne Beteiligung
des Gesichtsschadels, mit alloplastischem Material: Mit
computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat], grof3er
oder komplexer Defekt

Rekonstruktion der Hirnhaute: Duraplastik an der Konvexitat
Rekonstruktion der Hirnhaute: Duraplastik, laterobasal
Rekonstruktion der Hirnh&ute: Duraplastik am kraniozervikalen
Ubergang

Rekonstruktion der Hirnh&ute: Duraplastik mit Kranioplastik an der
Konvexitat
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5-021.5 (Datenschutz)
5-021.7  (Datenschutz)
5-022.00 21

5-022.02 21

5-022.10 (Datenschutz)
5-022.20 10

5-023.00 7

5-023.10 17

5-024.0 23

5-0241 5

5-024.2 13

5-024.3 (Datenschutz)
5-024.4  (Datenschutz)
5-024.5  (Datenschutz)
5-024.6 4

5-024.7 4

5-025.1 (Datenschutz)
5-025.5  (Datenschutz)
5-025.x (Datenschutz)
5-028.11 (Datenschutz)
5-028.3  (Datenschutz)
5-028.5  (Datenschutz)
5-028.6 (Datenschutz)
5-028.7  (Datenschutz)

Rekonstruktion der Hirnhaute: Duraplastik mit Kranioplastik,
laterobasal

Rekonstruktion der Hirnh&aute: Duraplastik mit Kranioplastik am
kraniozervikalen Ubergang

Inzision am Liquorsystem: Anlegen einer externen Drainage:
Ventrikular

Inzision am Liquorsystem: Anlegen einer externen Drainage:
Subdural

Inzision am Liquorsystem: Anlegen eines Reservoirs: Ventrikul&r
Inzision am Liquorsystem: Stomien: Ventrikulozisternostomie
Anlegen eines Liquorshuntes [Shunt-Implantation]: Ableitung in den
Herzvorhof: Ventrikuloatrial

Anlegen eines Liquorshuntes [Shunt-Implantation]: Ableitung in den
Peritonealraum: Ventrikuloperitoneal

Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Revision eines
Ventils

Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Revision eines
zentralen Katheters

Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Revision eines
peripheren Katheters

Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Revision, komplett
Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Probatorisches
Abklemmen des peripheren Katheters

Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Umwandlung eines
Liquorshuntes (oder Hirnwasserableitung) in eine Mehrfachableitung
Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Entfernung eines
Liquorshuntes (oder Hirnwasserableitung)

Revision und Entfernung von Liquorableitungen: Entfernung einer
externen Drainage

Inzision, Exzision, Destruktion und Verschluss von intrakraniellen
BlutgefalRen: Exzision einer vaskularen Lasion

Inzision, Exzision, Destruktion und Verschluss von intrakraniellen
BlutgefalRen: Praparation und Destruktion, intrazerebral

Inzision, Exzision, Destruktion und Verschluss von intrakraniellen
BlutgefaRen: Sonstige

Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnh&uten:
Implantation oder Wechsel einer Medikamentenpumpe zur
intraventrikularen Infusion: Vollimplantierbare Medikamentenpumpe
mit programmierbarem variablen Tagesprofil

Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnh&uten: Revision
eines Neurostimulators zur Hirnstimulation

Funktionelle Eingriffe an Schéadel, Gehirn und Hirnh&uten: Revision
einer permanenten Neurostimulationselektrode zur Dauerstimulation
Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Entfernung eines Neurostimulators zur Hirnstimulation oder einer
Medikamentenpumpe zur intraventrikularen Infusion

Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Entfernung einer Neurostimulationselektrode
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5-028.91

5-028.92

5-028.a1

5-028.a2

5-029.10

5-029.11

5-030.1

5-030.30

5-030.31

5-030.32

5-030.40

5-030.41

5-030.42

5-030.60

5-030.61

5-030.62

5-030.70

5-030.71

8

15

17

(Datenschutz)

(Datenschutz)

35

11

14

31
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
35

24

Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur
Hirnstimulation mit Implantation oder Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
nicht wiederaufladb

Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur
Hirnstimulation mit Implantation oder Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
mit wiederaufladbarem Akkumulator

Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnhauten: Wechsel
eines Neurostimulators zur Hirnstimulation ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
nicht wiederaufladbar

Funktionelle Eingriffe an Schéadel, Gehirn und Hirnhduten: Wechsel
eines Neurostimulators zur Hirnstimulation ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
mit wiederaufladbarem Akkumulator

Andere Operationen an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel einer intrakraniellen Messsonde: Zur
Messung des intrakraniellen Druckes oder der Sauerstoffsattigung
im Hirngewebe

Andere Operationen an Schadel, Gehirn und Hirnhauten:
Implantation oder Wechsel einer intrakraniellen Messsonde: Zur
kombinierten Messung des intrakraniellen Druckes und der
Sauerstoffsattigung im Hirngewebe

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
Kraniozervikaler Ubergang, dorsal

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, dorsal: 1 Segment

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbels&aule:
HWS, dorsal: 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
Laminotomie HWS: 1 Segment

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
Laminotomie HWS: 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
Laminotomie HWS: Mehr als 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
Laminektomie HWS: 1 Segment

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
Laminektomie HWS: 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
Laminektomie HWS: Mehr als 2 Segmente

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, ventral: 1 Segment

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, ventral: 2 Segmente
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5-030.72 (Datenschutz)  Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, ventral: Mehr als 2 Segmente

5-031.00 25 Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsal: 1 Segment

5-031.01 28 Zugang zur Brustwirbelséule: BWS, dorsal: 2 Segmente

5-031.02 77 Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente

5-031.10 6 Zugang zur Brustwirbelsdule: Laminotomie BWS: 1 Segment

5-031.11 (Datenschutz)  Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminotomie BWS: 2 Segmente

5-031.12 (Datenschutz) Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminotomie BWS: Mehr als 2
Segmente

5-031.20 (Datenschutz)  Zugang zur Brustwirbelsaule: Hemilaminektomie BWS: 1 Segment

5-031.30 7 Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminektomie BWS: 1 Segment

5-031.31 (Datenschutz) Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminektomie BWS: 2 Segmente

5-031.32 (Datenschutz)  Zugang zur Brustwirbelsaule: Laminektomie BWS: Mehr als 2
Segmente

5-032.00 396 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: 1 Segment

5-032.01 146 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: 2 Segmente

5-032.02 176 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente

5-032.10 320 Zugang zur Lendenwirbelsdule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Flavektomie LWS: 1 Segment

5-032.11 68 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Flavektomie LWS: 2 Segmente

5-032.12 17 Zugang zur Lendenwirbelsdule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Flavektomie LWS: Mehr als 2 Segmente

5-032.20 266 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminotomie LWS: 1 Segment

5-032.21 46 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminotomie LWS: 2 Segmente

5-032.22 12 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminotomie LWS: Mehr als 2 Segmente

5-032.30 24 Zugang zur Lendenwirbelsdule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Hemilaminektomie LWS: 1 Segment

5-032.31 15 Zugang zur Lendenwirbelsédule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Hemilaminektomie LWS: 2 Segmente

5-032.32 (Datenschutz)  Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Hemilaminektomie LWS: Mehr als 2 Segmente

5-032.40 50 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminektomie LWS: 1 Segment

5-032.41 (Datenschutz)  Zugang zur Lendenwirbelséule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminektomie LWS: 2 Segmente

5-032.42 (Datenschutz)  Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminektomie LWS: Mehr als 2 Segmente

5-032.6 59 Zugang zur Lendenwirbelsdule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, retroperitoneal

5-032.7 19 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os

coccygis: LWS, dorsolateral
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5-032.8 (Datenschutz)
5-032.a  (Datenschutz)
5-033.0 (Datenschutz)
5-033.2 12

5-033.3 5

5-033.4 (Datenschutz)
5-033.x (Datenschutz)
5-034.1 (Datenschutz)
5-034.3 (Datenschutz)
5-034.7 47

5-034.x (Datenschutz)
5-035.3 (Datenschutz)
5-035.5 (Datenschutz)
5-035.6  (Datenschutz)
5-035.x 10

5-036.5 (Datenschutz)
5-036.6  (Datenschutz)
5-036.7 (Datenschutz)
5-036.8 54

5-037.1  (Datenschutz)
5-038.1 (Datenschutz)
5-038.21 14

5-038.41 24

5-038.5  (Datenschutz)
5-038.6  (Datenschutz)

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Os sacrum und Os coccygis, dorsal

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Kombiniert pararektal-retroperitoneal

Inzision des Spinalkanals: Dekompression

Inzision des Spinalkanals: Entleerung eines epiduralen Hamatoms
Inzision des Spinalkanals: Entleerung eines epiduralen Empyems
Inzision des Spinalkanals: Entfernung eines Fremdkorpers aus dem
Epiduralraum

Inzision des Spinalkanals: Sonstige

Inzision von Ruckenmark und Rickenmarkhauten: Entleerung eines
subduralen Hamatoms

Inzision von Ruckenmark und Rickenmarkhauten: Drainage von
intramedullarer Flissigkeit

Inzision von Ruckenmark und Rickenmarkhauten: Durchtrennung
einer Nervenwurzel (Rhizotomie, Radikulotomie)

Inzision von Rickenmark und Rickenmarkhauten: Sonstige
Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Riuckenmarkes und der Rickenmarkhéaute: Rickenmarkhaute,
sonstiges erkranktes Gewebe

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Ruckenmarkes und der Ruckenmarkh&ute: Ruickenmarkh&aute und
Knochen, sonstiges erkranktes Gewebe

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Ruckenmarkes und der Ruckenmarkh&ute: Intraspinale
Nervenwurzeln und/oder Ganglien, Tumorgewebe

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Ruckenmarkes und der Rickenmarkhaute: Sonstige

Plastische Operationen an Rickenmark und Rickenmarkhauten:
Verschluss einer Fistel

Plastische Operationen an Rickenmark und Riickenmarkhauten:
Adhasiolyse (Sekundareingriff)

Plastische Operationen an Rickenmark und Rickenmarkhauten:
Durchtrennung eines Filum terminale

Plastische Operationen an Rickenmark und Rickenmarkhauten:
Spinale Duraplastik

Operationen an intraspinalen Blutgefaf3en: Praparation und
Destruktion

Operationen am spinalen Liquorsystem: Anlegen eines Shuntes
Operationen am spinalen Liquorsystem: Implantation oder Wechsel
eines Katheters zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion:
Permanenter Katheter zur Dauerinfusion

Operationen am spinalen Liquorsystem: Implantation oder Wechsel
einer Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen
Infusion: Vollimplantierbare Medikamentenpumpe mit
programmierbarem variablen Tagesprofil

Operationen am spinalen Liquorsystem: Revision eines Shuntes
Operationen am spinalen Liquorsystem: Revision eines Katheters
zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion
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5-038.8 (Datenschutz)
5-038.b  (Datenschutz)
5-038.d 7

5-039.34 (Datenschutz)
5-039.a2 (Datenschutz)
5-039.a8 (Datenschutz)
5-039.b (Datenschutz)
5-039.c6 (Datenschutz)
5-039.d (Datenschutz)
5-039.e1 (Datenschutz)
5-039.x  (Datenschutz)
5-041.9  (Datenschutz)
5-049.9 (Datenschutz)
5-056.1 (Datenschutz)
5-056.3 6

5-056.40 (Datenschutz)
5-056.5 (Datenschutz)
5-056.6  (Datenschutz)
5-056.7 (Datenschutz)
5-056.8 4

5-056.9 (Datenschutz)
5-056.x  (Datenschutz)
5-059.2  (Datenschutz)
5-059.80 (Datenschutz)

Operationen am spinalen Liquorsystem: Revision einer
Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion
Operationen am spinalen Liquorsystem: Entfernung eines Katheters
zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion

Operationen am spinalen Liquorsystem: Entfernung einer
Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion
Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode zur
Ruckenmarkstimulation: Implantation oder Wechsel einer
permanenten Elektrode zur epiduralen Dauerstimulation, perkutan
Andere Operationen an Rickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Entfernung von Elektroden: Eine epidurale Stabelektrode

Andere Operationen an Ruckenmark und Rickenmarkstrukturen:
Entfernung von Elektroden: Spinalganglion, eine Elektrode

Andere Operationen an Rickenmark und Riickenmarkstrukturen:
Revision von Neurostimulatoren zur epiduralen
Ruckenmarkstimulation oder zur Vorderwurzelstimulation

Andere Operationen an Ruckenmark und Rickenmarkstrukturen:
Revision von Elektroden: Spinalganglion, eine Elektrode

Andere Operationen an Riickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Entfernung von Neurostimulatoren zur epiduralen
Ruckenmarkstimulation oder zur Vorderwurzelstimulation
Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur epiduralen
Ruckenmarkstimulation mit Implantation oder Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
nicht wiederaufladbar

Andere Operationen an Rickenmark und Rickenmarkstrukturen:
Sonstige

Exzision von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven Ful3
Interfaszikulare Naht eines Nerven und Nervenplexus mit
Transplantation: Nerven Ful3

Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Plexus brachialis
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Arm
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen
chirurgisch

Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Rumpf
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Plexus lumbosacralis
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Leiste und
Beckenboden

Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Bein
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Fuf3
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Sonstige

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 einer temporaren Elektrode
zur Teststimulation
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5-059.82 6

5-059.a0 (Datenschutz)
5-059.b 10

5-059.c8 (Datenschutz)
5-059.cc  (Datenschutz)
5-059.g1 (Datenschutz)
5-059.03 (Datenschutz)
5-059.h2 (Datenschutz)
5-275.3 (Datenschutz)
5-311.1 (Datenschutz)
5-312.2  (Datenschutz)
5-380.54 (Datenschutz)
5-380.70 (Datenschutz)
5-380.71 (Datenschutz)
5-380.72 (Datenschutz)
5-380.84 (Datenschutz)
5-381.70 (Datenschutz)
5-381.7x (Datenschutz)
5-388.91 (Datenschutz)
5-545.x (Datenschutz)
5-551.6  (Datenschutz)

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: Entfernung von
Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren
Nervensystems: Eine Elektrode

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Anwendung eines
Endoskopiesystems

Implantation oder Wechsel eines Vagusnervstimulationssystems mit
Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode
Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation
des peripheren Nervensystems mit Implantation oder Wechsel einer
Neurostimulationselektrode: Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar,
mit wiederaufladbarem Akkumulator

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation eines
Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems
ohne Implantation einer Neurostimulationselektrode:
Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation eines
Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems
ohne Implantation einer Neurostimulationselektrode:
Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem
Akkumulator

Verwendung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren
Nervensystems mit zusatzlicher Mess- und/oder
Stimulationsfunktion: Mit herzfrequenzgestitzter Erkennung
zerebraler Anfélle und automatischer Stimulation

Palatoplastik: Sekundéare Hartgaumenplastik ohne
Knochentransplantat

Temporare Tracheostomie: Punktionstracheotomie

Permanente Tracheostomie: Tracheotomie mit mukokutaner
Anastomose

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca externa

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en:
Arterien Oberschenkel: A. femoralis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien Oberschenkel: A. profunda femoris

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien Oberschenkel: A. poplitea

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien Unterschenkel und Ful3: A. fibularis

Endarteriektomie: Arterien Oberschenkel: A. femoralis
Endarteriektomie: Arterien Oberschenkel: Sonstige

Naht von Blutgefal3en: Tiefe Venen: V. jugularis

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sonstige

Offen chirurgische Nephrotomie, Nephrostomie, Pyelotomie und
Pyelostomie: Punktion einer Zyste
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5-769.2 4

5-770.0  (Datenschutz)
5-776.4 (Datenschutz)
5-777.30 (Datenschutz)
b5-777.40 (Datenschutz)
5-777.41 4

5-778.2 (Datenschutz)
5-779.4  (Datenschutz)
5-780.4x (Datenschutz)
5-783.0d (Datenschutz)
5-783.2d (Datenschutz)
5-783.2x  (Datenschutz)
5-783.4x (Datenschutz)
5-785.0x  (Datenschutz)
5-785.1x (Datenschutz)
5-787.g6 (Datenschutz)
5-787.9g7 (Datenschutz)
5-794.16 (Datenschutz)
5-794.k6 (Datenschutz)
5-830.0 22

5-830.2  (Datenschutz)
5-830.4 (Datenschutz)

Andere Operationen bei Gesichtsschadelfrakturen: Malinahmen zur
Okklusionssicherung an Maxilla und Mandibula

Inzision (Osteotomie), lokale Exzision und Destruktion (von
erkranktem Gewebe) eines Gesichtsschadelknochens: Inzision (z.B.
sagittale Spaltung)

Osteotomie zur Verlagerung des Untergesichtes: Mit
Kontinuitatsdurchtrennung am aufsteigenden Mandibulaast
Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-I-
Ebene in einem Stiick: Ohne Distraktion

Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-I-
Ebene in zwei Stucken: Ohne Distraktion

Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-I-
Ebene in zwei Stliicken: Mit Distraktion

Rekonstruktion der Weichteile im Gesicht: Plastische
Sofortrekonstruktion

Andere Operationen an Kiefergelenk und Gesichtsschadelknochen:
Anwendung einer OP-Simulation im Gesichtsbereich bei
skelettverlagernden Operationen

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententragers: Sonstige

Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Becken

Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongidser Span,
eine Entnahmestelle: Becken

Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongioser Span,
eine Entnahmestelle: Sonstige

Entnahme eines Knochentransplantates: Knochentransplantat, nicht
gefaRgestielt: Sonstige

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
ohne Antibiotikumzusatz: Sonstige

Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
mit Antibiotikumzusatz: Sonstige

Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedulléarer Draht:
Radius distal

Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedullarer Draht: Ulna
proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Roéhrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Radius distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius
distal

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Debridement

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelséaule: Facettendenervierung

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Drainage
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5-830.7 15

5-830.x  (Datenschutz)
5-831.0 133

5-831.2 79

5-831.3  (Datenschutz)
5-831.5 (Datenschutz)
5-831.6 12

5-831.7 20

5-831.9 189

5-831.x (Datenschutz)
5-832.0 26

5-832.1 6

5-832.2 5

5-832.4 272

5-832.5 22

5-832.6 21

5-832.7 (Datenschutz)
5-832.9  (Datenschutz)
5-832.x 38

5-835.9 213

5-835.a0 44

5-835.al (Datenschutz)
5-835.b0 10

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Einbringen eines Medikamententragers

Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Sonstige

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer
Bandscheibe

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer
Bandscheibe mit Radikulodekompression

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision von
extraforaminal gelegenem Bandscheibengewebe

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer
Bandscheibe, perkutan mit Endoskopie

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Reoperation bei
Rezidiv

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Reoperation mit
Radikulolyse bei Rezidiv

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Entfernung eines
freien Sequesters ohne Endoskopie

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Sonstige
Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelséule: Spondylophyt

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Wirbelkorper, partiell

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelséaule: Wirbelkorper, total

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Arthrektomie, partiell

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Arthrektomie, total

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Unkoforaminektomie

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelséule: Mehrere Wirbelsegmente (und angrenzende
Strukturen)

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelsaule: Wirbelbogen (und angrenzende Strukturen)
Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der
Wirbelséaule: Sonstige

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Transplantation von
Spongiosa(spanen) oder kortikospongidsen Spanen (autogen)
Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von
Knochenersatzmaterial aus Kollagenfasern: Ohne Anreicherung von
Knochenwachstumszellen

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von
Knochenersatzmaterial aus Kollagenfasern: Mit Anreicherung von
Knochenwachstumszellen

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von keramischem
Knochenersatzmaterial: Ohne Anreicherung von
Knochenwachstumszellen
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5-835.c0

5-835.d0

5-836.30
5-836.31
5-836.34
5-836.35
5-836.36
5-836.37
5-836.38
5-836.39
5-836.40

5-836.41

5-836.44

5-836.50
5-836.51
5-836.55
5-836.56
5-837.00

5-838.el

5-839.0

5-839.10

5-839.11

5-839.5

5-839.60

5-839.61

5-839.62

5-839.63

56

45

37
34
15
14
11
-

24
29
23

-
4

89

30

9
(Datenschutz)
10

15

107
(Datenschutz)
(Datenschutz)
193

375

113

32

5

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von humaner
demineralisierter Knochenmatrix: Ohne Anreicherung von
Knochenwachstumszellen

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von allogenem
Knochentransplantat: Ohne Anreicherung von
Knochenwachstumszellen

Spondylodese: Dorsal: 1 Segment

Spondylodese: Dorsal: 2 Segmente

Spondylodese: Dorsal: 3 Segmente

Spondylodese: Dorsal: 4 Segmente

Spondylodese: Dorsal: 5 Segmente

Spondylodese: Dorsal: 6 Segmente

Spondylodese: Dorsal: 7 bis 10 Segmente

Spondylodese: Dorsal: 11 oder mehr Segmente

Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 1
Segment

Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 2
Segmente

Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 3
Segmente

Spondylodese: Ventral: 1 Segment

Spondylodese: Ventral: 2 Segmente

Spondylodese: Ventral: 3 Segmente

Spondylodese: Ventral: 4 Segmente

Wirbelkorperersatz: Wirbelkdrperersatz durch Implantat: 1
Wirbelkorper

Komplexe Rekonstruktionen der Wirbelséule (bei Kindern und
Jugendlichen): Korrektur einer Wirbelsaulendeformitat durch
Implantation von extrakorporal expandierbaren Stangen: 2
Implantate

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Entfernung von
Osteosynthesematerial

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation einer
Bandscheibenendoprothese: 1 Segment

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation einer
Bandscheibenendoprothese: 2 Segmente

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Revision einer
Wirbelsaulenoperation

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Kndcherne Dekompression
des Spinalkanals: 1 Segment

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Kndcherne Dekompression
des Spinalkanals: 2 Segmente

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Kndcherne Dekompression
des Spinalkanals: 3 Segmente

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Kndcherne Dekompression
des Spinalkanals: 4 oder mehr Segmente
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5-839.90 15 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in
einen Wirbelkérper ohne Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 1
Wirbelkorper

5-839.91 5 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in
einen Wirbelkérper ohne Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 2
Wirbelkdrper

5-839.92 4 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in
einen Wirbelkérper ohne Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 3
Wirbelkdrper

5-839.93 (Datenschutz)  Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in
einen Wirbelkérper ohne Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 4 oder
mehr Wirbelkdrper

5-839.a0 42 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in
einen Wirbelkérper mit Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 1
Wirbelkdrper

5-839.al 6 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in
einen Wirbelkérper mit Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 2
Wirbelkdrper

5-839.a2 (Datenschutz)  Andere Operationen an der Wirbelséule: Implantation von Material in
einen Wirbelkérper mit Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 3
Wirbelkorper

5-839.a3 (Datenschutz)  Andere Operationen an der Wirbelséule: Implantation von Material in
einen Wirbelkorper mit Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 4 oder
mehr Wirbelkorper

5-839.h3 (Datenschutz)  Andere Operationen an der Wirbelséule: Destruktion von
knéchernem Gewebe durch Radiofrequenzablation, perkutan: 4 oder
mehr Wirbelkorper

5-839.x (Datenschutz)  Andere Operationen an der Wirbelséaule: Sonstige

5-83a.00 (Datenschutz)  Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur
Schmerztherapie): Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-
Kryodenervierung: 1 Segment

5-83a.10 (Datenschutz)  Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelséule (zur
Schmerztherapie): Thermomodulation der Bandscheibe: 1 Segment

5-83b.20 15 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben: 1 Segment
5-83b.21 4 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:

Durch Schrauben: 2 Segmente

5-83b.28 (Datenschutz)  Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelséaule:
Durch Schrauben: 11 oder mehr Segmente

5-83b.30 4 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch ventrales Schrauben-Platten-System: 1 Segment
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5-83b.31 (Datenschutz) Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch ventrales Schrauben-Platten-System: 2 Segmente

5-83b.32 (Datenschutz)  Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch ventrales Schrauben-Platten-System: 3 Segmente

5-83b.40 46 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch dorsales Schrauben-Platten-System: 1 Segment

5-83b.41 (Datenschutz) Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch dorsales Schrauben-Platten-System: 2 Segmente

5-83b.42 (Datenschutz)  Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch dorsales Schrauben-Platten-System: 3 Segmente

5-83b.50 93 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 1 Segment

5-83b.51 66 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 2 Segmente

5-83b.52 32 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 3 Segmente

5-83b.54 31 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 4 Segmente

5-83b.55 17 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 5 Segmente

5-83b.56 7 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 6 Segmente

5-83b.57 35 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 7 bis 10 Segmente

5-83b.58 36 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 11 oder mehr Segmente

5-83b.60 (Datenschutz) Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Hakenplatten: 1 Segment

5-83b.70 121 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 1 Segment

5-83b.71 37 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 2 Segmente

5-83b.72 12 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 3 Segmente

5-83b.74 4 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelséaule:
Durch intervertebrale Cages: 4 Segmente

5-83b.x0 (Datenschutz)  Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Sonstige: 1 Segment

5-83b.x4 (Datenschutz)  Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Sonstige: 4 Segmente

5-83w.0 60 Zusatzinformationen zu Operationen an der Wirbelsaule:
Augmentation des Schraubenlagers

5-83w.1  (Datenschutz) Zusatzinformationen zu Operationen an der Wirbelsaule:
Dynamische Stabilisierung

5-83w.23 (Datenschutz) Zusatzinformationen zu Operationen an der Wirbelséaule:

Computergestitzte Planung von Wirbelsdulenoperationen: Mit

Verwendung von patientenindividuell angepasstem Implantat und

Zielinstrumentarium
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5-850.65
5-850.a5
5-850.b5
5-850.b7
5-850.b8
5-850.d5
5-850.d8
5-850.h5
5-850.j5

5-857.45
5-857.85
5-892.0a
5-892.0c
5-892.0d
5-892.0e
5-892.24
5-892.3b
5-892.3d
5-892.x4
5-892.xa

5-892.xd
5-892.xe

5-894.14

5-895.0a

(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
11
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
19
(Datenschutz)
27

40

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

chirurgisch: Brustwand und Rucken

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Fremdkdrperentfernung aus

einer Faszie: Brustwand und Rucken

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:

Brustwand und Ricken

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:

Leisten- und Genitalregion und Gesal

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:

Oberschenkel und Knie

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie:

Brustwand und Ricken

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie:

Oberschenkel und Knie

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Einlegen eines
Medikamententragers, subfaszial: Brustwand und Riicken
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Entfernen eines
Medikamententragers, subfaszial: Brustwand und Riicken
Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Faszienlappen: Brustwand und Riicken

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Muskellappen: Brustwand und Ricken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Brustwand und Ricken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Leisten- und Genitalregion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Gesal

Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Oberschenkel und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Fremdkorpers: Sonstige Teile Kopf
Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Medikamententragers: Bauchregion
Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Medikamententragers: Gesal

Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Kopf

Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Ricken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Andere Inzision an Haut und Unterhaut:
Knie

Ohne weitere MalRnahmen:
Ohne weitere MalRnahmen:
Ohne weitere MalRnahmen:
Ohne weitere MalRnahmen:
Entfernung eines
Implantation eines
Implantation eines
Sonstige: Sonstige Teile
Sonstige: Brustwand und

Sonstige: Gesal
Sonstige: Oberschenkel und

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Sonstige Teile Kopf

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne prim&ren Wundverschluss: Brustwand

und Rucken
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5-895.0e

5-895.24

5-896.04

5-896.05

5-896.0a

5-896.0b

5-896.14

5-896.1a

5-896.1d

5-896.1e

5-896.1x

5-896.2a

5-896.xa

5-900.0a

5-900.1a

5-900.1d

5-900.1e

5-902.4e

5-903.5a

5-916.a0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

17

11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

40

(Datenschutz)
12

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

19

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Oberschenkel
und Knie

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Sonstige Teile
Kopf

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Sonstige
Teile Kopf

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: Kleinflachig: Brustwand
und Ricken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Bauchregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Sonstige
Teile Kopf

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Brustwand
und Ricken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Gesal
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig:
Oberschenkel und Knie

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Sonstige
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig, mit
Einlegen eines Medikamententragers: Brustwand und Riicken
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige: Brustwand
und Ricken

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Brustwand und Ricken

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Riicken

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Gesal

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Oberschenkel und Knie

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut, grof3flachig:
Oberschenkel und Knie

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Brustwand und Ricken

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut
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5-916.a1 21

5-916.ax (Datenschutz)
5-930.3 (Datenschutz)
5-934.3 (Datenschutz)
5-934.4 (Datenschutz)
5-983 59

5-984 681

5-986.x (Datenschutz)
5-987.0 12

5-987.1 (Datenschutz)
5-987.x 14

5-988.3 120

5-988x 4

5-989 5

5-98a.0 (Datenschutz)
5-995 (Datenschutz)
6-002.)2  (Datenschutz)
6-002.j3  (Datenschutz)
6-002.j4 (Datenschutz)
6-002.ra  (Datenschutz)
6-003.kg (Datenschutz)
6-006.9  (Datenschutz)
6-006.al (Datenschutz)
6-00e.f (Datenschutz)
6-00k.0  (Datenschutz)
8-011.1 8

8-011.31 (Datenschutz)
8-011.x (Datenschutz)
8-020.4  (Datenschutz)
8-0205 6

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen
und/oder Gelenken der Extremitaten

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Sonstige

Art des Transplantates oder Implantates: Xenogen

Verwendung von MRT-fahigem Material: Neurostimulator,
Ganzkorper-MRT-fahig

Verwendung von MRT-fahigem Material: Eine oder mehrere
permanente Elektroden zur Neurostimulation, Ganzkdrper-MRT-
fahig

Reoperation

Mikrochirurgische Technik

Minimalinvasive Technik: Sonstige

Anwendung eines OP-Roboters: Komplexer OP-Roboter
Anwendung eines OP-Roboters: Roboterarm

Anwendung eines OP-Roboters: Sonstige

Anwendung eines Navigationssystems: Optisch

Anwendung eines Navigationssystems: Sonstige
Fluoreszenzgestitzte Therapieverfahren

Hybridtherapie: Anwendung der Hybridchirurgie

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgeflhrt)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 6,25
mg bis unter 12,50 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 12,50
mg bis unter 18,75 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 18,75
mg bis unter 25,00 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 5,6
g bis unter 6,4 g

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
2.400 mg bis unter 2.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Tafamidis, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 125
mg bis unter 175 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 14: Fenfluramin, oral
Applikation von Medikamenten, Liste 19: Nirmatrelvir-Ritonavir, oral
Intrathekale und intraventrikulare Applikation von Medikamenten
durch Medikamentenpumpen: Wiederbefillung einer implantierten
Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate

Postoperative intrathekale und intraventrikulare Medikamentendosis-
Anpassung nach Anlage der Medikamentenpumpe: Bei einer
implantierten Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate
Intrathekale und intraventrikul&re Applikation von Medikamenten
durch Medikamentenpumpen: Sonstige

Therapeutische Injektion: Bander, Sehnen oder Bindegewebe
Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel
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8-020.x 59

8-121 5

8-128 (Datenschutz)
8-144.0  (Datenschutz)
8-144.2  (Datenschutz)
8-151.2 (Datenschutz)
8-151.4 5

8-152.1 (Datenschutz)
8-159.x 6

8-159.y (Datenschutz)
8-178.4  (Datenschutz)
8-190.20 6

8-190.21 5

8-190.22 (Datenschutz)
8-190.23 (Datenschutz)
8-190.30 (Datenschutz)
8-190.31 (Datenschutz)
8-190.40 17

8-190.41 (Datenschutz)
8-191.00 (Datenschutz)
8-192.04 (Datenschutz)
8-192.07 (Datenschutz)
8-192.0a (Datenschutz)
8-192.0g (Datenschutz)

Therapeutische Injektion: Sonstige

Darmsptlung

Anwendung eines Stuhldrainagesystems

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Grof3lumig
Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems und
des Auges: Ventrikelshunt

Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems und
des Auges: Lumbalpunktion

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahdhle

Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige

Andere therapeutische perkutane Punktion: N.n.bez.
Therapeutische Spulung eines Gelenkes: Humeroulnargelenk
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie nach chirurgischem
Wundverschluss (zur Prophylaxe von Komplikationen): Bis 7 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie nach chirurgischem
Wundverschluss (zur Prophylaxe von Komplikationen): 8 bis 14
Tage

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Lésung: Ohne
Debridement-Bad

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Sonstige Teile Kopf

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

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

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anéasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Fuld
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8-192.1a 4

8-192.1e (Datenschutz)

8-192.1f (Datenschutz)

8-390.1 4
8-410.0 (Datenschutz)
8-419y 6
8-500 (Datenschutz)
8-552.0  (Datenschutz)
8-561.2  (Datenschutz)
8-631.0 8
8-640.0 (Datenschutz)

8-701 9
8-706 (Datenschutz)
8-718.71 (Datenschutz)

8-718.72 (Datenschutz)

8-771 (Datenschutz)
8-800.c0 40

8-800.c1 (Datenschutz)

8-800.c2 (Datenschutz)

8-800.g1 (Datenschutz)

8-803.2 13

8-810.g3 (Datenschutz)

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grof3flachig: Brustwand und Ricken

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grof3flachig: Oberschenkel und Knie

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: GrofR¥flachig: Unterschenkel

Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Extension an der Schadelkalotte: Halotraktion

Andere Extension der Wirbels&ule: N.n.bez.

