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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 origindren
XML-Qualitatsbericht des Krankenhauses oder nicht direkt in den G-BA-Regelungen zum
Qualitatsbericht der Krankenhauser enthalten sind, wurden — wie hier — durch blaue
Schriftfarbe gekennzeichnet.

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

Verantwortlich fur die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion QM-Beauftragter

Titel, Vorname, Name Ursula Keck

Telefon 0228/543-3077

Fax 0228/543-562026

E-Mail Ursula.keck@bn.johanniter-kliniken.de

Verantwortlich fur die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Funktion Klinikdirektor

Titel, Vorname, Name Andreas Heuser

Telefon 0228/543-2001

Fax 0228/543-2026

E-Mail andreas.heuser@bn.johanniter-kliniken.de

Weiterfihrende Links
Link zur Internetseite des Krankenhauses:
http://www.johanniter.de/einrichtungen/krankenhaus/bon

n/
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 Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn
Hausanschrift Johanniterstr. 3-5
53113 Bonn
Zentrales Telefon 0228/5430
Zentrale E-Mail info@bn.johanniter-kliniken.de
Institutionskennzeichen 260530205
Standortnummer aus dem
Standortregister 771938000
URL https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-
bonn/

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

des Berichtsjahres

Funktion Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Yon-Dschun Ko

Telefon 0228/543-2203

Fax 0228/543-2055

E-Mail yon-dschun.ko@bn.johanniter-kliniken.de

Pflegedienstleitung
Angaben zur Pflegedienstleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Pflegedirektorin

Titel, Vorname, Name Ute Pocha

Telefon 0228/543-2030

Fax 0228/543-2037

E-Mail ute.pocha@bn.johanniter-kliniken.de
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Verwaltungsleitung
Angaben zur Verwaltungsleitung des Krankenhausstandorts zum Stichtag 31. Dezember

des Berichtsjahres

Funktion Krankenhausdirektor
Titel, Vorname, Name Andreas Heuser
Telefon 0228/543-2001
Fax 0228/543-2026
E-Mail andreas.heuser@bn.johanniter-kliniken.de
A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Krankenhaustrager
Name Johanniter GmbH
Art Freigemeinnutzig
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Krankenhausart
Krankenhausart Akademisches Lehrkrankenhaus
Universitat Rheinische Friedrich-Wilhelms-Universitat Bonn
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses
Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot
MPO03  Angehorigenbetreuung/-beratung/-seminare Durch 1 Mitarbeiterin in der

familialen Pflege
MP04  Atemgymnastik/-therapie Atemgymnastik durch
Physiotherapeuten;

Atemtherapie durch
Atemtherapeuten der
Abteilung Innere Medizin /
Pneumologie

MPQ9  Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Individuelle Begleitung in
Sterbenden der letzten Lebensphase

wird durch ein Team von
Expertinnen und Experten
aus den verschiedensten
Berufsgruppen angeboten.
Das Palliative-Care-Team
steht innerhalb der
Onkologischen Abteilung
flr unsere
Schwerstkranken zur
Verfligung.

MP11  Sporttherapie/Bewegungstherapie Bewegungstherapie bei
Ubergewicht (Kurse),
Lungensportgruppe,
Sportgruppe nach Krebs,
s.a. Physiotherapie

MP12 Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder) s. Physiotherapie

MP14  Diat- und Erndhrungsberatung Alle Aspekte der
Erndhrung inkl. spezieller
med. Diatformen werden
durch unsere
Diatassistentinnen und
eine onkologische
Ern&hrungsberaterin
gemeinsam mit unseren
Patienten besprochen.
Okotropholog. Beratung /
Ernahrungstherapie bei
schwerem Ubergewicht

MP15  Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege Durch 1 Mitarbeiterin in der
familialen Pflege
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MP16  Ergotherapie/Arbeitstherapie Ein vielfaltiges Angebot in
Einzel- und
Gruppenbehandlungen
steht unseren Patienten
zur Verfuigung: Foérderung
der Mobilitat,
Geschicklichkeit und der
Integration von
Sinneswahrnehmungen;
Anleitung zur Selbsthilfe
beim Essen und Trinken,
bei der Korperpflege, beim
Ankleiden und im Haushalt

MP19  Geburtsvorbereitungskurse/Schwangerschaftsgymnastik s. Kurse der Abteilung fur
Gynakologie und
Geburtshilfe

MP21  Kinasthetik Speziell ausgebildete
Kranken- und
Gesundheitspfleger/innen
wenden kinasthetische
Konzepte im pflegerischen

Alltag an.
MP22 Kontinenztraining/Inkontinenzberatung in unserem
Beckenbodenzentrum
MP24  Manuelle Lymphdrainage s. Physiotherapie
MP25  Massage s. Physiotherapie
MP26  Medizinische Ful3pflege Gerne bieten wir unseren

Patienten nach
Voranmeldung Uber die
Telefonzentrale/Information
med. Ful3pflege an.

MP28  Naturheilverfahren/Homoopathie/Phytotherapie naturheilkundliche Pflege
in der Onkologie

MP31  Physikalische Therapie/Badertherapie s. Physiotherapie

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Unsere

Gruppentherapie Physiotherapeutinnen
bieten in Einzel- oder
Gruppentherapie auf die
jeweilige Erkrankung
zugeschnittene spezielle
Physiotherapie /
Krankengymnastik (z.B.
Bobath-Therapie,
Propriozeptive
neuromuskulare
Fazilitation u.v.a.m.) sowie
Massagen, Fango,
Elektrotherapie und
Inhalationen an.
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MP33  Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse Kurs zur
Selbstuntersuchung der
Brust, Termine im
Sekretariat der

Gynakologie
MP34  Psychologisches/psychotherapeutisches durch die Mitarbeiterinnen
Leistungsangebot/Psychosozialdienst der Psychoonkologie und

der Neuropsychologie

MP36  Sauglingspflegekurse Neben
Geburtsvorbereitungskurse
n bieten wir im Rahmen
der integrativen
Wochenbettbetreuung
Ruckbildungsgymnastik
(mit oder ohne Baby) an,
welche nicht mit der
Entlassung endet. Des
Weiteren wird eine
Akupunktursprechstunde
angeboten.

MP37  Schmerztherapie/-management Alle Patienten mit akuten
oder chronischen
Schmerzen erhalten eine
individuelle
Schmerztherapie gemaf
den Vorgaben der WHO.
Hierbei werden
unterschiedliche Methoden
von herkdmmlichen
Schmerzmedikamenten bis

hin zu
patientengesteuerten
Spritzenpumpen
eingesetzt.
MP39  Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von s. Sozialdienst
Patientinnen und Patienten sowie Angehdrigen
MP41  Spezielles Leistungsangebot von s. Sauglingspflegekurse
Hebammen/Entbindungspflegern
MP43  Stillberatung s. Sauglingspflegekurse
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MP44

MP45

MP47

MP438
MP50
MP51

MP52

MP53

Stimm- und Sprachtherapie/Logopadie

Stomatherapie/-beratung

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopéadietechnik

Warme- und Kélteanwendungen
Wochenbettgymnastik/Rickbildungsgymnastik
Wundmanagement

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

Aromapflege/-therapie

Unsere Logopadin fuhrt
Therapien bei Sprach-,
Stimmstérungen und
Schluckstorungen durch.
Ziel ist die Verbesserung
der
Kommunikationsfahigkeit
und die sozialen
Maoglichkeiten des
Patienten. U.a. werden
auch
therapieunterstitzende
Computerprogramme
verwendet.

Zwei ausgebildete
Stomatherapeutinnen
bieten in Zusammenarbeit
mit dem kooperierenden
Sanitatshaus
Stomatherapie und -
beratung an.

Die Versorgung mit
Hilfsmitteln/Orthopéadietech
nik ist durch ein
kooperierendes
Sanitatshaus sicher
gestellt.

s. Physiotherapie
s. Sauglingspflegekurse

Sowohl ausgebildete
pflegerische
Wundexpertinnen als auch
unsere Arzte der
Chirurgischen Abteilungen
stehen fur ein
professionelles
Wundmanagement zur
Verflgung.

intensive Zusammenarbeit
z.B. mit ILKO, Adipositas
Selbsthilfe und SEKIS
Bonn

Besonders ausgebildete
Aromatherapeutinnen
bieten fur unsere
onkologischen Patienten
Aromatherapie an.
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MPS57

MP59

MP60
MP63

MP64

MP66

MP68

MP70

Biofeedback-Therapie

Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

Propriozeptive neuromuskulére Fazilitation (PNF)
Sozialdienst

Spezielle Angebote fir die Offentlichkeit

Spezielles Leistungsangebot fir neurologisch erkrankte
Personen

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

Spezielles Leistungsangebot fir an Demenz erkrankte
Patientinnen und Patienten

Die Partner im
Beckenbodenzentrum
bieten die Biofeedback-
Therapie an.

Im Rahmen unserer
geriatrischen Behandlung
wird durch die
Mitarbeiterinnen der
Neuropsychologie und der
Ergotherapie
Hirnleistungstraining und
kognitives Training
angeboten

s. Physiotherapie

Patienten und ihren
Angehdrigen steht die
Beratung und Betreuung
des Sozialdienstes zur
Verfligung. Die
Mitarbeiterinnen bieten
Unterstiitzung bei der
Klarung der individuellen
Lebenssituation an und
vermitteln adaquate Hilfen.

Patiententag des
Onkologischen Zentrums
und weitere
Veranstaltungen

neuropsychologische
Testverfahren,
ultraschallbasierte und
elektrophysiologische
Untersuchungen (Duplex
der HalsgefalRe, TCD,
EEG, NLG/EMG,
SSEP/VEP/FAEP)

eigene Pflegeeinrichtung
und Hospiz innerhalb der
Johanniter GmbH in Bonn

Geriatrische Tagesklinik,
Angehorigenschulungen

Qualitatsbericht 2024 gemal 8 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des

Krankenhauses

NMO03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

NMO05 Mutter-Kind-Zimmer

NMO7 Rooming-in

NMO09 Unterbringung Begleitperson (grundsatzlich
moglich)

NM10 Zwei-Bett-Zimmer

NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

NM40 Empfangs- und Begleitdienst fir

Patientinnen und Patienten sowie
Besucherinnen und Besucher durch
ehrenamtliche Mitarbeiterinnen und

Mitarbeiter
NM42 Seelsorge
NM49 Informationsveranstaltungen fur

Patientinnen und Patienten

NM60 Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

NM66 Bertcksichtigung von besonderen
Erndhrungsgewohnheiten (im Sinne von
Kultursensibilitat)

NMO02 Ein-Bett-Zimmer
A-7 Aspekte der Barrierefreiheit
A-7.1 Ansprechpartner fir 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 Qualitatsmanagementbeauftragter
Titel, Vorname, Name Peter Lutzer

Telefon 0228/543-3077

Fax 0228/543-562078

E-Mail peter.lutzer@bn.johanniter-kliniken.de

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 14
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A-7.2 Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

BF33 Barrierefreie Erreichbarkeit fir Menschen mit Mobilitdtseinschrankungen
BFO06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitaranlagen

BF02 Aufzug mit Sprachansage und/oder Beschriftung in erhabener Profilschrift und/oder
Blindenschrift/Brailleschrift

BFO09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auf3en)

BF21 Hilfsgerate zur Unterstutzung bei der Pflege fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Korpergrolie

BF04 Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, grof3er und kontrastreicher Beschriftung

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

BF18 OP-Einrichtungen fur Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht oder
besonderer Korpergré3e

BF24 Diatische Angebote

BF19 Rontgeneinrichtungen fir Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht
oder besonderer Korpergrole

BF08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen

BF20 Untersuchungseinrichtungen/-geréte fur Patientinnen und Patienten mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe

BF26 Behandlungsmaoglichkeiten durch fremdsprachiges Personal
BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucherinnen und Besucher

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

BF11 Besondere personelle Unterstiitzung
BF32 Raumlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besinnung
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A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-8.1 Forschung und akademische Lehre
Nr. Forschung, akademische Lehre und weitere Kommentar
ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten
FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und Uni Bonn (Prof. Dr. Y.-D.
Universitaten Ko, Prof. Dr. A. Tirler,

Prof. Dr. K. Wilhelm, Prof.
Dr. G. Baumgarten, Prof.
Dr. Jacobs u.a.), Uni
Munster (Prof. Dr. A.
Jacobs), Uni Frankfurt a.M.
(PD Dr. U. Fries),
Universitat d. Saarlandes
(Prof. Dr. C. Ohlmann),
Uni Lubeck (PD Dr. D.
Salehin)

FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr) fur Medizinstudenten
(Famulatur) und
Absolventen der
Rheinischen Friedrich-
Wilhelms-Universitat (PJ)

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und  Ophthalmologische
Universitaten Sonographie (PD Dr.

Fries), EU-Projekt
Alzheimer Forschung/IrMA-
Studie - Medikation
Geriatrie (Prof. Jacobs),
Projekt minimal invasive,
interventionelle Radiologie
u.a. (Prof. Wilhelm);
Studiengang Intensivierte
Fachpflege; Studiengang
Klinische Medizintechnik,
M.Sc.(Prof. Wilhelm)

FLO7 Initiierung und Leitung von uni-/multizentrischen klinisch- eigenes Studienbdro,

wissenschatftlichen Studien Studien i.R. der
Kooperation mit der Uni
Bonn (CIO), pharmako-
radiologische,
neurologische Studien
sowie Teilnahme an div.
Registerstudien

FLO8 Herausgeberschaften wissenschaftlicher div. Publikationen aller
Journale/Lehrblcher Cheféarzte
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FLO9 Doktorandenbetreuung

FLO5 Teilnahme an multizentrischen Phase-I/11-Studien Teilnahme an div.
onkologischen Studien

FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-Ill/IV-Studien Teilnahme an div.
onkologischen Studien

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen

HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachmanner Die Johanniter-Bildungs-
GmbH bietet 125
Auszubildenden Platz. Die
praktische Ausbildung
findet in den beiden
Betriebsstatten der
Johanniter GmbH, dem
Johanniter- und dem
Waldkrankenhaus, sowie in
externen Einrichtungen
statt.