Tamponade einer Nasenblutung

Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 7 bis
hdchstens 13 Behandlungstage

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

Neurostimulation: Nachprogrammierung eines implantierten
Neurostimulators zur Hirnstimulation

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

Einfache endotracheale Intubation

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung
Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 3 bis hochstens 5 Behandlungstage
Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 6 bis hdchstens 10 Behandlungstage

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

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

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Gewinnung und Transfusion von Eigenblut: Maschinelle
Autotransfusion (Cell-Saver) ohne Bestrahlung

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Antithrombin I1l: 5.000 IE bis unter
7.000 IE
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8-810.h6 (Datenschutz)
8-810.x 60

8-810.y (Datenschutz)
8-812.50 (Datenschutz)
8-812.54 (Datenschutz)
8-812.60 4

8-821.30 (Datenschutz)
8-831.00 182

8-831.04 (Datenschutz)
8-831.20 6

8-836.0c  (Datenschutz)
8-836.0s (Datenschutz)
8-836.60 (Datenschutz)
8-836.90 7

8-836.91 (Datenschutz)
8-836.9d 5

8-836.9f (Datenschutz)
8-836.b1 (Datenschutz)
8-836.k0 8

8-836.m0 28

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: C1-Esteraseinhibitor: 2.000
Einheiten bis unter 2.500 Einheiten

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: N.n.bez.

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
500 IE bis unter 1.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
4.500 IE bis unter 5.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1
TE bis unter 6 TE

Adsorption und verwandte Verfahren: Hamoperfusion [Vollblut-
Adsorption]: Selektiv, zur Entfernung hydrophober Substanzen
(niedrig- und/oder mittelmolekular)

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefaRRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
Gefal3, anterograd

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
Gefale: Legen: GroRRlumiger Katheter zur extrakorporalen
Blutzirkulation in ein zentralventses Gefal}

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefalRe: Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
GefaR, anterograd

(Perkutan-)transluminale Gefal3intervention: Ballon-Angioplastie:
Gefal3e Unterschenkel

(Perkutan-)transluminale Gefaldintervention: Ballon-Angioplastie:
Arterien Oberschenkel

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention:
Fremdkorperentfernung: Gefale intrakraniell
(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flussigkeiten: Gefalde intrakraniell
(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flussigkeiten: Gefal3e Kopf extrakraniell und
Hals

(Perkutan-)transluminale GeféaRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flussigkeiten: Gefal3malformationen
(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flissigkeiten: Gefalde spinal
(Perkutan-)transluminale GeféaRRintervention: Selektive Embolisation
mit ablésbaren Ballons: GefalRe Kopf extrakraniell und Hals
(Perkutan-)transluminale Gefa3intervention: Selektive Embolisation
mit Partikeln: Gefal3e intrakraniell

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit Metallspiralen: Gefal3e intrakraniell
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8-836.n1 (Datenschutz)
8-836.n2 5

8-836.n3 (Datenschutz)
8-836.n4 (Datenschutz)
8-836.n5 (Datenschutz)
8-836.n6 (Datenschutz)
8-836.n7 (Datenschutz)
8-836.n9 (Datenschutz)
8-836.na (Datenschutz)
8-836.nb  (Datenschutz)
8-836.ne (Datenschutz)
8-83b.12 9

8-83b.22 (Datenschutz)
8-83b.24 (Datenschutz)
8-83b.2x 5

8-83b.30 7

8-83b.36 23

8-83b.50 (Datenschutz)
8-83b.53 (Datenschutz)
8-83b.70 9

8-83b.71 (Datenschutz)
8-83b.75 (Datenschutz)
8-83b.84 (Datenschutz)

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 1 Metallspirale

(Perkutan-)transluminale GeféaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 2 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 3 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 4 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 5 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 6 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 7 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GeféaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 9 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 10 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 11 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 14 Metallspiralen

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Partikel zur selektiven
Embolisation: Nicht sphérische Partikel

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flussigkeiten zur
selektiven Embolisation: Ethylenvinylalkohol-Copolymer
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flussigkeiten zur
selektiven Embolisation: Triiodophenol-(Lactid-Co-Glykolid-)Acrylat
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flussigkeiten zur
selektiven Embolisation: Sonstige Flussigkeiten
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Metall- oder
Mikrospiralen zur selektiven Embolisation: Hydrogel-beschichtete
Metallspiralen, normallang

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Metall- oder
Mikrospiralen zur selektiven Embolisation: Ablosbare Metall- oder
Mikrospiralen

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Modellier-
oder Doppellumenballons: 1 Modellierballon

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Modellier-
oder Doppellumenballons: 2 oder mehr Doppellumenballons
Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung von mehr als
einem Mikrokathetersystem: 2 Mikrokathetersysteme
Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung von mehr als
einem Mikrokathetersystem: 3 Mikrokathetersysteme
Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung von mehr als
einem Mikrokathetersystem: 7 oder mehr Mikrokathetersysteme
Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Instruments
zur Thrombektomie oder Fremdkorperentfernung: 1 Stentretriever
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8-83b.c5 15

8-83b.c6 40

8-83b.e3 (Datenschutz)
8-83b.n0 6

8-83b.n3 (Datenschutz)
8-83b.x (Datenschutz)
8-83c.60 (Datenschutz)
8-83c.61 (Datenschutz)
8-83c.62 (Datenschutz)
8-844.00 9

8-844.0x  (Datenschutz)
8-844.10 (Datenschutz)
8-84b.00 (Datenschutz)
8-84b.30 (Datenschutz)
8-854.72 (Datenschutz)
8-854.73 (Datenschutz)
8-900 (Datenschutz)
8-901 29

8-910 60

8-914.00 4

8-914.02 (Datenschutz)
8-914.10 (Datenschutz)

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefal3verschlusssystems: Resorbierbare Plugs ohne Anker
Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefal3verschlusssystems: Resorbierbare Plugs mit Anker
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Beschichtung von
Stents: Thrombogenitatsreduzierende Beschichtung
Zusatzinformationen zu Materialien: Menge der Flussigkeiten zur
selektiven Embolisation: Bis unter 3 ml

Zusatzinformationen zu Materialien: Menge der Flussigkeiten zur
selektiven Embolisation: 9 ml bis unter 12 ml
Zusatzinformationen zu Materialien: Sonstige

Andere (perkutan-)transluminale Gefa3intervention: Intraarterielle
Spasmolyse bei zerebrovaskularen Vasospasmen: 1 Gefald
Andere (perkutan-)transluminale GefaRintervention: Intraarterielle
Spasmolyse bei zerebrovaskularen Vasospasmen: 2 Gefalie
Andere (perkutan-)transluminale Gefaf3intervention: Intraarterielle
Spasmolyse bei zerebrovaskularen Vasospasmen: 3 oder mehr
GefalRe

(Perkutan-)transluminale Implantation von selbstexpandierenden
Mikrostents: Ein Stent: Gefal3e intrakraniell
(Perkutan-)transluminale Implantation von selbstexpandierenden
Mikrostents: Ein Stent: Sonstige

(Perkutan-)transluminale Implantation von selbstexpandierenden
Mikrostents: Zwei Stents: Gefalie intrakraniell
(Perkutan-)transluminale Implantation von Stents zur
Stromungslaminierung bei Aneurysmen: Ein Stent: Gefal3e
intrakraniell

(Perkutan-)transluminale Implantation von Stents zur
Stromungslaminierung bei Aneurysmen: Drei Stents: Gefal3e
intrakraniell

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72
bis 144 Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144
bis 264 Stunden

Intravendse Anasthesie

Inhalationsanésthesie

Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende
Verfahren: An der Halswirbelséaule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende
Verfahren: An der Lendenwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Halswirbelséule
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8-914.11

8-914.12

8-914.1x

8-915

8-917.03

8-917.0x

8-917.11

8-917.12

8-917.13

8-917.1x
8-919

8-924

8-925.00
8-925.01
8-925.0x
8-925.20

8-925.21

8-925.2x

8-930

8-931.0

(Datenschutz)

61

(Datenschutz)

5

(Datenschutz)

5

(Datenschutz)

45

12
(Datenschutz)
10
17
55
(Datenschutz)

(Datenschutz)

77

(Datenschutz)
134

40

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Brustwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Lendenwirbelséule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: Sonstige

Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An den Gelenken
der Lendenwirbelséule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: Sonstige

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Halswirbelsaule

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: An den Gelenken der
Lendenwirbelsaule

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Sonstige

Komplexe Akutschmerzbehandlung

Invasives neurologisches Monitoring

Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Bis 4 Stunden: Mit
Stimulationselektroden

Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Bis 4 Stunden: Mit
evozierten Potenzialen (AEP, SEP, MEP, VEP)

Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Bis 4 Stunden:
Sonstige

Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Mehr als 4
Stunden bis 8 Stunden: Mit Stimulationselektroden

Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Mehr als 4
Stunden bis 8 Stunden: Mit evozierten Potenzialen (AEP, SEP,
MEP, VEP)

Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Mehr als 4
Stunden bis 8 Stunden: Sonstige

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Ohne kontinuierliche
reflektionsspektrometrische Messung der zentralvendsen
Sauerstoffsattigung
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8-972.1 (Datenschutz)
8-980.0 99

8-980.10 21

8-980.11 8

8-980.20 (Datenschutz)
8-980.21 (Datenschutz)
8-987.10 15

8-987.11 (Datenschutz)
8-987.12 (Datenschutz)
8-989.10 4

8-98g9.11 (Datenschutz)
8-98g9.12 (Datenschutz)
8-989.14 (Datenschutz)
9-320 6

9-401.22 33

9-984.6 19

9-984.7 61

9-984.8 65

9-984.9 29

9-984.a 36

9-984b 4

Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie:
Mindestens 14 bis hochstens 20 Behandlungstage
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

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

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage
Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens
50 Minuten bis 2 Stunden

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3
Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5
Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad
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ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

C38.0 (Datenschutz)
120.0 (Datenschutz)
120.8 8

120.9 (Datenschutz)
121.0 8

121.1 4

121.3 (Datenschutz)
121.40 18

121.48 15

125.11 4

125.12 11

125.13 75

125.14 10

125.5 (Datenschutz)
133.0 9

134.0 43

135.0 14

135.1 5

135.2 15

144.7 (Datenschutz)
148.0 (Datenschutz)
148.1 7

148.2 (Datenschutz)
148.4 (Datenschutz)
150.01 (Datenschutz)
171.00 (Datenschutz)
171.01 6

171.03 (Datenschutz)
171.05 (Datenschutz)
171.2 15

189.8 (Datenschutz)
197.1 (Datenschutz)
L91.0 (Datenschutz)
M96.81 (Datenschutz)
T81.4 8

T84.28 4

Z45.01 (Datenschutz)

Bdsartige Neubildung: Herz

Instabile Angina pectoris

Sonstige Formen der Angina pectoris

Angina pectoris, nicht nédher bezeichnet

Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Vorderwand
Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Hinterwand

Akuter transmuraler Myokardinfarkt an nicht néher bezeichneter
Lokalisation

Akuter subendokardialer Myokardinfarkt, Typ-1-Infarkt

Sonstiger und nicht naher bezeichneter akuter subendokardialer
Myokardinfarkt

Atherosklerotische Herzkrankheit: Ein-Gefal3-Erkrankung
Atherosklerotische Herzkrankheit: Zwei-Gefal3-Erkrankung
Atherosklerotische Herzkrankheit: Drei-Gefal3-Erkrankung

Atherosklerotische Herzkrankheit: Stenose des linken
Hauptstammes

Ischamische Kardiomyopathie

Akute und subakute infektiose Endokarditis
Mitralklappeninsuffizienz
Aortenklappenstenose
Aortenklappeninsuffizienz
Aortenklappenstenose mit Insuffizienz
Linksschenkelblock, nicht naher bezeichnet
Vorhofflimmern, paroxysmal
Vorhofflimmern, persistierend
Vorhofflimmern, permanent

Vorhofflattern, atypisch

Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

Dissektion der Aorta nicht naher bezeichneter Lokalisation, ohne
Angabe einer Ruptur

Dissektion der Aorta thoracica, ohne Angabe einer Ruptur
Dissektion der Aorta, thorakoabdominal, ohne Angabe einer Ruptur
Dissektion der Aorta thoracica, rupturiert

Aneurysma der Aorta thoracica, ohne Angabe einer Ruptur
Sonstige ndher bezeichnete nichtinfektiose Krankheiten der
LymphgefalRe und Lymphknoten

Sonstige Funktionsstérungen nach kardiochirurgischem Eingriff
Hypertrophe Narbe

Instabiler Thorax nach thoraxchirurgischem Eingriff

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert
Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an sonstigen Knochen: Sonstige naher
bezeichnete Knochen

Anpassung und Handhabung eines implantierten Kardiodefibrillators
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1-207.0

1-207.2 (Datenschutz)
1-208.0 (Datenschutz)
1-208.2  (Datenschutz)
1-268.1 (Datenschutz)
1-279.0  (Datenschutz)
1-612 (Datenschutz)
1-613 9

1-620.00 (Datenschutz)
1-620.01 (Datenschutz)
1-691.0 (Datenschutz)
3-052 93

3-200 32

3-202 26

3-203 (Datenschutz)
3-207 (Datenschutz)
3-220 9

3-221 4

3-222 16

3-225 28

3-226 (Datenschutz)
3-228 (Datenschutz)
3-600 (Datenschutz)
3-601 (Datenschutz)
3-602 (Datenschutz)
3-603 (Datenschutz)
3-604 (Datenschutz)
3-605 (Datenschutz)
3-607 (Datenschutz)
3-800 (Datenschutz)
3-820 (Datenschutz)
3-823 (Datenschutz)
3-828 (Datenschutz)
5-311.1 4

5-340.0 10

5-340.a 4

5-340.c  (Datenschutz)
5-341.22 (Datenschutz)

Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)
Elektroenzephalographie [EEG]: Video-EEG (10-20-System)
Registrierung evozierter Potenziale: Akustisch [AEP]

Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]
Kardiales Mapping: Linker Vorhof

Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Gefal3en:
Bestimmung des Herzvolumens und der Austreibungsfraktion
Diagnostische Rhinoskopie

Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Mal3nahmen

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie
TransOdsophageale Echokardiographie [TEE]

Native Computertomographie des Schadels

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
Native Computertomographie des Abdomens
Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computertomographie der peripheren Gefal3e mit Kontrastmittel
Arteriographie der intrakraniellen GefalRe

Arteriographie der Gefal3e des Halses

Arteriographie des Aortenbogens

Arteriographie der thorakalen GefalRe

Arteriographie der GefalRe des Abdomens

Arteriographie der Gefal3e des Beckens

Arteriographie der Gefal3e der unteren Extremitaten

Native Magnetresonanztomographie des Schadels
Magnetresonanztomographie des Schéadels mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie von Wirbelsédule und Riuckenmark mit
Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie der peripheren GefalRe mit
Kontrastmittel

Temporare Tracheostomie: Punktionstracheotomie

Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder
Pleurahohle, offen chirurgisch

Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem
Gewebe aus der Pleurahohle, offen chirurgisch

Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakotomie zur
Hamatomausraumung

Inzision des Mediastinums: Extrapleural, durch Sternotomie:
Blutstillung
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5-341.23

5-341.31

5-341.32

5-341.33

5-342.01

5-343.0

5-344.12

5-346.4

5-346.x
5-349.0

5-349.1
5-349.3
5-349.6
5-351.02
5-351.04
5-351.0a
5-351.12
5-351.1x
5-352.00
5-352.13
5-353.0
5-353.1
5-353.2
5-353.4
5-353.7

5-353.x
5-354.01

5-354.03

(Datenschutz)
.

5

5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
18
(Datenschutz)
49

4
(Datenschutz)
19
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
28

22

8
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Inzision des Mediastinums: Extrapleural, durch Sternotomie:
Hamatomausraumung

Inzision des Mediastinums: Extrapleural, durch Resternotomie:
Spulung

Inzision des Mediastinums: Extrapleural, durch Resternotomie:
Blutstillung

Inzision des Mediastinums: Extrapleural, durch Resternotomie:
Hamatomausraumung

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Exzision: Offen chirurgisch

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Exzision von Weichteilen

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal,
parietal

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Sekundéarer Verschluss
einer Thorakotomie

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Sonstige

Andere Operationen am Thorax: Offene Reposition einer
Sternumfraktur

Andere Operationen am Thorax: Sequesterotomie an Rippe oder
Sternum

Andere Operationen am Thorax: Entfernung von
Osteosynthesematerial

Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus,
Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

Ersatz von Herzklappen durch Prothese: Aortenklappe: Durch
Xenotransplantat (Bioprothese)

Ersatz von Herzklappen durch Prothese: Aortenklappe: Durch
Kunstprothese

Ersatz von Herzklappen durch Prothese: Aortenklappe: Durch
Kunstprothese mit klappentragender Gefal3prothese

Ersatz von Herzklappen durch Prothese: Mitralklappe, offen
chirurgisch: Durch Xenotransplantat (Bioprothese)

Ersatz von Herzklappen durch Prothese: Mitralklappe, offen
chirurgisch: Sonstige

Wechsel von Herzklappenprothesen: Aortenklappe:
Xenotransplantat durch Kunstprothese

Wechsel von Herzklappenprothesen: Mitralklappe: Xenotransplantat
durch Xenotransplantat

Valvuloplastik: Aortenklappe, Raffung

Valvuloplastik: Mitralklappe, Anuloplastik

Valvuloplastik: Mitralklappe, Segelrekonstruktion

Valvuloplastik: Trikuspidalklappe, Anuloplastik

Valvuloplastik: Aortenklappe, Taschenrekonstruktion
Valvuloplastik: Sonstige

Andere Operationen an Herzklappen: Aortenklappe: Exploration (mit
Thrombektomie)

Andere Operationen an Herzklappen: Aortenklappe: Subvalvulére
muskulére Resektion
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5-354.12 16

5-354.14 7

5-354.1x (Datenschutz)
5-356.2 12

5-35a.42 (Datenschutz)
5-35a.x 14

5-361.03 105

5-361.07 34

5-361.08 (Datenschutz)
5-361.13 31

5-361.17 60

5-361.18 (Datenschutz)
5-361.23 14

5-361.27 42

5-361.33 6

5-361.53 (Datenschutz)
5-362.03 (Datenschutz)
5-362.33 (Datenschutz)
5-363.0  (Datenschutz)
5-363.1  (Datenschutz)
5-363.4  (Datenschutz)
5-370.0 8

5-370.1 (Datenschutz)
5-370.2 14

5-370.3 (Datenschutz)
5-371.35 (Datenschutz)
5-371.42 (Datenschutz)
5-371.45 (Datenschutz)

Andere Operationen an Herzklappen: Mitralklappe: Rekonstruktion
Chordae tendineae und/oder Papillarmuskeln

Andere Operationen an Herzklappen: Mitralklappe: Entkalkung
Andere Operationen an Herzklappen: Mitralklappe: Sonstige

Plastische Rekonstruktion des Herzseptums bei angeborenen
Herzfehlern: Vorhofseptumdefekt, Verschluss total

Minimalinvasive Operationen an Herzklappen:
Mitralklappenrekonstruktion: Mitralklappensegelplastik, transapikal
Minimalinvasive Operationen an Herzklappen: Sonstige

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass einfach: Mit
autogenen Arterien

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass einfach: Mit
autogenen Venen ohne externes Stabilisierungsnetz

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass einfach: Mit
autogenen Venen mit externem Stabilisierungsnetz

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass zweifach: Mit
autogenen Arterien

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass zweifach: Mit
autogenen Venen ohne externes Stabilisierungsnetz

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass zweifach: Mit
autogenen Venen mit externem Stabilisierungsnetz

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass dreifach: Mit
autogenen Arterien

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass dreifach: Mit
autogenen Venen ohne externes Stabilisierungsnetz

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass vierfach: Mit
autogenen Arterien

Anlegen eines aortokoronaren Bypass: Bypass sechsfach oder
mehr: Mit autogenen Arterien

Anlegen eines aortokoronaren Bypass durch minimalinvasive
Technik: Bypass einfach, durch Sternotomie: Mit autogenen Arterien

Anlegen eines aortokoronaren Bypass durch minimalinvasive
Technik: Bypass zweifach, durch Sternotomie: Mit autogenen
Arterien

Andere Revaskularisation des Herzens: Koronararterienpatch

Andere Revaskularisation des Herzens: Koronararterienbypass-
Revision

Andere Revaskularisation des Herzens: Revaskularisation mit freiem
A. mammaria interna-Transplantat (IMA-Transplantat)
Perikardiotomie und Kardiotomie: Perikarddrainage

Perikardiotomie und Kardiotomie: Perikardiotomie

Perikardiotomie und Kardiotomie: Adhasiolyse am Perikard
Perikardiotomie und Kardiotomie: Kardiotomie

Chirurgische ablative Mal3inahmen bei Herzrhythmusstérungen:
Endokardial: Durch Hochfrequenzultraschallablation

Chirurgische ablative Malinahmen bei Herzrhythmusstérungen:
Epikardial, offen chirurgisch: Durch bipolare Radiofrequenzablation
Chirurgische ablative Malinahmen bei Herzrhythmusstérungen:
Epikardial, offen chirurgisch: Durch Hochfrequenzultraschallablation
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5-371.51 (Datenschutz)

5-371.52 9

5-371.5x  (Datenschutz)
5-372.0  (Datenschutz)
5-372.4 (Datenschutz)
5-373.0 11

5-373.4  (Datenschutz)
5-373.7 9

5-374.3 (Datenschutz)
5-374.6 (Datenschutz)
5-374.7 (Datenschutz)

5-374.y (Datenschutz)
5-376.00 (Datenschutz)

5-377.1 (Datenschutz)

5-377.30 (Datenschutz)

5-377.31 (Datenschutz)

5-377.c0 4

5-378.21 (Datenschutz)

5-378.4f (Datenschutz)

5-378.5f  (Datenschutz)

5-379.0  (Datenschutz)
5-379.1 73
5-379.5 17

Chirurgische ablative MalRnahmen bei Herzrhythmusstérungen:
Epikardial, endoskopisch: Durch unipolare gekiihlte
Radiofrequenzablation

Chirurgische ablative MaRnahmen bei Herzrhythmusstérungen:
Epikardial, endoskopisch: Durch bipolare Radiofrequenzablation
Chirurgische ablative MalRnahmen bei Herzrhythmusstérungen:
Epikardial, endoskopisch: Durch sonstige Energiequellen

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Lokale Exzision, offen chirurgisch

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Perikardektomie, subtotal

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Herzens:
Exzision am Vorhof

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Herzens:
Resektion eines Aneurysmas, am Ventrikel

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Herzens:
Destruktion am Reizleitungssystem, am Vorhof

Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Naht des
Myokardes (nach Verletzung)

Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Verschluss eines
erworbenen Ventrikelseptumdefektes (z.B. nach Herzinfarkt)
Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Verschluss eines
erworbenen Vorhofseptumdefektes

Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: N.n.bez.
Implantation und Entfernung eines herzunterstitzenden Systems,
offen chirurgisch: Intraaortale Ballonpumpe: Implantation
Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-
Rekorders: Schrittmacher, Einkammersystem

Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-
Rekorders: Schrittmacher, Zweikammersystem, mit zwei
Schrittmachersonden: Ohne antitachykarde Stimulation
Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-
Rekorders: Schrittmacher, Zweikammersystem, mit zwei
Schrittmachersonden: Mit antitachykarder Stimulation
Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-
Rekorders: Isolierte Sondenimplantation, offen chirurgisch:
Epikardial, linksventrikular

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und
Defibrillators: Aggregat- und Sondenentfernung: Schrittmacher,
Einkammersystem

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und
Defibrillators: Lagekorrektur des Aggregats: Defibrillator mit
biventrikularer Stimulation, mit Vorhofelektrode

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und
Defibrillators: Aggregatwechsel (ohne Anderung der Sonde):
Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, mit Vorhofelektrode
Andere Operationen an Herz und Perikard: Offene Herzmassage
Andere Operationen an Herz und Perikard: Ligatur eines Herzohres
Andere Operationen an Herz und Perikard: Reoperation
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5-37b.00 (Datenschutz)
5-380.30 (Datenschutz)
5-380.35 (Datenschutz)
5-381.01 (Datenschutz)
5-381.02 (Datenschutz)
5-381.30 (Datenschutz)
5-382.02 (Datenschutz)
5-383.00 (Datenschutz)
5-383.41 (Datenschutz)
5-384.01 27

5-384.02 (Datenschutz)
5-384.11 (Datenschutz)
5-384.8 (Datenschutz)
5-384.d1 7

5-384.e1 (Datenschutz)
5-384.f1 (Datenschutz)
5-386.30 (Datenschutz)
5-388.00 (Datenschutz)
5-388.30 (Datenschutz)
5-388.40 (Datenschutz)
5-388.41 (Datenschutz)
5-388.4x (Datenschutz)
5-388.70 (Datenschutz)
5-393.12 (Datenschutz)
5-393.30 (Datenschutz)
5-393.31 (Datenschutz)
5-395.32 (Datenschutz)

Offen chirurgische Implantation und Entfernung von Kanulen fur die
Anwendung eines extrakorporalen (herz- und)
lungenunterstitzenden Systems mit Gasaustausch: Implantation
von Kanulen in das Herz und/oder zentrale Gefal3e: 1 Kantle

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen: Aorta:
Aorta ascendens

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen: Aorta:
Gefalprothese

Endarteriektomie: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis
communis mit Sinus caroticus

Endarteriektomie: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis
interna extrakraniell

Endarteriektomie: Aorta: Aorta ascendens

Resektion von BlutgefalRen mit Reanastomosierung: Arterien Kopf,
extrakraniell, und Hals: A. carotis interna extrakraniell

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) Blutgefal3en:
Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis n.n.bez.

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) Blutgefa3en:
Arterien thorakal: Truncus brachiocephalicus

Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aorta ascendens:
Mit Rohrprothese

Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aorta ascendens:
Mit Rohrprothese bei Aneurysma

Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aorta ascendens
mit Reimplantation der Koronararterien: Mit Rohrprothese
Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aorta ascendens,
Aortenbogen oder Aorta descendens mit Hybridprothese

Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aortenbogen,
aufsteigender Teil: Mit Rohrprothese

Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aortenbogen,
absteigender Teil: Mit Rohrprothese

Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Gesamter
Aortenbogen: Mit Rohrprothese

Andere Exzision von (erkrankten) BlutgeféaRen und
Transplantatentnahme: Aorta: Aorta ascendens

Naht von Blutgefalien: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A.
carotis n.n.bez.

Naht von BlutgefalRen: Aorta: Aorta ascendens

Naht von Blutgefalien: Arterien thorakal: A. subclavia

Naht von BlutgefafRen: Arterien thorakal: Truncus brachiocephalicus
Naht von BlutgefalRen: Arterien thorakal: Sonstige

Naht von Blutgefaf3en: Arterien Oberschenkel: A. femoralis

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefal3en:
Arterien Schulter: A. subclavia - A. subclavia, extraanatomisch

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefal3en:
Aorta: Aorta - A. carotis

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefaRen:
Aorta: Aorta - A. subclavia

Patchplastik an Blutgefaf3en: Aorta: Aorta thoracica
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5-395.3x
5-397.30

5-397.3x
5-399.5

5-399.7

5-401.20

5-780.6x

5-786.1
5-850.69

5-857.95

5-892.0c

5-894.0a

5-894.1a

5-895.0f

5-895.2¢

5-896.0a

5-896.1a

5-896.1c

5-896.1e

5-896.1f

5-896.xf

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
12

8
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

8

79

(Datenschutz)

(Datenschutz)

g

(Datenschutz)

Patchplastik an BlutgefaRen: Aorta: Sonstige

Andere plastische Rekonstruktion von Blutgefaf3en: Aorta: Aorta
ascendens

Andere plastische Rekonstruktion von BlutgefalRen: Aorta: Sonstige
Andere Operationen an BlutgefalRen: Implantation oder Wechsel von
vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

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

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafie: Mediastinal,
offen chirurgisch: Ohne Markierung

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Sonstige

Osteosyntheseverfahren: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen
chirurgisch: Unterschenkel

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Muskellappen, gefal3gestielt: Brustwand und Rticken
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mal3nahmen:
Leisten- und Genitalregion

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primaren Wundverschluss: Brustwand und Riicken

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Brustwand und Riicken

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss:
Unterschenkel

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Leisten- und
Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Brustwand
und Ricken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Brustwand
und Ricken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Leisten-
und Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GrofR3flachig:
Oberschenkel und Knie

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GrofR3flachig:
Unterschenkel

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige:
Unterschenkel
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5-896.y (Datenschutz)
5-900.1a (Datenschutz)
5-902.4a (Datenschutz)
5-902.4f (Datenschutz)
5-903.6a (Datenschutz)
5-903.6b (Datenschutz)
5-903.6f (Datenschutz)
5-903.7a (Datenschutz)
5-903.8a (Datenschutz)
5-916.1a (Datenschutz)
5-916.a0 24

5-916.al (Datenschutz)
5-916.a2 64

5-916.xf  (Datenschutz)
5-983 4

5-984 (Datenschutz)
5-986.x 8

5-986.y 11

6-003.k3 (Datenschutz)
6-004.d 22

8-020.c  (Datenschutz)
8-144.0 27

8-144.1  (Datenschutz)
8-144.2 25

8-152.1 25

8-173.10 (Datenschutz)
8-179.x (Datenschutz)
8-179.y (Datenschutz)

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: N.n.bez.

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Riicken

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut, grof3flachig:
Brustwand und Ricken

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut, grof3flachig:
Unterschenkel

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grof3flachig: Brustwand und Riicken

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grof3flachig: Bauchregion

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
grof3flachig: Unterschenkel

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Transpositionsplastik,
grof3flachig: Brustwand und Riicken

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Insellappenplastik,
grof3flachig: Brustwand und Ricken

Temporare Weichteildeckung: Durch xenogenes Hautersatzmaterial,
kleinflachig: Brustwand und Ricken

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen
und/oder Gelenken der Extremitaten

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Tiefreichend, an Thorax, Mediastinum
und/oder Sternum

Temporare Weichteildeckung: Sonstige: Unterschenkel
Reoperation

Mikrochirurgische Technik

Minimalinvasive Technik: Sonstige

Minimalinvasive Technik: N.n.bez.

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
300 mg bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Levosimendan, parenteral
Therapeutische Injektion: Thrombininjektion nach Anwendung eines
Katheters in einer Arterie

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Grof3lumig
Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahéhle

Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahéhle:
Pleurahdhle: 1 bis 7 Spilungen

Andere therapeutische Spiulungen: Sonstige

Andere therapeutische Spulungen: N.n.bez.
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8-190.20

8-190.21 (Datenschutz)
8-190.22 (Datenschutz)
8-190.23 5

8-190.30 (Datenschutz)
8-190.32 (Datenschutz)
8-192.0a (Datenschutz)
8-201.d (Datenschutz)
8-390.1  (Datenschutz)
8-547.31 (Datenschutz)
8-640.0 15

8-641 53

8-642 95

8-701 35

8-706 9

8-713.0 14

8-718.70 (Datenschutz)
8-771 4

8-772 (Datenschutz)
8-800.61 (Datenschutz)
8-800.c0 79

8-800.c1 11

8-800.c3 (Datenschutz)

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage
Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Brustwand und Rucken

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Interphalangealgelenk

Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige
Applikationsform

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

Temporare externe elektrische Stimulation des Herzrhythmus
Temporare interne elektrische Stimulation des Herzrhythmus
Einfache endotracheale Intubation

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstutzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanilen
[HFNC-System]

Beatmungsentwothnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 1 bis héchstens 2 Behandlungstage

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Operative Reanimation

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Patientenbezogene
Thrombozytenkonzentrate: 2 patientenbezogene
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis unter
24 TE
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8-800.g0 6
8-800.g1 27

8-800.g2 (Datenschutz)
8-800.g3 6

8-800.g5 (Datenschutz)
8-800.g6 (Datenschutz)
8-803.2 7

8-810.g4 (Datenschutz)
8-810.]9 (Datenschutz)
8-810.jc  (Datenschutz)
8-810.x 37

8-812.50 7

8-812.51 18

8-812.52 16

8-812.53 (Datenschutz)
8-812.54 (Datenschutz)
8-812.60 12

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 3
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 4
Thrombozytenkonzentrate

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 8 bis unter 10
Thrombozytenkonzentrate

Gewinnung und Transfusion von Eigenblut: Maschinelle
Autotransfusion (Cell-Saver) ohne Bestrahlung

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Antithrombin Ill: 7.000 IE bis unter
10.000 IE

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 6,0 g bis unter
7049

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 9,0 g bis unter
10,0 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
500 IE bis unter 1.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
1.500 IE bis unter 2.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
2.500 IE bis unter 3.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
3.500 IE bis unter 4.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
4.500 IE bis unter 5.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1
TE bis unter 6 TE
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8-812.61 (Datenschutz)
8-812.62 (Datenschutz)
8-821.30 16

8-821.40 (Datenschutz)
8-831.00 154

8-831.04 8

8-831.20 (Datenschutz)
8-835.23 (Datenschutz)
8-835.25 (Datenschutz)
8-835.45 (Datenschutz)
8-835.b3 (Datenschutz)
8-835.b5 4

8-835.k5 (Datenschutz)
8-837.sx  (Datenschutz)
8-839.0 (Datenschutz)
8-83a.00 (Datenschutz)
8-83a.01 (Datenschutz)
8-851.10 4

8-851.11 (Datenschutz)

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6
TE bis unter 11 TE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 11
TE bis unter 21 TE

Adsorption und verwandte Verfahren: Hamoperfusion [Vollblut-
Adsorption]: Selektiv, zur Entfernung hydrophober Substanzen
(niedrig- und/oder mittelmolekular)

Adsorption und verwandte Verfahren: Adsorption zur Entfernung von
Immunglobulinen und/oder Immunkomplexen: Mit nicht
wiederverwendbarem und nicht regenerierbarem Adsorber

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefaRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
Gefal, anterograd

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
Gefalle: Legen: GroRRlumiger Katheter zur extrakorporalen
Blutzirkulation in ein zentralventses Gefal

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefalRe: Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
Gefal, anterograd

Ablative MalRnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Konventionelle
Radiofrequenzablation: Linker Vorhof

Ablative MalBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Konventionelle
Radiofrequenzablation: Pulmonalvenen

Ablative MalRnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Ablation mit
anderen Energiequellen: Pulmonalvenen

Ablative Malinahmen bei Herzrhythmusstorungen: Bipolare
phasenverschobene Radiofrequenzablation: Linker VVorhof

Ablative MalRnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Bipolare
phasenverschobene Radiofrequenzablation: Pulmonalvenen
Ablative MalRnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Irreversible
Elektroporation: Pulmonalvenen

Perkutan-transluminale GefaR3intervention an Herz und
KoronargefaRen: MaRnahmen zur Embolieprotektion am linken
Herzohr: Sonstige

Andere therapeutische Katheterisierung und Kanileneinlage in Herz
und BlutgefalRe: Perkutane Einfiihrung einer intraaortalen
Ballonpumpe

Dauer der Behandlung mit einem herzunterstiitzenden System:
Intraaortale Ballonpumpe: Bis unter 48 Stunden

Dauer der Behandlung mit einem herzunterstiitzenden System:
Intraaortale Ballonpumpe: 48 bis unter 96 Stunden

Operativer &uf3erer Kreislauf (bei Anwendung der Herz-Lungen-
Maschine): Mit milder Hypothermie (32 bis 35 °C): Ohne intraaortale
Ballonokklusion

Operativer aulerer Kreislauf (bei Anwendung der Herz-Lungen-
Maschine): Mit milder Hypothermie (32 bis 35 °C): Mit intraaortaler
Ballonokklusion
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8-851.30 10 Operativer aulerer Kreislauf (bei Anwendung der Herz-Lungen-
Maschine): Mit moderater Hypothermie (26 bis unter 32 °C): Ohne
intraaortale Ballonokklusion

8-851.40 8 Operativer aulerer Kreislauf (bei Anwendung der Herz-Lungen-
Maschine): Mit tiefer Hypothermie (20 bis unter 26 °C): Ohne
intraaortale Ballonokklusion

8-852.34 (Datenschutz) Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstiitzung und
Pra-ECMO-Therapie: Anwendung einer minimalisierten Herz-
Lungen-Maschine: Dauer der Behandlung 144 bis unter 192
Stunden

8-853.71 (Datenschutz)  Hamofiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVH), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 24 bis 72 Stunden

8-854.60 (Datenschutz) Hamodialyse: Kontinuierlich, venovendés, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Bis 24 Stunden

8-854.71 (Datenschutz)  H&modialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24
bis 72 Stunden

8-854.72 (Datenschutz)  H&modialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72
bis 144 Stunden

8-854.73 (Datenschutz)  Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144
bis 264 Stunden

8-854.74 (Datenschutz)  H&modialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 264
bis 432 Stunden

8-923.1 (Datenschutz)  Monitoring der hirnvendsen Sauerstoffsattigung: Nicht invasiv

8-925.01 (Datenschutz) Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Bis 4 Stunden: Mit
evozierten Potenzialen (AEP, SEP, MEP, VEP)

8-930 32 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
8-931.0 205 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des

zentralen Venendruckes: Ohne kontinuierliche
reflektionsspektrometrische Messung der zentralventsen
Sauerstoffsattigung

8-931.1 6 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Mit kontinuierlicher
reflektionsspektrometrischer Messung der zentralvendsen

Sauerstoffsattigung

8-933 58 Funkgesteuerte kardiologische Telemetrie

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

8-980.10 27 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

8-980.11 9 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

8-980.20 9 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis

1.104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte
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8-980.21 (Datenschutz)
8-980.30 (Datenschutz)
8-987.10 (Datenschutz)
8-987.12 (Datenschutz)
8-989.10 4

8-98g.11 (Datenschutz)
9-320 9

9-984.8  (Datenschutz)

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte
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: Bis zu 4 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hdchstens 9
Behandlungstage

Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

icp-zifter |Fallzahl | |

F07.0 (Datenschutz)  Organische Persdnlichkeitsstérung

F44.4 (Datenschutz)  Dissoziative Bewegungsstorungen

F44.5 28 Dissoziative Krampfanfalle

F45.41 (Datenschutz)  Chronische Schmerzstérung mit somatischen und psychischen
Faktoren

F70.8 (Datenschutz)  Leichte Intelligenzminderung: Sonstige Verhaltensstorung

F72.1 (Datenschutz)  Schwere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

F84.2 (Datenschutz)  Rett-Syndrom

F95.1 (Datenschutz)  Chronische motorische oder vokale Ticstorung

G1l1.1 (Datenschutz)  Frih beginnende zerebellare Ataxie

Gl2.1 (Datenschutz)  Sonstige vererbte spinale Muskelatrophie

G24.1 (Datenschutz)  Idiopathische familiare Dystonie

G24.8 (Datenschutz)  Sonstige Dystonie

G25.3 (Datenschutz)  Myoklonus

G30.1 (Datenschutz)  Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

G40.09 12 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anfallen, nicht
naher bezeichnet

G40.1 9 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit einfachen fokalen Anféllen

G40.2 109 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit komplexen fokalen Anféllen

G40.3 52 Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome
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G40.4

G40.5 (Datenschutz)
G40.6 (Datenschutz)
G40.9 4

G47.4 (Datenschutz)
G54.9 (Datenschutz)
G71.0 (Datenschutz)
G80.0 31

G80.1 (Datenschutz)
G80.2 (Datenschutz)
G80.3 (Datenschutz)
G80.9 (Datenschutz)
G81.1 (Datenschutz)
G82.31 (Datenschutz)
G82.39 (Datenschutz)
G82.43 (Datenschutz)
G82.49 7

G90.80 7

G90.88 (Datenschutz)
G91.29 (Datenschutz)
145.9 (Datenschutz)
K59.2 (Datenschutz)
M41.10 (Datenschutz)
M41.25 (Datenschutz)
M41.40 (Datenschutz)
M41.45 (Datenschutz)
Q04.6 (Datenschutz)
Q90.9 (Datenschutz)
R10.3 (Datenschutz)
R10.4 (Datenschutz)
R11 (Datenschutz)
R26.8 (Datenschutz)
R52.0 (Datenschutz)
R55 8

R56.8 (Datenschutz)
S73.00 (Datenschutz)
T85.0 (Datenschutz)

Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome
Spezielle epileptische Syndrome

Grand-Mal-Anfélle, nicht naher bezeichnet (mit oder ohne Petit-Mal)
Epilepsie, nicht naher bezeichnet

Narkolepsie und Kataplexie

Krankheit von Nervenwurzeln und Nervenplexus, nicht néher
bezeichnet

Muskeldystrophie

Spastische tetraplegische Zerebralparese

Spastische diplegische Zerebralparese

Infantile hemiplegische Zerebralparese

Dyskinetische Zerebralparese

Infantile Zerebralparese, nicht naher bezeichnet

Spastische Hemiparese und Hemiplegie

Schlaffe Tetraparese und Tetraplegie: Akute inkomplette
Querschnittlahmung nichttraumatischer Genese

Schlaffe Tetraparese und Tetraplegie: Nicht naher bezeichnet

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Nicht naher bezeichnet
Posturales Tachykardiesyndrom [PoTS]

Sonstige Krankheiten des autonomen Nervensystems
Normaldruckhydrozephalus, nicht naher bezeichnet

Kardiale Erregungsleitungsstérung, nicht naher bezeichnet
Neurogene Darmstdrung, anderenorts nicht klassifiziert

Idiopathische Skoliose beim Jugendlichen: Mehrere Lokalisationen
der Wirbelsaule

Sonstige idiopathische Skoliose: Thorakolumbalbereich

Neuromyopathische Skoliose: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Neuromyopathische Skoliose: Thorakolumbalbereich
Angeborene Gehirnzysten

Down-Syndrom, nicht ndher bezeichnet

Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen
Ubelkeit und Erbrechen

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen des Ganges und
der Mobilitat

Akuter Schmerz

Synkope und Kollaps

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Krampfe
Luxation der Hufte: Nicht naher bezeichnet

Mechanische Komplikation durch einen ventrikularen, intrakraniellen
Shunt
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1-204.2 (Datenschutz)
1-204.7  (Datenschutz)
1-207.0 61

1-207.2 6

1-208.2 (Datenschutz)
1-20a.33 5

1-210 770

1-266.2 34

1-334.2 5

1-613 51

1-620.00 18

1-795 4

1-7980 7

1-7981 5

1-798.2 7

1-798x 6

1-901.0 (Datenschutz)
1-901.1 7

3-035 (Datenschutz)
3-130 (Datenschutz)
3-13d.5 5

3-200 17

3-201 (Datenschutz)
3-202 (Datenschutz)
3-203 (Datenschutz)
3-206 (Datenschutz)
3-207 4

3-225 (Datenschutz)
3-800 23

3-802 (Datenschutz)
3-820 23

3-823 (Datenschutz)
5-010.2 (Datenschutz)
5-021.0 (Datenschutz)
5-038.21 (Datenschutz)

Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

Untersuchung des Liquorsystems: Pharmakologischer Test
Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)
Elektroenzephalographie [EEG]: Video-EEG (10-20-System)
Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]
Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Posturographie

Nicht invasive Video-EEG-Intensivdiagnostik zur Evaluation einer
Epilepsie oder eines Verdachts auf Epilepsie
Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestutzt: Kipptisch-Untersuchung zur Abklarung von
Synkopen

Urodynamische Untersuchung: Video-Urodynamik

Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Mafl3nahmen

Multipler Schlaflatenztest (MSLT)/multipler Wachbleibetest (MWT)
Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinematik

Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinetik

Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Elektromyographie
Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Sonstige
(Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Einfach
(Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik: Komplex
Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

Myelographie

Urographie: Retrograd

Native Computertomographie des Schadels

Native Computertomographie des Halses

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
Native Computertomographie des Beckens

Native Computertomographie des Abdomens
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Riuckenmark

Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie von Wirbelsédule und Riickenmark mit
Kontrastmittel

Schédeler6ffnung Gber die Kalotte: Bohrlochtrepanation
Rekonstruktion der Hirnhaute: Duraplastik an der Konvexitat
Operationen am spinalen Liquorsystem: Implantation oder Wechsel
eines Katheters zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion:
Permanenter Katheter zur Dauerinfusion

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

280



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

5-038.41 (Datenschutz)
5-038.d (Datenschutz)
5-059.84 14

5-059.92 (Datenschutz)
5-059.a2 (Datenschutz)
5-059.c8 14

5-059.d8 6

5-059.h2 20

5-231.00 (Datenschutz)
5-450.3  (Datenschutz)
5-892.3b (Datenschutz)
5-984 (Datenschutz)
6-003.8  (Datenschutz)
6-007.07 (Datenschutz)
6-007.0c  (Datenschutz)
6-00c.6 (Datenschutz)
6-00e.f (Datenschutz)
8-011.1 (Datenschutz)
8-011.2 (Datenschutz)
8-017.2 (Datenschutz)
8-018.0  (Datenschutz)

Operationen am spinalen Liquorsystem: Implantation oder Wechsel
einer Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen
Infusion: Vollimplantierbare Medikamentenpumpe mit
programmierbarem variablen Tagesprofil

Operationen am spinalen Liquorsystem: Entfernung einer
Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion
Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation oder
Wechsel von Neurostimulationselektroden zur Stimulation des
peripheren Nervensystems: Implantation oder Wechsel einer
Vagusnervstimulator-Elektrode

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Revision von
Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren
Nervensystems: Vagusnervstimulator-Elektroden

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Entfernung von
Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren
Nervensystems: Vagusnervstimulator-Elektroden

Implantation oder Wechsel eines Vagusnervstimulationssystems mit
Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode
Wechsel eines Vagusnervstimulationssystems ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode

Verwendung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren
Nervensystems mit zusatzlicher Mess- und/oder
Stimulationsfunktion: Mit herzfrequenzgestitzter Erkennung
zerebraler Anfélle und automatischer Stimulation

Operative Zahnentfernung (durch Osteotomie): Tief zerstorter Zahn:
Ein Zahn

Inzision des Darmes: Perkutan-endoskopische Jejunostomie (PEJ)
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines
Medikamententragers: Bauchregion

Mikrochirurgische Technik

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Botulinumtoxin

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 9.000 mg bis unter 11.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 21.000 mg bis unter 25.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 12: Esketamin, nasal
Applikation von Medikamenten, Liste 14: Fenfluramin, oral
Intrathekale und intraventrikulare Applikation von Medikamenten
durch Medikamentenpumpen: Wiederbefillung einer implantierten
Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate

Intrathekale und intraventrikulare Applikation von Medikamenten
durch Medikamentenpumpen: Wiederbefullung und Programmierung
einer implantierten, programmierbaren Medikamentenpumpe mit
kontinuierlicher Abgabe bei variablem Tagesprofil

Enterale Ernéhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
21 Behandlungstage

Komplette parenterale Ernéhrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis hochstens 13
Behandlungstage
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8-133.0 (Datenschutz)
8-190.20 (Datenschutz)
8-390.1 30

8-390.y (Datenschutz)
8-552.0 (Datenschutz)
8-5525 4

8-552.6  (Datenschutz)
8-552.7 4

8-559.40 4

8-559.50 (Datenschutz)
8-559.60 (Datenschutz)
8-559.71 (Datenschutz)
8-559.80 (Datenschutz)
8-561.1 33

8-561.2 15

8-631.0 (Datenschutz)
8-701 22

8-713.0 (Datenschutz)
8-716.10 (Datenschutz)
8-716.11 5

8-810.w3 (Datenschutz)

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage
Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Lagerungsbehandlung: N.n.bez.

Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 14
bis hochstens 20 Behandlungstage

Neurologisch-neurochirurgische Friuhrehabilitation: Mindestens 21
bis hdchstens 27 Behandlungstage

Neurologisch-neurochirurgische Frihrehabilitation: Mindestens 28
bis hdchstens 41 Behandlungstage

Fachubergreifende und andere Fruhrehabilitation: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15
Therapieeinheiten (jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche
Fachubergreifende und andere Frihrehabilitation: Mindestens 21 bis
hochstens 27 Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15
Therapieeinheiten (jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche
Fachubergreifende und andere Fruhrehabilitation: Mindestens 28 bis
hdchstens 34 Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15
Therapieeinheiten (jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche
Fachubergreifende und andere Fruhrehabilitation: Mindestens 35 bis
hochstens 41 Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 20
Therapieeinheiten (jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche
Fachubergreifende und andere Frihrehabilitation: Mindestens 42
Behandlungstage: Durchschnittlicher Einsatz von 15
Therapieeinheiten (jeweils von mindestens 30 Minuten) pro Woche
Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

Neurostimulation: Nachprogrammierung eines implantierten
Neurostimulators zur Hirnstimulation

Einfache endotracheale Intubation

Maschinelle Beatmung und Atemunterstitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstutzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkantlen
[HENC-System]

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

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder
Optimierung einer friher eingeleiteten hauslichen Beatmung:
Invasive hausliche Beatmung

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
15 g bis unter 25 g
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8-810.w4 (Datenschutz)

8-831.00

8-900
8-901
8-902
8-930
8-972.0
8-972.1
8-972.2

8-987.10

8-987.11

8-987.13

8-98g.11

9-320

9-984.6
9-984.7
9-984.8
9-984.9
9-984.a

(Datenschutz)

(Datenschutz)
4

13

30

5
11
9

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5

5

13
24
22
38

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

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefaRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
Gefal3, anterograd

Intravendse Anasthesie

Inhalationsanasthesie

Balancierte Anéasthesie

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei schwerbehandelbarer Epilepsie:
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 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hdochstens 9
Behandlungstage

Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1
Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 4
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

A46
B02.2
B99
C50.9
D16.0

(Datenschutz)
6

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Erysipel [Wundrose]

Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems
Sonstige und nicht naher bezeichnete Infektionskrankheiten
Bdsartige Neubildung: Brustdriise, nicht naher bezeichnet

Gutartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels:
Skapula und lange Knochen der oberen Extremitat

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

283



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

D16.1 (Datenschutz)
D17.9 (Datenschutz)
D33.3 (Datenschutz)
D36.1 (Datenschutz)
E11.40 (Datenschutz)
E11.50 (Datenschutz)
E11.74 54

E11.75 (Datenschutz)
E75.2 (Datenschutz)
E87.1 (Datenschutz)
F45.41 (Datenschutz)
G25.81 (Datenschutz)
G35.30 (Datenschutz)
G35.9 (Datenschutz)
G43.8 (Datenschutz)
G44.2 12

G44.3 (Datenschutz)
G44.4 (Datenschutz)
G44.8 (Datenschutz)
G47.31 (Datenschutz)
G50.0 8

G50.1 (Datenschutz)
G54.6 (Datenschutz)
G56.0 4

G56.2 (Datenschutz)
G57.9 (Datenschutz)
G58.9 (Datenschutz)
G62.1 (Datenschutz)
G62.88 (Datenschutz)
G62.9 17

G80.0 (Datenschutz)
G80.1 (Datenschutz)
G80.8 (Datenschutz)
G83.41 (Datenschutz)
G90.50 4

G90.51 (Datenschutz)
G90.59 10

Gutartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels: Kurze
Knochen der oberen Extremitat

Gutartige Neubildung des Fettgewebes, nicht naher bezeichnet
Gutartige Neubildung: Hirnnerven

Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes
Nervensystem

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen: Nicht
als entgleist bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit peripheren vaskularen Komplikationen:
Nicht als entgleist bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit
diabetischem FulRsyndrom, nicht als entgleist bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit
diabetischem Ful3syndrom, als entgleist bezeichnet

Sonstige Sphingolipidosen

Hypoosmolalitat und Hyponatriamie

Chronische Schmerzstdrung mit somatischen und psychischen
Faktoren

Syndrom der unruhigen Beine [Restless-Legs-Syndrom]

Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation oder Progression

Multiple Sklerose, nicht naher bezeichnet

Sonstige Migrane

Spannungskopfschmerz

Chronischer posttraumatischer Kopfschmerz
Arzneimittelinduzierter Kopfschmerz, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige néher bezeichnete Kopfschmerzsyndrome

Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom

Trigeminusneuralgie

Atypischer Gesichtsschmerz

Phantomschmerz

Karpaltunnel-Syndrom

Lasion des N. ulnaris

Mononeuropathie der unteren Extremitat, nicht naher bezeichnet
Mononeuropathie, nicht ndher bezeichnet
Alkohol-Polyneuropathie

Sonstige ndher bezeichnete Polyneuropathien

Polyneuropathie, nicht nédher bezeichnet

Spastische tetraplegische Zerebralparese

Spastische diplegische Zerebralparese

Sonstige infantile Zerebralparese

Inkomplettes Cauda- (equina-) Syndrom

Komplexes regionales Schmerzsyndrom der oberen Extremitéat, Typ
I

Komplexes regionales Schmerzsyndrom der unteren Extremitat, Typ
|

Komplexes regionales Schmerzsyndrom, Typ |, Lokalisation nicht
naher bezeichnet
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G90.60 (Datenschutz)
G90.61 (Datenschutz)
150.01 (Datenschutz)
163.0 (Datenschutz)
163.1 4

163.2 4

165.2 30

165.3 (Datenschutz)
170.21 (Datenschutz)
170.22 75

170.23 27

170.24 85

170.25 33

170.26 (Datenschutz)
171.03 (Datenschutz)
171.2 (Datenschutz)
171.4 22

171.6 5

172.3 (Datenschutz)
172.4 4

174.0 (Datenschutz)
174.2 (Datenschutz)
174.3 9

174.5 (Datenschutz)
177.80 (Datenschutz)
180.1 (Datenschutz)
183.0 8

183.1 (Datenschutz)
183.2 (Datenschutz)
183.9 39

187.01 (Datenschutz)
187.21 6

189.8 (Datenschutz)
J18.8 (Datenschutz)
K07.1 21

Komplexes regionales Schmerzsyndrom der oberen Extremitat, Typ
Il

Komplexes regionales Schmerzsyndrom der unteren Extremitat, Typ
Il

Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

Hirninfarkt durch Thrombose prazerebraler Arterien

Hirninfarkt durch Embolie prézerebraler Arterien

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder Stenose
prézerebraler Arterien

Verschluss und Stenose der A. carotis

Verschluss und Stenose mehrerer und beidseitiger prazerebraler
Arterien

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
belastungsinduziertem Ischamieschmerz, Gehstrecke 200 m und
mehr

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
belastungsinduziertem Ischdmieschmerz, Gehstrecke weniger als
200 m

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Ruheschmerz

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Ulzeration

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
Gangran

Atherosklerose der Extremitatenarterien: Schulter-Arm-Typ, alle
Stadien

Dissektion der Aorta, thorakoabdominal, ohne Angabe einer Ruptur
Aneurysma der Aorta thoracica, ohne Angabe einer Ruptur
Aneurysma der Aorta abdominalis, ohne Angabe einer Ruptur
Aortenaneurysma, thorakoabdominal, ohne Angabe einer Ruptur
Aneurysma und Dissektion der A. iliaca

Aneurysma und Dissektion einer Arterie der unteren Extremitéat
Embolie und Thrombose der Aorta abdominalis

Embolie und Thrombose der Arterien der oberen Extremitaten
Embolie und Thrombose der Arterien der unteren Extremitaten
Embolie und Thrombose der A. iliaca

Penetrierendes Aortenulkus [PAU]

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der V. femoralis
Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration

Varizen der unteren Extremitaten mit Entzindung

Varizen der unteren Extremitaten mit Ulzeration und Entziindung
Varizen der unteren Extremitéten ohne Ulzeration oder Entzindung
Postthrombotisches Syndrom mit Ulzeration

Vendse Insuffizienz (chronisch) (peripher) mit Ulzeration
Sonstige ndher bezeichnete nichtinfektiose Krankheiten der
Lymphgefal3e und Lymphknoten

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht néher bezeichnet

Anomalien des Kiefer-Schadelbasis-Verhaltnisses
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K07.2 10

K10.28 (Datenschutz)
L02.2 (Datenschutz)
L03.02 (Datenschutz)
L03.11 (Datenschutz)
L08.8 (Datenschutz)
L08.9 (Datenschutz)
L88 (Datenschutz)
L89.37 (Datenschutz)
L97 5

L98.4 (Datenschutz)
L98.7 (Datenschutz)
L98.8 (Datenschutz)
M00.01 (Datenschutz)
MO00.05 6

MO00.06 14

MO00.07 (Datenschutz)
MO00.21 (Datenschutz)
M00.25 (Datenschutz)
M00.26 4

MO00.81 (Datenschutz)
MO00.85 (Datenschutz)
MO00.86 6

MO00.92 (Datenschutz)
M00.94 (Datenschutz)
M00.95 (Datenschutz)

Anomalien des Zahnbogenverhéltnisses

Sonstige naher bezeichnete entziindliche Zustande der Kiefer
Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf

Phlegmone an Zehen

Phlegmone an der unteren Extremitét

Sonstige naher bezeichnete lokale Infektionen der Haut und der
Unterhaut

Lokale Infektion der Haut und der Unterhaut, nicht naher bezeichnet
Pyoderma gangraenosum

Dekubitus, Stadium 4: Ferse

Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert

Chronisches Ulkus der Haut, anderenorts nicht klassifiziert
Uberschiissige und erschlaffte Haut und Unterhaut

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Haut und der
Unterhaut

Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

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

Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Kndchel und Fuf
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRes]

Arthritis und Polyarthritis durch sonstige Streptokokken:
Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

Arthritis und Polyarthritis durch sonstige Streptokokken:
Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte,
Huftgelenk, lliosakralgelenk]

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

Arthritis und Polyarthritis durch sonstige naher bezeichnete
bakterielle Erreger: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Arthritis und Polyarthritis durch sonstige naher bezeichnete
bakterielle Erreger: Beckenregion und Oberschenkel [Becken,
Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Arthritis und Polyarthritis durch sonstige naher bezeichnete
bakterielle Erreger: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Eitrige Arthritis, nicht naher bezeichnet: Oberarm [Humerus,
Ellenbogengelenk]

Eitrige Arthritis, nicht nédher bezeichnet: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

Eitrige Arthritis, nicht nédher bezeichnet: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]
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M00.96 (Datenschutz)
M06.90 (Datenschutz)
M06.97 (Datenschutz)
M10.07 (Datenschutz)
M12.81 15

M13.16 (Datenschutz)
M15.0 (Datenschutz)
M15.1 (Datenschutz)
M15.2 (Datenschutz)
M15.3 (Datenschutz)
M16.0 (Datenschutz)
M16.1 326

M16.3 103

M16.5 10

M16.6 (Datenschutz)
M16.7 16

M16.9 (Datenschutz)
M17.0 5

M17.1 514

M17.3 14

M17.5 22

M17.9 10

M18.0 (Datenschutz)
M18.1 30

M19.01 46

M19.04 (Datenschutz)
M19.07 6

M19.11 5

M19.13 (Datenschutz)
M19.14 (Datenschutz)
M19.17 (Datenschutz)

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

Chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet: Mehrere
Lokalisationen

Chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet: Knéchel und Fuld
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRes]

Idiopathische Gicht: Kndchel und Ful3 [FuBwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

Sonstige nédher bezeichnete Arthropathien, anderenorts nicht
klassifiziert: Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-,
Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

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

Primare generalisierte (Osteo-) Arthrose

Heberden-Knoten (mit Arthropathie)

Bouchard-Knoten (mit Arthropathie)

Sekundare multiple Arthrose

Primare Koxarthrose, beidseitig

Sonstige primare Koxarthrose

Sonstige dysplastische Koxarthrose

Sonstige posttraumatische Koxarthrose

Sonstige sekundare Koxarthrose, beidseitig

Sonstige sekundare Koxarthrose

Koxarthrose, nicht naher bezeichnet

Primare Gonarthrose, beidseitig

Sonstige primare Gonarthrose

Sonstige posttraumatische Gonarthrose

Sonstige sekundéare Gonarthrose

Gonarthrose, nicht ndher bezeichnet

Priméare Rhizarthrose, beidseitig

Sonstige primare Rhizarthrose

Primare Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
Primare Arthrose sonstiger Gelenke: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

Primare Arthrose sonstiger Gelenke: Knéchel und Ful3 [FulBwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Unterarm [Radius,
Ulna, Handgelenk]

Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Hand [Finger,
Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]
Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Kndchel und Fuf3
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRes]
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M19.21 65