HB20 Pflegefachfrau B. Sc., Pflegefachmann B. Sc. Die Johanniter-Bildungs-
GmbH bietet in
Kooperation mit der
Fliedner Fachhochschule
Dusseldorf die Mdglichkeit
eines dualen
Studienganges mit dem
gleichzeitigen Erwerb eines
akademischen Grades
Pflege und Gesundheit B.
Sc.

HBO7 Operationstechnische Assistentin und Die Ausbildung wird in

Operationstechnischer Assistent (OTA) Kooperation mit der Karl-
Borroméus Schule f.
Gesundheitsberufe
angeboten. Die Johanniter
GmbH flhrt die praktische
Ausbildung in den beiden
Betriebsstatten in Bonn
durch und stellt
Auszubildende ein.

HB15 Anasthesietechnische Assistentin und In Zusammenarbeit mit der
Andsthesietechnischer Assistent (ATA) Medical School / academia

chirurgica, Dusseldorf,
bietet die Johanniter GmbH
praktische
Ausbildungspléatze an. Die
Auszubildenden sind bei
der Medical School in
Dusseldorf angestellt.
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HBO3 Krankengymnastin und In Zusammenarbeit mit der
Krankengymnast/Physiotherapeutin und Physiotherapeut Gomedis Physioakademie

in Bornheim-Sechtem, der
Deutschen
Angestelltenakademie in
Bonn und dem Rhein-
Kolleg in Meckenheim
bietet die Johanniter GmbH
praktische
Ausbildungsplatze an und
fuhrt Teile des praktischen
Staatsexamens in
Zusammenarbeit mit den
Schulen durch.

HBO5 Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Kooperation mit der

Medizinisch-technischer Radiologieassistent (MTRA) Staatlich anerkannten
Schule fur Medizinisch
Technische
Radiologieassistenten /
innen des
Universitatsklinikums Bonn
im Rahmen der
praktischen Ausbildung

HB17 Krankenpflegehelferin und Krankenpflegehelfer Die Johanniter Bildungs
GmbH bietet 25 Platze fir
die Ausbildung zur
Gesundheits- und
Krankenpflegeassistenz (1-
jahrige Ausbildung) an.

HBO06 Ergotherapeutin und Ergotherapeut Zusammenarbeit mit der
»nsg“ Hochschule fr
Gesundheit in Bochum

HB12 Medizinisch-technische Laboratoriumsassistentin und Zusammenarbeit mit der
Medizinisch-technischer Laboratoriumsassistent (MTLA) MTA-Schule der Uni Bonn
und mit dem rheinischen
Bildungszentrum Kéln

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten 332
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A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Félle

Vollstationare Fallzahl 12209
Teilstationare Fallzahl 88
Ambulante Fallzahl 16923

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: 98,18

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 95,96
Ambulant 2,22
Vollkrafte
Direkt 97,68
Nicht Direkt 0,5

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 56,6

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 54,38
Ambulant 2,22
Vollkrafte
Direkt 56,1
Nicht Direkt 0,5

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: 154,65

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 151,74
Ambulant 2,91
Vollkrafte
Direkt 154,65
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 36,5
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 36,5
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 36,5
Nicht Direkt 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 5,23

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,23
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 5,23
Nicht Direkt 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 24,04
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 24,04
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 24,04
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner 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
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmanner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 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

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 14,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,11
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 14,11
Nicht Direkt 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 36,83

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 36,83
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 36,83
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 8,56

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,56
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,56
Nicht Direkt 0

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 9,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 9,25
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 9,25
Nicht Direkt 0

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 7,85

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,85
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 7,85
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 7,85

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,85
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 7,85
Nicht Direkt 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 13,19

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,63
Ambulant 0,56
Vollkrafte
Direkt 13,19
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 7,52

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,52
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 7,52
Nicht Direkt 0
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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

SPO5 - Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 3,34

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,34
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,34
Nicht Direkt 0

SP14 - Logopéadin und Logopade/Klinische Linguistin und Klinischer
Linquist/Sprechwissenschaftlerin und Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und Phonetiker

Anzahl Vollkrafte: 0,88

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,88
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,38
Nicht Direkt 0

SP15 - Masseurin/Medizinische Bademeisterin und Masseur/Medizinischer Bademeister

Anzahl Vollkrafte: 1,82

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,82
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,82
Nicht Direkt 0

SP17 - Oecotrophologin und Oecothrophologe (Ernahrungswissenschaftlerin und
Ernahrungswissenschaftler)

Anzahl Vollkrafte: 1,65

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,65
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 1,65
Nicht Direkt 0
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SP19 - Orthoptistin und Orthoptist/Augenoptikerin und Augenoptiker

Anzahl Vollkrafte: 0,46

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,46
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,46
Nicht Direkt 0

SP21 - Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 8,29

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,29
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,29
Nicht Direkt 0

SP23 - Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl Vollkrafte: 1,77

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,77
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,77
Nicht Direkt 0

SP25 - Sozialarbeiterin und Sozialarbeiter

Anzahl Vollkrafte: 3,37

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,37
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,37
Nicht Direkt 0

SP43 - Medizinisch-technische Assistentin fur Funktionsdiagnostik und Medizinisch-

technischer Assistent fur Funktionsdiagnostik (MTAF)

Anzahl Vollkrafte: 0,53

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,53
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,53
Nicht Direkt 0

SP55 - Medizinisch-technische Laboratoriumsassistentin und Medizinisch-technischer
Laboratoriumsassistent (MTLA)

Anzahl Vollkrafte: 8,83

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,83
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,83
Nicht Direkt 0

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

Anzahl Vollkrafte: 8,26

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,26
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,26
Nicht Direkt 0
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SP57 - Klinische Neuropsychologin und Klinischer Neuropsychologe

Anzahl Vollkrafte: 1,26

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,26
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,26
Nicht Direkt 0

SP27 - Personal mit Zusatzqualifikation in der Stomatherapie

Anzahl Vollkrafte: 2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 2
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2
Nicht Direkt 0

SP28 - Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl Vollkrafte: 4

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4

Ambulant 0

Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar

Vollkréafte

Direkt 4

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

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Angaben zur verantwortlichen Person des Qualitdtsmanagements zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres

Funktion Klinikdirektor

Titel, Vorname, Name Andreas Heuser

Telefon 0228/543-2001

Fax 0228/543-2026

E-Mail andreas.heuser@bn.johanniter-kliniken.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen /

Funktionsbereiche Krankenhausbetriebsleitung, QM-Beauftragter
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
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Angaben zur verantwortlichen Person des Risikomanagements zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres.

Funktion Klinikdirektor

Titel, Vorname, Name Andreas Heuser

Telefon 0228/543-2001

Fax 0228/543-2026

E-Mail andreas.heuser@bn.johanniter-kliniken.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe

Lenkungsgremium /

Steuerungsgruppe Ja - Arbeitsgruppe nur Risikomanagement
Beteiligte Abteilung / Pflegedirektion, OP-Manager, Chefarzte Anasthesie, CIRS-
Funktionsbereich Team und QM-Beauftragter
Tagungsfrequenz des
Gremiums quartalsweise
A-12.2.3 Instrumente und MaRnahmen
RMO01 Ubergreifende Qualitats- und/oder Name: Johanniter GmbH
Risikomanagement-Dokumentation Unternehmenshandbuch - Sektion
(QM/RM-Dokumentation) liegt vor Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn
Datum: 20.03.2024
RMO02 RegelmaRige Fortbildungs- und

SchulungsmalRnahmen

RMO04 Klinisches Notfallmanagement Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemanl RM01)
Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn
Datum: 20.03.2024

RMO05 Schmerzmanagement Teil der QM/RM-Dokumentation
(geméanl RM01)
Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn
Datum: 20.03.2024

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 35


mailto:andreas.heuser@bn.johanniter-kliniken.de?subject=

v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

RMO6

RMO7

RMO08

RMO09

RM10

RM12

RM13

RM14

Sturzprophylaxe

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

Geregelter Umgang mit
freiheitsentziehenden MalRhahmen

Geregelter Umgang mit auftretenden
Fehlfunktionen von Geraten

Strukturierte Durchfiihrung von
interdisziplinaren Fallbesprechungen/-
konferenzen

Verwendung standardisierter
Aufklarungsbogen

Anwendung von standardisierten OP-
Checklisten

Préaoperative Zusammenfassung
vorhersehbarer kritischer OP-Schritte, OP-
Zeit und erwarteter Blutverlust

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafld RM01)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Datum: 20.03.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Datum: 20.03.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RM01)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Datum: 20.03.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Datum: 20.03.2024

- Tumorkonferenzen

- Mortalitats- und
Morbiditatskonferenzen

- Palliativbesprechungen

- Qualitatszirkel

- Teambesprechung Geriatrie,
Rontgenbesprechung etc.

Teil der QM/RM-Dokumentation
(geméanr RMO1)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Datum: 20.03.2024
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RM15 Préaoperative, vollstéandige Prasentation
notwendiger Befunde

RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von
Eingriffs- und Patientenverwechselungen

RM17 Standards fur Aufwachphase und
postoperative Versorgung

RM18 Entlassungsmanagement

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafld RM01)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Datum: 20.03.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Datum: 20.03.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RM01)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Datum: 20.03.2024

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Datum: 20.03.2024

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem

Internes

Fehlermeldesystem Ja

Regelmalige Bewertung Ja

Tagungsfrequenz des

Gremiums quartalsweise

Verbesserung Einarbeitungschecklisten, Standards zur
Patientensicherheit Medikamentenverabreichung u.v.a.m.
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Instrument und MaRhahme Zusatzangaben

IFO1 Dokumentation und 01.03.2024
Verfahrensanweisungen zum
Umgang mit dem
Fehlermeldesystem liegen vor

IFO2 Interne Auswertungen der guartalsweise
eingegangenen Meldungen

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

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsubergreifenden Fehlermeldesystemen

Ubergreifendes Fehlermeldesystem

Ubergreifendes
Fehlermeldesystem Ja

Regelméalige Bewertung Ja

Tagungsfrequenz des
Gremiums quartalsweise

Instrument und MalRnahme

EF02 CIRS Berlin (Arztekammer Berlin, Bundesarztekammer)

A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte
A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygienikerinnen und Krankenhaushygienikern 1
Hygienebeauftragte Arztinnen und hygienebeauftragte Arzte 5
Hygiene und Infektionspravention ,Hygienefachkrafte* (HFK) 1
Hygienebeauftragte in der Pflege 29

Hygienekommission

Hygienekommission
eingerichtet Ja

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

Berichtsjahres

Funktion Vorsitzender

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Yon-Dschun Ko

Telefon 0228/543-2203

Fax 0228/543-2055

E-Mail yon-dschun.ko@bn.johanniter-kliniken.de

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 fiir die Uberpriifung der Liegedauer von zentralen

Venenverweilkathetern

Der Standard liegt vor Ja

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

Die Leitlinie liegt vor Ja

Leitlinie an akt. hauseigene
Resistenzlage angepasst Ja

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

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Der Standard liegt vor Ja
1. Der Standard thematisiert insbesondere

e) Indikationsstellung zur
Antibiotikaprophylaxe Ja

f) Zu verwendende
Antibiotika Ja

g) Zeitpunkt/Dauer der
Antibiotikaprophylaxe Ja

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

3. Antibiotikaprophylaxe bei
operierten Patienten
strukturiert Gberpruft Ja

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel

Der Standard liegt vor Ja
Der interne Standard thematisiert insbesondere

a) Hygienische
Handedesinfektion Ja

b) Verbandwechsel unter
aseptischen
Bedingungen Ja

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

e)

Meldung/Dokumentation

bei Verdacht auf

postoper. Wundinfektion Ja

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

A-12.3.2.4 Handedesinfektion

Héndedesinfektion (ml/Patiententag)

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen wurde
erhoben ja

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen tber
alle Standorte 0

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen
wurde erhoben ja

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen tber
alle Standorte 0

Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch
stationsbezogen ja

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

MRSA

Standardisierte Information
erfolgt zum Beispiel durch

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

Risikoadaptiertes Aufnahmescreening

Risikoadaptiertes
Aufnahmescreening

(aktuelle RKI-

Empfehlungen) Ja

Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang

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

Instrument und MaRhahme Zusatzangaben

HMO02 Teilnahme am Krankenhaus- HAND-KISS Die Johanniter GmbH fuhrt
Infektions-Surveillance-System ein internes KISS zu
(KISS) des nationalen nosokomialen Infektionen
Referenzzentrums fur analog dem KISS des nat.
Surveillance von nosokomialen Referenzzentrums
Infektionen durch.

HMO03 Teilnahme an anderen regionalen, Name: MRE-
nationalen oder internationalen Netzwerk regio
Netzwerken zur Pravention von rhein-ahr
nosokomialen Infektionen

HMO04 Teilnahme an der (freiwilligen) Teilnahme (ohne
»Aktion Saubere Hande" (ASH) Zertifikat)

HMO5 Jahrliche Uberpriifung der
Aufbereitung und Sterilisation von
Medizinprodukten

HMO09 Schulungen der Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter zu
hygienebezogenen Themen

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
Beschwerdefiihrerinnen oder
Beschwerdefiihrer sind schriftlich definiert

RegelmaRige Einweiserbefragungen

Durchgefihrt Ja

Link

Kommentar Wird alle 3 Jahre durchgefiihrt, zuletzt im September / Oktober
2023.
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Regelmalige Patientenbefragungen

Durchgefihrt Ja
Link
Kommentar Alle Patienten erhalten bereits bei der Aufnahme einen

Fragebogen, um ihre Eindriicke schriftlich festzuhalten.

Anonyme Eingabemoglichkeit von Beschwerden

Moglich Ja
Link
Kommentar Uber den Fragebogen "lhre Meinung ist uns wichtig"

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

Dezember des Berichtsjahres

Funktion Biro der Krankenhausdirektion

Titel, Vorname, Name Frauke Richartz

Telefon 0228/543-2001

Fax 0228/543-2026

E-Mail frauke.richartz@bn.johanniter-kliniken.de

Link zum Bericht https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-

bonn/patienten-und-angehoerigenservice/lob-und-
beschwerdemanagement/

Kommentar Sie kdnnen sich mit Lob und Beschwerden direkt und formlos
an unser Qualitdtsmanagement wenden. Wir freuen uns uber
jede Ruckmeldung — ob positiv oder negativ —, um mit Ihrer
Unterstitzung unsere Leistungen weiter zu verbessern.

Patientenfursprecherinnen oder Patientenfirsprecher
Angaben zur Patientenfirsprecherin/zum Patientenflirsprecher zum Stichtag 31.

Dezember des Berichtsjahres

Funktion Patientenfursprecher

Titel, Vorname, Name Erich Grohmann

Telefon 0228/37749117-

E-Mail patientenfuersprecher.jk@bn.johanniter-kliniken.de

Zusatzinformationen zu den Patientenflrsprecherinnen oder Patientenfursprechern

Kommentar Der ehrenamtlichen Patientenfirsprecher hat ein offenes Ohr
fur die Sorgen, Note und Beschwerden unserer Patienten. Er
behandelt die Anliegen vertraulich und Gbernimmt auf Wunsch
eine Mittlerrolle zwischen Patient und Klinik.
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A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

AMTS ist die Gesamtheit der MalBhahmen 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 MalBhahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil
der taglichen Routine in einem interdisziplinaren und multiprofessionellen Ansatz gelebt
wird.

A-125.1 Verantwortliches Gremium

Zentrales Gremium / Arbeitsgruppe

Zentrales Gremium oder

zentrale Arbeitsgruppe

vorhanden, das oder die

sich regelméaRig zum Thema
Arzneimitteltherapiesicherh

eit austauscht? Ja - Arzneimittelkommission

A-125.2 Verantwortliche Person

Verantwortlichkeit fir das Gremium bzw. flr 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 Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Yon-Dschun Ko

Telefon 0228/5432203-

Fax 0228/5432055-

E-Mail yon-dschun.ko@bn.johanniter-kliniken.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Pharmazeutisches Personal Anzahl
(Personen)

Apothekerinnen und Apotheker 0
Weiteres pharmazeutisches Personal 0

Erlauterungen

Die Apotheker der versorgenden externen Krankenhausapotheke stehen jederzeit zur
Verfligung.
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A-1254 Instrumente und MalRnahmen

Die Instrumente und Mal3nahmen zur Férderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit
Fokus auf den typischen Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationdren
Patientenversorgung dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im stationdren
Umfeld stellt das Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im Folgenden
gelisteten Instrumente und MalBnahmen adressieren Strukturelemente, zum Beispiel besondere
EDV-Ausstattung und Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen flr
besonders risikobehaftete Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer
Risikosituationen. Zuséatzlich kdnnen 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 MaRhahmen es konkret umgesetzt hat.

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

« Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese:

Dargestellt werden kdnnen Instrumente und Ma3nahmen zur Ermittlung der bisherigen
Medikation (Arzneimittelanamnese), der anschlieBenden klinischen Bewertung und der
Umstellung auf die im Krankenhaus verfligbare Medikation (Hausliste), sowie zur
Dokumentation, sowohl der urspringlichen Medikation des Patienten als auch der fir 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 beziglich Anwendungsgebiet, Wirksamkeit,
Nutzen-Risiko-Verhaltnisses, Vertraglichkeit (inklusive potenzieller Kontraindikationen,
Wechselwirkungen und Ahnliches) und Ressourcenabwagungen. AuRerdem konnen
Angaben zur Unterstitzung einer zuverlassigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -
anwendung bzw. —verabreichung gemacht werden.

» Entlassung:

Dargestellt werden kénnen insbesondere die MalRnahmen 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.

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 45



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Instrument bzw. Mallnahme Zusatzangaben

ASO1

AS02

AS04

ASO05

ASO7

AS08

AS09

AS10

Schulungen der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter zu AMTS bezogenen Themen

Vorhandensein adressatengerechter und
themenspezifischer Informationsmaterialien
fur Patientinnen und Patienten zur ATMS z.
B. fur chronische Erkrankungen, fir
Hochrisikoarzneimittel, fur Kinder

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

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

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®)

Konzepte zur Sicherstellung einer
fehlerfreien Zubereitung von Arzneimitteln

Elektronische Unterstiitzung der
Versorgung von Patientinnen und Patienten
mit Arzneimitteln

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemald RM01)

Name: Johanniter GmbH
Unternehmenshandbuch - Sektion
Medizin/Pflege sowie QM-Handbuch
Standort Bonn

Letzte Aktualisierung: 20.03.2024

- Bereitstellung einer geeigneten
Infrastruktur zur Sicherstellung einer
fehlerfreien Zubereitung

- Zubereitung durch
pharmazeutisches Personal

- Anwendung von gebrauchsfertigen
Arzneimitteln bzw. Zubereitungen

- Applikationsfertige Zubereitung der
Chemotherapien durch Sterillabor
der externen Krankenhausapotheke

- Vorhandensein von elektronischen
Systemen zur
Entscheidungsunterstutzung (z.B.
Meona®, Rpdoc®, AIDKIinik®, ID
Medics® bzw. ID Diacos® Pharma)
- elektronische Bestellung bei
externer Krankenhausapotheke
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AS11 Elektronische Dokumentation der
Verabreichung von Arzneimitteln

AS12 Malnahmen zur Minimierung von - Fallbesprechungen
Medikationsfehlern - MafBnahmen zur Vermeidung von

Arzneimittelverwechslung

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

- Teilnahme an einem
einrichtungstibergreifenden
Fehlermeldesystem (siehe Kapitel

12.2.3.2)
- Medikamentenkontrollen (4-Augen-
Prinzip)
AS13 MalRnahmen zur Sicherstellung einer - Aushandigung von
lickenlosen Arzneimitteltherapie nach Patienteninformationen zur
Entlassung Umsetzung von

Therapieempfehlungen

- Aushandigung des
Medikationsplans

- bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe
oder Ausstellung von
Entlassrezepten

- Mitgabe von Informationsmappen
zur Chemotherapie

A-12.6 Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

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

Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

Werden Préaventions- und InterventionsmafRnahmen zu Missbrauch und
Gewalt als Teil des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements
vorgesehen? Ja

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

Gemal Teil A 8§ 4 Absatz 2 in Verbindung mit Teil B Abschnitt | § 1 der
Qualitditsmanagement-Richtlinie haben sich Einrichtungen, die Kinder und Jugendliche
versorgen, gezielt mit der Pravention von und Intervention bei (sexueller) Gewalt und
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Missbrauch bei Kindern und Jugendlichen zu befassen (Risiko- und Gefahrdungsanalyse)
und — der GroR3e und Organisationsform der Einrichtung entsprechend — konkrete Schritte
und MalRnahmen abzuleiten (Schutzkonzept). In diesem Abschnitt geben Krankenhauser,
die Kinder und Jugendliche versorgen, an, ob sie gemal Teil A 8 4 Absatz 2 in
Verbindung mit Teil B Abschnitt | § 1 der Qualitatsmanagement-Richtlinie ein
Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen aufweisen.

Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen

Werden Kinder und/oder Jugendliche versorgt? Ja

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

mindestens die Elemente Pravention, Interventionsplan und

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

Nr. Schutzkonzept . Letzte
Uberpriufung

SK09 Sonstiges
SKO7 Sonstiges

A-13 Besondere apparative Ausstattung
Vorhandene Gerate | Umgangssprachliche Kommentar
Bezeichnung verfugbar
Mammographiegerat  Rontgengerat fur die — (val.
weibliche Brustdrise Hinweis
auf Seite
2)
AA22 Magnetresonanztomo  Schnittbildverfahren Nein durch
graph (MRT) mittels starker Kooperationspartner
Magnetfelder und am Johanniter
elektromagnetischer Krankenhaus
Wechselfelder betrieben
AA26 Positronenemissionst  Schnittbildverfahren in — (vgl. durch
omograph (PET)/PET- der Nuklearmedizin, Hinweis Kooperationspartner
CT Kombination mit auf Seite am Johanniter
Computertomographie 2) Krankenhaus
moglich betrieben
AA32 Szintigraphiescanner/  Nuklearmedizinisches —  (vgl.
Gammasonde Verfahren zur Hinweis
Entdeckung bestimmter, auf Seite
zuvor markierter 2)
Gewebe, z. B.
Lymphknoten
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AAS7

AAl4

AA38

AAO1

AAO08

AA43

AA10

AA4T

AA71

A-14

Radiofrequenzablation
(RFA) und/oder
andere
Thermoablationsverfa
hren

Gerat fur
Nierenersatzverfahren

Beatmungsgerat zur
Beatmung von Fruh-
und Neugeborenen

Angiographiegerat/DS
A

Computertomograph
(CT)

Elektrophysiologischer
Messplatz mit EMG,
NLG, VEP, SEP, AEP

Elektroenzephalograp
hiegerat (EEG)

Inkubatoren
Neonatologie

Roboterassistiertes
Chirurgie-System

Gerét zur
Gewebezerstorung
mittels
Hochtemperaturtechnik

Gerét zur Blutreinigung
bei Nierenversagen
(Dialyse)

Maskenbeatmungsgeréat
mit dauerhaft positivem
Beatmungsdruck

Gerat zur
Gefaldarstellung

Schichtbildverfahren im
Querschnitt mittels
Rontgenstrahlen

Messplatz zur Messung
feinster elektrischer
Potenziale im
Nervensystem, die
durch eine Anregung
eines der funf Sinne
hervorgerufen wurden

Hirnstrommessung

Gerate fur Frah- und
Neugeborene
(Brutkasten)

Operationsroboter

— (val.
Hinweis
auf Seite
2)

Ja durch unseren
Kooperationspartner

Ja

Ja

— (val.
Hinweis
auf Seite
2)

Ja

Nein

— (val.
Hinweis
auf Seite
2)

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

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

Stufe der Notfallversorgung des Krankenhauses
Zugeordnete Notfallstufe Basisnotfallversorgung (Stufe 1)

Erfallung der Voraussetzungen des
Moduls der Spezialversorgung Nein

Umstand, der zu der Zuordnung des Krankenhauses zur Notfallstufe fihrt

Erfullung der Voraussetzungen der Notfallstufe

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

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

Ist die Notfallambulanz des Krankenhauses geméaR 8§ 75 Absatz 1b Satz 3
Halbsatz 2 Alternative 2 SGB V in den vertragsarztlichen Notdienst durch eine
Kooperationsvereinbarung mit der Kassenéarztlichen Vereinigung eingebunden? Nein
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Innere Medizin / Leistungsschwerpunkt Pneumologie

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

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 0108
0800
0114
3601
1400
0107

Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. Martin Buchenroth

Telefon 0228/5432201-

Fax 0228/5432055-

E-Mail Martin.Buchenroth@bn.johanniter-kliniken.de

Straf3e/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage https://lwww.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-
bonn/medizin-pflege/allgemeine-innere-medizin-johanniter-
krankenhaus/

B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Keine Vereinbarung geschlossen
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B-1.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VI19

VI20

VI16

Vil4

VI15

VI35
V142
VI31
VI22
VI29
VI05

VI06

VI03

VIOl

VI02

VI12

VI13

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren
Krankheiten

Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der
Atemwege und der Lunge

Endoskopie

Transfusionsmedizin

Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen
Diagnostik und Therapie von Allergien

Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
Lymphgefal3e und der Lymphknoten

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Krankheiten

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit

Diagnostik und Therapie von ischamischen
Herzkrankheiten

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit
und von Krankheiten des Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des
Darmausgangs

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des
Peritoneums

Intensivmedizinische
Funktionseinheit mit
Mdglichkeit zur Beatmung

Pneumologie: u.a.
Lungenfunktionsprifung

Kardiovaskulare
Funktionseinheit: EKG,
Langzeit-EKG und -
Blutdruckmessung,
Belastungs-EKG

Kardiovaskuléare
Funktionseinheit: EKG,
Langzeit-EKG und -
Blutdruckmessung
Pneumologie: u.a.
Diagnostik und Therapie
von Blutdruckerhéhungen
im sog. kleinen Kreislauf
(pulmonale Hypertonie)
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Vill Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-  Gastroenterologische
Darm-Traktes (Gastroenterologie) Funktionseinheit:
Endoskopie, Ultraschall
VI07 Diagnostik und Therapie der Hypertonie Kardiovaskulare
(Hochdruckkrankheit) Funktionseinheit: u.a.
Langzeit-
Blutdruckmessung
VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs-
und Stoffwechselkrankheiten
B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Fallzahlen
Vollstationare Fallzahl 2288
Teilstationare Fallzahl 0
B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-1.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Notaufnahme/ Chir. Ambulanz

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

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

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

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

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit (VI03)

Angebotene Leistung VIOO0 (VIOO)

Sprechstunde Dr. M. Buchenroth

Ambulanzart Privatambulanz (AMO07)

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

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

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-

Traktes (Gastroenterologie) (VI11)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (V116)
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Angebotene Leistung Endoskopie (VI35)
Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VI27)
Angebotene Leistung VI00 (VIOO)
Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)
Angebotene Leistung VI0O0 (VIOO)
B-1.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V
opsifer Janeanl |
8-900 117 Intravendse Anasthesie
1-650.2 101 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie
1-650.1 64 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum
1-444.7 47 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien
1-632.0 16 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs
5-452.61 13 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

1-444.6 10 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt:
Stufenbiopsie

5-469.e3 7 Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

1-655 5 Chromoendoskopie des unteren Verdauungstraktes

5-469.d3 4 Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

1-440.a 4 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt,
Gallengéangen und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen
Verdauungstrakt

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein
Stationare BG-Zulassung

vorhanden Nein
B-1.11 Personelle Ausstattung

B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.
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Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 18,43

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 17,13
Ambulant 1,3
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 17,93
Nicht Direkt 0,5
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 133,56684