M19.23 (Datenschutz)
M19.24 (Datenschutz)
M19.27 4

M19.81 (Datenschutz)
M19.91 28

M19.93 (Datenschutz)
M19.97 9

M20.1 36

M20.2 (Datenschutz)
M20.3 (Datenschutz)
M20.4 (Datenschutz)
M21.05 16

M21.06 58

M21.07 (Datenschutz)
M21.15 6

M21.16 26

M21.17 (Datenschutz)
M21.26 (Datenschutz)
M21.57 (Datenschutz)
M21.61 6

M21.62 9

M21.68 (Datenschutz)
M21.73 4

M21.76 (Datenschutz)
M21.85 (Datenschutz)

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

Sonstige sekundare Arthrose: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]
Sonstige sekundéare Arthrose: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

Sonstige sekundare Arthrose: Knéchel und Fuld [FulRwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Sonstige naher bezeichnete Arthrose: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
Arthrose, nicht ndher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Arthrose, nicht naher bezeichnet: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

Arthrose, nicht ndher bezeichnet: Kndchel und Fuld [Fuldwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Hallux valgus (erworben)

Hallux rigidus

Sonstige Deformitat der Grof3zehe (erworben)

Sonstige Hammerzehe(n) (erworben)

Valgusdeformitat, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

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

Valgusdeformitéat, anderenorts nicht klassifiziert: Kndéchel und Ful3
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRRes]

Varusdeformitat, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

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

Varusdeformitat, anderenorts nicht klassifiziert: Kndchel und Fuf3
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRRes]

Flexionsdeformitat: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Erworbene Klauenhand, Klumphand, erworbener Klauenfuf3 und
KlumpfulR: Knochel und Ful® [FuBwurzel, Mittelfuld, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des FulRes]

Erworbener Knick-Plattful3 [Pes planovalgus]

Erworbener Spitzful? [Pes equinus]

Sonstige erworbene Deformitaten des Knéchels und des FulRes
Unterschiedliche Extremitatenléange (erworben): Unterarm [Radius,
Ulna, Handgelenk]

Unterschiedliche Extremitatenlange (erworben): Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Sonstige néher bezeichnete erworbene Deformitaten der
Extremitaten: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
Gesal3, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]
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M21.96 (Datenschutz)
M22.0 46

M22.4 7

M23.22 (Datenschutz)
M23.23 4

M23.24 (Datenschutz)
M23.26 (Datenschutz)
M23.33 (Datenschutz)
M23.50 6

M23.51 10

M23.81 (Datenschutz)
M23.89 (Datenschutz)
M23.99 19

M24.17 5

M24.24 (Datenschutz)
M24.35 34

M24.36 (Datenschutz)
M24.37 (Datenschutz)
M24.41 (Datenschutz)
M24.50 17

M24.53 (Datenschutz)
M24.54 (Datenschutz)
M24.55 23

M24.56 14

M24.57 (Datenschutz)
M24.66 (Datenschutz)

Erworbene Deformitat einer Extremitat, nicht naher bezeichnet:
Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Habituelle Luxation der Patella

Chondromalacia patellae

Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung:
Hinterhorn des Innenmeniskus

Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung:
Sonstiger und nicht n&her bezeichneter Teil des Innenmeniskus
Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung:
Vorderhorn des Auf3enmeniskus

Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung:
Sonstiger und nicht naher bezeichneter Teil des Aulienmeniskus
Sonstige Meniskusschadigungen: Sonstiger und nicht naher
bezeichneter Teil des Innenmeniskus

Chronische Instabilitdt des Kniegelenkes: Mehrere Lokalisationen
Chronische Instabilitdt des Kniegelenkes: Vorderes Kreuzband
Sonstige Binnenschadigungen des Kniegelenkes: Vorderes
Kreuzband

Sonstige Binnenschadigungen des Kniegelenkes: Nicht naher
bezeichnetes Band

Binnenschadigung des Kniegelenkes, nicht ndher bezeichnet: Nicht
naher bezeichnetes Band oder nicht ndher bezeichneter Meniskus
Sonstige Gelenkknorpelschadigungen: Knochel und Ful3
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRRes]

Krankheiten der Bander: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand,
Gelenke zwischen diesen Knochen]

Pathologische Luxation und Subluxation eines Gelenkes,
anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]
Pathologische Luxation und Subluxation eines Gelenkes,
anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Pathologische Luxation und Subluxation eines Gelenkes,
anderenorts nicht klassifiziert: Knéchel und Ful® [FuBwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Habituelle Luxation und Subluxation eines Gelenkes: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

Gelenkkontraktur: Mehrere Lokalisationen

Gelenkkontraktur: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]
Gelenkkontraktur: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke
zwischen diesen Knochen]

Gelenkkontraktur: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
Gesal, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Gelenkkontraktur: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Gelenkkontraktur: Knéchel und Ful3 [FulRwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

Ankylose eines Gelenkes: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
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M24.85 24

M24.87 (Datenschutz)
M25.31 12

M25.35 (Datenschutz)
M25.36 14

M25.37 4

M25.50 5

M25.51 11

M25.55 22

M25.56 24

M25.57 (Datenschutz)
M25.61 (Datenschutz)
M25.63 (Datenschutz)
M25.66 (Datenschutz)
M35.3 (Datenschutz)
M41.00 (Datenschutz)
M41.01 (Datenschutz)
M41.05 (Datenschutz)
M41.08 (Datenschutz)
M41.45 (Datenschutz)
M41.46 (Datenschutz)
M41.85 (Datenschutz)
M41.95 (Datenschutz)
M41.99 (Datenschutz)
M45.09 (Datenschutz)
M51.1 (Datenschutz)
M51.2 (Datenschutz)
M53.0 31

M53.1 20

Sonstige naher bezeichnete Gelenkschadigungen, anderenorts nicht
klassifiziert: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
Gesal, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Sonstige naher bezeichnete Gelenkschadigungen, anderenorts nicht
klassifiziert: Kndchel und Ful® [FuBwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

Sonstige Instabilitat eines Gelenkes: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Sonstige Instabilitat eines Gelenkes: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

Sonstige Instabilitat eines Gelenkes: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Sonstige Instabilitat eines Gelenkes: Knochel und Fuld [FulRwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fules]
Gelenkschmerz: Mehrere Lokalisationen

Gelenkschmerz: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
Gelenkschmerz: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur,
Gesal, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Gelenkschmerz: Knéchel und Ful? [FulBwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

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

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

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

Polymyalgia rheumatica

Idiopathische Skoliose beim Kind: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Idiopathische Skoliose beim Kind: Okzipito-Atlanto-Axialbereich
Idiopathische Skoliose beim Kind: Thorakolumbalbereich

Idiopathische Skoliose beim Kind: Sakral- und
Sakrokokzygealbereich

Neuromyopathische Skoliose: Thorakolumbalbereich
Neuromyopathische Skoliose: Lumbalbereich

Sonstige Formen der Skoliose: Thorakolumbalbereich
Skoliose, nicht ndher bezeichnet: Thorakolumbalbereich
Skoliose, nicht naher bezeichnet: Nicht nédher bezeichnete
Lokalisation

Spondylitis ankylosans: Nicht naher bezeichnete Lokalisation
Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Sonstige ndher bezeichnete Bandscheibenverlagerung
Zervikozephales Syndrom

Zervikobrachial-Syndrom
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M53.3 (Datenschutz)
M54.10 6

M54.12 (Datenschutz)
M54.14 (Datenschutz)
M54.15 (Datenschutz)
M54.16 71

M54.2 14

M54.3 (Datenschutz)
M54.4 32

M54.5 64

M54.80 21

M54.83 (Datenschutz)
M54.84 (Datenschutz)
M54.85 4

M54.86 (Datenschutz)
M54.87 (Datenschutz)
M54.89 (Datenschutz)
M54.90 (Datenschutz)
M54.95 (Datenschutz)
M54.99 4

M60.02 (Datenschutz)
M60.81 (Datenschutz)
M62.40 5

M62.46 (Datenschutz)
M62.86 (Datenschutz)
M65.27 (Datenschutz)
M65.3 (Datenschutz)
M65.4 (Datenschutz)
M65.81 (Datenschutz)
M65.84 (Datenschutz)
M65.96 (Datenschutz)
M66.22 (Datenschutz)
M66.24 (Datenschutz)
M66.25 (Datenschutz)

Krankheiten der Sakrokokzygealregion, anderenorts nicht
klassifiziert

Radikulopathie: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
Radikulopathie: Zervikalbereich

Radikulopathie: Thorakalbereich

Radikulopathie: Thorakolumbalbereich

Radikulopathie: Lumbalbereich

Zervikalneuralgie

Ischialgie

Lumboischialgie

Kreuzschmerz

Sonstige Rickenschmerzen: Mehrere Lokalisationen der
Wirbelsaule

Sonstige Ruckenschmerzen: Zervikothorakalbereich

Sonstige Riuckenschmerzen: Thorakalbereich

Sonstige Ruckenschmerzen: Thorakolumbalbereich

Sonstige Riuckenschmerzen: Lumbalbereich

Sonstige Ruckenschmerzen: Lumbosakralbereich

Sonstige Ruckenschmerzen: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation

Ruckenschmerzen, nicht naher bezeichnet; Mehrere Lokalisationen
der Wirbelséaule

Ruckenschmerzen, nicht naher bezeichnet: Thorakolumbalbereich

Ruckenschmerzen, nicht naher bezeichnet: Nicht naher bezeichnete
Lokalisation

Infektiose Myositis: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]
Sonstige Myositis: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
Muskelkontraktur: Mehrere Lokalisationen

Muskelkontraktur: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Sonstige ndher bezeichnete Muskelkrankheiten: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Tendinitis calcarea: Kndchel und Ful3 [FuBwurzel, Mittelful3, Zehen,
Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]

Schnellender Finger

Tendovaginitis stenosans [de Quervain]

Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

Synovitis und Tenosynovitis, nicht nédher bezeichnet: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Spontanruptur von Strecksehnen: Oberarm [Humerus,
Ellenbogengelenk]

Spontanruptur von Strecksehnen: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

Spontanruptur von Strecksehnen: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesal, Hufte, Huftgelenk, Iliosakralgelenk]
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M66.26 5

M66.33 (Datenschutz)
M66.45 (Datenschutz)
M67.13 (Datenschutz)
M67.14 (Datenschutz)
M67.46 (Datenschutz)
M67.86 (Datenschutz)
M70.2 (Datenschutz)
M70.7 (Datenschutz)
M72.0 33

M72.2 (Datenschutz)
M75.0 12

M75.1 290

M75.2 51

M75.3 11

M75.4 29

M75.5 (Datenschutz)
M76.3 (Datenschutz)
M76.5 (Datenschutz)
M76.6 4

M77.0 (Datenschutz)
M77.1 (Datenschutz)
M77.3 (Datenschutz)
M77.4 (Datenschutz)
M79.15 (Datenschutz)
M79.19 (Datenschutz)
M79.55 (Datenschutz)
M79.60 5

M79.61 (Datenschutz)
M79.63 (Datenschutz)
M79.65 (Datenschutz)
M79.66 (Datenschutz)
M79.67 4

Spontanruptur von Strecksehnen: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Spontanruptur von Beugesehnen: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

Spontanruptur sonstiger Sehnen: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesal, Hufte, Huftgelenk, Iliosakralgelenk]

Sonstige Sehnen- (Scheiden-) Kontraktur: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

Sonstige Sehnen- (Scheiden-) Kontraktur: Hand [Finger,
Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]
Ganglion: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Synovialis und der
Sehnen: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Bursitis olecrani

Sonstige Bursitis im Bereich der Hifte

Fibromatose der Palmarfaszie [Dupuytren-Kontraktur]
Fibromatose der Plantarfaszie [Ledderhose-Kontraktur]

Adhasive Entziindung der Schultergelenkkapsel

Lasionen der Rotatorenmanschette

Tendinitis des M. biceps brachii

Tendinitis calcarea im Schulterbereich

Impingement-Syndrom der Schulter

Bursitis im Schulterbereich

Tractus-iliotibialis-Scheuersyndrom [lliotibial band syndrome]
Tendinitis der Patellarsehne

Tendinitis der Achillessehne

Epicondylitis ulnaris humeri

Epicondylitis radialis humeri

Kalkaneussporn

Metatarsalgie

Myalgie: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal,
Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Myalgie: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation

Verbliebener Fremdkorper im Weichteilgewebe: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Schmerzen in den Extremitaten: Mehrere Lokalisationen
Schmerzen in den Extremitaten: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Schmerzen in den Extremitaten: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

Schmerzen in den Extremitaten: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk, lliosakralgelenk]
Schmerzen in den Extremitaten: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Schmerzen in den Extremitaten: Kndchel und Fufd [FuBwurzel,
Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fulies]
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M79.69 10

M79.70 41

M79.81 5

M79.85 (Datenschutz)
M79.86 (Datenschutz)
M79.87 (Datenschutz)
M79.94 (Datenschutz)
M84.03 (Datenschutz)
M84.04 (Datenschutz)
M84.11 (Datenschutz)
M84.12 (Datenschutz)
M84.13 (Datenschutz)
M84.14 7

M84.15 5

M84.16 4

M84.17 5

M84.19 (Datenschutz)
M84.21 (Datenschutz)
M84.24 (Datenschutz)
M84.37 (Datenschutz)
M85.06 (Datenschutz)

Schmerzen in den Extremitaten: Nicht néher bezeichnete
Lokalisation

Fibromyalgie: Mehrere Lokalisationen

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Weichteilgewebes:
Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

Sonstige néher bezeichnete Krankheiten des Weichteilgewebes:
Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte,
Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Weichteilgewebes:
Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Weichteilgewebes:
Kndchel und FulR [FuRwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk,
sonstige Gelenke des Ful3es]

Krankheit des Weichteilgewebes, nicht naher bezeichnet: Hand
[Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen
Knochen]

Frakturheilung in Fehlstellung: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk]
Frakturheilung in Fehlstellung: Hand [Finger, Handwurzel,
Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Schulterregion
[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-,
Sternoklavikulargelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Oberarm
[Humerus, Ellenbogengelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Unterarm
[Radius, Ulna, Handgelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Hand [Finger,
Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]
Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Beckenregion
und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal, Hifte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Kndchel und
Ful3 [FulRwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke
des FulRes]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Nicht néaher
bezeichnete Lokalisation

Verzogerte Frakturheilung: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

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

Stressfraktur, anderenorts nicht klassifiziert: Knéchel und Ful3
[FuBwurzel, Mittelful3, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des
FuRRes]

Fibrose Dysplasie (monostotisch): Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]
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M85.64 (Datenschutz)
M86.84 (Datenschutz)
M87.02 (Datenschutz)
M87.05 (Datenschutz)
M87.15 (Datenschutz)
M87.86 (Datenschutz)
M87.95 (Datenschutz)
M92.6 (Datenschutz)
M93.0 4

M93.25 (Datenschutz)
M93.26 (Datenschutz)
M93.27 (Datenschutz)
M94.21 (Datenschutz)
M94.26 10

M94.86 (Datenschutz)
M96.0 (Datenschutz)
M96.88 (Datenschutz)
N18.5 (Datenschutz)
N62 8

Q65.0 4

Q65.1 (Datenschutz)
Q65.4 (Datenschutz)
Q65.8 43

Q66.0 18

Q66.6 (Datenschutz)
Q66.8 (Datenschutz)
Q68.8 (Datenschutz)
Q69.1 (Datenschutz)
Q69.2 (Datenschutz)
Q70.0 (Datenschutz)
Q71.4 (Datenschutz)
Q71.8 (Datenschutz)

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

Idiopathische aseptische Knochennekrose: Oberarm [Humerus,
Ellenbogengelenk]

Idiopathische aseptische Knochennekrose: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Knochennekrose durch Arzneimittel: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

Sonstige Knochennekrose: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Knochennekrose, nicht néaher bezeichnet: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Juvenile Osteochondrose des Tarsus

Epiphyseolysis capitis femoris (nichttraumatisch)
Osteochondrosis dissecans: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesal, Hufte, Huftgelenk, Iliosakralgelenk]

Osteochondrosis dissecans: Unterschenkel [Fibula, Tibia,
Kniegelenk]

Osteochondrosis dissecans: Knéchel und Ful? [FulRwurzel, Mittelfu3,
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Ful3es]
Chondromalazie: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
Chondromalazie: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Sonstige ndher bezeichnete Knorpelkrankheiten: Unterschenkel
[Fibula, Tibia, Kniegelenk]

Pseudarthrose nach Fusion oder Arthrodese

Sonstige Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems nach
medizinischen MalRhahmen

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5

Hypertrophie der Mamma [Brustdruse]

Angeborene Luxation des Huftgelenkes, einseitig
Angeborene Luxation des Huftgelenkes, beidseitig
Angeborene Subluxation des Hiftgelenkes, beidseitig
Sonstige angeborene Deformitaten der Hufte

Pes equinovarus congenitus

Sonstige angeborene Valgusdeformitaten der Fule
Sonstige angeborene Deformitaten der Ful3e

Sonstige ndher bezeichnete angeborene Muskel-Skelett-
Deformitaten

Akzessorische(r) Daumen

Akzessorische Zehe(n)

Miteinander verwachsene Finger

Longitudinaler Reduktionsdefekt des Radius

Sonstige Reduktionsdefekte der oberen Extremitat(en)
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Q72.4

Q725 18

Q72.6 84

Q72.8 (Datenschutz)
Q73.8 (Datenschutz)
Q74.1 (Datenschutz)
Q74.2 5

Q74.3 36

Q74.8 (Datenschutz)
Q77.2 (Datenschutz)
Q77.3 (Datenschutz)
Q77.4 10

Q77.7 7

Q77.8 (Datenschutz)
Q78.0 (Datenschutz)
Q78.6 (Datenschutz)
Q79.6 (Datenschutz)
Q87.4 (Datenschutz)
R00.1 (Datenschutz)
R02.07 (Datenschutz)
R10.4 (Datenschutz)
R26.3 (Datenschutz)
R26.8 (Datenschutz)
R51 (Datenschutz)
R52.1 (Datenschutz)
R55 (Datenschutz)
S30.0 (Datenschutz)
S32.1 (Datenschutz)
S39.0 (Datenschutz)
S40.0 (Datenschutz)
S42.00 8

S42.01 7

S42.02 17

S42.03 4

S42.09 (Datenschutz)
S42.14 7

S42.20 (Datenschutz)
S42.21 15

S42.22 (Datenschutz)
S42.24 (Datenschutz)

Longitudinaler Reduktionsdefekt des Femurs

Longitudinaler Reduktionsdefekt der Tibia

Longitudinaler Reduktionsdefekt der Fibula

Sonstige Reduktionsdefekte der unteren Extremitat(en)

Sonstige Reduktionsdefekte nicht naher bezeichneter Extremitat(en)
Angeborene Fehlbildung des Knies

Sonstige angeborene Fehlbildungen der unteren Extremitat(en) und
des Beckengiirtels

Arthrogryposis multiplex congenita

Sonstige néher bezeichnete angeborene Fehlbildungen der
Extremitat(en)

Kurzripp-Polydaktylie-Syndrome
Chondrodysplasia-punctata-Syndrome
Achondroplasie

Dysplasia spondyloepiphysaria
Sonstige Osteochondrodysplasien mit Wachstumsstorungen der
Rohrenknochen und der Wirbelsaule
Osteogenesis imperfecta

Angeborene multiple Exostosen
Ehlers-Danlos-Syndrom
Marfan-Syndrom

Bradykardie, nicht ndher bezeichnet

Nekrose der Haut und Unterhaut, anderenorts nicht klassifiziert:
Kndchelregion, Fu’ und Zehen

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen
Immobilitat

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen des Ganges und
der Mobilitat

Kopfschmerz

Chronischer unbeeinflussbarer Schmerz

Synkope und Kollaps

Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens

Fraktur des Os sacrum

Verletzung von Muskeln und Sehnen des Abdomens, der
Lumbosakralgegend und des Beckens

Prellung der Schulter und des Oberarmes

Fraktur der Klavikula: Teil nicht ndher bezeichnet

Fraktur der Klavikula: Mediales Drittel

Fraktur der Klavikula: Mittleres Drittel

Fraktur der Klavikula: Laterales Drittel

Fraktur der Klavikula: Multipel

Fraktur der Skapula: Cavitas glenoidalis und Collum scapulae

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht naher
bezeichnet

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Kopf
Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Collum chirurgicum
Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Tuberculum majus
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S42.29 (Datenschutz)
S42.3 (Datenschutz)
S43.01 5

S43.1 12

S43.4 (Datenschutz)
S46.0 20

S46.1 36

S46.2 94

S46.3 24

S46.8 85

S52.01 4

S52.11 (Datenschutz)
S52.30 (Datenschutz)
Sh2.4 (Datenschutz)
S52.51 14

S52.52 (Datenschutz)
S53.12 (Datenschutz)
S62.0 (Datenschutz)
S62.21 (Datenschutz)
S62.31 (Datenschutz)
S62.32 (Datenschutz)
S62.61 (Datenschutz)
S63.04 (Datenschutz)
S63.3 (Datenschutz)
S64.1 (Datenschutz)
S64.3 (Datenschutz)
S66.1 (Datenschutz)
S66.2 (Datenschutz)
S66.3 (Datenschutz)
S70.0 (Datenschutz)
S72.00 (Datenschutz)
S72.08 (Datenschutz)
S72.10 (Datenschutz)
S72.2 (Datenschutz)
S72.3 4

S73.00 (Datenschutz)
S76.0 (Datenschutz)

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Sonstige und multiple
Teile

Fraktur des Humerusschaftes

Luxation des Humerus nach vorne

Luxation des Akromioklavikulargelenkes

Verstauchung und Zerrung des Schultergelenkes

Verletzung der Muskeln und der Sehnen der Rotatorenmanschette

Verletzung des Muskels und der Sehne des Caput longum des M.
biceps brachii

Verletzung des Muskels und der Sehne an sonstigen Teilen des M.
biceps brachii

Verletzung des Muskels und der Sehne des M. triceps brachii

Verletzung sonstiger Muskeln und Sehnen in Hohe der Schulter und
des Oberarmes

Fraktur des proximalen Endes der Ulna: Olekranon
Fraktur des proximalen Endes des Radius: Kopf
Fraktur des Radiusschaftes, Teil nicht naher bezeichnet
Fraktur des Ulna- und Radiusschaftes, kombiniert
Distale Fraktur des Radius: Extensionsfraktur

Distale Fraktur des Radius: Flexionsfraktur

Sonstige und nicht naher bezeichnete Luxation des Ellenbogens:
Nach hinten

Fraktur des Os scaphoideum der Hand

Fraktur des 1. Mittelhandknochens: Basis

Fraktur eines sonstigen Mittelhandknochens: Basis
Fraktur eines sonstigen Mittelhandknochens: Schaft
Fraktur eines sonstigen Fingers: Proximale Phalanx
Luxation des Handgelenkes: Karpometakarpal (-Gelenk)

Traumatische Ruptur von Bandern des Handgelenkes und der
Handwurzel

Verletzung des N. medianus in Hohe des Handgelenkes und der
Hand

Verletzung der Nn. digitales des Daumens

Verletzung der Beugemuskeln und -sehnen sonstiger Finger in Hoéhe
des Handgelenkes und der Hand

Verletzung der Streckmuskeln und -sehnen des Daumens in Hohe
des Handgelenkes und der Hand

Verletzung der Streckmuskeln und -sehnen sonstiger Finger in Hohe
des Handgelenkes und der Hand

Prellung der Hufte

Schenkelhalsfraktur: Teil nicht ndher bezeichnet
Schenkelhalsfraktur: Sonstige Teile

Femurfraktur: Trochantar, nicht ndher bezeichnet

Subtrochantéare Fraktur

Fraktur des Femurschaftes

Luxation der Hufte: Nicht néher bezeichnet

Verletzung von Muskeln und Sehnen der Hufte
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S76.1 28

S76.2 (Datenschutz)
S76.3 20

S76.7 (Datenschutz)
S80.0 (Datenschutz)
S80.1 (Datenschutz)
S81.9 (Datenschutz)
S82.0 (Datenschutz)
S82.18 8

S82.28 6

S82.31 (Datenschutz)
S82.38 (Datenschutz)
S82.5 (Datenschutz)
S82.6 10

S82.81 (Datenschutz)
S82.82 (Datenschutz)
S82.9 (Datenschutz)
S83.0 4

S83.2 (Datenschutz)
S83.3 (Datenschutz)
S83.43 (Datenschutz)
S83.44 (Datenschutz)
S83.50 (Datenschutz)
S83.53 63

S83.54 5

S83.7 4

S86.0 7

S91.3 (Datenschutz)
S92.0 (Datenschutz)
S92.1 (Datenschutz)
S92.3 4

S93.2 8

S96.1 (Datenschutz)
S96.8 (Datenschutz)
T79.3 (Datenschutz)

Verletzung des Muskels und der Sehne des M. quadriceps femoris
Verletzung von Muskeln und Sehnen der Adduktorengruppe des
Oberschenkels

Verletzung von Muskeln und Sehnen der posterioren Muskelgruppe
in Hohe des Oberschenkels

Verletzung mehrerer Muskeln und Sehnen in Héhe der Hifte und
des Oberschenkels

Prellung des Knies

Prellung sonstiger und nicht ndher bezeichneter Teile des
Unterschenkels

Offene Wunde des Unterschenkels, Teil nicht ndher bezeichnet
Fraktur der Patella

Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Sonstige

Fraktur des Tibiaschaftes: Sonstige

Distale Fraktur der Tibia: Mit Fraktur der Fibula (jeder Teil)
Distale Fraktur der Tibia: Sonstige

Fraktur des Innenknéchels

Fraktur des AuBenknotchels

Bimalleolarfraktur

Trimalleolarfraktur

Fraktur des Unterschenkels, Teil nicht naher bezeichnet
Luxation der Patella

Meniskusriss, akut

Riss des Kniegelenkknorpels, akut

Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des fibularen
Seitenbandes [Aul3enband]

Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des tibialen
Seitenbandes [Innenband]

Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Nicht naher
bezeichnetes Kreuzband

Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des vorderen
Kreuzbandes

Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des hinteren
Kreuzbandes

Verletzung mehrerer Strukturen des Knies

Verletzung der Achillessehne

Offene Wunde sonstiger Teile des FulRes

Fraktur des Kalkaneus

Fraktur des Talus

Fraktur der MittelfulRknochen

Traumatische Ruptur von Béndern in Hohe des oberen
Sprunggelenkes und des FulRes

Verletzung von Muskeln und Sehnen der langen Streckmuskeln der
Zehen in Hohe des Knochels und des Fulies

Verletzung sonstiger Muskeln und Sehnen in Héhe des Kndchels
und des FuRRes
Posttraumatische Wundinfektion, anderenorts nicht klassifiziert
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T81.0 (Datenschutz)
T81.4 (Datenschutz)
T81.8 (Datenschutz)
T82.4 4

T82.5 6

T82.6 (Datenschutz)
T82.7 (Datenschutz)
T82.8 7

T84.00 6

T84.04 40

T84.05 71

T84.10 (Datenschutz)
T84.14 6

T84.15 4

T84.16 (Datenschutz)
T84.3 (Datenschutz)
T84.4 29

T84.5 (Datenschutz)
T84.6 6

T84.7 (Datenschutz)
T84.8 (Datenschutz)
T85.82 (Datenschutz)
T87.4 (Datenschutz)
T87.6 (Datenschutz)
T89.03 (Datenschutz)
Z44.1 (Datenschutz)
Z46.7 212

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

Mechanische Komplikation durch GefaRkatheter bei Dialyse

Mechanische Komplikation durch sonstige Gerate und Implantate im
Herzen und in den Gefal3en

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine
Herzklappenprothese

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

Sonstige naher bezeichnete Komplikationen durch Prothesen,
Implantate oder Transplantate im Herzen und in den Gefal3en
Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Schultergelenk

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Huftgelenk

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Kniegelenk

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Schulterregion
Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Beckenregion
und Oberschenkel

Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Unterschenkel
Mechanische Komplikation durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Kndchel und
Ful

Mechanische Komplikation durch sonstige Knochengerate, -
implantate oder -transplantate

Mechanische Komplikation durch sonstige intern verwendete
orthopadische Gerate, Implantate und Transplantate

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine Gelenkendoprothese

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung [jede Lokalisation]

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige orthopadische
Endoprothesen, Implantate oder Transplantate

Sonstige Komplikationen durch orthopédische Endoprothesen,
Implantate oder Transplantate

Kapselfibrose der Mamma durch Mammaprothese oder -implantat
Infektion des Amputationsstumpfes

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Komplikationen am
Amputationsstumpf

Komplikationen einer offenen Wunde: Sonstige

Versorgen mit und Anpassen eines kinstlichen Beines (komplett)
(partiell)

Versorgen mit und Anpassen eines orthopéadischen Hilfsmittels
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Z48.8

(Datenschutz)

Sonstige nédher bezeichnete Nachbehandlung nach chirurgischem
Eingriff

OPS.-Ziffer|Fallzahl Bezeichnung

1-205 (Datenschutz)  Elektromyographie [EMG]

1-206 (Datenschutz)  Neurographie

1-207.0 6 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

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

1-208.6  (Datenschutz)  Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

1-20a.20 (Datenschutz)  Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurologische
Untersuchung bei Bewegungsstorungen: Untersuchung der
Pharmakosensitivitat mit quantitativer Testung

1-20a.33 127 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Posturographie

1-334.1 (Datenschutz)  Urodynamische Untersuchung: Blasendruckmessung

1-490.6  (Datenschutz)  Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterschenkel

1-490.7 (Datenschutz)  Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Fuf3

1-613 4 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

1-620.00 (Datenschutz)  Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Mal3nahmen

1-650.0 (Datenschutz)  Diagnostische Koloskopie: Partiell

1-697.1 20 Diagnostische Arthroskopie: Schultergelenk

1-697.7 6 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk

1-712 (Datenschutz)  Spiroergometrie

1-798.0 174 Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinematik

1-798.1 154 Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Kinetik

1-798.2 45 Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Mit Elektromyographie

1-798.x 168 Instrumentelle 3D-Ganganalyse: Sonstige

1-854.6  (Datenschutz)  Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Huftgelenk

1-854.7 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Kniegelenk

1-859.x (Datenschutz)  Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige

3-035 6 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefafl3systems
mit quantitativer Auswertung

3-052 4 TransOdsophageale Echokardiographie [TEE]

3-13k 9 Arthrographie

3-200 16 Native Computertomographie des Schadels

3-201 (Datenschutz)  Native Computertomographie des Halses

3-202 6 Native Computertomographie des Thorax

3-203 11 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark

3-205 62 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-206 19 Native Computertomographie des Beckens

3-207 6 Native Computertomographie des Abdomens

3-220 6 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-221 8 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel
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3-222

3-225 57

3-226 28

3-228 28

3-600 42

3-601 43

3-602 9

3-603 14

3-604 46

3-605 110

3-606 (Datenschutz)
3-607 264

3-608 51

3-60x (Datenschutz)
3-614 (Datenschutz)
3-800 9

3-802 27

3-805 6

3-806 40

3-820 (Datenschutz)
3-826 9

3-828 (Datenschutz)
3-82a (Datenschutz)
3-845 8

3-846 (Datenschutz)
3-84x 6

5-022.0x  (Datenschutz)
5-038.21 (Datenschutz)
5-041.3  (Datenschutz)
5-044.3 (Datenschutz)
5-044.4  (Datenschutz)
5-046.4 (Datenschutz)
5-047.3  (Datenschutz)
5-047.4  (Datenschutz)

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computertomographie der peripheren GefalRe mit Kontrastmittel
Arteriographie der intrakraniellen Gefalie