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,45

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,15
Ambulant 1.3
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,95
Nicht Direkt 0,5
Anzahl stationére Félle je stationare Vollkraft: 372,03252
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ30 Innere Medizin und Pneumologie

AQ26 Innere Medizin und Gastroenterologie
AQ23 Innere Medizin
AQ27 Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF15 Intensivmedizin
ZF03 Allergologie
ZF62 Krankenhaushygiene

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: 23,74

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 23,74
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 23,74
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 96,37742
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Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,09

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,09
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,09
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 2099,08257

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,79

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 4,79
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 4,79
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 477,6618

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmé&nner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,93

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,93
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,93
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 780,88737

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5,78

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 5,78
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5,78
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 395,84775

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 60



YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationare Félle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,02

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,02
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,02
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 2243,13725

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschllisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20  Praxisanleitung

PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQO1 Bachelor

PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP22 Atmungstherapie

ZP24 Deeskalationstraining

ZP13 Qualitatsmanagement

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik

ZP08 Kinasthetik
B-1.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-2 Innere Medizin / Leistungsschwerpunkt Hamatologie und
internistische Onkologie

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Innere
Medizin / Leistungsschwerpunkt Hamatologie und internistische
Onkologie"
Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilungsschlussel 0500
3752
0590
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Yon-Dschun Ko

Telefon 0228/5432203-

Fax 0228/5432055-

E-Mail Yon-Dschun.Ko@bn.johanniter-kliniken.de

StraflRe/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-

bonn/medizin-pflege/haematologie-internistische-onkologie/

B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Keine Vereinbarung geschlossen

B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

V140 Schmerztherapie
VI39 Physikalische Therapie

V145 Stammzelltransplantation Autologe
Stammzelltransplantation
in Zusammenarbeit mit der
Uni Bonn seit 2014

Vi42 Transfusionsmedizin
VI38 Palliativmedizin
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VI09 Diagnostik und Therapie von hamatologischen Diagnostik und Therapie
Erkrankungen von Blutarmut (Anéamie),

Erkrankungen der weil3en
Blutzellen und
blutbildenden Organe:
Leukéamie (Blutkrebs),
Lymphomen
(Lymphknotenkrebs) und
Blutgerinnungsstérungen
wie Thromboseneigung
oder Blutungsneigung

VI05 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Diagnostik und Therapie

LymphgefalRe und der Lymphknoten von Lymphomen
(Lymphknotenkrebs)
VI37 Onkologische Tagesklinik Onkologische Ambulanz
Prof. Dr. Ko
VI18 Diagnostik und Therapie von onkologischen Diagnostik und Therapie
Erkrankungen von Krebserkrankungen
aller Art
B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Fallzahlen
Vollstationare Fallzahl 2284
Teilstationare Fallzahl 0
B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
B-2.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS
Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Ambulante Spezialérztliche Versorgung - Standortnr. 771938002

Ambulanzart Richtlinie Gber die ambulante Behandlung im Krankenhaus
nach § 116b SGB V (AM06)
Angebotene Leistung onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 3: urologische

Tumoren (LK36)
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Onkologische Ambulanz

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

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen
(V109)

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

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VI18)

Angebotene Leistung Onkologische Tagesklinik (VI37)

Angebotene Leistung Transfusionsmedizin (V142)

Privatsprechstunde Prof. Dr. Ko

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen
(VI09)

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

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VI18)

Angebotene Leistung Transfusionsmedizin (VI42)

B-2.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden
Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein
Stationare BG-Zulassung

vorhanden Nein
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 11,95
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 11,95
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,95
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 191,12971

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,95

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,95
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,95
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 287,2956

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

AQ27  Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie
AQ23 Innere Medizin
AQ30 Innere Medizin und Pneumologie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF30 Palliativmedizin

ZF15 Intensivmedizin

ZF14 Infektiologie

ZF22 Labordiagnostik — fachgebunden — (MWBO 2003)

B-2.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 34,22

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 31,31
Ambulant 2,91
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 34,22
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 72,94794

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,39
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,39
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,39
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 1643,16547

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,12

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,12
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,12
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 373,20261

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmanner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréften
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Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,75

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,75
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,75
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 609,06667

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 71



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 7,39

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,39
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,39
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 309,06631

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationéare Félle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 2,05

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,49
Ambulant 0,56
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,05
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 1532,88591

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQO7  Pflege in der Onkologie
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

PQ20 Praxisanleitung

PQO1 Bachelor

PQ04  Intensiv- und Anasthesiepflege

PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP20 Palliative Care
ZP24 Deeskalationstraining
ZP13 Qualitaitsmanagement
ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP08 Kinasthetik
B-2.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik
Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-3 Klinik fur Geriatrie

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
fur Geriatrie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 0291
0102
0290
0292
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Andreas Jacobs

Telefon 0228/5432207-

Fax 0228/5432213-

E-Mail andreas.jacobs@bn.johanniter-kliniken.de

Stral3e/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-

bonn/medizin-pflege/geriatrie-mit-neurologie-und-tagesklinik/

B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Keine Vereinbarung geschlossen

B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Erkrankungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten
des Nervensystems

V140 Schmerztherapie
VI34 Elektrophysiologie
VI39 Physikalische Therapie
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Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen Zertifiziert mit dem
Geriatrie-Siegel:
Behandlung mehrfach
erkrankter alterer Patienten
mit Akutverschlechterung
durch akute Krankheit oder
operativen Eingriff

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen Neurogeriatrie

Vi44 Geriatrische Tagesklinik Zertifiziert mit dem
Geriatrie-Siegel
VX00 geriatrisch frihrehabilitative Behandlung zertifiziertes
Alterstraumazentrum
VX00 geriatrisch frihrehabilitative Behandlung Altersmedizinisches
Zentrum
B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Fallzahlen
Vollstationare Fallzahl 780
Teilstationare Fallzahl 0
B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-3.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Geriatrische Institutsambulanz nach § 118a SGB V

Ambulanzart Geriatrische Institutsambulanz (GIA) nach § 118a SGB V
(AM19)

Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VI27)

geriatrische Privatambulanz Prof. Dr. Jacobs

Ambulanzart Privatambulanz (AMO07)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
(VN19)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen
(VNO1)
Angebotene Leistung Elektrophysiologie (V134)
B-3.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein
Stationare BG-Zulassung

vorhanden Nein
B-3.11 Personelle Ausstattung

B-3.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 4,55

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,52
Ambulant 0,03
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,55
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 172,56637

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 4,55

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,52
Ambulant 0,03
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,55
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 172,56637

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

AQ23 Innere Medizin
AQ42  Neurologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF30 Palliativmedizin
ZF09 Geriatrie

ZF02 Akupunktur

ZF15 Intensivmedizin
ZF52 Erndhrungsmedizin

B-3.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 22,43

Personal aufgeteilt nach:

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 78



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 22,43
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 22,43
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 34,77486

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,03

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,03
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,03
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 757,28155

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 4,52

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,52
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,52
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 172,56637

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmé&nner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,77

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,77
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,77
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 281,58845

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5,46

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,46
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 5,46
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 142,85714

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationéare Félle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

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
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,96

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,96
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,96
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 812,5
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschllisse

PQ14
PQ20
PQO4
PQO5

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss

Hygienebeauftragte in der Pflege
Praxisanleitung

Intensiv- und Anasthesiepflege
Leitung einer Station/eines Bereiches

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP18
ZP16
ZP24
ZP20

ZP07
ZP05

ZP13
ZP08

B-3.11.3

Dekubitusmanagement
Wundmanagement
Deeskalationstraining

Palliative Care Weiterbildung i.R.d. ZerCur
Geriatrie — Basislehrgangs

Geriatrie

Entlassungsmanagement Weiterbildung i.R.d.

Projekts "Familiale Pflege"
Qualitatsmanagement
Kinasthetik

Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-4 Klinik fur Geriatrie / Tagesklinik (fur teilstationare Pflegesatze)

B-4.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Geriatrie / Tagesklinik (fur teilstationare Pflegesatze)"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 0290
0292
0291
0200
0102

Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Andreas Jacobs

Telefon 0228/5432207-

Fax 0228/5432213-

E-Mail andreas.jacobs@bn.johanniter-kliniken.de

Straf3e/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage https://lwww.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-

bonn/medizin-pflege/geriatrie-mit-neurologie-und-tagesklinik/

B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Keine Vereinbarung geschlossen

B-4.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

Vi44 Geriatrische Tagesklinik Zertifiziert mit dem
Geriatrie-Siegel

Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
VI34 Elektrophysiologie

VI39 Physikalische Therapie

V140 Schmerztherapie
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VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Erkrankungen

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten
des Nervensystems

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 0
Teilstationéare Fallzahl 88

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige 1CD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
B-4.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

— (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: 0,2

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,2
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0,2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 0,2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,2
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0,2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

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

AQ23 Innere Medizin
AQ42 Neurologie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF09 Geriatrie
ZF02 Akupunktur
ZF30 Palliativmedizin

B-4.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,53

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,53
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,53
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,07
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,07
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,07
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,31

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,31
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,31
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationdre Vollkraft: 0

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmé&nner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,19

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,19
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,19
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 0
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Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,37

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,37
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,37
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationére Vollkraft: 0

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationédre Félle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,07

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,07
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0,07
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

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

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP20 Palliative Care Weiterbildung i.R.d. ZerCur
Geriatrie — Basislehrgangs

ZP24 Deeskalationstraining
ZP08 Kinasthetik

ZP05 Entlassungsmanagement Weiterbildung i.R.d.
Projekts "Familiale Pflege"

ZP07 Geriatrie

B-4.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-5 Allgemein- und Viszeralchirurgie und Sektion
Wirbelsaulenchirurgie

B-5.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Allgemein- und Viszeralchirurgie und Sektion Wirbelsaulenchirurgie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 1550
1590
1591
1592
3618
1700
1790
1791
1792
3755

Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Praxis fur Neurochirurgie und Spezielle Neurochirurgische
Intensivmedizin

Titel, Vorname, Name Dr. Christos Pavlidis

Telefon 0228/9480790-

Fax 0228/94807917-

E-Mail info@neuro-spine.de

StrafRe/Nr Poststr. 19

PLZ/Ort 53111 Bonn

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Andreas Tdurler

Telefon 0228/5432301-

Fax 0228/5432311-

E-Mail Andreas.Tuerler@bn.johanniter-kliniken.de

Straf3e/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-
bonn/medizin-pflege/allgemein-und-viszeralchirurgie-johanniter-
krankenhaus/
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B-5.2

DKG

B-5.3

Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf

Keine Vereinbarung geschlossen

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VC22

VC23

VC24

VC21

Magen-Darm-Chirurgie

Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie

Tumorchirurgie

Endokrine Chirurgie

Operationen der Organe
des Bauch- und des
Brustraumes bei
Krebserkrankungen des
Verdauungstraktes, z.T.
unter Verwendung des
DaVinci-
Operationsroboters

Operationen der Organe
des Bauch- und des
Brustraumes bei
Krebserkrankungen des
Verdauungstraktes, z.T.
unter Verwendung des
DaVinci-
Operationsroboters

Operationen der Organe
des Bauch- und des
Brustraumes bei
Krebserkrankungen des
Verdauungstraktes, z.T.
unter Verwendung des
DaVinci-
Operationsroboters

Minimal-invasive bzw.
videoassistierte
Schilddriisen- und
Nebenschilddrisenchirurgi
e; kontinuierliches
Neuromonitoring zum
Schutz der
Stimmbandnerven;
Schnellschnittuntersuchun
gen im Haus
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VC60 Adipositaschirurgie Das Operationsspektrum
umfasst alle anerkannten
Operationsverfahren mit
Gastric Bypass, Mini-
Bypass (Omega-Loop-
Bypass), Gastric Sleeve,
Rezidiveingriffe (Redo-
Operationen) etc.

VC55 Minimalinvasive laparoskopische Operationen minimal-invasive
Entfernung von
Gallenblase, Blinddarm,
Milz, Teilen des Darms,
Magens oder der
Bauspeicheldriise; Anti-
Refluxchirurgie; OP bei
Narben- oder
Leistenbriichen;
Nebennieren-,
Schilddrisen- und
Adipositaschirurgie

VCO00 Zertifiziertes Kompetenzzentrum, Behandlung von Peritonektomie mit
bdsartigen Erkr. des Peritoneums, hypertherme intraoperativer
intraperitonealer Chemotherapie (HIPEC), Pressurized hyperthermer
Intra Peritoneal Aerosol Chemotherapy (PIPAC) Chemotherapie (HIPEC-

Verfahren) bei
Bauchfellmetastasen;
Einsatz der PIPAC-
Therapie bei
therapieresistenter
Peritonealkarzinose

VCO00 spezielle Verfahren Einsatz des DaVinci-
Operationsroboters zur
minimal-Invasiven
Chirurgie bei komplexen
Krebserkrankungen der
Speiserdhre, des Magens,
der Bauchspeicheldriise,
des Darms und des
Mastdarms;
Antirefluxoperation durch
Anlegen eines
Magnetbandes (LINX)

VCO00 Proktologie (Behandlung bei Erkrankungen des Konservative und operative
Enddarmes und Analbereiches) Partner im Therapieverfahren, wie
Beckenbodenzentrum Bonn Gummibandligatur, die

Longo-
Hamorrhoidenoperation,
komplexe

Fisteloperationen, STARR-
Operation bei
Mastdarmprolaps oder
Rektozele.
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VC45 Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schaden Durch kooperierenden

der Hals-, Brust- und Lendenwirbelséule Neurochirurgen Dr.
Pavlidis
VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe Hernien (Bruche) der
Bauchdecke

VC58 Spezialsprechstunde
VC62 Portimplantation
VC67 Chirurgische Intensivmedizin

B-5.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 2919
Teilstationare Fallzahl 0

B-5.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige 1CD-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

Chirurgische Ambulanz

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

Angebotene Leistung Adipositaschirurgie (VC60)

Angebotene Leistung Endokrine Chirurgie (VC21)

Angebotene Leistung Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie (VC23)
Angebotene Leistung Magen-Darm-Chirurgie (VC22)
Angebotene Leistung Notfallmedizin (VC71)

Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VC58)
Angebotene Leistung Tumorchirurgie (VC24)

Angebotene Leistung VCO00 (VCO00)

Angebotene Leistung VCO00 (VCO00)

Notaufnahme / Chirurgische Ambulanz
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Angebotene Leistung VCO00 (VCO00)
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Praxis fur Neurochirurgie Dr. C. Pavlidis

Ambulanzart Belegarztpraxis am Krankenhaus (AM15)
Angebotene Leistung Wirbelsaulenchirurgie (VC65)

Privatsprechstunde Prof. Dr. A. Turler

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Angebotene Leistung VCO00 (VCO00)

vor- und nachstationare Behandlung

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

B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

5-492.00 20 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Analkanals: Exzision: Lokal

1-502.4 18 Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Rumpf

1-694 12 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

8-900 11 Intravendse Anasthesie

1-654.0 11 Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument

1-650.2 7 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

5-499.0 6 Andere Operationen am Anus: Dilatation

5-493.5 6 Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Mit Stapler

5-401.50 5 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Inguinal,
offen chirurgisch: Ohne Markierung

5-894.1a 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Brustwand und
Ricken

5-490.1 4 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Exzision

5-492.01 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Analkanals: Exzision: Tief

5-493.20 4 Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Exzision (z.B. nach
Milligan-Morgan): 1 Segment

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 Nein
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B-5.11 Personelle Ausstattung
B-5.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 18,72

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 18,41
Ambulant 0,31
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 18,72
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 158,55513

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 8,42

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,11
Ambulant 0,31
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 8,42
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 359,92602
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ13  Viszeralchirurgie

AQO06  Allgemeinchirurgie
AQ41  Neurochirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF34 Proktologie
ZF49 Spezielle Viszeralchirurgie
ZF28 Notfallmedizin

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

Anzahl Vollkrafte: 19,9

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 19,9
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 19,9
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 146,68342
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Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,91

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,91
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,91
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 3207,69231

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,01

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 4,01
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 4,01
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 727,93017

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmanner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal in Fachabteilung

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
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,46
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,46
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,46
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 1186,58537

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,84

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 4,84
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 4,84
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 603,09917

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationare Falle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,86

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,86
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,86
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 3394,18605

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQO08 Pflege im Operationsdienst

PQ14  Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20  Praxisanleitung
PQO7 Pflege in der Onkologie
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PQO1 Bachelor
PQ04 Intensiv- und Anasthesiepflege
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP20 Palliative Care

ZP15 Stomamanagement

ZP27 OP-Koordination/OP-Management

P24 Deeskalationstraining

ZP08 Kinasthetik

ZP06 Ernéahrungsmanagement

ZP14 Schmerzmanagement

ZP13 Qualitatsmanagement

B-5.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-6 Frauenheilkunde und Geburtshilfe

B-6.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Frauenheilkunde und Geburtshilfe"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 2592
2425
2500
2492
2490
2491
2590
2591

Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Priv.-Doz. Dr. Darius Salehin

Telefon 0228/5432401-

Fax 0228/5432450-

E-Mail darius.salehin@bn.johanniter-kliniken.de

Straf3e/Nr Ludwig-Weber-StralRe 15

PLZ/Ort 41061 Monchengladbach

Homepage https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-

bonn/medizin-pflege/gynaekologie/team-der-gynaekologie/

Cheféarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Uwe-Jochen Géhring

Telefon 0228/5432401-

Fax 0228/5432450-

E-Mail uwe-jochen.goehring@bn.johanniter-kliniken.de

Straf3e/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage http://www.johanniter.de/einrichtungen/krankenhaus/bonn/medi

zin-pflege/fachabteilungen-und-
leistungsschwerpunkte/gynaekologie-und-geburtshilfe/
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Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Urogynakologie

Titel, Vorname, Name Dres. Ursula Stier und Annette Kohler
Telefon 0228/3388780-

Fax 0228/33887828-

E-Mail praxis@bbzbn.de

StraflRe/Nr Rathausstr. 28

PLZ/Ort 53225 Bonn

Homepage
B-6.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Keine Vereinbarung geschlossen

B-6.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VG03  Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen
der Brustdruse

VGO05 Endoskopische Operationen

VGO01  Diagnostik und Therapie von bdsartigen Tumoren der Diagnostik u.a. mit
Brustdriise Ultrasonographie und

Farbdopplersonographie;
Therapie nach modernsten
wissenschaftlichen
Gesichtspunkten mit
Vorstellung im
interdisziplinaren
Tumorboard; Mitglied im
DMP-Programm der
Kassen; Zertifizierung als

Brustzentrum
VG02 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der S.0.
Brustdrise
VGO08 Diagnostik und Therapie gynékologischer Tumoren Therapie nach modernsten
wissenschaftlichen
Gesichtspunkten

(einschlief3lich Roboter-
assistierter OP-Technik)mit
Vorstellung im
interdisziplinéren
Tumorboard
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VG06  Gynékologische Chirurgie

VG11 Diagnostik und Therapie von Krankheiten wahrend der
Schwangerschaft, der Geburt und des Wochenbettes

VG12  Geburtshilfliche Operationen Kaiserschnitt nahezu
ausschlielich nach der
"israelischen Methode
nach Misgav-Ladach
("sanfte Geburt") mit
"rickenmarksnaher
Narkose" (PDA,
Spinalanasthesie)

VG19  Ambulante Entbindung

VGO07 Inkontinenzchirurgie Behandlung von
Beckenbodenschwéache mit
Problemen bei Wasser-
oder Stuhlhalten
(Harninkontinenz,
Stuhlinkontinenz) spezielle
Untersuchungen und
moderne Therapien (TVT)
durch die kooperierenden
Arzte der
Gemeinschaftspraxis fir
Frauenheilkunde, Dr. med.
Ursula Stier und Dr. med.
Annette Kohler

VG13 Diagnostik und Therapie von entziindlichen Krankheiten
der weiblichen Beckenorgane

VG14  Diagnostik und Therapie von nichtentziindlichen
Krankheiten des weiblichen Genitaltraktes

VG116 Urogynéakologie s. Inkontinenzchirurgie
VG09  Prénataldiagnostik und -therapie Geburtshilfliche
Untersuchungen

einschlieR3lich der Ultra-
und Farbdoppler- und
3/4D-Sonographie

B-6.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 3051
Teilstationare Fallzahl 0

B-6.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-6.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-6.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Gemeinschaftspraxis fur Frauenheilkunde

Ambulanzart
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Gynakologische Ambulanz

Ambulanzart

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Belegarztpraxis am Krankenhaus (AM15)
Inkontinenzchirurgie (VGO07)
Urogynakologie (VG16)

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

Krankenhausérztinnen und Krankenhausérzten) (AM04)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten wéhrend der
Schwangerschaft, der Geburt und des Wochenbettes (VG11)

Geburtshilfliche Operationen (VG12)
Prénataldiagnostik und -therapie (VG09)

Privatsprechstunde PD Dr. D. Salehin

Ambulanzart
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMQ7)
Diagnostik und Therapie gynakologischer Tumoren (VGO08)

Diagnostik und Therapie von entziindlichen Krankheiten der
weiblichen Beckenorgane (VG13)

Diagnostik und Therapie von nichtentziindlichen Krankheiten
des weiblichen Genitaltraktes (VG14)

Endoskopische Operationen (VG05)
Gynakologische Chirurgie (VG06)
Spezialsprechstunde (VG15)

vor- und nachstationére Behandlung

Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

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

Diagnostik und Therapie gynékologischer Tumoren (VGO08)

Diagnostik und Therapie von bdsartigen Tumoren der
Brustdruse (VGO01)

Diagnostik und Therapie von entzindlichen Krankheiten der
weiblichen Beckenorgane (VG13)

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der
Brustdrise (VG02)

Diagnostik und Therapie von nichtentziindlichen Krankheiten
des weiblichen Genitaltraktes (VG14)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen der
Brustdriise (VG03)

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 113



iy
v PKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung ) ]
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

B-6.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V
(opsziffer [Anzahl | ]
1-672 238 Diagnostische Hysteroskopie
1-493.30 63 Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben:
Mamma: Durch Feinnadelaspiration
5-690.0 48 Therapeutische Kirettage [Abrasio uteri]: Ohne lokale
Medikamentenapplikation
5-690.1 35 Therapeutische Kirettage [Abrasio uteri]: Mit lokaler
Medikamentenapplikation
1-471.2 28 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische
fraktionierte Kirettage
1-571.1 22 Biopsie an Uterus und Cervix uteri durch Inzision: Cervix uteri
5-671.01 18 Konisation der Cervix uteri: Konisation: Schlingenexzision
8-020.3 16 Therapeutische Injektion: Weibliche Genitalorgane
5-711.1 15 Operationen an der Bartholin-Driise (Zyste): Marsupialisation
5-690.2 15 Therapeutische Kirettage [Abrasio uteri]: Mit Polypentfernung
5-399.5 15 Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder

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

8-020.x 15 Therapeutische Injektion: Sonstige

5-681.33 14 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Exzision sonstigen erkrankten Gewebes des Uterus:
Hysteroskopisch

1-472.0 13 Biopsie ohne Inzision an der Cervix uteri: Zervixabrasio

1-502.4 12 Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Rumpf

1-493.31 10 Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben:

Mamma: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der
Biopsieregion

5-702.2 10 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vagina und des Douglasraumes: Exzision von erkranktem
Gewebe des Douglasraumes

5-399.7 10 Andere Operationen an BlutgeféRRen: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

5-691 9 Entfernung eines intrauterinen Fremdkorpers

5-653.32 9 Salpingoovariektomie: Salpingoovariektomie (ohne weitere

MaRnahmen): Endoskopisch (laparoskopisch)

5-870.a0 9 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und
Destruktion von Mammagewebe: Partielle Resektion: Direkte
Adaptation der benachbarten Wundflachen oder Verzicht auf
Adaptation

5-663.02 9 Destruktion und Verschluss der Tubae uterinae
[Sterilisationsoperation]: Elektrokoagulation: Endoskopisch
(laparoskopisch)
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5-870.90 8 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und
Destruktion von Mammagewebe: Lokale Exzision: Direkte
Adaptation der benachbarten Wundflachen oder Verzicht auf
Adaptation

5-702.1 7 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vagina und des Douglasraumes: Exzision von erkranktem
Gewebe der Vagina

5-681.53 7 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Endometriumablation: Hochfrequenzablation

1-470.5 6 (Perkutane) (Nadel-)Biopsie an weiblichen Genitalorganen:
Vulva

1-694 5 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

5-881.1 5 Inzision der Mamma: Drainage

1-502.1 4 Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision:
Schulterregion

5-661.62 4 Salpingektomie: Total: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-469.21 4 Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Laparoskopisch

B-6.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein

Stationare BG-Zulassung

vorhanden Nein
B-6.11 Personelle Ausstattung

B-6.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 14,72

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,49
Ambulant 0,23
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 14,72
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 210,55901

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 8,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,27
Ambulant 0,23
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 8,5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 368,92382

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

AQ32  Kinder- und Jugendmedizin
AQ17 Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin
AQ14  Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF01 Arztliches Qualitatsmanagement

B-6.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 116



YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 12,26

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,26
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 12,26
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 248,85808

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,56

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,56
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,56
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 5448,21429

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,47

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,47
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,47
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 1235,22267

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

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
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachméanner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,51

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,51
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 1,51
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 2020,5298

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 3,44

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,44
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,44
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 886,9186

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 9,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,25
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 9,25
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 329,83784

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres
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Anzahl: 0

Anzahl stationéare Félle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkréfte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,53

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,53
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,53
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 5756,60377

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschllisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20  Praxisanleitung
PQO8 Pflege im Operationsdienst
PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP24 Deeskalationstraining

ZP27 OP-Koordination/OP-Management

ZP28 Still- und Laktationsberatung

ZP23 Breast Care Nurse

ZP13 Qualitatsmanagement

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP20 Palliative Care

B-6.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-7 Augenheilkunde

B-7.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Augenheilkunde"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 2792
2791
2790
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Priv. Doz. Dr. Ulrich Fries

Telefon 0228/5432522-

Fax 0228/5432513-

E-Mail Ulrich.Fries@bn.johanniter-kliniken.de

StraflRe/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-

bonn/medizin-pflege/augenheilkunde/

B-7.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Keine Vereinbarung geschlossen

B-7.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VA15 Plastische Chirurgie kosmetisch-plastische und
asthetische Chirurgie

VA10 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Konservative und operative
Augenmuskeln, Stérungen der Blickbewegungen sowie  Schielbehandlung
Akkommodationsstérungen und Refraktionsfehler

VAO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Intravitreale operative
Glaskorpers und des Augapfels Medikamenteneingabe
(IvOM)

VA18 Laserchirurgie des Auges
VA17 Spezialsprechstunde
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VAL6 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Auges und der Augenanhangsgebilde

VAO04 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Sklera, Hornhautverpflanzungen

der Hornhaut, der Iris und des Ziliarkdrpers (Keratoplastik),
Behandlung entziindlicher
Augenerkrankungen
VAO3 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Behandlung entziindlicher
Konjunktiva Augenerkrankungen
VAQ02 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Chirurgie der Augenhohle,
Augenlides, des Tranenapparates und der Orbita Operationen an den
Tranenwegen
VAQ7 Diagnostik und Therapie des Glaukoms Operation des griinen

Stars (Glaukom)

VAO6 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Aderhaut Netzhaut- und
und der Netzhaut Glaskorperchirurgie (z.B.

bei Netzhautabldsung,
Diabetes 0.4.);
photodynamische Therapie
der altersabhangigen
Makuladegeneration,
Behandlung von
GefalRverschlissen der
Netzhaut

VAQ05 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Linse Operation des grauen
Stars (Katarakt) ambulant
oder stationar

B-7.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 598
Teilstationare Fallzahl 0

B-7.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-7.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-7.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Augenambulanz

Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Diagnostik und Therapie des Glaukoms (VAQ7)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Aderhaut und
der Netzhaut (VA06)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Augenmuskeln,
Stérungen der Blickbewegungen sowie
Akkommodationsstorungen und Refraktionsfehler (VA10)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Konjunktiva
(VA03)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Linse (VAO5)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Sklera, der
Hornhaut, der Iris und des Ziliarkérpers (VA04)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Augenlides,
des Tranenapparates und der Orbita (VA02)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Glaskoérpers
und des Augapfels (VAO0S8)

Diagnostik und Therapie von Sehstérungen und Blindheit
(VA1l)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Auges
und der Augenanhangsgebilde (VA16)

Laserchirurgie des Auges (VA18)
Plastische Chirurgie (VA15)

Augenambulanz (BG)
Ambulanzart
Angebotene Leistung

D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz (AM09)
VAOQO (VAO00)

Augenambulanz (Notfalle)

Ambulanzart
Angebotene Leistung

Notfallambulanz (24h) (AM08)
VAO0O0 (VAOQO)
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Sprechstunde Priv. Doz. Dr. U. Fries

Ambulanzart
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMQ7)
Diagnostik und Therapie des Glaukoms (VAQ7)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Aderhaut und
der Netzhaut (VA06)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Augenmuskeln,
Storungen der Blickbewegungen sowie
Akkommodationsstérungen und Refraktionsfehler (VA10)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Konjunktiva
(VAO03)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Linse (VAO5)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Sklera, der
Hornhaut, der Iris und des Ziliarkérpers (VA04)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Augenlides,
des Trénenapparates und der Orbita (VA02)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Glaskorpers
und des Augapfels (VA08)

Diagnostik und Therapie von Sehstérungen und Blindheit
(VA11)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Auges
und der Augenanhangsgebilde (VA16)

Laserchirurgie des Auges (VA18)
Plastische Chirurgie (VA15)
Spezialsprechstunde (VA17)

Vor- und nachstationére Behandlung

Ambulanzart

Angebotene Leistung

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

VAOO (VAQD)

B-7.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V

5-144.5a 411

5-097.1 210
5-142.2 111
5-155.4 84

5-091.20 31

Extrakapsulare Extraktion der Linse [ECCE]:
Linsenkernverflissigung [Phakoemulsifikation] Gber kornealen
Zugang: Mit Einfuhrung einer kapselfixierten
Hinterkammerlinse, monofokale Intraokularlinse

Blepharoplastik: Blepharoplastik des Oberlides
Kapsulotomie der Linse: Kapsulotomie durch Laser

Destruktion von erkranktem Gewebe an Retina und Choroidea:
Durch flachige Laserkoagulation

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des
Augenlides: Tiefe Exzision: Ohne Beteiligung der Lidkante
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5-154.2 27 Andere Operationen zur Fixation der Netzhaut: Laser-
Retinopexie
5-091.30 18 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des

Augenlides: Tiefe Exzision, histographisch kontrolliert
(mikrographische Chirurgie): Ohne Beteiligung der Lidkante

5-093.1 14 Korrekturoperation bei Entropium und Ektropium: Durch Naht

5-133.3 11 Senkung des Augeninnendruckes durch Verbesserung der
Kammerwasserzirkulation: Lasertrabekuloplastik

5-091.31 9 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des
Augenlides: Tiefe Exzision, histographisch kontrolliert
(mikrographische Chirurgie): Mit Beteiligung der Lidkante

5-136.1 7 Andere Iridektomie und Iridotomie: Iridotomie mit Laser

5-129.4 6 Andere Operationen an der Kornea: Entfernung einer
Hornhautnaht

5-094.2 4 Korrekturoperation bei Blepharoptosis: Levator-
/Aponeurosenresektion

5-091.21 4 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des

Augenlides: Tiefe Exzision: Mit Beteiligung der Lidkante

B-7.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Ja
Stationare BG-Zulassung

vorhanden Ja
B-7.11 Personelle Ausstattung

B-7.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 8,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,8
Ambulant 0,31
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 8,11
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 76,66667

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 4,49

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,18
Ambulant 0,31
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,49
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 143,0622

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

AQO4  Augenheilkunde

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

B-7.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften
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Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,63

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,63
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,63
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: 366,87117

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,07

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,07
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 0,07
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 8542,85714

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,33

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,33
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,33
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 1812,12121

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmé&nner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

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
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,2
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 2990

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,4
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0,4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationdre Vollkraft: 1495

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0
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Anzahl stationédre Félle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,07

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,07
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,07
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 8542,85714

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschllisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20  Praxisanleitung
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQO08 Pflege im Operationsdienst

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-7.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-8 Urologie
B-8.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Urologie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 2290
2291
2292
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Carsten Ohlmann

Telefon 0228/543-2168

Fax 0228/543-2169

E-Mail urologiejk@bn.johanniter-kliniken.de

StraflRe/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-

bonn/medizin-pflege/urologie-johanniter-kliniken/urologie-
johanniter-krankenhaus-bonn-gronau/

B-8.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Keine Vereinbarung geschlossen

B-8.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VUOO  VUO0O Uro-Onkologie,
Radiofrequenzablation von
Nierentumoren

VU10 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen
und Harnblase

VU13 Tumorchirurgie

VU12 Minimalinvasive endoskopische Operationen Roboterassistierte OP-
Verfahren (auch in der
Tumorchirurgie)

VU1l7 Prostatazentrum
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B-8.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 289
Teilstationare Fallzahl 0

B-8.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-8.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-8.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Ambulante Spezialarztliche Versorgung - Standortnr. 771938002

Ambulanzart Richtlinie Gber die ambulante Behandlung im Krankenhaus
nach § 116b SGB V (AMO06)

Angebotene Leistung onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 3: urologische
Tumoren (LK36)

Sprechstunde Prof. Dr. C. Ohlmann

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)

Angebotene Leistung Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VU11)
Angebotene Leistung Prostatazentrum (VU17)

Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VU14)

Angebotene Leistung Tumorchirurgie (VU13)

vor- und nachstationére Behandlung

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)
Angebotene Leistung Prostatazentrum (VU17)
Angebotene Leistung Tumorchirurgie (VU13)
B-8.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-8.10 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-8.11 Personelle Ausstattung
B-8.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 19

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,86
Ambulant 0,04
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,9
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 155,37634

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 19

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,86
Ambulant 0,04
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,9
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 155,37634
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ60 Urologie

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

B-8.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,44

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationéar 2,44
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,44
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 118,44262

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,11
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,11
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 2627,27273

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,49

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,49
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,49
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationare Vollkraft: 589,79592

Pflegefachfrauen und Pflegefachménner in Vollkraften
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Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmé&nner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,3

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,3
Ambulant 0

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



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,3
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 963,33333

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,59

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,59
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,59
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 489,83051

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

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
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationére Félle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationédre Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,11
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,11
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 2627,27273

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQO7 Pflege in der Onkologie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-8.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-9 Radiologie

B-9.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Radiologie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 3751
Art Nicht bettenfihrende Abteilung/sonstige Organisationseinheit

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Gesundheitsékonom (EBS), Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Kai Wilhelm

Telefon 0228/5432601-

Fax 0228/5432616-

E-Mail kai.wilhelm@bn.johanniter-kliniken.de

Stral3e/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-

bonn/medizin-pflege/radiologie-johanniter-krankenhaus/

B-9.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf
DKG Keine Vereinbarung geschlossen
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B-9.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VR22

VR23

VR20

VR17
VR18

VR44
VR47
VR41
VR26
VR28
VR04
VRO5
VRO03
VRO1
VR02
VR15
VR16
VR11
VRO7

VR10

Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel

Positronenemissionstomographie (PET) mit Vollring-
Scanner

Lymphographie
Szintigraphie

Teleradiologie

Tumorembolisation

Interventionelle Radiologie
Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Intraoperative Anwendung der Verfahren
Duplexsonographie

Sonographie mit Kontrastmittel
Eindimensionale Dopplersonographie
Konventionelle Rontgenaufnahmen

Native Sonographie

Arteriographie

Phlebographie

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

Projektionsradiographie mit Spezialverfahren
(Mammographie)

Computertomographie (CT), nativ

im Haus in Kooperation mit
Radiologischer
Gemeinschaftspraxis;
sowie standortubergreifend
in der Radiologie am
Waldkrankenhaus

im Haus in Kooperation mit
Radiologischer
Gemeinschaftspraxis;
sowie standortubergreifend
in der Radiologie am
Waldkrankenhaus

im Haus in Kooperation mit
Radiologischer
Gemeinschaftspraxis

im Haus in Kooperation mit
Radiologischer
Gemeinschaftspraxis
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B-9.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 0
Teilstationare Fallzahl 0

B-9.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-9.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-9.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Ambulante Untersuchungen

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

Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VR40)

Sprechstunde Prof. Dr. Kai Wilhelm

Ambulanzart Privatambulanz (AMQ7)
Angebotene Leistung Interventionelle Radiologie (VR41)
Angebotene Leistung Konventionelle Réntgenaufnahmen (VR0O1)
Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VR40)
Angebotene Leistung Tumorembolisation (VR47)

B-9.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-9.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-

Arzt-Zulassung vorhanden Nein

Stationare BG-Zulassung

vorhanden Nein
B-9.11 Personelle Ausstattung

B-9.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.
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Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 5,19

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,19
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 5,19
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 3,56

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,56
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 3,56
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 0

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

Anzahl: 0
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Anzahl stationéare Félle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

AQ54 Radiologie
AQ56  Radiologie, SP Neuroradiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden — (MWBO 2003)
ZF23 Magnetresonanztomographie — fachgebunden — (MWBO 2003)

B-9.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 0 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-9.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein
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B-10 Anasthesie und Intensivmedizin

B-10.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Anésthesie und Intensivmedizin”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 3790
Art Nicht bettenfihrende Abteilung/sonstige Organisationseinheit

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt zum Stichtag 31. Dezember des Berichtsjahres

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Georg Baumgarten, MHBA

Telefon 0228/5433007-

Fax 0228/5432266-

E-Mail georg.baumgarten@bn.johanniter-kliniken.de

Stral3e/Nr Johanniterstr. 3-5

PLZ/Ort 53113 Bonn

Homepage https://www.johanniter.de/johanniter-kliniken/johanniter-kliniken-

bonn/medizin-pflege/anaesthesie-und-intensivmedizin-
johanniter-krankenhaus/

B-10.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung geman
DKG Keine Vereinbarung geschlossen

Qualitatsbericht 2024 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 153


mailto:georg.baumgarten@bn.johanniter-kliniken.de?subject=

iy
v PKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung ) ]
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

B-10.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VX00 Samtliche Verfahren der Allgemeinanasthesie,
Neuromonitoring zur Steuerung der Narkosetiefe,
Ultraschallgestiitzte Regionalanasthesie

VX00 Schmerztherapie verschiedene Verfahren
der Akutschmerztherapie;
Mitbehandlung chronischer
Schmerzpatienten der
bettenfiihrenden
Abteilungen

VI20 Intensivmedizin invasives
Kreislaufmonitoring;
Hamofiltration; Behandlung
vital bedrohlicher
Krankheiten;
Beatmungstherapie

B-10.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 0
Teilstationare Fallzahl 0

B-10.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige 1CD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-10.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-10.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-10.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-10.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung
vorhanden Nein

B-10.11 Personelle Ausstattung
B-10.11.1  Arztinnen und Arzte
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Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 14,41

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,41
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 14,41
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 9,58

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,58
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 9,58
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 0

Belegarztinnen und Belegéarzte (nach 8 121 SGB V) in Personen zum Stichtag 31. Dezember
des Berichtsjahres
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Anzahl: 0

Anzahl stationédre Félle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

AQO1  Anasthesiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF42 Spezielle Schmerztherapie
ZF61 Klinische Akut- und Notfallmedizin
ZF15 Intensivmedizin

B-10.11.2 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: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegefachfrauen B. Sc., Pflegefachmanner B. Sc.