Arteriographie der Gefal3e des Halses

Arteriographie des Aortenbogens

Arteriographie der thorakalen GefalRe

Arteriographie der Gefal3e des Abdomens
Arteriographie der Gefal3e des Beckens

Arteriographie der Geféal3e der oberen Extremitaten
Arteriographie der Gefal3e der unteren Extremitaten
Superselektive Arteriographie

Andere Arteriographie

Phlebographie der GefalRe einer Extremitat mit Darstellung des
Abflussbereiches

Native Magnetresonanztomographie des Schadels

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Native Magnetresonanztomographie des Beckens

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des Schéadels mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie der peripheren Gefal3e mit
Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Magnetresonanz-Elastographie

Magnetresonanztomographie der Leber zur Bestimmung des
Eisengehaltes

Andere Magnetresonanz-Spezialverfahren

Inzision am Liquorsystem: Anlegen einer externen Drainage:
Sonstige

Operationen am spinalen Liguorsystem: Implantation oder Wechsel
eines Katheters zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion:
Permanenter Katheter zur Dauerinfusion

Exzision von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven Arm
Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, primar: Nerven
Arm

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, priméar: Nerven
Hand

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, sekundar: Nerven
Hand

Interfaszikulare Naht eines Nerven und Nervenplexus, sekundar:
Nerven Arm

Interfaszikul&re Naht eines Nerven und Nervenplexus, sekundar:
Nerven Hand
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5-052.3

5-056.2
5-056.3
5-056.40

5-056.7

5-056.8
5-056.9
5-056.y
5-200.4
5-230.3
5-231.00

5-231.20

5-241.0
5-249.6

5-259.2
5-263.2
5-269.x
5-273.8
5-278.0x
5-279.0
5-281.4
5-285.0
5-312.2
5-341.23
5-349.3
5-351.02
5-370.0
5-379.5
5-380.33

5-380.35

(Datenschutz)

(Datenschutz)
28
5

(Datenschutz)

20

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

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

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus mit Transposition,
sekundar: Nerven Arm

Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Schulter
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Arm
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen
chirurgisch

Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Leiste und
Beckenboden

Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Bein
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Fuf3
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: N.n.bez.
Parazentese [Myringotomie]: Ohne Legen einer Paukendrainage
Zahnextraktion: Mehrere Zahne verschiedener Quadranten

Operative Zahnentfernung (durch Osteotomie): Tief zerstorter Zahn:
Ein Zahn

Operative Zahnentfernung (durch Osteotomie): Vollstéandig
retinierter oder verlagerter (impaktierter) Zahn: Ein Zahn
Gingivaplastik: Lappenoperation

Andere Operationen und MaRnahmen an Gebiss, Zahnfleisch und
Alveolen: Anpassung einer Gaumenplatte

Andere Operationen an der Zunge: Plastik des Frenulum linguae
Rekonstruktion einer Speicheldriise und eines
Speicheldrisenausfihrungsganges: Verlagerung eines
Speicheldrisenausfiihrungsganges

Andere Operationen an Speicheldriise und
Speicheldrisenausfiihrungsgang: Sonstige

Inzision, Exzision und Destruktion in der Mundhohle: Exzision,
partiell, Lippe

Resektion der Wange mit plastischer Rekonstruktion: Transoral:
Sonstige

Andere Operationen am Mund: Operative Blutstillung
Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Rest-Tonsillektomie
Adenotomie (ohne Tonsillektomie): Primé&reingriff

Permanente Tracheostomie: Tracheotomie mit mukokutaner
Anastomose

Inzision des Mediastinums: Extrapleural, durch Sternotomie:
Hamatomausraumung

Andere Operationen am Thorax: Entfernung von
Osteosynthesematerial

Ersatz von Herzklappen durch Prothese: Aortenklappe: Durch
Xenotransplantat (Bioprothese)

Perikardiotomie und Kardiotomie: Perikarddrainage

Andere Operationen an Herz und Perikard: Reoperation

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen: Aorta:
Aorta abdominalis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefalRen: Aorta:
Gefalprothese
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5-380.53 (Datenschutz)
5-380.54 7

5-380.55 (Datenschutz)
5-380.56 (Datenschutz)
5-380.70 15

5-380.71 10

5-380.72 7

5-380.73 6

5-380.80 7

5-380.83 5

5-380.84 4

5-380.85 (Datenschutz)
5-380.87 4

5-380.9b (Datenschutz)
5-380.a2 (Datenschutz)
5-381.01 31

5-381.02 43

5-381.03 26

5-381.33 (Datenschutz)
5-381.53 (Datenschutz)
5-381.54 25

5-381.64 (Datenschutz)
5-381.70 34

5-381.71 24

5-381.73 (Datenschutz)
5-381.7x 15

5-381.80 (Datenschutz)
5-381.87 (Datenschutz)
5-381.8x (Datenschutz)

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca communis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca externa

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca interna

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien abdominal und pelvin: Gefal3prothese

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en:
Arterien Oberschenkel: A. femoralis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien Oberschenkel: A. profunda femoris

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en:
Arterien Oberschenkel: A. poplitea

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en:
Arterien Oberschenkel: GefaRprothese

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaRen:
Arterien Unterschenkel und Fuf3: A. tibialis anterior

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en:
Arterien Unterschenkel und Ful3: A. tibialis posterior

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en:
Arterien Unterschenkel und Ful3: A. fibularis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefalen:
Arterien Unterschenkel und Ful3: A. plantaris medialis
Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en:
Arterien Unterschenkel und Ful3: Gefal3prothese

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en: Tiefe
Venen: V. femoralis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en:
Oberflachliche Venen: Unterarm und Hand

Endarteriektomie

: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis

communis mit Sinus caroticus

Endarteriektomie

: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis

interna extrakraniell

Endarteriektomie
externa

Endarteriektomie:
Endarteriektomie:
Endarteriektomie:
Endarteriektomie:
Endarteriektomie:
Endarteriektomie:
Endarteriektomie:
Endarteriektomie:
Endarteriektomie:

anterior

Endarteriektomie:
Endarteriektomie:

. Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis

Aorta: Aorta abdominalis

Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca communis
Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca externa
Arterien viszeral: A. renalis

Arterien Oberschenkel: A. femoralis

Arterien Oberschenkel: A. profunda femoris
Arterien Oberschenkel: GefalR3prothese

Arterien Oberschenkel: Sonstige

Arterien Unterschenkel und Ful3: A. tibialis

Arterien Unterschenkel und Ful3: Gefal3prothese
Arterien Unterschenkel und Ful3: Sonstige
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5-382.02

5-382.12

5-382.33

5-382.9c

5-383.02

5-383.70

5-383.71

5-383.72

5-384.01

5-384.75

5-384.8

5-385.2
5-385.4

5-385.70

5-385.7a

5-385.80

5-385.88

5-385.8a

5-385.90

5-385.99

5-385.9a

5-385.9¢

5-385.9d

5-385.d0

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

(Datenschutz)
8

15
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6

7

(Datenschutz)

(Datenschutz)
5
18

<

Resektion von BlutgefalRen mit Reanastomosierung: Arterien Kopf,
extrakraniell, und Hals: A. carotis interna extrakraniell

Resektion von BlutgefaRen mit Reanastomosierung: Arterien
Schulter und Oberarm: A. brachialis

Resektion von BlutgefalRen mit Reanastomosierung: Aorta: Aorta
abdominalis

Resektion von BlutgefalRen mit Reanastomosierung: Tiefe Venen: V.
poplitea

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefaRen:
Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis interna extrakraniell
Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefalRen:
Arterien Oberschenkel: A. femoralis

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefaRen:
Arterien Oberschenkel: A. profunda femoris

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) Blutgefal3en:
Arterien Oberschenkel: A. poplitea

Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aorta ascendens:
Mit Rohrprothese

Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aorta
abdominalis, infrarenal: Mit Bifurkationsprothese bifemoral
Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aorta ascendens,
Aortenbogen oder Aorta descendens mit Hybridprothese
Entfernung und Verschluss von Varizen: Lokale Exzision
Entfernung und Verschluss von Varizen: Transkutaner Verschluss
der Vv. perforantes (als selbstandiger Eingriff)

Entfernung und Verschluss von Varizen: Crossektomie und
Exhairese: V. saphena magna

Entfernung und Verschluss von Varizen: Crossektomie und
Exhairese: V. saphena parva

Entfernung und Verschluss von Varizen: (Isolierte) Crossektomie: V.
saphena magna

Entfernung und Verschluss von Varizen: (Isolierte) Crossektomie:
Vv. saphenae magna et accessoria(e)

Entfernung und Verschluss von Varizen: (Isolierte) Crossektomie: V.
saphena parva

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als
selbstandiger Eingriff): V. saphena magna

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als
selbstandiger Eingriff): Vv. saphenae magna et accessoria(e) et
parva

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als
selbstandiger Eingriff): V. saphena parva

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als
selbstandiger Eingriff): Vv. perforantes

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als
selbstandiger Eingriff): Seitenastvene

Entfernung und Verschluss von Varizen: (Isolierte)
Rezidivcrossektomie: V. saphena magna
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5-385.da (Datenschutz)
5-385.k0  (Datenschutz)
5-385.ka (Datenschutz)
5-385.xc  (Datenschutz)
5-385.xd (Datenschutz)
5-386.20 (Datenschutz)
5-386.a2 (Datenschutz)
5-386.a5 12

5-386.a6 (Datenschutz)
5-386.ax (Datenschutz)
5-388.01 (Datenschutz)
5-388.11 (Datenschutz)
5-388.12 (Datenschutz)
5-388.1x (Datenschutz)
5-388.22 (Datenschutz)
5-388.2x  (Datenschutz)
5-388.33 (Datenschutz)
5-388.51 (Datenschutz)
5-388.70 13

5-388.72 4

5-388.7x (Datenschutz)
5-388.91 (Datenschutz)
5-388.9c (Datenschutz)
5-388.a5 (Datenschutz)
5-388.x (Datenschutz)
5-388.y (Datenschutz)
5-389.80 (Datenschutz)
5-389.a2 (Datenschutz)
5-389.a5 4

5-389.a6 5

5-38a.41 (Datenschutz)

Entfernung und Verschluss von Varizen: (Isolierte)
Rezidivcrossektomie: V. saphena parva

Entfernung und Verschluss von Varizen: Rezidivcrossektomie und
Exhairese: V. saphena magna

Entfernung und Verschluss von Varizen: Rezidivcrossektomie und
Exhairese: V. saphena parva

Entfernung und Verschluss von Varizen: Sonstige: Vv. perforantes
Entfernung und Verschluss von Varizen: Sonstige: Seitenastvene

Andere Exzision von (erkrankten) BlutgefaRen und
Transplantatentnahme: Arterien Unterarm und Hand: A. ulnaris

Andere Exzision von (erkrankten) BlutgefaRen und
Transplantatentnahme: Oberflachliche Venen: Unterarm und Hand

Andere Exzision von (erkrankten) Blutgefa3en und
Transplantatentnahme: Oberflachliche Venen: Oberschenkel

Andere Exzision von (erkrankten) BlutgefaRen und
Transplantatentnahme: Oberflachliche Venen: Unterschenkel und
Ful

Andere Exzision von (erkrankten) Blutgefa3en und
Transplantatentnahme: Oberflachliche Venen: Sonstige

Naht von Blutgefalien: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A.
carotis communis mit Sinus caroticus

Naht von BlutgefalRen: Arterien Schulter und Oberarm: A. axillaris
Naht von Blutgefal3en: Arterien Schulter und Oberarm: A. brachialis
Naht von Blutgefa3en: Arterien Schulter und Oberarm: Sonstige
Naht von Blutgefal3en: Arterien Unterarm und Hand: Arcus palmaris
superficialis

Naht von Blutgefafl3en: Arterien Unterarm und Hand: Sonstige

Naht von BlutgefaRen: Aorta: Aorta abdominalis

Naht von Blutgefafl3en: Arterien abdominal und pelvin: Aa. lumbales
Naht von Blutgefal3en: Arterien Oberschenkel: A. femoralis

Naht von Blutgefal3en: Arterien Oberschenkel: A. poplitea

Naht von Blutgefalien: Arterien Oberschenkel: Sonstige

Naht von BlutgefalRen: Tiefe Venen: V. jugularis

Naht von Blutgefal3en: Tiefe Venen: V. poplitea

Naht von Blutgefaflien: Oberflachliche Venen: Oberschenkel

Naht von Blutgefa3en: Sonstige

Naht von BlutgefaRen: N.n.bez.

Anderer operativer Verschluss an Blutgefaf3en: Arterien
Unterschenkel und Ful3: A. tibialis anterior

Anderer operativer Verschluss an BlutgeféaRen: Oberflachliche
Venen: Unterarm und Hand

Anderer operativer Verschluss an Blutgefal3en: Oberflachliche
Venen: Oberschenkel

Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Oberflachliche
Venen: Unterschenkel und Ful3

Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen: Arterien Becken:
Stent-Prothese, iliakal mit Seitenarm
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5-38a.43

5-38a.44

5-38a.70

5-38a.8f

5-38a.c0

5-38a.u2

5-38a.v0

5-38a.w0

5-38a.wl

5-392.10

5-393.02

5-393.12

5-393.36

5-393.42

5-393.51

5-393.53

5-393.54

5-393.55

5-393.9

5-394.0

5-394.10

5-394.11

5-394.12

5-394.13

7
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
6

10

(Datenschutz)

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

6

13

12

5
4
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen: Arterien Becken:
1 Stent-Prothese, iliakal ohne Seitenarm

Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen: Arterien Becken:
2 Stent-Prothesen, iliakal ohne Seitenarm

Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen: Aorta thoracica:
Stent-Prothese, ohne Offnung

Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen: Aorta
thoracoabdominalis: Stent-Prothese, mit 4 oder mehr Offnungen
Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen: Aorta
abdominalis: Stent-Prothese, ohne Offnung

Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen: Art des Endes der
untersten Stent-Prothese: Aortobiiliakale Stent-Prothese
Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen: Anzahl der
verwendeten (grof3lumigen) aortalen Stent-Prothesen: 2 aortale
Stent-Prothesen

Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen:
Patientenindividuell hergestellte Stent-Prothesen: Ohne Offnung
Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen:
Patientenindividuell hergestellte Stent-Prothesen: Mit Offnung
Anlegen eines arteriovendsen Shuntes: Innere AV-Fistel (Cimino-
Fistel): Ohne Vorverlagerung der Vena basilica

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefa3en:
Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis - A. subclavia
Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefalRen:
Arterien Schulter: A. subclavia - A. subclavia, extraanatomisch
Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefal3en:
Aorta: Aortofemoral

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefaRen: A.
iliaca und viszerale Arterien: Iliofemoral

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefalRen: A.
femoralis: Femorofemoral

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefalRen: A.
femoralis: Femoropopliteal, oberhalb des Kniegelenkes

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefal3en: A.
femoralis: Femoropopliteal, unterhalb des Kniegelenkes

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefalRen: A.
femoralis: Femorocrural

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefal3en:
Temporérer arterio-arterieller Shunt (intraoperativ)

Revision einer Blutgefal3operation: Operative Behandlung einer
Blutung nach Gefal3operation

Revision einer Blutgefalloperation: Revision einer Anastomose:
Implantat

Revision einer BlutgeféRoperation: Revision einer Anastomose:
Transplantat

Revision einer BlutgeféaRoperation: Revision einer Anastomose:
Arteriovendser Shunt

Revision einer BlutgeféRoperation: Revision einer Anastomose:
GefalRanastomose ohne Interponat
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5-394.2
5-394.30
5-394.4
5-394.5
5-394.6
5-394.8

5-394.y
5-395.12

5-395.54
5-395.55

5-395.70
5-395.71

5-395.7x
5-395.a1

5-399.2

5-399.5

5-399.6

5-399.7

5-39a.3

5-39a.4

5-401.00
5-401.50
5-408.80

5-534.03

10
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

9
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

6

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4

(Datenschutz)

Revision einer BlutgefalRoperation: Revision eines vaskularen
Implantates

Revision einer BlutgefaRoperation: Wechsel eines vaskularen
Implantates: In ein vaskulares Implantat

Revision einer Blutgefaloperation: Entfernung eines vaskularen
Implantates

Revision einer BlutgefalRoperation: Revision eines arterioventsen
Shuntes

Revision einer BlutgeféaRoperation: Verschluss eines arteriovenésen
Shuntes

Revision einer BlutgefalRoperation: Revision eines vaskularen
Transplantates

Revision einer BlutgefaRoperation: N.n.bez.

Patchplastik an BlutgefaRen: Arterien Schulter und Oberarm: A.
brachialis

Patchplastik an Blutgefal3en: Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca
externa

Patchplastik an BlutgefaRen: Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca
interna

Patchplastik an BlutgefaRen: Arterien Oberschenkel: A. femoralis
Patchplastik an BlutgefaRen: Arterien Oberschenkel: A. profunda
femoris

Patchplastik an BlutgefaRen: Arterien Oberschenkel: Sonstige
Patchplastik an BlutgefaRen: Oberflachliche Venen: Schulter und
Oberarm

Andere Operationen an BlutgefaRen: Adhasiolyse und/oder
Dekompression

Andere Operationen an BlutgefalR3en: Implantation oder Wechsel von
venosen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

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

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

Zusatzinformationen zu Operationen an Blutgefalien:
Zusammenfugen eines Venenbypass-Grafts aus mindestens zwei
Teilstlicken

Zusatzinformationen zu Operationen an Blutgefal3en: Intraoperativ
angefertigte Gefal3prothese

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Zervikal: Ohne
Markierung

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Inguinal, offen
chirurgisch: Ohne Markierung

Andere Operationen am Lymphgefa3system: (Teil-)Resektion einer
Lymphozele: Offen chirurgisch

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne
plastischen Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere MalRnahmen
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5-640.2 (Datenschutz)
5-769.2 15

5-770.11 (Datenschutz)
5-770.5  (Datenschutz)
5-770.7 (Datenschutz)
5-771.11 (Datenschutz)
5-776.4 15

b-776.5 (Datenschutz)
5-777.30 10

5-777.40 5

5-777.41 9

5-777.61 (Datenschutz)
5-7782 4

5-779.3  (Datenschutz)
5-779.4 10

5-77b.1 (Datenschutz)
5-780.0j (Datenschutz)
5-780.0k (Datenschutz)
5-780.10 (Datenschutz)
5-780.14 (Datenschutz)
5-780.1d (Datenschutz)
5-780.1f  (Datenschutz)

Operationen am Praputium: Zirkumzision

Andere Operationen bei Gesichtsschadelfrakturen: Malinahmen zur
Okklusionssicherung an Maxilla und Mandibula

Inzision (Osteotomie), lokale Exzision und Destruktion (von
erkranktem Gewebe) eines Gesichtsschadelknochens:
Sequesterotomie (z.B. bei Kieferosteomyelitis): Mit Entfernung eines
Sequesters

Inzision (Osteotomie), lokale Exzision und Destruktion (von
erkranktem Gewebe) eines Gesichtsschadelknochens: Dekortikation
(z.B. bei Kieferosteomyelitis)

Inzision (Osteotomie), lokale Exzision und Destruktion (von
erkranktem Gewebe) eines Gesichtsschadelknochens: Abtragung
(modellierende Osteotomie)

Partielle und totale Resektion eines Gesichtsschadelknochens:
Maxilla, partiell: Rekonstruktion mit nicht vaskularisiertem
Transplantat

Osteotomie zur Verlagerung des Untergesichtes: Mit
Kontinuitatsdurchtrennung am aufsteigenden Mandibulaast
Osteotomie zur Verlagerung des Untergesichtes: Kinnverlagerung
Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-I-
Ebene in einem Stiick: Ohne Distraktion

Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-I-
Ebene in zwei Stiicken: Ohne Distraktion

Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-I-
Ebene in zwei Stucken: Mit Distraktion

Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-1I-
Ebene: Mit Distraktion

Rekonstruktion der Weichteile im Gesicht: Plastische
Sofortrekonstruktion

Andere Operationen an Kiefergelenk und Gesichtsschadelknochen:
Entfernung von Osteosynthesematerial

Andere Operationen an Kiefergelenk und Gesichtsschadelknochen:
Anwendung einer OP-Simulation im Gesichtsbereich bei
skelettverlagernden Operationen

Knochentransplantation und -transposition an Kiefer- und
Gesichtsschadelknochen: Transplantation eines kortikospongitsen
Spanes, autogen

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von
Knochengewebe: Patella

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von
Knochengewebe: Tibia proximal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Klavikula

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Radius proximal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Becken

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Femur proximal
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5-780.1g (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Femurschaft

5-780.1h (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Femur distal

5-780.1j (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Patella

5-780.1k (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Tibia proximal

5-780.1m (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Tibiaschaft

5-780.1n (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung:
Tibia distal

5-780.2k (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Drainage: Tibia
proximal

5-780.31 (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Entfernung eines
Fremdkorpers: Humerus proximal

5-780.3g (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Entfernung eines
Fremdkorpers: Femurschaft

5-780.41 (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententragers: Humerus proximal

5-780.4g (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententragers: Femurschaft

5-780.4j (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententragers: Patella

5-780.4m (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententragers: Tibiaschaft

5-780.4u (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententragers: Tarsale

5-780.4v  (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententragers: Metatarsale

5-780.4w (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines
Medikamententragers: Phalangen Fufl3

5-780.5v (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Entfernen eines
Medikamententragers: Metatarsale

5-780.60 (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Klavikula

5-780.61 165 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Humerus proximal

5-780.62 10 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Humerusschaft

5-780.63 (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Humerus distal

5-780.64 76 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Radius
proximal

5-780.67 16 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Ulna
proximal

5-780.6d 28 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Becken

5-780.6f (Datenschutz) Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Femur

proximal
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5-780.6g (Datenschutz)
5-780.6) 4

5-780.6k (Datenschutz)
5-780.6m (Datenschutz)
5-780.6n (Datenschutz)
5-780.6r  (Datenschutz)
5-780.6s 4

5-780.6t 7

5-780.6u (Datenschutz)
5-780.6v 12

5-780.6w 5

5-780.6z (Datenschutz)
5-780.7u (Datenschutz)
5-780.9k (Datenschutz)
5-781.0f (Datenschutz)
5-781.0k 10

5-781.1f (Datenschutz)
5-781.1h (Datenschutz)
5-781.1k (Datenschutz)
5-781.1n 5

5-781.2f (Datenschutz)
5-781.2h (Datenschutz)
5-781.38 5

5-781.3f (Datenschutz)
5-781.3g (Datenschutz)
5-781.3k  (Datenschutz)

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Femurschaft

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:
Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

proximal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Tibiaschaft

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

distal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

distal

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:
Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Kalkaneus

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:
Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Metatarsale

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Phalangen Ful3

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:
Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Tarsale

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch:

Debridement:

Debridement: Patella
Debridement: Tibia

Debridement:
Debridement: Tibia
Debridement: Fibula

Debridement: Talus
Debridement:

Debridement: Tarsale
Debridement:

Debridement:

Debridement: Skapula
Sequesterotomie:

Kombination einer

anderen Inzision mit Einlegen eines Medikamententragers: Tibia

proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Valgisierende Osteotomie:

Femur proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Tibia proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Femur proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Femur distal

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Tibia proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Tibia distal

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Femur proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Femur distal

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Ulnaschaft

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Femur proximal

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
Femurschaft

Osteotomie und Korrekturosteotomie:
proximal

Valgisierende Osteotomie:
Varisierende Osteotomie:
Varisierende Osteotomie:
Varisierende Osteotomie:
Varisierende Osteotomie:
(De-)Rotationsosteotomie:
(De-)Rotationsosteotomie:
Verkirzungsosteotomie:
Verklrzungsosteotomie:
Verkirzungsosteotomie:

Verkurzungsosteotomie: Tibia
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5-781.3m (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verkirzungsosteotomie:
Tibiaschaft

5-781.3n (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verkiirzungsosteotomie: Tibia
distal

5-781.4f (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verlangerungsosteotomie:
Femur proximal

5-781.4h (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verlangerungsosteotomie:
Femur distal

5-781.4k (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verlangerungsosteotomie:
Tibia proximal

5-781.4m (Datenschutz) Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verlangerungsosteotomie:
Tibiaschaft

5-781.4u (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Verlangerungsosteotomie:
Tarsale

5-781.5f (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Valgisierende (De-
)Rotationsosteotomie: Femur proximal

5-781.6f (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Varisierende (De-
)Rotationsosteotomie: Femur proximal

5-781.86 (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie: Radius distal

5-781.8d 13 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie: Becken

5-781.8f 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie: Femur proximal

5-781.8g (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie: Femurschatft

5-781.8h (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie: Femur distal

5-781.8k (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie: Tibia proximal

5-781.8n (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie: Tibia distal

5-781.96 (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Radius distal

5-781.98 (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Ulnaschaft

5-781.9a (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Karpale

5-781.9b (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Metakarpale

5-781.9d (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Becken

5-781.9e (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Schenkelhals

5-781.9f 11 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Femur
proximal

5-781.99 (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Femurschaft
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5-781.9h (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Femur distal

5-781.9k 10 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Tibia proximal

5-781.9m 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Tibiaschaft

5-781.9n 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Tibia distal

5-781.9q (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Fibulaschaft

b-781.9s (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe
(mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur: Talus

b-78l.ac (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Phalangen Hand

5-781l.ak (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Tibia proximal

b-78l.an (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Tibia distal

5-781l.aq (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Fibulaschaft

5-78l.ar (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Fibula distal

5-781.at (Datenschutz)  Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne
Achsenkorrektur: Kalkaneus

5-781.xk (Datenschutz) = Osteotomie und Korrekturosteotomie: Sonstige: Tibia proximal

5-782.10 15 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Klavikula

5-782.11 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Humerus proximal

5-782.12 (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Humerusschaft

5-782.13 (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Humerus distal

5-782.14 (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Radius proximal

5-782.15 (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Radiusschaft

b-782.17 (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Ulna proximal

5-782.1a (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Karpale

5-782.1d 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Becken

5-782.1e 8 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Schenkelhals

5-782.1f (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Femur proximal

5-782.1h (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle

Resektion mit Weichteilresektion: Femur distal
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b-782.1k (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Tibia proximal

5-782.1m (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Tibiaschaft

5-782.1n (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Tibia distal

b-782.1r (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Fibula distal

5-782.1s 5 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Talus

5-782.1t 8 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Kalkaneus

5-782.1u (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Tarsale

5-782.1x (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Weichteilresektion: Sonstige

5-782.20 (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Klavikula

5-782.28 (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Ulnaschaft

5-782.29 (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Ulna distal

5-782.2a 11 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Karpale

5-782.2b (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Metakarpale

5-782.2n (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Tibia distal

5-782.2r (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Fibula distal

5-782.2s (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Talus

5-782.2u 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Tarsale

5-782.2x (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung: Sonstige

5-782.3a (Datenschutz) Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Weichteilresektion:
Karpale

5-782.3c (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Weichteilresektion:
Phalangen Hand

b-782.3e (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitéatsdurchtrennung und mit Weichteilresektion:
Schenkelhals

5-782.3u (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle

Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Weichteilresektion:

Tarsale
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5-782.3x  (Datenschutz)
5-782.4a (Datenschutz)
5-782.5n (Datenschutz)
5-782.6a 27

5-782.7a (Datenschutz)
5-782.7u (Datenschutz)
5-782.a0 6

5-782.a1 (Datenschutz)
5-782.aa (Datenschutz)
5-782.ad (Datenschutz)
5-782.ae (Datenschutz)
5-782.af (Datenschutz)
5-782.ah  (Datenschutz)
5-782.ak (Datenschutz)
5-782.ap (Datenschutz)
5-782.ar (Datenschutz)
b-782.at  (Datenschutz)
5-782.b0 21

5-782.bd 4

5-782.be 48

5-782.bn  (Datenschutz)
5-782.xd (Datenschutz)
5-782.xe  (Datenschutz)

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Weichteilresektion:
Sonstige

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Wiederherstellung
der Kontinuitat: Karpale

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung, Wiederherstellung der
Kontinuitat und Weichteilresektion: Tibia distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Totale
Resektion eines Knochens: Karpale

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Totale
Resektion eines Knochens mit Weichteilresektion: Karpale
Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Totale
Resektion eines Knochens mit Weichteilresektion: Tarsale
Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Klavikula

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Humerus proximal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Karpale

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Becken

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Schenkelhals

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Femur proximal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Femur distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Tibia proximal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Fibula proximal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Fibula distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, offen chirurgisch: Kalkaneus

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, endoskopisch: Klavikula

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, endoskopisch: Becken

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, endoskopisch: Schenkelhals

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion, endoskopisch: Tibia distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Sonstige:
Becken

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Sonstige:
Schenkelhals
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5-782.xf  (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Sonstige:
Femur proximal

5-782.xh  (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Sonstige:
Femur distal

5-782.xk  (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Sonstige:
Tibia proximal

b-782.xu (Datenschutz)  Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Sonstige:
Tarsale

5-783.01 (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Humerus proximal

5-783.06 4 Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Radius distal

5-783.0b (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Metakarpale

5-783.0c (Datenschutz) = Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Phalangen Hand

5-783.0d 10 Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Becken

5-783.0e (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Schenkelhals

5-783.0f (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Femur proximal

5-783.0g (Datenschutz) Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Femurschatft

5-783.0h (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Femur distal

5-783.0k (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Tibia proximal

5-783.0n (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Tibia distal

5-783.0s (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Talus

5-783.0v (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Metatarsale

5-783.0x (Datenschutz) = Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine
Entnahmestelle: Sonstige

5-783.21 (Datenschutz)  Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongitser Span,
eine Entnahmestelle: Humerus proximal

5-783.2d 13 Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongioser Span,
eine Entnahmestelle: Becken

5-783.2h (Datenschutz) = Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongitser Span,
eine Entnahmestelle: Femur distal

5-783.2x 5 Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongioser Span,
eine Entnahmestelle: Sonstige

5-783.2z 8 Entnahme eines Knochentransplantates: Kortikospongidser Span,
eine Entnahmestelle: Skapula

5-783.4f 9 Entnahme eines Knochentransplantates: Knochentransplantat, nicht

gefaRgestielt: Femur proximal
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5-783.4x (Datenschutz)
5-783.5f  (Datenschutz)
5-783.6s (Datenschutz)
5-783.xz  (Datenschutz)
5-784.01 (Datenschutz)
5-784.0a 4

5-784.0b (Datenschutz)
5-784.0c (Datenschutz)
5-784.0d 10

5-784.0f (Datenschutz)
5-784.0h  (Datenschutz)
5-784.0k 4

5-784.0n (Datenschutz)
5-784.0r (Datenschutz)
5-784.0s 5

5-784.0u 4

5-784.0v  (Datenschutz)
5-784.11 (Datenschutz)
5-784.1a 4

5-784.1d 6

5-784.1h (Datenschutz)
5-784.1k (Datenschutz)
5-784.1t  (Datenschutz)
5-784.1u  (Datenschutz)

Entnahme eines Knochentransplantates: Knochentransplantat, nicht
gefaligestielt: Sonstige

Entnahme eines Knochentransplantates: Knochentransplantat,
mikrovaskular anastomosiert: Femur proximal

Entnahme eines Knochentransplantates: Knorpel-Knochen-
Transplantat: Talus

Entnahme eines Knochentransplantates: Sonstige: Skapula
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Humerus proximal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Karpale
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Metakarpale
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Phalangen Hand
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Becken
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Femur proximal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Femur distal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tibia proximal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tibia distal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Fibula distal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Talus
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tarsale
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Metatarsale
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Humerus
proximal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Karpale
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Becken
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Femur distal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongitsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Tibia
proximal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Kalkaneus
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongitsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Tarsale
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5-784.1v

5-784.1z

5-784.2a

5-784.2k

5-784.2z

5-784.3d

5-784.6d

5-784.6h

5-784.76

5-784.7d

5-784.7f

5-784.7h

5-784.7k

5-784.7n

5-784.7r

5-784.7s

5-784.7t

5-784.7u

5-784.7v

5-784.7w

5-784.7x

5-784.84

5-784.8n

5-784.b8

(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)
.