Ausbildungsdauer: 7-8 Semester
Personal in Fachabteilung

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
Anzahl stationédre Félle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Belegentbindungspfleger und Beleghebammen in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationare Falle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

PQ20 Praxisanleitung
PQ04 Intensiv- und Anasthesiepflege
PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP24 Deeskalationstraining

P27 OP-Koordination/OP-Management

ZP13 Qualitatsmanagement

ZP14 Schmerzmanagement

B-10.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Psychiatrische / psychosomatische Fachabteilung: Nein

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 163



iy
v PKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung ) ]
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

C Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestitzten
einrichtungsibergreifenden Qualitatssicherung nach § 136 Absatz
1 Satz 1 Nummer 1 SGB V

C-11 Leistungsbereiche mit Fallzahlen und Dokumentationsrate

Leistungsbereich Fallzahl Dokumentationsrate
(%)

Herzschrittmacher-Implantation 0
Herzschrittmacher-Aggregatwechsel 0

Herzschrittmacher-Revision/-Systemwechsel/- 0
Explantation

Implantierbare Defibrillatoren-Implantation 0

Implantierbare Defibrillatoren-Aggregatwechsel 0

Implantierbare Defibrillatoren-Revision/- 0
Systemwechsel/-Explantation

Karotis-Revaskularisation 0

Gynakologische Operationen 454 100,0
Geburtshilfe 705 100,0
Huftgelenknahe Femurfraktur mit 0

osteosynthetischer Versorgung

Mammachirurgie 255 100,0
Cholezystektomie 200 100,0
Dekubitusprophylaxe 157 100,0
Herzchirurgie 0

Offenchirurgische Aortenklappeneingriffe 0

Koronarchirurgische Operation 0

Offenchirurgische Mitralklappeneingriffe 0

Kathetergestutzte Mitralklappeneingriffe 0
Huftendoprothesenversorgung 0

Huftendoprothetik: 0
Huftendoprothesenimplantation

Huftendoprothetik: Wechsel und 0

Komponentenwechsel

Herztransplantation, 0
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen 0

Herztransplantation 0
Knieendoprothesenversorgung 0

Knieendoprothetik: 0
Knieendoprothesenimplantation

Knieendoprothetik: Wechsel und 0

Komponentenwechsel

Leberlebendspende 0

Lebertransplantation 0

Lungen- und Herz-Lungentransplantation 0

Neonatologie (Datenschutz) (Datenschutz)
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Leistungsbereich Fallzahl Dokumentationsrate
(%)

Nierenlebendspende 0
Perkutane Koronarintervention und 0
Koronarangiographie (LKG)

Nieren- und Pankreas- (Nieren-)transplantation 0
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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

Ergebnis-ID 10211

Fachlicher Hinweis IQTIG

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 erflllende
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 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.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15

6,90

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

58

4

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

6,99%
<=10,00 %
6,63 - 7,35%
2,37 - 15,57%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID 1058

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

0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

10

0

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,37%
Sentinel Event
0,26 - 0,52%
0,00 - 27,75%

— (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

12874

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

Unvollz&hlige oder falsche Dokumentation (D80)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,88%

Sentinel Event

0,79 - 0,97%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID 172000 10211

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 11,00%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 9,82 -12,27%
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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Leistungsbereich ~ Gynakologische Operationen

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

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

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 12,40%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 11,38 - 13,47%
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 170



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 181800

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)

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 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
Félle in dem QS-Verfahren nur eingeschréankt 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/

1,43

(Datenschutz)
(Datenschutz)

0,79

nicht festgelegt
0,72-0,86
0,25 - 8,04
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 181800
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 181801 181800

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)

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
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 Das Qualitatsergebnis
ist aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der
Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden
Félle in dem QS-Verfahren nur eingeschréankt 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/

0,00

408

0,40

0,73

nicht festgelegt
0,65 - 0,83
0,00 - 9,59
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 181801 181800
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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)

181802_181800

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 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. 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/

Sl

(Datenschutz)
(Datenschutz)

0,88

nicht festgelegt
0,76 - 1,01
0,59 - 17,62
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 181802_181800

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Leistungsbereich |
Bezeichnung der Kennzahl

Ergebnis-ID 182000 52249

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 22,10

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 181
Beobachtete Ereignisse 40
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 19,89%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 19,70 - 20,08%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 16,67 - 28,69%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182002 52249

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/

7,30

178

4,02%

nicht festgelegt
3,93-4,12%
4,32 - 12,09%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 177



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182004 52249

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 77,78

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 108

Beobachtete Ereignisse 84

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 73,47%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 73,19 - 73,75%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 69,06 - 84,59%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182005 52249

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.) 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://iqtig.org/kennzahlenkonzept/

100,00

93,11%

nicht festgelegt
92,72 - 93,48%
64,57 - 100,00%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182006 52249

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 87,50

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 8

Beobachtete Ereignisse 7

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 87,13%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 86,47 - 87,77%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 52,91 - 97,76%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182007 52249

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 75,51%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 74,92 - 76,08%
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182008 52249

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 (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 100,00%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 99,85 - 100,00%
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182009 52249

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 45,45

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 11

Beobachtete Ereignisse 5

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 47,41%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 46,87 - 47,95%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 21,27 - 71,99%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182010

Fachlicher Hinweis IQTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

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

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

0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,12%

Sentinel Event

0,10 - 0,15%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Leistungsbereich ~ Geburtshife

Fachlicher Hinweis 1QTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erflllende
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 Qualitét 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
Bewertung des Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle
Stellungnahmeverfahrens nicht aufgetreten sind (NO1)
Grundgesamtheit 0

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 2,63%

Referenzbereich (bundesweit) <= 4,66 % (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 2,53-2,74%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182014

Fachlicher Hinweis IQTIG

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 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

8,99

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

701

63

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

8,49%

<=11,76 % (95. Perzentil)
8,36 - 8,62%

7,09 - 11,33%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182300 52249

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 32,56

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 129

Beobachtete Ereignisse 42

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 34,02%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 33,69 - 34,35%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 25,08 - 41,05%

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182301 52249

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 100,00

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 25

Beobachtete Ereignisse 25

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 100,00%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 99,98 - 100,00%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 86,68 - 100,00%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182302 52249

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 (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 7,92%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 7,69 - 8,16%
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 182303 52249

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 100,00

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 8

Beobachtete Ereignisse 8

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 100,00%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 99,95 - 100,00%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 67,56 - 100,00%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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

211800

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

99,32

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

147

146

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

99,63%

>= 98,69 % (5. Perzentil)
99,58 - 99,68%

96,87 - 99,93%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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

212000

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

100,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

24

24

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

96,20%

>= 94,85 % (5. Perzentil)
95,73 - 96,62%

90,16 - 100,00%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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

212001

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

85,71

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

56

48

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

88,66%

>=70,92 % (5. Perzentil)
88,27 - 89,05%

74,85 - 93,01%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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

212400

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

89,22

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

167

149

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

80,10%

>= 38,35 % (5. Perzentil)
79,81 - 80,39%

83,85 - 93,25%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 2163

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/

0,00

0,08%

nicht festgelegt
0,03-0,17%
0,00 - 9,12%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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

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 au3erhalb 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

eingeschrankt/nicht vergleichbar

96,67%

>= 90,00 %

96,41 - 96,91%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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

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/

0,58

684

0,27%

nicht festgelegt
0,25 - 0,28%
0,23 - 1,49%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Leistungsbereich ~ Geburtshife

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

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

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 0
Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 95,02%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 94,45 - 95,54%
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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

50045

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

99,57

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

235

234

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

99,04%

>= 90,00 %
99,00 - 99,08%
97,63 - 99,92%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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

50719

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)

21

0

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

3,04%

<= 5,00 %
2,62 - 3,51%
0,00 - 11,15%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51370

Fachlicher Hinweis 1QTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erflillende
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
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 eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,64%

Referenzbereich (bundesweit) <=1,91 % (90. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,53 -1,75%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51397

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)

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://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
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 Das Qualitatsergebnis
ist aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der
Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden
Félle in dem QS-Verfahren nur eingeschréankt 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/

2,30

684

1,74

1,13

nicht festgelegt
1,07 -1,19
0,90 - 5,88
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51397
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

51803

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 fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht 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 Qualitdtsaspekt. 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 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 eingeschrénkt mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. N&here Informationen
zu den vorgenommenen Anpassungen kénnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

2,13

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

686

11

5,16

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 204



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,12

Referenzbereich (bundesweit) <=2,32

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,09 - 1,15
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 1,19 - 3,78

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51808 51803

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)

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://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
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 Das Qualitatsergebnis
ist aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der
Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden
Félle in dem QS-Verfahren nur eingeschréankt 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/

0,00

686

0,16

1,40

nicht festgelegt
1,23-1,60
0,00 - 23,57
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51808 51803
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51813 51803

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)

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
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 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://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

2,05

(Datenschutz)
(Datenschutz)

1,13

nicht festgelegt
1,08-1,19
0,70 - 5,98
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51813 51803
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51818 51803

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)

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
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 Das Qualitatsergebnis
ist aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der
Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden
Félle in dem QS-Verfahren nur eingeschréankt 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/

2,11

684

1,90

0,98

nicht festgelegt
0,93-1,03
0,82 - 5,39
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51818 51803
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51823 51803

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)

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
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 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/

2,44

684

1,64

1,24

nicht festgelegt
1,18-1,30
0,95 - 6,23
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51823 51803
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51831

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 erfulllende Anforderung fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht einen
Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist
mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B.
auch auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zuriickzufuhren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféallige 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 eingeschrénkt 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/

0,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

11

0

0,03

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,16

Referenzbereich (bundesweit) <= 4,72 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,04 - 1,30
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 84,27

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51846

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

97,25

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

182

177

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

98,65%

>= 97,00 %
98,57 - 98,73%
94,08 - 98,94%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 51847

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

90,91

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

33

30

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

97,33%

>= 90,00 %
97,14 - 97,51%
77,69 - 97,37%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

51906

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 fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht 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 Qualitdtsaspekt. 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 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 eingeschrénkt mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. N&here Informationen
zu den vorgenommenen Anpassungen kénnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

0,97

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

374

4

4,13

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,08

Referenzbereich (bundesweit) <=4,18

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03-1,14
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,33 - 2,30

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

52009

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 fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht 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 Qualitdtsaspekt. 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.
N&here 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 eingeschrénkt mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. N&here Informationen
zu den vorgenommenen Anpassungen kénnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

0,96

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

11461

44

45,89

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,06

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

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,05 - 1,07
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,71 - 1,29

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 221



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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 kbnnen den
?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15

0,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

11461

0

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,00%
Sentinel Event
0,00 - 0,00%
0,00 - 0,03%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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 11461

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 - 0,03%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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/

Rechnerisches Ergebnis (%) 0,06

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 11461

Beobachtete Ereignisse 7

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) 0,03 - 0,13%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 52249

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 kbnnen den ?Methodischen Grundlagen?
unter folgendem Link entnommen werden: ?Methodische
Grundlagen? des IQTIG, Kapitel 20.2 Der Referenzbereich
stellt die konkret zu erfulllende Anforderung fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht einen
Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist
mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B.
auch auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zuriickzufuhren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféallige Ergebnis
analysiert und eine Bewertung der Qualitdt vorgenommen.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder der Ein- bzw.
Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden Falle in dem
QS-Verfahren nur eingeschrénkt 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/

1,09

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

700

235

214,84

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,06

Referenzbereich (bundesweit) <= 1,28 (90. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,05 - 1,06
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,98 - 1,21

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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

52279

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

89,29

Hinweise auf Struktur- und Prozessmangel (A71)

56
50

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

98,97%

>= 95,00 %
98,86 - 99,08%
79,24 - 95,40%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 52283

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 Falle in dem
QS-Verfahren nur eingeschrénkt 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/

1,69

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

236

4

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

3,01%

<= 4,46 % (90. Perzentil)
2,91-3,11%

0,57 - 3,98%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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 (%) 0,32

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 11461

Beobachtete Ereignisse 37

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) 0,23 - 0,44%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 52330

Fachlicher Hinweis IQTIG

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 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

100,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

40

40

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

98,90%

>= 95,00 %
98,73 - 99,04%
93,95 - 100,00%

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

58000

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 fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht 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 Qualitdtsaspekt. 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 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 eingeschrénkt mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. N&here Informationen
zu den vorgenommenen Anpassungen kénnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

1,05

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,95

Referenzbereich (bundesweit) <= 1,15 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,90 - 1,01
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,11 - 4,93

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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)

58001

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 fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht 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 Qualitdtsaspekt. 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.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kdnnen den
?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15

0,78

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

191

5

6,45

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,00

<= 1,30 (95. Perzentil)
0,98 - 1,02

0,30- 1,70
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 58001
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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID 58002

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 erfulllende Anforderung fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht einen
Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist
mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B.
auch auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zuriickzufuhren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféallige 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 eingeschrénkt 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/

1,22
Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,92

Referenzbereich (bundesweit) <= 1,26 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,88 - 0,96
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,25 - 3,92

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

58003

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 erfillende Anforderung fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht 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 Qualitdtsaspekt. 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 Qualitdt 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 Falle in dem
QS-Verfahren nur eingeschrénkt mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. N&here Informationen
zu den vorgenommenen Anpassungen kénnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

1,66

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,02

Referenzbereich (bundesweit) <= 1,24 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 - 1,06
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,35 - 5,34

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

58004

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 fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht 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 Qualitdtsaspekt. 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 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 eingeschrénkt mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. N&here Informationen
zu den vorgenommenen Anpassungen kénnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen
unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

1,96

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

200

4

2,04

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,06

Referenzbereich (bundesweit) <= 1,24 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03 - 1,09
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,66 - 4,66

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

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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)

58005

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 fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht 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 Qualitdtsaspekt. 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.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kdnnen den
?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,
Kapitel 15

1,39

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

191

6

4,30

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,00

<= 1,11 (95. Perzentil)
0,97 - 1,03

0,58 - 2,88
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung
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Ergebnis-ID 58005
Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID 58006

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

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 erfulllende Anforderung fur ein oder
mehrere Qualitditsmerkmale dar und ermdglicht einen
Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist
mit einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B.
auch auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zuriickzufuhren sein. Im sogenannten
Stellungnahmeverfahren wird das aufféallige 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

1,13

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1,00

<= 1,05 (95. Perzentil)
0,97 - 1,04

0,12 - 5,29
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Ergebnis-ID 58006

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

Leistungsbereich

60685

Fachlicher Hinweis 1QTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfillende
Anforderung flr ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar
und ermdglicht 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.
Néhere Informationen zu Referenzbereichen kénnen den
?Methodischen Grundlagen? unter folgendem Link
entnommen werden: ?Methodische Grundlagen? des IQTIG,

Kapitel 15
Rechnerisches Ergebnis (%) 0,00
Bewertung des Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahrens Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
Grundgesamtheit 58
Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,77%

Referenzbereich (bundesweit) Sentinel Event

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,69 - 0,85%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 4,22%

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID 60686

Fachlicher Hinweis IQTIG

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 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

31,82

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

22

7

unverandert

eingeschrankt/nicht vergleichbar

18,44%

<= 29,96 % (95. Perzentil)
17,71 - 19,19%

15,51 - 52,57%

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

Fachlicher Hinweis 1QTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erflillende
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
Rechnerisches Ergebnis (%) 83,67
Bewertung des Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahrens Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
Grundgesamtheit 49
Beobachtete Ereignisse 41

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung unverandert
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 89,36%

Referenzbereich (bundesweit) >= 81,46 % (5. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 89,05 - 89,67%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 71,54 - 91,97%

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemal § 112 SGB V
Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.

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

Gemal seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden DMP teil:
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Asthma bronchiale Qualitatssicherung durch niedergelassene Arzte

Brustkrebs Qualitatssicherung durch niedergelassene Arzte
Die elektronische Dokumentation im Brustzentrum ist auch fir
die DMP-Dokumentation zugelassen.