10
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6

30
(Datenschutz)
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)
5
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Metatarsale
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongitsen Spanes, autogen, offen chirurgisch: Skapula
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongitsen Spanes, autogen, ausgedehnt: Karpale
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongitsen Spanes, autogen, ausgedehnt: Tibia proximal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongitsen Spanes, autogen, ausgedehnt: Skapula
Knochentransplantation und -transposition: Knochentransplantation,
nicht gefal3gestielt: Becken

Knochentransplantation und -transposition: Knorpel-Knochen-
Transplantation, allogen: Becken

Knochentransplantation und -transposition: Knorpel-Knochen-
Transplantation, allogen: Femur distal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Radius distal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Becken
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Femur proximal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Femur distal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tibia proximal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tibia distal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Fibula distal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Talus
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Kalkaneus
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tarsale
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Metatarsale
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Phalangen Ful3
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Sonstige
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongitsen Spanes, allogen, offen chirurgisch: Radius
proximal

Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines
kortikospongidsen Spanes, allogen, offen chirurgisch: Tibia distal
Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
humaner demineralisierter Knochenmatrix: Ulnaschaft
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b-784.bd (Datenschutz) Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
humaner demineralisierter Knochenmatrix: Becken

5-784.bf (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
humaner demineralisierter Knochenmatrix: Femur proximal

b-784.bh (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
humaner demineralisierter Knochenmatrix: Femur distal

5-784.bn (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
humaner demineralisierter Knochenmatrix: Tibia distal

5-784.bu (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
humaner demineralisierter Knochenmatrix: Tarsale

5-784.ch (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, endoskopisch: Femur distal

5-784.ck (Datenschutz)  Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, autogen, endoskopisch: Tibia proximal

5-784.eh 17 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, endoskopisch: Femur distal

b-784.ek 24 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von
Spongiosa, allogen, endoskopisch: Tibia proximal

5-785.0h (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
ohne Antibiotikumzusatz: Femur distal

5-785.1h (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
mit Antibiotikumzusatz: Femur distal

5-785.1k (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
mit Antibiotikumzusatz: Tibia proximal

5-785.1v  (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement
mit Antibiotikumzusatz: Metatarsale

5-785.2k (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz: Tibia proximal

5-785.3h (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz, resorbierbar: Femur distal

5-785.3k (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz, resorbierbar: Tibia proximal

5-785.3s (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer
Knochenersatz, resorbierbar: Talus

5-785.4d 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Metallischer
Knochenersatz: Becken

5-785.4f (Datenschutz) Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Metallischer
Knochenersatz: Femur proximal

5-785.4k 5 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Metallischer
Knochenersatz: Tibia proximal

5-786.0 98 Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube

5-786.1 15 Osteosyntheseverfahren: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage

5-786.2 20 Osteosyntheseverfahren: Durch Platte

5-786.4  (Datenschutz)  Osteosyntheseverfahren: Durch dynamische
Kompressionsschraube

5-786.6 (Datenschutz)  Osteosyntheseverfahren: Durch Marknagel

5-786.e (Datenschutz)  Osteosyntheseverfahren: Durch (Blount-)Klammern

5-786.j0 (Datenschutz)  Osteosyntheseverfahren: Durch internes Verlangerungs- oder

Knochentransportsystem: Nicht motorisiert
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5-786.j1  (Datenschutz)  Osteosyntheseverfahren: Durch internes Verlangerungs- oder
Knochentransportsystem: Motorisiert

5-786.k 69 Osteosyntheseverfahren: Durch winkelstabile Platte

5-786.m 18 Osteosyntheseverfahren: Durch Ringfixateur

5-786.9 (Datenschutz)  Osteosyntheseverfahren: Durch winkelstabile Platte mit integriertem
Band

5-786.x (Datenschutz)  Osteosyntheseverfahren: Sonstige

5-787.0d 9 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Becken

5-787.0f (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Femur proximal

5-787.0g (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Femurschaft

5-787.0m (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Tibiaschaft

5-787.0n (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Tibia distal

5-787.0t (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Kalkaneus

5-787.0u (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Tarsale

5-787.11 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Humerus
proximal

5-787.14 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Radius proximal

5-787.1a (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Karpale

5-787.1d 8 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Becken

5-787.1e 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Schenkelhals

5-787.1f (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur proximal

5-787.1h 8 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur distal

5-787.1k 14 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia proximal

5-787.1m (Datenschutz)  Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibiaschaft

5-787.1n 10 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal

5-787.1p (Datenschutz)  Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula proximal

5-787.1r (Datenschutz)  Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula distal

5-787.1s (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Talus

5-787.1t (Datenschutz)  Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Kalkaneus

5-787.1v 7 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metatarsale

5-787.1z (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Skapula

5-787.21 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Humerus proximal

5-787.2f (Datenschutz)  Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Femur proximal

5-787.2g (Datenschutz)  Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage:
Femurschatft

5-787.2n (Datenschutz)  Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Tibia
distal

5-787.35 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Radiusschaft

5-787.36 (Datenschutz)  Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Radius distal

5-787.38 (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Ulnaschaft

5-787.3a (Datenschutz)  Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Karpale

5-787.3f 16 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Femur proximal

5-787.3g (Datenschutz) Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Femurschaft

5-787.3h 26 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Femur distal

5-787.3k 19 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Tibia proximal
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5-787.3m (Datenschutz)
5-787.3r 4

5-787.3v  (Datenschutz)
5-787.41 (Datenschutz)
5-787.4f  (Datenschutz)
5-787.5f (Datenschutz)
5-787.6f  (Datenschutz)
5-787.6g (Datenschutz)
5-787.6m 5

5-787.6n (Datenschutz)
5-787.71 (Datenschutz)
5-787.7f  (Datenschutz)
5-787.81 (Datenschutz)
5-787.8f (Datenschutz)
5-787.8m (Datenschutz)
5-787.9m (Datenschutz)
5-787.ek (Datenschutz)
5-787.9g5 (Datenschutz)
5-787.08 (Datenschutz)
5-787.09 (Datenschutz)
5-787.gh  (Datenschutz)
5-787.j1  (Datenschutz)
5-787.k0 (Datenschutz)
5-787.k1 8

5-787.k5 (Datenschutz)
5-787.k6 6

5-787.k7  (Datenschutz)
5-787.k8 (Datenschutz)

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:

Platte: Tibiaschaft
Platte: Fibula distal
Platte: Metatarsale

Winkelplatte/Kondylenplatte: Humerus proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Winkelplatte/Kondylenplatte: Femur proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Dynamische

Kompressionsschraube: Femur proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:

Gelenkkomponente: Humerus proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Gelenkkomponente: Femur proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Humerus proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Tibiaschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Tibiaschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial:

proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Radiusschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Ulnaschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Femurschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial
Femur distal

Entfernung von Osteosynthesematerial

Marknagel: Femur proximal
Marknagel: Femurschaft
Marknagel: Tibiaschaft
Marknagel: Tibia distal
Marknagel mit

Marknagel mit
Verriegelungsnagel:
Verriegelungsnagel: Femur
Verriegelungsnagel:
Fixateur externe:
(Blount-)Klammern: Tibia
Intramedulléarer Draht:
Intramedulléarer Draht:
Intramedulléarer Draht:

Intramedullarer Draht:

Internes Verlangerungs-

oder Knochentransportsystem: Motorisiert

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Klavikula

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Humerus proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Radiusschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial:

distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Ulnaschaft

Winkelstabile Platte:

Winkelstabile Platte:

Winkelstabile Platte:

Winkelstabile Platte: Radius

Winkelstabile Platte: Ulna

Winkelstabile Platte:
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5-787.kb
5-787 .kf

5-787.kh
5-787 .kk
5-787.km
5-787.kn
5-787 kr

5-787.ku

5-787.me
5-787.mf

5-787.mg
5-787.mh
5-787.mm
5-787.mn
5-787.ms
5-787.x3
5-787.x7
5-787.xg
5-787.xh
5-787.xk
5-788.00

5-788.06
5-788.07
5-788.40
5-788.52
5-788.53
5-788.54
5-788.56

5-788.57

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

8

34

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

25

(Datenschutz)

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Metakarpale

Entfernung von Osteosynthesematerial:

proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Tibiaschaft

Entfernung von Osteosynthesematerial:

distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

distal

Entfernung von Osteosynthesematerial:

Tarsale

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:

proximal

Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:
Entfernung von Osteosynthesematerial:

(Exostose): Os metatarsale |

Winkelstabile Platte:

Winkelstabile Platte: Femur

Winkelstabile Platte: Femur

Winkelstabile Platte: Tibia

Winkelstabile Platte:

Winkelstabile Platte: Tibia

Winkelstabile Platte: Fibula

Winkelstabile Platte:

Ringfixateur
Ringfixateur

Ringfixateur
Ringfixateur
Ringfixateur
Ringfixateur
Ringfixateur

: Schenkelhals
: Femur

: Femurschaft
: Femur distal
: Tibiaschaft

: Tibia distal

: Talus

Sonstige: Humerus distal
Sonstige: Ulna proximal
Sonstige: Femurschaft
Sonstige: Femur distal
Sonstige: Tibia proximal
Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Resektion

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Resektion

(Exostose): Os metatarsale Il bis V, 1 Os metatarsale

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Resektion
(Exostose): Os metatarsale Il bis V, 2 Ossa metatarsalia
Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es:
Weichteilkorrektur: In Hohe des 1. Zehenstrahles

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulR3es

Os metatarsale Il bis V, 1 Os metatarsale

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes

Os metatarsale Il bis V, 2 Ossa metatarsalia

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes

Os metatarsale Il bis V, 3 Ossa metatarsalia

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes

Digitus |

Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es

Digitus Il bis V, 1 Phalanx

: Osteotomie:

: Osteotomie:

: Osteotomie:

: Osteotomie:

: Osteotomie:
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Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:

5-788.58
5-788.5a
5-788.5c
5-788.5f

5-788.5]

5-788.60
5-788.x
5-788.y
5-789.0c
5-789.1e
5-789.1f
5-789.1h
5-789.1k
5-789.1n
5-789.1v
5-789.2e
5-789.2h
5-789.2k
5-789.2n
5-789.2r
5-78a.01
5-78a.0f
5-78a.0h
5-78a.0n

5-78a.0u

(Datenschutz)
(Datenschutz)
11

(Datenschutz)

(Datenschutz)

8

8
(Datenschutz)
(Datenschutz)

5
(Datenschutz)
34

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

(Datenschutz)

Digitus Il bis V, 2 Phalangen

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:

Digitus Il bis V, 4 Phalangen

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:

Os metatarsale |, distal

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Os metatarsale I, distal, Reoperation bei Rezidiv

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRRes: Osteotomie:
Os metatarsale |, mehrdimensionale Osteotomie, Reoperation bei

Rezidiv

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

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FulRes: Sonstige
Operationen an Metatarsale und Phalangen des Ful3es: N.n.bez.

Andere Operationen am Knochen:

Hand

Andere Operationen am Knochen:

Schenkelhals

Andere Operationen am Knochen:

proximal

Andere Operationen am Knochen:

distal

Andere Operationen am Knochen:

proximal

Andere Operationen am Knochen:

distal

Andere Operationen am Knochen:

Metatarsale

Andere Operationen am Knochen:

Schenkelhals

Andere Operationen am Knochen:

Femur distal

Andere Operationen am Knochen:

proximal

Andere Operationen am Knochen:

distal

Andere Operationen am Knochen:

Fibula distal

Naht von Periost: Phalangen
Epiphyseodese, temporar:
Epiphyseodese, temporar: Femur
Epiphyseodese, temporar: Femur
Epiphyseodese, temporar: Tibia
Epiphyseodese, temporar: Tibia
Epiphyseodese, temporar:
Epiphyseodese, permanent:
Epiphyseodese, permanent:
Epiphyseodese, permanent: Tibia
Epiphyseodese, permanent: Tibia

Epiphyseodese, permanent:

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch

Schraube: Humerus proximal

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch

Schraube: Femur proximal

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch

Schraube: Femur distal

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch

Schraube: Tibia distal

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch

Schraube: Tarsale
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5-78a.0v  (Datenschutz)
5-78a.1m (Datenschutz)
5-78a.1lv  (Datenschutz)
b-78a.2g (Datenschutz)
5-78a.2k  (Datenschutz)
b-78a.kl (Datenschutz)
5-78a.ku (Datenschutz)
5-78a.kv  (Datenschutz)
5-78a.mm (Datenschutz)
5-78a.mn (Datenschutz)
5-790.01 (Datenschutz)
5-790.0e (Datenschutz)
5-790.1b (Datenschutz)
5-790.1n (Datenschutz)
5-790.2v  (Datenschutz)
5-790.kr  (Datenschutz)
5-790.nk  (Datenschutz)
5-791.1g (Datenschutz)
5-791.29 (Datenschutz)
5-791.k2 (Datenschutz)
5-792.22 (Datenschutz)
5-792.25 (Datenschutz)
5-792.28 (Datenschutz)

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch
Schraube: Metatarsale

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese:
Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Tibiaschaft

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese:
Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Metatarsale

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese:
Platte: Femurschaft

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese:
Platte: Tibia proximal

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese:
winkelstabile Platte: Humerus proximal

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese:
winkelstabile Platte: Tarsale

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese:
winkelstabile Platte: Metatarsale

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese:
Ringfixateur: Tibiaschaft

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch
Ringfixateur: Tibia distal

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlésung mit
Osteosynthese: Durch Schraube: Humerus proximal

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlésung mit
Osteosynthese: Durch Schraube: Schenkelhals

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

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlésung mit
Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Tibia distal
Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenldésung mit
Osteosynthese: Durch intramedullaren Draht: Metatarsale
Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlosung mit
Osteosynthese: Durch winkelstabile Platte: Fibula distal
Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlésung mit
Osteosynthese: Durch Platte: Tibia proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Femurschaft

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Platte: Fibulaschaft

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines
langen Réhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerusschaft
Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Platte: Humerusschaft
Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Platte: Radiusschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Platte: Ulnaschaft

Durch

Durch

Durch

Durch

Durch

Durch

Durch

Durch
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5-792.k2 (Datenschutz)
5-792.kg (Datenschutz)
5-793.13 (Datenschutz)
5-793.14 (Datenschutz)
5-793.16 (Datenschutz)
5-793.1k (Datenschutz)
5-793.1r (Datenschutz)
5-793.21 4

5-793.27 (Datenschutz)
5-793.2e (Datenschutz)
5-793.2f 4

5-793.2n (Datenschutz)
5-793.3k  (Datenschutz)
5-793.3r (Datenschutz)
5-793.k1 (Datenschutz)
5-793.k6 (Datenschutz)
5-793.kk  (Datenschutz)
5-793.kn  (Datenschutz)
5-793.kr 4

5-794.01 (Datenschutz)

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Humerusschaft

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte:
Femurschaft

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Schraube: Humerus distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Schraube: Radius proximal
Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Schraube: Radius distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Schraube: Tibia proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Réhrenknochens: Durch Schraube: Fibula distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Humerus proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Ulna proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Schenkelhals

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Femur proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Réhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage:
Tibia distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch Platte: Tibia proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Réhrenknochens: Durch Platte: Fibula distal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerus
proximal

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Roéhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius distal
Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Roéhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Tibia proximal
Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Tibia distal
Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines
langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Fibula distal
Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Schraube: Humerus proximal
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5-794.04 (Datenschutz)
5-794.0n (Datenschutz)
5-794.0r 4

5-794.11 7

5-794.1j (Datenschutz)
5-794.21 (Datenschutz)
5-794.26 (Datenschutz)
5-794.2f  (Datenschutz)
5-794.2r  (Datenschutz)
5-794k1 5

5-794.k6 9

5-794.kh  (Datenschutz)
5-794.kk  (Datenschutz)
5-794.kr 4

5-795.1a (Datenschutz)
5-795.1z (Datenschutz)
5-795.20 (Datenschutz)
5-795.k0  (Datenschutz)
5-796.00 6

5-796.0a (Datenschutz)
5-796.0b  (Datenschutz)

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Schraube: Radius proximal
Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Schraube: Tibia distal
Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Schraube: Fibula distal
Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Humerus proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Patella

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Platte: Humerus proximal
Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Platte: Radius distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Platte: Femur proximal
Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch Platte: Fibula distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerus
proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius
distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Femur
distal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Tibia
proximal

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich
eines langen Rohrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Fibula
distal

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

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

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

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen:
Durch winkelstabile Platte: Klavikula

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Schraube: Klavikula

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Schraube: Karpale

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Schraube: Metakarpale
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5-796.10 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Klavikula

5-796.1a (Datenschutz) Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Karpale

5-796.1v  (Datenschutz)  Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Metatarsale

5-796.20 10 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Platte: Klavikula

5-796.2b (Datenschutz)  Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Platte: Metakarpale

5-796.2c (Datenschutz)  Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch Platte: Phalangen Hand

5-796.90 (Datenschutz) Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch intramedullaren Draht: Klavikula

5-796.k0 22 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch winkelstabile Platte: Klavikula

5-796.kb  (Datenschutz)  Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch winkelstabile Platte: Metakarpale

5-796.kv  (Datenschutz)  Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen:
Durch winkelstabile Platte: Metatarsale

5-797.1s (Datenschutz) Offene Reposition einer Fraktur an Talus und Kalkaneus: Durch
Schraube: Talus

5-797.1t (Datenschutz) Offene Reposition einer Fraktur an Talus und Kalkaneus: Durch
Schraube: Kalkaneus

5-797.kt  (Datenschutz) Offene Reposition einer Fraktur an Talus und Kalkaneus: Durch
winkelstabile Platte: Kalkaneus

5-798.2 (Datenschutz)  Offene Reposition einer Beckenrand- und Beckenringfraktur: Durch
Schraube, Beckenrand

5-79b.11 7 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Akromioklavikulargelenk

5-79b.1a (Datenschutz) Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Handwurzelgelenk

5-79b.1k (Datenschutz)  Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Oberes Sprunggelenk

5-79b.1m (Datenschutz)  Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Unteres Sprunggelenk

5-79b.1n (Datenschutz)  Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Tarsalgelenk

5-79b.1g (Datenschutz) Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder
Zuggurtung/Cerclage: Metatarsophalangealgelenk

5-79b.21 (Datenschutz)  Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Platte:
Akromioklavikulargelenk

5-79b.6k 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Fixateur externe:
Oberes Sprunggelenk

5-79b.6m (Datenschutz) Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Fixateur externe:
Unteres Sprunggelenk

5-79b.hh  (Datenschutz)  Offene Reposition einer Gelenkluxation: Ohne Osteosynthese:

Kniegelenk
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5-79b.hg (Datenschutz) Offene Reposition einer Gelenkluxation: Ohne Osteosynthese:
Metatarsophalangealgelenk

5-800.00 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Humeroglenoidalgelenk

5-800.07 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Handgelenk n.n.bez.

5-800.0g 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Huftgelenk

5-800.0h 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Kniegelenk

5-800.0k (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie: Oberes
Sprunggelenk

5-800.0m (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie: Unteres
Sprunggelenk

5-800.0n (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Tarsalgelenk

5-800.0r (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie:
Zehengelenk

5-800.1g (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspulung mit
Drainage, aseptisch: Hiftgelenk

5-800.1h 7 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspulung mit
Drainage, aseptisch: Kniegelenk

5-800.1k 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspulung mit
Drainage, aseptisch: Oberes Sprunggelenk

5-800.20 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspilung mit
Drainage, septisch: Humeroglenoidalgelenk

5-800.2g 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspulung mit
Drainage, septisch: Hiftgelenk

5-800.2h 10 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspulung mit
Drainage, septisch: Kniegelenk

5-800.2) (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspulung mit
Drainage, septisch: Proximales Tibiofibulargelenk

5-800.29 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspulung mit
Drainage, septisch: Metatarsophalangealgelenk

5-800.2t (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspilung mit
Drainage, septisch: Ellenbogengelenk n.n.bez.

5-800.37 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Handgelenk n.n.bez.

5-800.3g 6 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Huftgelenk

5-800.3h 6 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Kniegelenk

5-800.3k (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: Oberes
Sprunggelenk

5-800.3n (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:
Tarsalgelenk

5-800.3t (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement:

Ellenbogengelenk n.n.bez.
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5-800.40 (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Humeroglenoidalgelenk

5-800.41 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Akromioklavikulargelenk

5-800.49g 5 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Hiftgelenk

5-800.4h 18 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
partiell: Kniegelenk

5-800.50 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Humeroglenoidalgelenk

5-800.51 5 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Akromioklavikulargelenk

5-800.57 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Handgelenk n.n.bez.

5-800.59 50 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Huftgelenk

5-800.5h 67 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie,
total: Kniegelenk

5-800.60 34 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Humeroglenoidalgelenk

5-800.61 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Akromioklavikulargelenk

5-800.67 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Handgelenk n.n.bez.

5-800.6g (Datenschutz) Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Huftgelenk

5-800.6h 22 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Kniegelenk

5-800.6k 10 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Oberes Sprunggelenk

5-800.6m (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Unteres Sprunggelenk

5-800.6n (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Tarsalgelenk

5-800.6g 6 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation
[Arthrolyse]: Metatarsophalangealgelenk

5-800.7g 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung
periartikularer Verkalkungen: Huftgelenk

5-800.7h 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung
periartikularer Verkalkungen: Kniegelenk

5-800.80 (Datenschutz)  Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier
Gelenkkdrper: Humeroglenoidalgelenk

5-800.8g 10 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier
Gelenkkdrper: Huftgelenk

5-800.8h 11 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier
Gelenkkorper: Kniegelenk

5-800.99 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation:

Huftgelenk
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5-800.9h (Datenschutz)
5-800.ag (Datenschutz)
5-800.ah (Datenschutz)
5-800.bh  (Datenschutz)
5-800.c1 (Datenschutz)
5-800.cg (Datenschutz)
5-800.ch  (Datenschutz)
5-800.ck  (Datenschutz)
5-800.cm (Datenschutz)
5-801.0g (Datenschutz)
5-801.4g (Datenschutz)
5-801.7 (Datenschutz)
5-801.ah 9

5-801.bh 47

5-801.bk 4

5-801.gk (Datenschutz)
5-801.h1 (Datenschutz)
5-801.h4 (Datenschutz)
5-801.hh  (Datenschutz)
5-801.hk (Datenschutz)

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation:
Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines
Medikamententragers: Hiftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines
Medikamententragers: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernen eines
Medikamententragers: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Resektion von
Bandanteilen und/oder Bandresten: Akromioklavikulargelenk
Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Resektion von
Bandanteilen und/oder Bandresten: Huftgelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Resektion von
Bandanteilen und/oder Bandresten: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Resektion von
Bandanteilen und/oder Bandresten: Oberes Sprunggelenk
Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Resektion von
Bandanteilen und/oder Bandresten: Unteres Sprunggelenk
Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel:
Huftgelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Spongiosaplastik mit Fragmentfixation:
Huftgelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Meniskusrefixation

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Entnahme eines Knorpeltransplantates: Kniegelenk
Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpeltransplantation: Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpeltransplantation: Oberes Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpelglattung, mechanisch (Chondroplastik): Oberes
Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneréffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Akromioklavikulargelenk
Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knochener6ffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Humeroulnargelenk
Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneréffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneroffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Oberes Sprunggelenk
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5-801.hp (Datenschutz)
5-801.hr  (Datenschutz)
5-801.nk (Datenschutz)
5-801.ph (Datenschutz)
5-802.4 7

5-802.6 (Datenschutz)
5-802.8 4

5-802.a  (Datenschutz)
5-802.b (Datenschutz)
5-803.1 6

5-803.6 9

5-803.7 19

5-803.8  (Datenschutz)
5-803.a  (Datenschutz)
5-804.0 7

5-804.1 4

5-804.2 10

5-804.3  (Datenschutz)
5-804.4 (Datenschutz)

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knochener6ffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Tarsometatarsalgelenk
Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneréffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Zehengelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knocheneréffnung mit Einbringen eines
azellularen Implantates: Oberes Sprunggelenk

Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Subchondrale Knochenerdffnung mit Einbringen eines mit
homologem Vollblut oder seinen Bestandteilen angereicherten
azellularen Implantates: Kniegelenk

Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am
Kapselbandapparat des Kniegelenkes: Naht des medialen
Kapselbandapparates

Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am
Kapselbandapparat des Kniegelenkes: Naht des lateralen
Kapselbandapparates

Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am
Kapselbandapparat des Kniegelenkes: Kombinierte Rekonstruktion
Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am
Kapselbandapparat des Kniegelenkes: Kndcherne Refixation
(Reinsertion) des medialen Kapselbandapparates

Offen chirurgische Refixation (Reinsertion) und Naht am
Kapselbandapparat des Kniegelenkes: Kndcherne Refixation
(Reinsertion) des lateralen Kapselbandapparates

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Vorderes Kreuzband
mit sonstiger autogener Sehne

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Medialer
Bandapparat

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Lateraler
Bandapparat

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Kombinierte
Bandplastik

Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Dorsolateraler
Bandapparat

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Retinakulumspaltung, lateral

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Retinakulumspaltung, lateral mit Zigelungsoperation
Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Verlagerung des Patellarsehnenansatzes (z.B. nach
Bandi, Elmslie)

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Verlagerung des Patellarsehnenansatzes mit
Knochenspan

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Patellaosteotomie
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5-804.5 (Datenschutz)
5-804.7 4

5-804.8 44

5-804.x 4

5-805.0 (Datenschutz)
5-805.2  (Datenschutz)
5-805.6 113

5-805.7 172

5-805.8 4

5-8059 4

5-806.3 12

5-806.5 (Datenschutz)
5-806.6 7

5-806.9 (Datenschutz)
5-806.c (Datenschutz)
5-806.d (Datenschutz)
5-806.x  (Datenschutz)
5-807.0  (Datenschutz)
5-807.4 (Datenschutz)
5-807.6  (Datenschutz)

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Teilresektion der Patella

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Naht des medialen Retinakulums

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Rekonstruktion des medialen patellofemoralen
Ligamentes [MPFL]

Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem
Halteapparat: Sonstige

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Refixation des Limbus (z.B. nach Bankart)
Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Vordere Pfannenrandplastik

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Akromioplastik mit Durchtrennung des
Ligamentum coracoacromiale

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette
durch Naht

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette
durch Sehnenverlagerung

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette
durch Transplantat

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Naht der Syndesmose

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Bandplastik des lateralen Bandapparates mit
Periostlappen oder ortsstandigem Gewebe [Brostrom-Gould]
Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Bandplastik des lateralen Bandapparates mit
alloplastischem Bandersatz

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Bandplastik des medialen Bandapparates
Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Naht des lateralen Bandapparates

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Naht des medialen Bandapparates

Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat
des Sprunggelenkes: Sonstige

Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer
Gelenke: Naht eines Kapsel- oder Kollateralbandes

Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer
Gelenke: Naht des Bandapparates der Klavikula

Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer
Gelenke: Naht des Bandapparates der Klavikula mit Schrauben-
oder Drahtfixation
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5-807.70 (Datenschutz)
5-807.71 (Datenschutz)
5-807.72 (Datenschutz)
5-807.x (Datenschutz)
5-808.6  (Datenschutz)
5-808.70 6

5-808.71 (Datenschutz)
5-808.80 5

5-808.81 (Datenschutz)
5-808.82 (Datenschutz)
5-808.a4 13

5-808.a5 (Datenschutz)
5-808.a9 5

5-808.ab (Datenschutz)
5-808.b0 10

5-808.b1 (Datenschutz)
5-808.b2 (Datenschutz)
5-808.b3 (Datenschutz)
5-808.b7 (Datenschutz)
5-809.1m (Datenschutz)
5-809.2g (Datenschutz)
5-809.2h (Datenschutz)
5-810.00 (Datenschutz)
5-810.0h 8

Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer
Gelenke: Naht oder Plastik des Kapselbandapparates des
Ellenbogengelenkes: Naht des medialen Kapselbandapparates
Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer
Gelenke: Naht oder Plastik des Kapselbandapparates des
Ellenbogengelenkes: Naht des lateralen Kapselbandapparates
Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer
Gelenke: Naht oder Plastik des Kapselbandapparates des
Ellenbogengelenkes: Plastik des medialen Kapselbandapparates
Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer
Gelenke: Sonstige

Offen chirurgische Arthrodese: Handgelenk

Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Ohne
weiteres Gelenk

Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Mit unterem
Sprunggelenk

Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Eine
Sprunggelenkskammer

Offen chirurgische Arthrodese:
Sprunggelenkskammern
Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Drei
Sprunggelenkskammern
Offen chirurgische Arthrodese:
Gelenkfach

Offen chirurgische Arthrodese: Ful3wurzel und/oder Mittelful3: Zwei
Gelenkfacher

Offen chirurgische Arthrodese: FuBwurzel und/oder Mittelful3: Ein
Gelenkfach, Reoperation bei Rezidiv

Offen chirurgische Arthrodese: Ful3wurzel und/oder Mittelful3: Drei
Gelenkfacher, Reoperation bei Rezidiv

Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk:
GroRRzehengrundgelenk

Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Grol3zehenendgelenk
Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 1
Gelenk

Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 2
Gelenke

Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk:
GroRzehengrundgelenk, Reoperation bei Rezidiv

Andere Gelenkoperationen: Arthrorise, offen chirurgisch: Unteres
Sprunggelenk

Andere Gelenkoperationen: Temporare Fixation eines Gelenkes,
offen chirurgisch: Hiftgelenk

Andere Gelenkoperationen: Temporare Fixation eines Gelenkes,
offen chirurgisch: Kniegelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspulung mit Drainage,
aseptisch: Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspulung mit Drainage,
aseptisch: Kniegelenk

Unteres Sprunggelenk: Zwei

FuRwurzel und/oder Mittelful3: Ein
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5-810.0k (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspulung mit Drainage,
aseptisch: Oberes Sprunggelenk

5-810.10 (Datenschutz)  Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspilung mit Drainage,
septisch: Humeroglenoidalgelenk

5-810.14 (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspulung mit Drainage,
septisch: Humeroulnargelenk

5-810.1h 9 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspulung mit Drainage,
septisch: Kniegelenk

5-810.20 173 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroglenoidalgelenk

5-810.24 (Datenschutz)  Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroulnargelenk

5-810.2g 51 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Huftgelenk

5-810.2h 27 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Kniegelenk

5-810.2k 15 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Oberes Sprunggelenk

5-810.2s (Datenschutz)  Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroradialgelenk

5-810.2t (Datenschutz)  Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Ellenbogengelenk n.n.bez.

5-810.3h (Datenschutz)  Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung von
Osteosynthesematerial: Kniegelenk

5-810.40 14 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Humeroglenoidalgelenk

5-810.4g (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Huftgelenk

5-810.4h 12 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkdrper:
Kniegelenk

5-810.4k (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkdorper:
Oberes Sprunggelenk

5-810.50 22 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikularer
Verkalkungen: Humeroglenoidalgelenk

5-810.51 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikularer
Verkalkungen: Akromioklavikulargelenk

5-810.56 (Datenschutz)  Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikularer
Verkalkungen: Distales Radioulnargelenk

5-810.59 30 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikularer
Verkalkungen: Huftgelenk

5-810.5h 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikularer
Verkalkungen: Kniegelenk

5-810.6h 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Arthroskopisch assistierte
Versorgung einer Fraktur: Kniegelenk

5-810.90 45 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Humeroglenoidalgelenk

5-810.91 8 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen

und/oder Bandresten: Akromioklavikulargelenk
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5-810.99 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Hiftgelenk

5-810.9h 6 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Kniegelenk

5-810.9k (Datenschutz) Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen
und/oder Bandresten: Oberes Sprunggelenk

5-811.0h 30 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica
synovialis: Kniegelenk

5-811.0x (Datenschutz)  Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica
synovialis: Sonstige

5-811.1h 11 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion an einem
Fettkdrper (z.B. Hoffa-Fettkorper): Kniegelenk

5-811.20 248 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Humeroglenoidalgelenk

5-811.21 8 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Akromioklavikulargelenk

5-811.24 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Humeroulnargelenk

5-811.25 (Datenschutz)  Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Proximales Radioulnargelenk

5-811.27 6 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Handgelenk n.n.bez.

5-811.2g 42 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Huftgelenk

5-811.2h 76 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Kniegelenk

5-811.2k (Datenschutz)  Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Oberes Sprunggelenk

5-811.30 49 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Humeroglenoidalgelenk

5-811.31 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Akromioklavikulargelenk

5-811.3g 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Huftgelenk

5-811.3h 7 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Kniegelenk

5-811.3s (Datenschutz)  Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total:
Humeroradialgelenk

5-811.xh (Datenschutz) Arthroskopische Operation an der Synovialis: Sonstige: Kniegelenk

5-812.00 13 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel:
Humeroglenoidalgelenk

5-812.01 17 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel:
Akromioklavikulargelenk

5-812.0g (Datenschutz)  Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Huftgelenk

5-812.0h (Datenschutz)  Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:

Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Kniegelenk
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5-812.0k (Datenschutz)  Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Oberes
Sprunggelenk

5-812.5 75 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusresektion, partiell

5-812.7 44 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusrefixation

5-812.8h 20 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Entnahme eines Knorpeltransplantates: Kniegelenk

5-812.8k (Datenschutz)  Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Entnahme eines Knorpeltransplantates: Oberes Sprunggelenk

5-812.9h 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpeltransplantation: Kniegelenk

5-812.ah (Datenschutz)  Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Implantation von in vitro hergestellten Gewebekulturen: Kniegelenk

5-812.b 7 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion des Discus triangularis

5-812.e0 62 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Humeroglenoidalgelenk

5-812.el1 14 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Akromioklavikulargelenk

5-812.e4 (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Humeroulnargelenk

5-812.e5 (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Proximales Radioulnargelenk

5-812.e7 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Handgelenk n.n.bez.

5-812.eg 40 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Hiftgelenk

5-812.eh 52 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Kniegelenk

5-812.ek 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglattung (Chondroplastik): Oberes Sprunggelenk

5-812.f0 15 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneréffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Humeroglenoidalgelenk

5-812.f1 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneroffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Akromioklavikulargelenk

5-812.f7  (Datenschutz)  Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knochenerdéffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Handgelenk n.n.bez.

5-812.fth 17 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneroffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

5-812.fk 5 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:

Subchondrale Knocheneréffnung (z.B. nach Pridie,
Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): Oberes Sprunggelenk

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

334



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

5-812.gh (Datenschutz)
5-812.k0  (Datenschutz)
5-812.k1 26

5-812.kg (Datenschutz)
5-812.kh 6

5-812.kk 6

5-812.kp (Datenschutz)
5-812.kqg (Datenschutz)
5-812.n1 (Datenschutz)
5-813.3 (Datenschutz)
5-813.4 77

5-813.7 7

5-814.0 9

5-814.1 (Datenschutz)
5-814.2 8

5-814.3 332

5-814.4 122

5-814.7 329

5-814.8 (Datenschutz)

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knocheneréffnung mit Einbringen eines azellularen
Implantates: Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten:
Akromioklavikulargelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Huftgelenk
Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Kniegelenk
Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Oberes Sprunggelenk
Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Tarsometatarsalgelenk
Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten:
Metatarsophalangealgelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Naht oder Rekonstruktion des Discus triangularis [TFCC]:
Refixation, kndchern

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des vorderen Kreuzbandes mit autogener
Patellarsehne

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des vorderen Kreuzbandes mit sonstiger
autogener Sehne

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des hinteren Kreuzbandes mit sonstiger
autogener Sehne

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch Naht
Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch sonstige
Verfahren

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation eines kndchernen Labrumabrisses
(Bankart-Lasion)

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes
Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Sonstige Rekonstruktion der
Rotatorenmanschette

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Tenotomie der langen Bizepssehne
Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Naht der langen Bizepssehne

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

335



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

OPS Ziffer[Fallzan Bezeichnung

5-814.9 13

5-814.b  (Datenschutz)
5-815.0 43

5-815.21 (Datenschutz)
5-816.0  (Datenschutz)
5-816.1 39

5-819.10 17

5-819.20 (Datenschutz)
5-819.xk  (Datenschutz)
5-820.00 376

5-820.01 7

5-820.02 39

5-820.22 (Datenschutz)
5-820.30 (Datenschutz)
5-820.70 (Datenschutz)
5-820.71 5

5-820.82 5

5-820.94 36

5-821.0 4

5-821.18 (Datenschutz)
5-821.24 7

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Tenodese der langen Bizepssehne
Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Stabilisierung des Akromioklavikulargelenkes
durch Fixationsverfahren

Arthroskopische Entfernung und arthroskopischer Wechsel eines
Bandersatzes am Kniegelenk: Entfernung eines vorderen
Kreuzbandtransplantates

Arthroskopische Entfernung und arthroskopischer Wechsel eines
Bandersatzes am Kniegelenk: Wechsel eines vorderen
Kreuzbandtransplantates: Mit sonstiger autogener Sehne
Arthroskopische Operationen am Labrum acetabulare: Naht oder
sonstige Refixation

Arthroskopische Operationen am Labrum acetabulare: Glattung und
(Teil-)Resektion

Andere arthroskopische Operationen: Debridement einer Sehne:
Humeroglenoidalgelenk

Andere arthroskopische Operationen: Resektion eines Ganglions:
Humeroglenoidalgelenk

Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Oberes
Sprunggelenk

Implantation einer Endoprothese am Huftgelenk: Totalendoprothese:
Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am Huiftgelenk: Totalendoprothese:
Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Huiftgelenk: Totalendoprothese:
Hybrid (teilzementiert)

Implantation einer Endoprothese am Hiuftgelenk: Totalendoprothese,
Sonderprothese: Hybrid (teilzementiert)

Implantation einer Endoprothese am Huftgelenk:
Femurkopfprothese: Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am Huftgelenk: Gelenkschnapp-
Pfanne: Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am Huftgelenk: Gelenkschnapp-
Pfanne: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Huiftgelenk:
Oberflachenersatzprothese: Hybrid (teilzementiert)

Implantation einer Endoprothese am Huftgelenk: Kurzschaft-
Femurkopfprothese: Mit Pfannenprothese, nicht zementiert
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Revision (ohne Wechsel)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Femurkopfprothese: Wechsel des
Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, nicht zementiert, mit Wechsel des
Aufsteckkopfes
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5-821.25

5-821.2a

5-821.2b

5-821.30

5-821.40

5-821.42

5-821.43

5-821.51

5-821.61

5-821.63

5-821.7

5-821.93

5-821.j0

5-821.j1

5-822.00

5-822.01

7

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

113

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: In
Gelenkpfannenprothese, zementiert oder n.n.bez., mit Wechsel des
Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter
Wechsel eines Inlays ohne Pfannenwechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter
Wechsel eines Inlays ohne Pfannenwechsel, mit Wechsel des
Aufsteckkopfes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer zementierten Totalendoprothese: In
Totalendoprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In
Totalendoprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In
Totalendoprothese, Hybrid (teilzementiert)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In
Totalendoprothese, Sonderprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Totalendoprothese, Hybrid
(teilzementiert): In Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez.
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Totalendoprothese, Sonderprothese: In
Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Totalendoprothese, Sonderprothese: In
Totalendoprothese, Sonderprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Entfernung einer Totalendoprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer Oberflachenersatzprothese: In
Totalendoprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer schenkelhalserhaltenden
Femurkopfprothese [Kurzschaft-Femurkopfprothese]: In
Totalendoprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Huftgelenk: Wechsel einer schenkelhalserhaltenden
Femurkopfprothese [Kurzschaft-Femurkopfprothese]: In
Totalendoprothese, zementiert, hybrid oder n.n.bez.

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondylare
Schlittenprothese: Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondylare
Schlittenprothese: Zementiert
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5-822.81 102

5-822.84 (Datenschutz)
5-822.91 (Datenschutz)
5-822.f0  (Datenschutz)
5-822.9g0 (Datenschutz)
5-822.g1 294

5-822.h1 4

5-822.h2 (Datenschutz)
5-822.j1 144

5-822.x2 (Datenschutz)
5-823.0 7

5-823.19 (Datenschutz)
5-823.1a (Datenschutz)
5-823.1b 24

5-823.1e 4

5-823.1f (Datenschutz)
5-823.22 (Datenschutz)
5-823.26 (Datenschutz)
5-823.27 8

5-823.29 (Datenschutz)

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellartickflache, zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz:
Patellofemoraler Ersatz, zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Sonderprothese:
Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Implantation eines
endoprothetischen Gelenkersatzes ohne Bewegungsfunktion: Nicht
zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondylare
Oberflachenersatzprothese: Nicht zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondylare
Oberflachenersatzprothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Femoral und tibial
schaftverankerte Prothese: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Femoral und tibial
schaftverankerte Prothese: Hybrid (teilzementiert)

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Endoprothese mit
erweiterter Beugefahigkeit: Zementiert

Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Sonstige: Hybrid
(teilzementiert)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Revision (ohne Wechsel)

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer unikondylaren Schlittenprothese:
Inlaywechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer unikondyléaren Schlittenprothese: In
bikondylare Oberflachenprothese, nicht zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer unikondylaren Schlittenprothese: In
bikondyléare Oberflachenprothese, zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer unikondylaren Schlittenprothese: In
femoral und tibial schaftverankerte Prothese, zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer unikondylaren Schlittenprothese: In
femoral und tibial schaftverankerte Prothese, hybrid (teilzementiert)
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
In eine andere Oberflachenersatzprothese, (teil-)zementiert
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
In eine Sonderprothese, (teil-)zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
Inlaywechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
Teilwechsel Tibiateil
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5-823.2a (Datenschutz)
5-823.2b 22

5-823.41 (Datenschutz)
5-823.42 (Datenschutz)
5-823.51 (Datenschutz)
5-823.7 5

5-823.9 (Datenschutz)
5-823.b0 9

5-823.bb  (Datenschutz)
5-823.th  (Datenschutz)
5-823.k2 (Datenschutz)
5-823.k4 (Datenschutz)
5-823.kx  (Datenschutz)
5-823.m 4

5-824.01 9

5-824.20 35

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
In eine femoral und tibial schaftverankerte Prothese, nicht
zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikondylaren Oberflachenersatzprothese:
In eine femoral und tibial schaftverankerte Prothese, (teil-)zementiert
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer Sonderprothese: Teilwechsel Femurteil
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer Sonderprothese: Teilwechsel Tibiateil
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel eines Patellaersatzes: In Patellartickflache,
zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Entfernung einer bikondylaren
Oberflachenersatzprothese

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Entfernung eines Patellaersatzes

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer Endoprothese mit erweiterter
Beugefahigkeit: Nur Inlaywechsel

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer Endoprothese mit erweiterter
Beugefahigkeit: In eine femoral und tibial schaftverankerte Prothese,
(teil-)zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer bikompartimentellen
Teilgelenkersatzprothese: In eine femoral und tibial schaftverankerte
Prothese, (teil-)zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer femoral und tibial schaftverankerten
Prothese: In eine andere femoral und tibial schaftverankerte
Prothese, (teil-)zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer femoral und tibial schaftverankerten
Prothese: In eine Sonderprothese, (teil-)zementiert

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Wechsel einer femoral und tibial schaftverankerten
Prothese: Sonstige

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am
Kniegelenk: Entfernung einer femoral und tibial schaftverankerten
Prothese

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen
Extremitat: Teilprothese im Bereich des proximalen Humerus:
Humeruskopfprothese

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen
Extremitat: Totalendoprothese Schultergelenk: Konventionell (nicht
invers)
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5-824.21
5-824.90
5-824.91
5-825.00

5-825.12

5-825.21

5-825.8

5-828.0

5-829.00
5-829.01
5-829.1
5-829.9

5-829.b

5-829.e

5-829.9
5-829.h

5-829.k0

5-829.k1

5-829.k2

123

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

10
(Datenschutz)
(Datenschutz)
12

(Datenschutz)

12

10
28

56

18

34

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen
Extremitat: Totalendoprothese Schultergelenk: Invers

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen
Extremitat: Fingergelenkendoprothese: Eine Endoprothese
Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen
Extremitat: Fingergelenkendoprothese: Zwei Endoprothesen
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken
der oberen Extremitat: Revision (ohne Wechsel): Schultergelenk
Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken
der oberen Extremitat: Wechsel einer Humeruskopfprothese: In eine
Totalendoprothese Schultergelenk, invers

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken
der oberen Extremitat: Wechsel einer Totalendoprothese
Schultergelenk: In eine Totalendoprothese, invers

Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken
der oberen Extremitat: Entfernung einer Totalendoprothese
Schultergelenk

Implantation, Revision, Wechsel und Entfernung eines
Knochenteilersatzes und Knochentotalersatzes: Implantation eines
Knochenteilersatzes

Andere gelenkplastische Eingriffe: Arthroplastik am Huftgelenk mit
Osteotomie des Beckens: Einfache Osteotomie

Andere gelenkplastische Eingriffe: Arthroplastik am Huftgelenk mit
Osteotomie des Beckens: Tripelosteotomie

Andere gelenkplastische Eingriffe: Pfannendachplastik am
Huftgelenk

Andere gelenkplastische Eingriffe: Einbringen von Abstandshaltern
(z.B. nach Entfernung einer Endoprothese)

Andere gelenkplastische Eingriffe: Komplexe Wechseloperationen
einer Gelenkendoprothese in Verbindung mit Knochenersatz
und/oder dem Ersatz benachbarter Gelenke

Andere gelenkplastische Eingriffe: Verwendung von hypoallergenem
Knochenersatz- und/oder Osteosynthesematerial

Andere gelenkplastische Eingriffe: Entfernung von Abstandshaltern
Andere gelenkplastische Eingriffe: Pfannenbodenplastik am
Huftgelenk

Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer modularen
Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine modulare Endoprothese
bei kndcherner Defektsituation und ggf. Knochen(teil)ersatz:
Pfannenkomponente

Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in
eine modulare Endoprothese bei knocherner Defektsituation und
ggf. Knochen(teil)ersatz: Schaftkomponente ohne eine dem
Knochendefekt entsprechende Lange und Dicke

Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in
eine modulare Endoprothese bei knécherner Defektsituation und
ggf. Knochen(teil)ersatz: Schaftkomponente mit einer dem
Knochendefekt entsprechenden Lange und Dicke
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Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in
eine modulare Endoprothese bei knocherner Defektsituation und
ggf. Knochen(teil)ersatz: Pfannen- und Schaftkomponente, Schaft
ohne eine dem Knochendefekt entsprechende Lange und Dicke
Implantation einer modularen Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in
eine modulare Endoprothese bei knécherner Defektsituation und
ggf. Knochen(teil)ersatz: Pfannen- und Schaftkomponente, Schaft
mit einer dem Knochendefekt entsprechenden Lange und Dicke

5-829.k3

5-829.k4

5-829.n

5-829.r

5-832.x

5-835.a0

5-840.33
5-840.36
5-840.45
5-840.60
5-840.70
5-840.71
5-840.72
5-840.73
5-840.75
5-840.80
5-840.82
5-840.85
5-840.89
5-840.k1
5-840.k4

5-840.k5

5-840.m4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

12
29
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere gelenkplastische Eingriffe:

nach vorheriger Explantation

Andere gelenkplastische Eingriffe:

Glenoiddefektes

Implantation einer Endoprothese

Rekonstruktion eines kndchernen

Exzision von (erkranktem) Knochen- und Gelenkgewebe der

Wirbelsaule: Sonstige

Knochenersatz an der Wirbelsaule: Verwendung von
Knochenersatzmaterial aus Kollagenfasern: Ohne Anreicherung von

Knochenwachstumszellen

Operationen an Sehnen der Hand
Strecksehnen Handgelenk

Operationen an Sehnen der Hand:

Sehnenscheiden Handgelenk

Operationen an Sehnen der Hand:

Daumen

Operationen an Sehnen der Hand:

Handgelenk

Operationen an Sehnen der Hand:

Handgelenk

Operationen an Sehnen der Hand:

Langfinger

Operationen an Sehnen der Hand:

Daumen

Operationen an Sehnen der Hand:

Handgelenk

Operationen an Sehnen der Hand:

Daumen

Operationen an Sehnen der Hand:

Handgelenk

Operationen an Sehnen der Hand:
Operationen an Sehnen der Hand:
Operationen an Sehnen der Hand:

Hohlhand

Operationen an Sehnen der Hand:

Langfinger

Operationen an Sehnen der Hand:

Langfinger

Operationen an Sehnen der Hand:

Daumen

Operationen an Sehnen der Hand:

Langfinger

: Sehnenfachspaltung:
Sehnenfachspaltung:
Debridement: Strecksehnen
Naht, primar: Beugesehnen
Naht, sekundéar: Beugesehnen
Naht, sekundéar: Beugesehnen
Naht, sekundéar: Beugesehnen
Naht, sekundéar: Strecksehnen
Naht, sekundar: Strecksehnen
Tenolyse: Beugesehnen
Tenolyse: Beugesehnen Daumen
Tenolyse: Strecksehnen Daumen
Tenolyse: Sehnenscheiden
Sehnenplastik: Beugesehnen
Sehnenplastik: Strecksehnen

Sehnenplastik: Strecksehnen

Sehnenkopplung: Strecksehnen
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5-840.9g4 (Datenschutz)
5-841.14 (Datenschutz)
5-841.15 (Datenschutz)
5-841.61 4

5-841.a2 (Datenschutz)
5-841.a4 (Datenschutz)
5-842.70 5

5-842.71 27

5-842.80 (Datenschutz)
5-842.81 (Datenschutz)
5-844.02 (Datenschutz)
5-844.10 (Datenschutz)
5-844.20 7

5-844.21 (Datenschutz)
5-844.25 (Datenschutz)
5-844.55 (Datenschutz)
5-845.01 (Datenschutz)
5-845.11 (Datenschutz)
5-845.14 (Datenschutz)
5-845.15 (Datenschutz)
5-845.5  (Datenschutz)
5-845.7 (Datenschutz)
5-845.9  (Datenschutz)
5-846.4 (Datenschutz)
5-846.5 (Datenschutz)
5-846.x 4

Operationen an Sehnen der Hand: Tenotomie, offen chirurgisch:
Strecksehnen Langfinger

Operationen an Bandern der Hand: Durchtrennung: Bander der
Metakarpophalangealgelenke der Langfinger

Operationen an Bandern der Hand: Durchtrennung: Béander des
Metakarpophalangealgelenkes am Daumen

Operationen an Bandern der Hand: Plastische Rekonstruktion mit
autogenem Material: Retinaculum flexorum

Operationen an Bandern der Hand: Kndcherne Refixation: Andere
Bander der Handwurzelgelenke

Operationen an Bandern der Hand: Kndcherne Refixation: Bander
der Metakarpophalangealgelenke der Langfinger

Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie
mit mehreren Neurolysen und mehreren Arteriolysen: Ein Finger
Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie
mit mehreren Neurolysen und mehreren Arteriolysen: Mehrere
Finger

Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie
mit Arthrolyse: Ein Finger

Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie
mit Arthrolyse: Mehrere Finger

Operation an Gelenken der Hand: Arthrotomie: Daumensattelgelenk

Operation an Gelenken der Hand: Exzision von erkranktem
Gewebe: Handwurzelgelenk, einzeln

Operation an Gelenken der Hand: Gelenkspulung mit Drainage:
Handwurzelgelenk, einzeln

Operation an Gelenken der Hand: Gelenksptlung mit Drainage:
Handwurzelgelenk, mehrere

Operation an Gelenken der Hand: Gelenkspulung mit Drainage:
Interphalangealgelenk, einzeln

Operation an Gelenken der Hand: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Interphalangealgelenk, einzeln

Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden,
partiell: Beugesehnen Langfinger

Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden, total:
Beugesehnen Langfinger
Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden, total:
Strecksehnen Langfinger

Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden, total:
Strecksehnen Daumen

Synovialektomie an der Hand: Metakarpophalangealgelenk, einzeln
Synovialektomie an der Hand: Interphalangealgelenk, einzeln
Synovialektomie an der Hand: Interphalangealgelenk, mehrere, an
mehreren Fingern

Arthrodese an Gelenken der Hand: Interphalangealgelenk, einzeln
Arthrodese an Gelenken der Hand: Interphalangealgelenk, einzeln,
mit Spongiosaplastik

Arthrodese an Gelenken der Hand: Sonstige
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5-847.10

5-847.22

5-847.32

5-847.62

5-849.0

5-849.3

5-850.01

5-850.02

5-850.11

5-850.22

5-850.27

5-850.28

5-850.2a

5-850.39

5-850.61

5-850.69

5-850.6a

5-850.70

5-850.71

5-850.72

5-850.78

5-850.81

5-850.88

(Datenschutz)

13

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

(Datenschutz)

Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Rekonstruktion mit
autogenem Material und Sehneninterposition: Handwurzelgelenk,

einzeln

Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Rekonstruktion mit
autogenem Material und Sehnenaufhangung: Daumensattelgelenk
Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Rekonstruktion mit
autogenem Material, mit Sehneninterposition und
Sehnenaufhéngung: Daumensattelgelenk

Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Rekonstruktion mit
alloplastischem Material und Rekonstruktion des
Kapselbandapparates: Daumensattelgelenk

Andere Operationen an der Hand: Exzision eines Ganglions

Andere Operationen an der Hand: Radikale Exzision von erkranktem

Gewebe

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
langs: Schulter und Axilla

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
langs: Oberarm und Ellenbogen
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
Schulter und Axilla

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
Oberarm und Ellenbogen

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
Leisten- und Genitalregion und Gesal
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
Oberschenkel und Knie

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
FuB

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
Unterschenkel

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
chirurgisch: Schulter und Axilla
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
chirurgisch: Unterschenkel

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
chirurgisch: Ful3

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
perkutan: Kopf und Hals

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
perkutan: Schulter und Axilla

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
perkutan: Oberarm und Ellenbogen
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
perkutan: Oberschenkel und Knie
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
einem Muskel: Schulter und Axilla
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie:
einem Muskel: Oberschenkel und Knie

Inzision eines Muskels,
Inzision eines Muskels,
Inzision eines Muskels, quer:
Inzision einer Sehne, langs:
Inzision einer Sehne, langs:
Inzision einer Sehne, langs:
Inzision einer Sehne, langs:
Inzision einer Sehne, quer:
Inzision einer Faszie, offen
Inzision einer Faszie, offen
Inzision einer Faszie, offen
Inzision einer Faszie,
Inzision einer Faszie,
Inzision einer Faszie,
Inzision einer Faszie,
Fremdkorperentfernung aus

Fremdkorperentfernung aus
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5-850.92 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Fremdkdrperentfernung aus
einer Sehne: Oberarm und Ellenbogen

5-850.99 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Fremdkdrperentfernung aus
einer Sehne: Unterschenkel

5-850.a8 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Fremdkdrperentfernung aus
einer Faszie: Oberschenkel und Knie

5-850.b1 56 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Schulter und Axilla

5-850.b2 26 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Oberarm und Ellenbogen

5-850.b7 12 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Leisten- und Genitalregion und Gesal

5-850.b8 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Oberschenkel und Knie

5-850.b9 24 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Unterschenkel

5-850.ba 25 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
FulR

5-850.c1 58 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Schulter und Axilla

5-850.c2 23 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Oberarm und Ellenbogen

5-850.c7 8 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Leisten- und Genitalregion und Gesal

5-850.c8 8 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Oberschenkel und Knie

5-850.c9 41 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
Unterschenkel

5-850.ca 26 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne:
FulR

5-850.d1 33 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie:
Schulter und Axilla

5-850.d2 26 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie:
Oberarm und Ellenbogen

5-850.d7 9 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie:
Leisten- und Genitalregion und Gesal

5-850.d8 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie:
Oberschenkel und Knie

5-850.d9 51 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie:
Unterschenkel

5-850.da 38 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie:
FulR

5-850.e1 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exploration eines Muskels:
Schulter und Axilla

5-850.e7 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exploration eines Muskels:
Leisten- und Genitalregion und Gesal

5-850.e8 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exploration eines Muskels:

Oberschenkel und Knie
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5-850.h7 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Einlegen eines
Medikamententragers, subfaszial: Leisten- und Genitalregion und
Gesal

5-850.h8 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Einlegen eines
Medikamententragers, subfaszial: Oberschenkel und Knie

5-850.h9 (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Einlegen eines
Medikamententragers, subfaszial: Unterschenkel

5-850.ha (Datenschutz) Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Einlegen eines
Medikamententragers, subfaszial: Ful

5-851.11 19 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Schulter und Axilla

5-851.12 29 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Oberarm und Ellenbogen

5-851.13 (Datenschutz)  Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Unterarm

5-851.17 6 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Leisten- und Genitalregion und Gesal

5-851.18 6 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Oberschenkel und Knie

5-851.19 10 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Unterschenkel

5-851.1a 7 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen
chirurgisch: Fuf

5-851.29 (Datenschutz)  Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie,
perkutan: Unterschenkel

5-851.2a (Datenschutz)  Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie,
perkutan: Fuld

5-851.78 (Datenschutz)  Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Fasziotomie quer,
perkutan: Oberschenkel und Knie

5-851.79 (Datenschutz)  Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Fasziotomie quer,
perkutan: Unterschenkel

5-851.7a (Datenschutz)  Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Fasziotomie quer,
perkutan: Fuld

5-851.89 (Datenschutz) Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Fasziotomie langs,
offen chirurgisch, partiell, ein Segment oder n.n.bez.: Unterschenkel

5-851.c9 (Datenschutz)  Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Fasziotomie langs,
offen chirurgisch, total, mehrere Segmente: Unterschenkel

5-852.01 47 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
partiell: Schulter und Axilla

5-852.02 31 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
partiell: Oberarm und Ellenbogen

5-852.03 33 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
partiell: Unterarm

5-852.07 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
partiell: Leisten- und Genitalregion und Gesafn

5-852.08 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
partiell: Oberschenkel und Knie

5-852.09 (Datenschutz) Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,

partiell: Unterschenkel
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5-852.0a

5-852.11

5-852.12

5-852.21

5-852.22

5-852.27

5-852.28

5-852.31

5-852.32

5-852.61

5-852.67

5-852.a9

5-852.f3

5-852.18

5-852.h9

5-853.01

5-853.02

5-853.07

5-853.08
5-853.11
5-853.17

5-853.18
5-853.28

5-853.29
5-853.31

5-853.38

5-853.42

(Datenschutz)
16
(Datenschutz)
38

34

5
(Datenschutz)
16

9
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
15
(Datenschutz)
(Datenschutz)
170

-
24

11
6
(Datenschutz)

4
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne,
partiell: Fufd

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne, total:
Schulter und Axilla

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne, total:
Oberarm und Ellenbogen

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, partiell: Schulter und Axilla

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, partiell: Oberarm und Ellenbogen

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, partiell: Leisten- und Genitalregion und Gesal
Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, partiell: Oberschenkel und Knie

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, total: Schulter und Axilla

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer
Sehnenscheide, total: Oberarm und Ellenbogen

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
subfaszial, partiell: Schulter und Axilla

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
subfaszial, partiell: Leisten- und Genitalregion und Gesal

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Faszie:
Unterschenkel

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Entnahme von
Sehnengewebe zur Transplantation: Unterarm

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Entnahme von
Sehnengewebe zur Transplantation: Oberschenkel und Knie

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Kompartmentibergreifende
Resektion ohne spezielle Gefal3- und Nervenpraparation:
Unterschenkel

Rekonstruktion von Muskeln: Refixation: Schulter und Axilla
Rekonstruktion von Muskeln: Refixation: Oberarm und Ellenbogen

Rekonstruktion von Muskeln: Refixation: Leisten- und Genitalregion
und Gesal

Rekonstruktion von Muskeln: Refixation: Oberschenkel und Knie
Rekonstruktion von Muskeln: Naht: Schulter und Axilla

Rekonstruktion von Muskeln: Naht: Leisten- und Genitalregion und
Gesalk

Rekonstruktion von Muskeln: Naht: Oberschenkel und Knie
Rekonstruktion von Muskeln: Verlangerung und Naht: Oberschenkel
und Knie

Rekonstruktion von Muskeln: Verlangerung und Naht: Unterschenkel

Rekonstruktion von Muskeln: Verkirzung und Naht: Schulter und
Axilla

Rekonstruktion von Muskeln: Verkiirzung und Naht: Oberschenkel
und Knie

Rekonstruktion von Muskeln: Plastik: Oberarm und Ellenbogen
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Rekonstruktion von Muskeln: Plastik: Leisten- und Genitalregion und

5-853.47

5-853.51
5-853.58
5-853.61
5-853.x9
5-854.02

5-854.07

5-854.08
5-854.09
5-854.0c
5-854.12
5-854.18
5-854.19
5-854.28

5-854.2b

5-854.32

5-854.38
5-854.51

5-854.52

5-854.5b

5-854.62

5-854.71
5-854.72

5-854.ab

5-854.x8
5-855.01

5-855.02

5-855.03

5-855.07

5-855.08

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
7

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

8
(Datenschutz)
(Datenschutz)

5
12

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)

79
14
11

15

Gesal

Rekonstruktion von Muskeln: Transposition: Schulter und Axilla
Rekonstruktion von Muskeln: Transposition: Oberschenkel und Knie
Rekonstruktion von Muskeln: Transplantation: Schulter und Axilla
Rekonstruktion von Muskeln: Sonstige: Unterschenkel

Rekonstruktion von Sehnen:

Ellenbogen

Rekonstruktion von Sehnen:

Genitalregion und Gesaf

Rekonstruktion von Sehnen:
Rekonstruktion von Sehnen:
Rekonstruktion von Sehnen:
Rekonstruktion von Sehnen:
Rekonstruktion von Sehnen:
Rekonstruktion von Sehnen:
Rekonstruktion von Sehnen:

und Knie

Rekonstruktion von Sehnen:

FuRwurzel

Rekonstruktion von Sehnen:

Ellenbogen

Rekonstruktion von Sehnen:
Rekonstruktion von Sehnen:

und Axilla

Rekonstruktion von Sehnen:

und Ellenbogen

Rekonstruktion von Sehnen:

und FuRwurzel

Rekonstruktion von Sehnen:

Oberarm und Ellenbogen

Rekonstruktion von Sehnen:
Rekonstruktion von Sehnen:

Ellenbogen

Rekonstruktion von Sehnen:

Verlangerung: Oberarm und
Verlangerung: Leisten- und

Verlangerung: Oberschenkel und Knie
Verlangerung: Unterschenkel
Verlangerung: Mittelful3 und Zehen
Verkirzung: Oberarm und Ellenbogen
Verkiirzung: Oberschenkel und Knie
Verkirzung: Unterschenkel

(Partielle) Transposition: Oberschenkel

(Partielle) Transposition: Rickful3 und
Augmentation: Oberarm und

Augmentation: Oberschenkel und Knie
Ersatzplastik mit Interponat: Schulter

Ersatzplastik mit Interponat: Oberarm
Ersatzplastik mit Interponat: Rickful3
Schaffung eines Transplantatlagers:

Transplantation: Schulter und Axilla
Transplantation: Oberarm und

Rekonstruktion mit alloplastischem

Material: Ruickful® und FuRwurzel

Rekonstruktion von Sehnen:

Sonstige: Oberschenkel und Knie

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Schulter und Axilla

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Oberarm und Ellenbogen

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Unterarm

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Leisten- und Genitalregion und Gesal
Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Oberschenkel und Knie
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5-855.09 (Datenschutz) Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Unterschenkel

5-855.0a 5 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Reinsertion einer Sehne: Ful3

5-855.12 (Datenschutz) Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, primar: Oberarm und Ellenbogen

5-855.18 8 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, primar: Oberschenkel und Knie

5-855.19 13 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, primar: Unterschenkel

5-855.1a (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, primar: Ful

5-855.21 (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, sekundar: Schulter und Axilla

5-855.22 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, sekundar: Oberarm und Ellenbogen

5-855.27 (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, sekundar: Leisten- und Genitalregion und Gesaf

5-855.28 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, sekundéar: Oberschenkel und Knie

5-855.29 (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, sekundar: Unterschenkel

5-855.2a (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
einer Sehne, sekundar: Ful

5-855.32 (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
der Sehnenscheide, primar: Oberarm und Ellenbogen

5-855.37 (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
der Sehnenscheide, primar: Leisten- und Genitalregion und Gesal

5-855.39 (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
der Sehnenscheide, primar: Unterschenkel

5-855.42 (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht
der Sehnenscheide, sekundar: Oberarm und Ellenbogen

5-855.51 63 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, eine Sehne: Schulter und Axilla

5-855.52 5 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, eine Sehne: Oberarm und Ellenbogen

5-855.59 6 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, eine Sehne: Unterschenkel

5-855.61 131 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, mehrere Sehnen: Schulter und Axilla

5-855.62 73 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, mehrere Sehnen: Oberarm und Ellenbogen

5-855.63 (Datenschutz)  Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, mehrere Sehnen: Unterarm

5-855.67 16 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, mehrere Sehnen: Leisten- und Genitalregion und Gesaf

5-855.68 6 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:

Tenolyse, mehrere Sehnen: Oberschenkel und Knie
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5-855.69
5-855.6a
5-855.71
5-855.72
5-855.7a
5-855.81
5-855.82
5-856.01
5-856.02

5-856.17

5-856.18
5-856.21

5-856.28

5-856.31

5-856.38

5-856.x2
5-857.88

5-857.91

5-857.92

5-857.99

5-859.01

5-859.11

5-859.12

5-859.17

(Datenschutz)
5

140
(Datenschutz)
(Datenschutz)
7
(Datenschutz)

5
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
8

(Datenschutz)
13
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

33
(Datenschutz)
(Datenschutz)
6

15

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, mehrere Sehnen: Unterschenkel

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenolyse, mehrere Sehnen: Fuld

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, primar: Schulter und Axilla

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, priméar: Oberarm und Ellenbogen

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, primar: Fuld

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, sekundéar: Schulter und Axilla

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide:
Tenodese eine Sehne, sekundar: Oberarm und Ellenbogen
Rekonstruktion von Faszien: Naht: Schulter und Axilla
Rekonstruktion von Faszien: Naht: Oberarm und Ellenbogen
Rekonstruktion von Faszien: Verlangerung: Leisten- und
Genitalregion und Gesaf

Rekonstruktion von Faszien: Verlangerung: Oberschenkel und Knie
Rekonstruktion von Faszien: Verkirzung (Raffung): Schulter und
Axilla

Rekonstruktion von Faszien: Verkirzung (Raffung): Oberschenkel
und Knie

Rekonstruktion von Faszien: Doppelung einer Faszie: Schulter und
Axilla

Rekonstruktion von Faszien: Doppelung einer Faszie: Oberschenkel
und Knie

Rekonstruktion von Faszien: Sonstige: Oberarm und Ellenbogen
Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Muskellappen: Oberschenkel und Knie

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Muskellappen, gefa3gestielt: Schulter und Axilla
Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Muskellappen, gefal3gestielt: Oberarm und Ellenbogen
Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Muskellappen, gefa3gestielt: Unterschenkel

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Inzision eines Schleimbeutels: Schulter und Axilla
Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels: Schulter
und Axilla

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels: Oberarm
und Ellenbogen

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels: Leisten-
und Genitalregion und Gesal
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5-859.18 12

5-859.1a 6

5-859.28 (Datenschutz)
5-859.2a (Datenschutz)
5-863.4 (Datenschutz)
5-8645 6

5-864.9 (Datenschutz)
5-864.a  (Datenschutz)
5-865.5  (Datenschutz)
5-865.6  (Datenschutz)

5-865.7 31
5-865.8 28
5-865.90 (Datenschutz)

5-866.5 9
5-869.1 (Datenschutz)
5-869.2 29

5-86a.00 (Datenschutz)

5-86a.10 5

5-86a.11 (Datenschutz)

5-86a.12 9

5-86a.13 (Datenschutz)

5-883.10 (Datenschutz)

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels:
Oberschenkel und Knie

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Totale Resektion eines Schleimbeutels: Ful}
Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Resektion eines Ganglions: Oberschenkel und Knie
Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und
Schleimbeuteln: Resektion eines Ganglions: Ful3

Amputation und Exartikulation Hand: Fingeramputation mit Haut-
oder Muskelplastik

Amputation und Exartikulation untere Extremitat: Amputation
mittlerer oder distaler Oberschenkel

Amputation und Exartikulation untere Extremitat: Amputation
proximaler Unterschenkel

Amputation und Exartikulation untere Extremitat: Amputation
mittlerer Unterschenkel

Amputation und Exartikulation Ful3: MittelfulBamputation
(tarsometatarsal)

Amputation und Exartikulation Fuf3: Vorful3amputation
(transmetatarsal)

Amputation und Exartikulation Ful3: Zehenamputation

Amputation und Exartikulation Ful3: Zehenstrahlresektion
Amputation und Exartikulation Ful3: Innere Amputation im Bereich
der Mittelful3- und FuBwurzelknochen: Metatarsale (und Phalangen),
bis zu zwei Strahlen

Revision eines Amputationsgebietes: Ful3region

Andere Operationen an den Bewegungsorganen:
Weichteildebridement, schichtentbergreifend

Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von
Fixationsmaterial am Knochen bei Operationen am Weichteilgewebe
Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelhand- und/oder Fingerstrahlen:
Zwei Mittelhand- und/oder Fingerstrahlen

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen:
Zwei Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelfu3- und/oder Zehenstrahlen:
Drei Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen:
Vier Mittelfu3- und/oder Zehenstrahlen

Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen:
Einzeitige Mehrfacheingriffe an Mittelfu3- und/oder Zehenstrahlen:
Funf Mittelful3- und/oder Zehenstrahlen

Plastische Operationen zur VergréRerung der Mamma: Implantation
einer Alloprothese, submammar: Ohne gewebeverstarkendes
Material
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5-884.2 7

5-886.y (Datenschutz)
5-889.30 (Datenschutz)
5-892.05 (Datenschutz)
5-892.07 (Datenschutz)
5-892.08 (Datenschutz)
5-892.0c 5

5-892.0f 5

5-892.16 (Datenschutz)
5-892.17 4

5-892.1c (Datenschutz)
5-892.1e 5

5-892.1f (Datenschutz)
5-892.2e (Datenschutz)
5-892.2f (Datenschutz)
5-892.3c (Datenschutz)
5-892.3e (Datenschutz)
5-892.xa (Datenschutz)
5-892.xe (Datenschutz)
5-892.xf  (Datenschutz)
5-894.06 (Datenschutz)
5-894.0g (Datenschutz)
5-894.14 (Datenschutz)
5-894.16 (Datenschutz)
5-894.17 (Datenschutz)

Mammareduktionsplastik: Mit gestieltem Brustwarzentransplantat
Andere plastische Rekonstruktion der Mamma: N.n.bez.

Andere Operationen an der Mamma: Entfernung einer
Mammaprothese mit Exzision einer Kapselfibrose,
Prothesenwechsel und Formung einer neuen Tasche: Ohne
gewebeverstarkendes Material

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mal3nahmen:
Hals

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mal3nahmen:
Oberarm und Ellenbogen

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MalRnahmen:
Unterarm

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MalRnahmen:
Leisten- und Genitalregion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut; Ohne weitere MalRhahmen:;
Unterschenkel

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Schulter und
Axilla

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberarm und
Ellenbogen

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Leisten- und
Genitalregion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberschenkel
und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Unterschenkel
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines
Fremdkorpers: Oberschenkel und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines
Fremdkorpers: Unterschenkel

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines
Medikamententragers: Leisten- und Genitalregion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines
Medikamententragers: Oberschenkel und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Brustwand und
Rucken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Oberschenkel und
Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Unterschenkel
Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primaren Wundverschluss: Schulter und Axilla

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primaren Wundverschluss: Ful3

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Sonstige Teile Kopf

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Schulter und Axilla

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Oberarm und Ellenbogen
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5-894.18 (Datenschutz)
5-894.19 (Datenschutz)
5-894.1e (Datenschutz)
5-894.1f (Datenschutz)
5-894.1g (Datenschutz)
5-894.xx  (Datenschutz)
5-895.06 (Datenschutz)
5-895.09 (Datenschutz)
5-895.26 (Datenschutz)
5-895.56 (Datenschutz)
5-896.07 (Datenschutz)
5-896.0c (Datenschutz)
5-896.0f (Datenschutz)
5-896.0g (Datenschutz)
5-896.16 8

5-896.19 (Datenschutz)
5-896.1c 43

5-896.1e 6

5-896.1f 78

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Unterarm

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Hand

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Unterschenkel

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Ful3

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Sonstige: Sonstige

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Schulter und
Axilla

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméaren Wundverschluss: Ful

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 Transplantation oder lokaler Lappenplastik,
histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Schulter und
Axilla

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Oberarm
und Ellenbogen

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Leisten-
und Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Unterschenkel

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Ful®
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Schulter
und Axilla

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Hand
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Leisten-
und Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig:
Oberschenkel und Knie

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig:
Unterschenkel
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5-896.1g 53
5-896.2c (Datenschutz)
5-896.xc  (Datenschutz)
5-896.xf  (Datenschutz)
5-898.5 (Datenschutz)
5-900.0f (Datenschutz)
5-900.16 4

5-900.17 (Datenschutz)
5-900.1c 15

5-900.1e 6

5-900.1f 14

5-900.1g 16

5-901.0e (Datenschutz)
5-902.0f (Datenschutz)
5-902.4e (Datenschutz)
5-902.4f 9

5-902.4g 6

5-902.5f (Datenschutz)
5-902.59 (Datenschutz)
5-903.1f (Datenschutz)
5-903.29 (Datenschutz)
5-903.59 (Datenschutz)
5-903.59 (Datenschutz)

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Fuf3
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig, mit
Einlegen eines Medikamententragers: Leisten- und Genitalregion
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige: Leisten- und
Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige:
Unterschenkel

Operationen am Nagelorgan: Exzision des Nagels, total

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Unterschenkel

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Schulter und Axilla

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Oberarm und Ellenbogen

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Leisten- und Genitalregion

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Oberschenkel und Knie

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Unterschenkel

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Ful3

Freie Hauttransplantation, Entnahmestelle: Spalthaut: Oberschenkel
und Knie

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut, kleinflachig:
Unterschenkel

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut, grof3flachig:
Oberschenkel und Knie

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut, grof3flachig:
Unterschenkel

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut, grof3flachig:
Ful

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, gro3flachig: Unterschenkel

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, grof3flachig: Fuf

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Rotations-Plastik,
kleinflachig: Unterschenkel

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Transpositionsplastik,
kleinflachig: Hand

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grol3flachig: Hand

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik,
grof3flachig: Fuld
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5-903.99 9

5-906.09 (Datenschutz)
5-908.2 (Datenschutz)
5-909.xa (Datenschutz)
5-911.0b (Datenschutz)
5-911.0c (Datenschutz)
5-911.1a (Datenschutz)
5-911.26 (Datenschutz)
5-911.2a (Datenschutz)
5-916.a0 84

5-916.a1 138

5-917.10 (Datenschutz)
5-930.00 12

5-930.2w 7

5-930.3 40

5-930.4 41

5-938.0 5

5-983 206

5-984 162

5-986.x (Datenschutz)
5-987.1 (Datenschutz)
5-988.3 44

5-988.x (Datenschutz)
5-98a.0 33

5-995 (Datenschutz)
6-001.d2 (Datenschutz)
6-003.40 (Datenschutz)
6-005.2 (Datenschutz)
6-009.4  (Datenschutz)
6-00f.m  (Datenschutz)

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Z-Plastik, grof3flachig:
Hand

Kombinierte plastische Eingriffe an Haut und Unterhaut: Kombinierte
Lappenplastiken: Hand

Plastische Operation an Lippe und Mundwinkel: Plastische
Rekonstruktion der Unterlippe

Andere Wiederherstellung und Rekonstruktion von Haut und
Unterhaut: Sonstige: Brustwand und Ricken

Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Gewebsreduktionsplastik
(Straffungsoperation): Bauchregion

Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Gewebsreduktionsplastik
(Straffungsoperation): Leisten- und Genitalregion

Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Absaugen von
Fettgewebe [Liposuktion]: Brustwand und Rticken
Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Abtragen von
Fettgewebe: Schulter und Axilla

Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Abtragen von
Fettgewebe: Brustwand und Riicken

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen
und/oder Gelenken der Extremitaten

Syndaktylie- und Polydaktyliekorrektur der Finger: Trennung einer
partiellen Syndaktylie: Mit Verschiebeplastik

Art des Transplantates oder Implantates: Autogen: Ohne externe In-
vitro-Aufbereitung

Art des Transplantates oder Implantates: Allogen: Ohne weitere
Spezifikation

Art des Transplantates oder Implantates: Xenogen

Art des Transplantates oder Implantates: Alloplastisch

Art der Beschichtung von Gefal3prothesen: Bioaktive Oberflache
Reoperation

Mikrochirurgische Technik

Minimalinvasive Technik: Sonstige

Anwendung eines OP-Roboters: Roboterarm

Anwendung eines Navigationssystems: Optisch

Anwendung eines Navigationssystems: Sonstige

Hybridtherapie: Anwendung der Hybridchirurgie

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefihrt)

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Adalimumab, parenteral: 40
mg bis unter 80 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Dibotermin alfa, Implantation
am Knochen: 12 mg bis unter 24 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Golimumab, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 9: Ruxolitinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Vosoritid, parenteral

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

354



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Schon Klinik Vogtareuth

OPS Ziffer[Fallzan Bezeichnung

6-00k.0 (Datenschutz)
8-018.0  (Datenschutz)
8-020.5 13

8-020.c (Datenschutz)
8-020.x 55

8-121 (Datenschutz)
8-139.x (Datenschutz)
8-144.0 (Datenschutz)
8-144.2 (Datenschutz)
8-158.9 5

8-158.h 4

8-158.m (Datenschutz)
8-178.9 (Datenschutz)
8-178.h (Datenschutz)
8-179.x (Datenschutz)
8-190.20 14

8-190.21 24

8-190.22 11

8-190.23 13

8-190.40 (Datenschutz)
8-190.41 (Datenschutz)
8-191.00 (Datenschutz)
8-191.20 (Datenschutz)
8-191.x (Datenschutz)
8-192.0f (Datenschutz)
8-192.0g 7

Applikation von Medikamenten, Liste 19: Nirmatrelvir-Ritonavir, oral
Komplette parenterale Ernéahrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis hdchstens 13
Behandlungstage

Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel

Therapeutische Injektion: Thrombininjektion nach Anwendung eines
Katheters in einer Arterie

Therapeutische Injektion: Sonstige

Darmspilung

Andere Manipulationen am Harntrakt: Sonstige

Therapeutische Drainage der Pleurahéhle: Grof3lumig
Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Hiftgelenk
Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk
Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Unteres
Sprunggelenk

Therapeutische Spilung eines Gelenkes: Huftgelenk
Therapeutische Spullung eines Gelenkes: Kniegelenk

Andere therapeutische Spullungen: Sonstige

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie nach chirurgischem
Wundverschluss (zur Prophylaxe von Komplikationen): Bis 7 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie nach chirurgischem
Wundverschluss (zur Prophylaxe von Komplikationen): 8 bis 14
Tage

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Feuchtverband mit antiseptischer Losung: Ohne
Debridement-Bad

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Fettgazeverband mit antiseptischen Salben:
Ohne Debridement-Bad

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Sonstige

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

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Kleinflachig: Ful®
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8-192.1c

8-192.1f

8-192.1g

8-192.3f

8-192.3g

8-201.g

8-210
8-211

8-310.3
8-310.x
8-310.y
8-390.x
8-500

8-561.1

8-561.2
8-642
8-701

8-706
8-713.0

8-771
8-800.0
8-800.c0

8-800.c1

8-800.90

(Datenschutz)

23

19

(Datenschutz)

(Datenschutz)

5

8
(Datenschutz)
(Datenschutz)
8

8
(Datenschutz)
(Datenschutz)
797

(Datenschutz)

(Datenschutz)
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
65

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grol3flachig: Leisten- und Genitalregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grol3flachig: Unterschenkel

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grol3flachig: Fuld

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grol3flachig, mit Anwendung biochirurgischer
Verfahren: Unterschenkel

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anéasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grol3flachig, mit Anwendung biochirurgischer
Verfahren: Fuld

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne
Osteosynthese: Huftgelenk

Brisement force

Redressierende Verfahren

Aufwendige Gipsverbande: Becken-Bein-Gips

Aufwendige Gipsverbande: Sonstige

Aufwendige Gipsverbande: N.n.bez.

Lagerungsbehandlung: Sonstige

Tamponade einer Nasenblutung

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte
funktionsorientierte physikalische Therapie

Temporare interne elektrische Stimulation des Herzrhythmus
Einfache endotracheale Intubation

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstiitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanilen
[HFNC-System]

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Vollblut, 1-5 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat
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8-800.g1 (Datenschutz)
8-803.2 7

8-810.e9 (Datenschutz)
8-810x 9

8-812.50 (Datenschutz)
8-812.60 (Datenschutz)
8-821.30 (Datenschutz)
8-831.00 98

8-831.01 (Datenschutz)
8-831.04 (Datenschutz)
8-831.20 (Datenschutz)
8-836.02 (Datenschutz)
8-836.03 (Datenschutz)
8-836.04 (Datenschutz)
8-836.05 (Datenschutz)
8-836.08 (Datenschutz)
8-836.0a (Datenschutz)
8-836.0c 66

8-836.0e 8

8-836.0k (Datenschutz)

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Gewinnung und Transfusion von Eigenblut: Maschinelle
Autotransfusion (Cell-Saver) ohne Bestrahlung

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Faktor XIII: 2.000 Einheiten bis unter
3.000 Einheiten

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
500 IE bis unter 1.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1
TE bis unter 6 TE

Adsorption und verwandte Verfahren: Hamoperfusion [Vollblut-
Adsorption]: Selektiv, zur Entfernung hydrophober Substanzen
(niedrig- und/oder mittelmolekular)

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefalRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
Gefal, anterograd

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefaRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
Gefal, retrograd

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
Gefalle: Legen: GroRRlumiger Katheter zur extrakorporalen
Blutzirkulation in ein zentralventses Gefal}

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefalRe: Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
Gefal, anterograd

(Perkutan-)transluminale Gefalintervention: Ballon-Angioplastie:
GefalRe Schulter und Oberarm

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Ballon-Angioplastie:
Gefal3e Unterarm

(Perkutan-)transluminale Gefalintervention: Ballon-Angioplastie:
Aorta

(Perkutan-)transluminale Gefal3intervention: Ballon-Angioplastie:
Aortenisthmus

(Perkutan-)transluminale Gefaf3intervention: Ballon-Angioplastie:
Andere Gefalie thorakal

(Perkutan-)transluminale Gefalintervention: Ballon-Angioplastie:
Gefalie viszeral

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Ballon-Angioplastie:
Gefalle Unterschenkel

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Ballon-Angioplastie:
Kinstliche Gefalde

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Ballon-Angioplastie: A.
carotis interna extrakraniell
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8-836.0q
8-836.0s
8-836.12
8-836.7¢c
8-836.7¢
8-836.7k
8-836.8¢
8-836.8k

8-836.91

8-836.94

8-836.9h

8-836.mh
8-836.n2
8-83b.20
8-83b.22
8-83hb.2x

8-83b.34

8-83b.36

8-83b.50

8-83b.87

8-83b.ba

8-83b.bb

88
(Datenschutz)
7
(Datenschutz)
4
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

7

(Datenschutz)

24

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Ballon-Angioplastie:
Andere Arterien abdominal und pelvin

(Perkutan-)transluminale Gefalintervention: Ballon-Angioplastie:
Arterien Oberschenkel

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Blade-Angioplastie
(Scoring- oder Cutting-balloon): Gefalle Schulter und Oberarm
(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Thrombolyse:
Gefal3e Unterschenkel

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Thrombolyse:
Kinstliche GefalRe

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Thrombolyse:
Arterien Oberschenkel

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Thrombektomie:
Kinstliche GefalRe

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Thrombektomie:
Arterien Oberschenkel

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flissigkeiten: Gefalde Kopf extrakraniell und
Hals

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flissigkeiten: Aorta

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flissigkeiten: Andere Arterien abdominal und
pelvin

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit Metallspiralen: Andere Arterien abdominal und pelvin
(Perkutan-)transluminale GefaRBintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 2 Metallspiralen

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flussigkeiten zur
selektiven Embolisation: Ethylenvinylalkohol

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flussigkeiten zur
selektiven Embolisation: Ethylenvinylalkohol-Copolymer
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flussigkeiten zur
selektiven Embolisation: Sonstige Flissigkeiten
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Metall- oder
Mikrospiralen zur selektiven Embolisation: Nicht gecoverter
groBlumiger GefaRverschlusskorper [Vascular Plug]
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Metall- oder
Mikrospiralen zur selektiven Embolisation: Ablésbare Metall- oder
Mikrospiralen

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Modellier-
oder Doppellumenballons: 1 Modellierballon

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Instruments
zur Thrombektomie oder Fremdkorperentfernung: 1 Thrombektomie-
Aspirationskatheter

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons:
Ein medikamentefreisetzender Ballon an anderen GeféalRen
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons:
Zwei medikamentefreisetzende Ballons an anderen Gefal3en
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8-83b.bc  (Datenschutz)
8-83b.bx (Datenschutz)
8-83b.c2 36

8-83b.c6 (Datenschutz)
8-83b.el (Datenschutz)
8-83b.f1  (Datenschutz)
8-83b.f2  (Datenschutz)
8-83b.n0 (Datenschutz)
8-83c.70 (Datenschutz)
8-840.08 (Datenschutz)
8-840.0a (Datenschutz)
8-840.0c  (Datenschutz)
8-840.0e (Datenschutz)
8-840.0m (Datenschutz)
8-840.0g 25

8-840.0s 26

8-840.1qg 7

8-840.1s 7

8-840.2q (Datenschutz)
8-840.2s (Datenschutz)

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons:
Drei medikamentefreisetzende Ballons an anderen GefalRen
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons:
Sonstige Ballons

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefalverschlusssystems: Nahtsystem

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefal3verschlusssystems: Resorbierbare Plugs mit Anker
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Beschichtung von
Stents: Bioaktive Oberflache bei gecoverten Stents
Zusatzinformationen zu Materialien: Lange peripherer Stents: 100
mm bis unter 150 mm

Zusatzinformationen zu Materialien: Lange peripherer Stents: 150
mm bis unter 200 mm

Zusatzinformationen zu Materialien: Menge der Flissigkeiten zur
selektiven Embolisation: Bis unter 3 mli

Andere (perkutan-)transluminale Gefal3intervention: Intraarterielle
Spasmolyse an sonstigen Gefalzen: 1 Gefal
(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Andere Gefalde
thorakal

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: GefalRe viszeral
(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Gefal3e Unterschenkel
(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Klnstliche Gefal3e
(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: A. carotis interna
extrakraniell mit A. carotis communis

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Andere Arterien
abdominal und pelvin

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Arterien Oberschenkel
(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Zwei Stents: Andere Arterien
abdominal und pelvin

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Zwei Stents: Arterien
Oberschenkel

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Drei Stents: Andere Arterien
abdominal und pelvin

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Drei Stents: Arterien
Oberschenkel
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8-840.3q (Datenschutz)
8-842.0g 9

8-842.0r (Datenschutz)
8-842.0s (Datenschutz)
8-842.1a (Datenschutz)
8-842.1qg (Datenschutz)
8-842.2a (Datenschutz)
8-842.2q (Datenschutz)
8-842.3a (Datenschutz)
8-842.4a (Datenschutz)
8-848.0g (Datenschutz)
8-849.04 (Datenschutz)
8-84a.04 5

8-84a.05 (Datenschutz)
8-84a.15 (Datenschutz)
8-84a.18 (Datenschutz)
8-84d.0c  (Datenschutz)
8-84d.0s 9

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Vier Stents: Andere Arterien
abdominal und pelvin

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Ein
Stent: Andere Arterien abdominal und pelvin
(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Ein
Stent: Andere Venen abdominal und pelvin
(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Ein
Stent: Arterien Oberschenkel

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Zwei
Stents: Gefal3e viszeral

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Zwei
Stents: Andere Arterien abdominal und pelvin
(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Drei
Stents: Gefal3e viszeral

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Drei
Stents: Andere Arterien abdominal und pelvin
(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Vier
Stents: Gefal3e viszeral

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Funf
Stents: Gefal3e viszeral

(Perkutan-)transluminale Implantation von
medikamentefreisetzenden gecoverten Stents (Stent-Graft): Ein
Stent: Andere Arterien abdominal und pelvin
(Perkutan-)transluminale Implantation von anderen ungecoverten
groBlumigen Stents: Ein Stent: Aorta

(Perkutan-)transluminale Implantation von anderen gecoverten
groBBlumigen Stents: Ein Stent: Aorta

(Perkutan-)transluminale Implantation von anderen gecoverten
groR3lumigen Stents: Ein Stent: Aortenisthmus
(Perkutan-)transluminale Implantation von anderen gecoverten
groBlumigen Stents: Zwei oder mehr Stents: Aortenisthmus
(Perkutan-)transluminale Implantation von anderen gecoverten
groBlumigen Stents: Zwei oder mehr Stents: Andere Gefalie
thorakal

(Perkutan-)transluminale Implantation von aus Einzeldrahten
verwobenen Nitinolstents: Ein Stent: GefalRe Unterschenkel
(Perkutan-)transluminale Implantation von aus Einzeldrahten
verwobenen Nitinolstents: Ein Stent: Arterien Oberschenkel
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8-851.40 (Datenschutz) Operativer au3erer Kreislauf (bei Anwendung der Herz-Lungen-
Maschine): Mit tiefer Hypothermie (20 bis unter 26 °C): Ohne
intraaortale Ballonokklusion

8-854.71 (Datenschutz) Hamodialyse: Kontinuierlich, venovendés, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24
bis 72 Stunden

8-854.73 (Datenschutz) = H&modialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144
bis 264 Stunden

8-861.00 (Datenschutz) Entnahme, Aufbereitung und Applikation von Blutbestandteilen zur
lokalen Anwendung: Lokale Applikation von autogenem
Thrombozytenkonzentrat: Durch Zentrifugation gewonnenes
Thrombozytenkonzentrat

8-900 11 Intravendse Anasthesie

8-901 5 Inhalationsanasthesie

8-903 4 (Analgo-)Sedierung

8-910 (Datenschutz)  Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

8-915 116 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere

Nerven zur Schmerztherapie

8-916.12 (Datenschutz) Injektion eines Medikamentes an das sympathische Nervensystem
zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Am lumbalen
Grenzstrang

8-918.00 (Datenschutz) Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage: Bis zu 20 Therapieeinheiten

8-918.01 6 Interdisziplindre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage: Mindestens 21 Therapieeinheiten,
davon weniger als 5 Therapieeinheiten psychotherapeutische
Verfahren

8-918.02 10 Interdisziplindre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis
hdchstens 13 Behandlungstage: Mindestens 21 Therapieeinheiten,
davon mindestens 5 Therapieeinheiten psychotherapeutische
Verfahren

8-918.11 262 Interdisziplindre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14 bis
hdchstens 20 Behandlungstage: Mindestens 42 bis hochstens 55
Therapieeinheiten, davon weniger als 10 Therapieeinheiten
psychotherapeutische Verfahren

8-918.12 16 Interdisziplindre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14 bis
hdchstens 20 Behandlungstage: Mindestens 42 bis hochstens 55
Therapieeinheiten, davon mindestens 10 Therapieeinheiten
psychotherapeutische Verfahren

8-918.13 108 Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage: Mindestens 56 Therapieeinheiten,
davon weniger als 14 Therapieeinheiten psychotherapeutische

Verfahren

8-919 1639 Komplexe Akutschmerzbehandlung

8-91b 83 Interdisziplinare multimodale schmerztherapeutische
Kurzzeitbehandlung

8-924 (Datenschutz)  Invasives neurologisches Monitoring

8-925.01 39 Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Bis 4 Stunden: Mit

evozierten Potenzialen (AEP, SEP, MEP, VEP)
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8-925.21 (Datenschutz)
8-930 93

8-931.0 21

8-980.0 68

8-980.10 8

8-980.11 (Datenschutz)
8-980.20 (Datenschutz)
8-980.30 (Datenschutz)
8-987.10 12

8-987.11 (Datenschutz)
8-989.00 (Datenschutz)
8-989.10 8

8-98g.11 5

8-98g9.12 (Datenschutz)
9-401.22 6

9-401.23 (Datenschutz)
9-984.6 138

9-984.7 367

9-984.8 237

9-9849 84

9-984.a 63

Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Mehr als 4
Stunden bis 8 Stunden: Mit evozierten Potenzialen (AEP, SEP,
MEP, VEP)

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

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9
Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hochstens 14
Behandlungstage

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens
50 Minuten bis 2 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3
Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5
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9-984.b 29 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad
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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 bemuht fir 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 Verfiigung gestellten Informationen und Daten ist
jedoch ausgeschlossen. Der PKV-Verband behalt sich vor, ohne Ankundigung
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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