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

Leistungsbereich: Alle
Johanniter Krankenh&user
sind Mitglied der Initiative
Qualitatsmedizin (IQM).
Damit gehen wir freiwillig
weit Uber die bestehenden
gesetzlichen Anforderungen
zur Qualitatssicherung

hinaus.

Bezeichnung des Die IQM-Mitgliedskliniken nutzen die German Inpatient Quality

Qualitatsindikators Indicators (G-1QI). Die aktuelle Version der G-IQI beinhaltet 252
Kennzahlen zu 50 bedeutsamen Krankheitsbildern und
Behandlungen.

Ergebnis Ergebnisse werden fir jeden Indikator berechnet.

Messzeitraum 2024

Datenerhebung Routinedaten 821 KHEntgG

Rechenregeln s. Def. Handbuch G-IQI

Referenzbereiche Es wird mit dem Bundesreferenzwert verglichen.

Vergleichswerte Es wird ein Erwartungswert berechnet.

Quellenangaben https://www.initiative-

gualitaetsmedizin.de/fileadmin/Ergebnisveroeffentlichung/2024/
Member/Deutsch/IQM_mitglied_190_DE.pdf

Leistungsbereich:
Qualitatssicherung im
Rahmen der Zertifizierung
als Onkologisches Zentrum
mit angeschlossenen

Organkrebszentren

Bezeichnung des Quialitatssicherung nach den Anforderungen der Deutschen
Qualitatsindikators Krebsgesellschaft / Onkozert

Ergebnis Ergebnisse werden fur jeden Indikator berechnet.
Messzeitraum 2024
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Datenerhebung Tumordokumentation mit zugelassener
Dokumentationssoftware

Rechenregeln s. Anforderungen der Deutschen Krebsgesellschaft / Onkozert

Referenzbereiche Festlegung durch Zertifizierungskommission der Deutschen

Krebsgesellschaft / Onkozert

Vergleichswerte Benchmark mit dem Gesamtergebnis aller zertifizierten Zentren
laut Jahresbericht von Onkozert

Quellenangaben https://www.onkozert.de/

Leistungsbereich:
Qualitatssicherung durch
die Bundes
Arbeitsgemeinschaft
Klinisch geriatrischer
Einrichtungen
e.V.(Gemidas)

Bezeichnung des Qualitatssicherung durch die Bundes Arbeitsgemeinschaft

Qualitatsindikators Klinisch geriatrischer Einrichtungen e.V.(Gemidas)

Ergebnis Ergebnisse werden fir jeden Indikator berechnet.

Messzeitraum 2024

Datenerhebung Geriatrische Dokumentation GERD

Rechenregeln s. Anforderungen der Arbeitsgemeinschaft klinisch geriatrischer
Einrichtungen

Referenzbereiche Festlegung durch die AG Klin. geriatr. Einrichtungen

Vergleichswerte Benchmark mit dem Gesamtergebnis aller teilnehmenden
Kliniken

Quellenangaben https://www.bv-geriatrie.de/themen/gemidas-pro.html

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 136b Absatz 1

Satz 1 Nummer 2 SGB V

C-5.1 Umsetzung der Mm-R im Berichtsjahr
Mindestmenge Erbrachte
Menge

Komplexe Eingriffe am Organsystem Osophagus fiir 26 28
Erwachsene

Komplexe Eingriffe am Organsystem Pankreas fur 15 37
Erwachsene

Chirurgische Behandlung des Brustkrebses (Mamma- 50 237

Ca-Chirurgie)
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C-5.2 Angaben zum Prognosejahr
C-5.2.1 Leistungsberechtigung fir das Prognosejahr

Leistungsbereiche

Komplexe Eingriffe am Organsystem Osophagus fiir Erwachsene

Der Krankenhausstandort ist im Prognosejahr 2026 zur
Leistungserbringung berechtigt: Ja

Komplexe Eingriffe am Organsystem Pankreas fur Erwachsene

Der Krankenhausstandort ist im Prognosejahr 2026 zur
Leistungserbringung berechtigt: Ja

Chirurgische Behandlung des Brustkrebses (Mamma-Ca-Chirurgie)

Der Krankenhausstandort ist im Prognosejahr 2026 zur
Leistungserbringung berechtigt: Ja

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

Leistungsbereiche

Komplexe Eingriffe am Organsystem Osophagus fiir Erwachsene
Die Prognose wurde von den Landesverbéanden der Krankenkassen und

den Ersatzkassen bestétigt: Ja
Erreichte Leistungsmenge im Berichtsjahr 2024: 28
Erreichte Leistungsmenge in den Quartalen 2024/3, 2024/4, 2025/1 und

2025/2: 23

Komplexe Eingriffe am Organsystem Pankreas fur Erwachsene
Die Prognose wurde von den Landesverbanden der Krankenkassen und

den Ersatzkassen bestatigt: Ja
Erreichte Leistungsmenge im Berichtsjahr 2024: 37
Erreichte Leistungsmenge in den Quartalen 2024/3, 2024/4, 2025/1 und

2025/2: 39

Chirurgische Behandlung des Brustkrebses (Mamma-Ca-Chirurgie)
Die Prognose wurde von den Landesverbanden der Krankenkassen und

den Ersatzkassen bestétigt: Ja
Erreichte Leistungsmenge im Berichtsjahr 2024: 237
Erreichte Leistungsmenge in den Quartalen 2024/3, 2024/4, 2025/1 und
2025/2: 240
C-6 Umsetzung von Beschlissen zur Qualitatssicherung nach 8 136

Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-6.1 Qualitatssicherungs-Richtlinie Frih- und Reifgeborene (QFR-RL)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

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

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

- Im Rahmen des Nachweisverfahrens (8 6 QSFFx-RL) ist jahrlich zwischen dem 15.11. und 31.12.
der Status der Erfiilllung der Mindestvorgaben an die Landesverbande der Krankenkassen und
die Ersatzkassen zu Ubermitteln. 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 fiur 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 78
und Psychotherapeuten sowie Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

11 - Davon diejenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis 57
unterliegen
1.1.1 - Davon diejenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 57
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c-8.1 Monatsbezogener Erfullungsgrad der PpUG
Pflegesensitiver Station Monats- Ausnahme-
Bereich bezogener tatbestande
Erfallungs-
grad
Intensivmedizin Interdisziplindre = Tagschicht 41,67% 0
Intensivstation
ITS
Intensivmedizin Interdisziplindre  Nachtschicht 33,33% 0
Intensivstation
ITS
Gynakologie und Station 2 Tagschicht 100,00% 0
Geburtshilfe
Gynakologie und Station 2 Nachtschicht 75,00% 0
Geburtshilfe
Allgemeine Station 4 Tagschicht 100,00% 0
Chirurgie
Allgemeine Station 4 Nachtschicht 100,00% 0
Chirurgie
Innere Medizin Station 5 Tagschicht 100,00% 0
Innere Medizin Station 5 Nachtschicht 33,33% 0
Innere Medizin Station 6 Tagschicht 91,67% 0
Innere Medizin Station 6 Nachtschicht 100,00% 0
Geriatrie Station 7 Tagschicht 100,00% 0
Geriatrie Station 7 Nachtschicht 100,00% 0
Geriatrie Station 8 Tagschicht 100,00% 0
Geriatrie Station 8 Nachtschicht 100,00% 0
C-8.2 Schichtbezogener Erfullungsgrad der PpUG
Pflegesensitiver Station Schicht Schichtbezogener
Bereich Erfallungsgrad
Intensivmedizin Interdisziplinére Tagschicht 41,53%
Intensivstation ITS
Intensivmedizin Interdisziplinére Nachtschicht 51,37%
Intensivstation ITS
Gynékologie und Station 2 Tagschicht 76,50%
Geburtshilfe
Gynakologie und Station 2 Nachtschicht 54,92%
Geburtshilfe
Allgemeine Station 4 Tagschicht 98,63%
Chirurgie
Allgemeine Station 4 Nachtschicht 87,98%
Chirurgie
Innere Medizin Station 5 Tagschicht 92,62%
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Innere Medizin Station 5 Nachtschicht 36,61%
Innere Medizin Station 6 Tagschicht 78,14%
Innere Medizin Station 6 Nachtschicht 73,22%
Geriatrie Station 7 Tagschicht 85,52%
Geriatrie Station 7 Nachtschicht 80,87%
Geriatrie Station 8 Tagschicht 87,98%
Geriatrie Station 8 Nachtschicht 88,25%
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 stationaren Einrichtungen
der Psychiatrie und Psychosomatik mit dem fir die Behandlung erforderlichen therapeutischen
Personal — PPP-RL).

- Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame Bundesausschuss in der PPP-RL gemaRi §
136a Absatz 2 SGB V verbindliche Mindestvorgaben fir die Ausstattung der stationéren
Einrichtungen mit dem fur 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. Gemalf der Definition der PPP-RL kann ein Krankenhausstandort bis zu drei
differenzierte Einrichtungen (Erwachsenenpsychiatrie, Psychosomatik sowie Kinder- und
Jugendpsychiatrie) umfassen, fur 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 fr neuartige Therapien

Krankenhausstandorte, an denen neue Therapien gemal den Anlagen der ATMP-QS-RL
angewendet werden, mussen die dort vorgegebenen Mindestanforderungen an die
Struktur-, Prozess- oder Ergebnisqualitat erfillen. Der Medizinische Dienst tGberprift die
Umsetzung der relevanten Qualitdtsanforderungen und stellt dem Krankenhaus eine
Bescheinigung aus, wenn diese vollumfanglich erflllt werden. ATMP nach dieser Richtlinie
durfen ausschlie3lich von Leistungserbringern angewendet werden, die die
Mindestanforderungen erftllen.
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Arzneimittel fur neuartige Therapien

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

_

co-zffer fFallzeht . { ... |

J18 9 8 Pneumonie, nicht n&her bezeichnet

E86 79 Volumenmangel

110.01 71 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven
Krise

J22 65 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet

F10.0 63 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Ji18.1 63 Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

N39.0 54 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht néher bezeichnet

150.14 49 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

R55 45 Synkope und Kollaps

K92.1 39 Melana

B99 39 Sonstige und nicht naher bezeichnete Infektionskrankheiten

J44.19 36 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 nicht ndher bezeichnet

A09.9 34 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
nicht naher bezeichneten Ursprungs

J44.09 32 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 nicht naher bezeichnet

A09.0 31 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
infektiosen Ursprungs

D38.1 24 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea,
Bronchus und Lunge

K52.9 23 Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht naher bezeichnet

J69.0 23 Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

K22.2 22 Osophagusverschluss

D64.9 22 Anamie, nicht naher bezeichnet

E11.91 21 Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist
bezeichnet

R10.1 19 Schmerzen im Bereich des Oberbauches

F19.0 19 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen

Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Akute Intoxikation [akuter Rausch]

K29.6 17 Sonstige Gastritis

K21.0 17 Gastroosophageale Refluxkrankheit mit Osophagitis

K59.09 16 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Obstipation

J10.1 16 Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, saisonale
Influenzaviren nachgewiesen

D50.9 16 Eisenmangelanamie, nicht naher bezeichnet

A46 16 Erysipel [Wundrose]

K92.0 15 Hamatemesis

Jo0 15 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

C78.2 15 Sekundare bésartige Neubildung der Pleura

K29.1 14 Sonstige akute Gastritis

N17.93 14 Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 3
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A08 1 1 Akute Gastroenteritis durch Norovirus

J15.9 14 Bakterielle Pneumonie, nicht naher bezeichnet

148.0 14 Vorhofflimmern, paroxysmal

150.01 14 Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

E87.1 14 Hypoosmolalitat und Hyponatriamie

C34.3 14 Bdsartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

R13.9 13 Sonstige und nicht naher bezeichnete Dysphagie

R63.4 13 Abnorme Gewichtsabnahme

C34.8 12 Bosartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

K83.1 12 Verschluss des Gallenganges

C34.1 12 Bdsartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

R06.0 12 Dyspnoe

126.9 11 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

J44.10 11 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

R59.0 11 Lymphknotenvergré3erung, umschrieben

J18.0 10 Bronchopneumonie, nicht ndher bezeichnet

C16.0 10 Bdsartige Neubildung: Kardia

C78.7 9 Sekundare boésartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen
Gallengange

K56.4 9 Sonstige Obturation des Darmes

J12.8 9 Pneumonie durch sonstige Viren

C80.0 9 Bdsartige Neubildung, primare Lokalisation unbekannt, so
bezeichnet

J13 8 Pneumonie durch Streptococcus pneumoniae

J96.00 8 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ
| [hypoxamisch]

R29.6 8 Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

J44.00 8 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

R42 8 Schwindel und Taumel

C83.3 8 Diffuses grofRzelliges B-Zell-Lymphom

C20 8 Bosartige Neubildung des Rektums

K57.31 8 Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit
Blutung

C25.0 8 Bdsartige Neubildung: Pankreaskopf

K31.81 8 Angiodysplasie des Magens und des Duodenums ohne Angabe
einer Blutung

K91.88 7 Sonstige Krankheiten des Verdauungssystems nach medizinischen
MaRnahmen, anderenorts nicht klassifiziert

K92.2 7 Gastrointestinale Blutung, nicht néher bezeichnet

D37.6 7 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber,

Gallenblase und Gallengénge
R91 7 Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Lunge
D64.8 Sonstige néher bezeichnete Anamien

121.48 Sonstiger und nicht naher bezeichneter akuter subendokardialer
Myokardinfarkt

~ N
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C79.5 7 Sekundare boésartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

R11 7 Ubelkeit und Erbrechen

R53 7 Unwohlsein und Ermidung

K85.10 6 Biliare akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation

K52.1 6 Toxische Gastroenteritis und Kolitis

J44.01 6 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

K57.32 6 Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

K55.0 6 Akute GefalRkrankheiten des Darmes

R04.2 6 Hamoptoe

J20.9 6 Akute Bronchitis, nicht naher bezeichnet

J40 6 Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet

R18 6 Aszites

K74.6 6 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Zirrhose der Leber

C50.9 6 Bdsartige Neubildung: Brustdriise, nicht naher bezeichnet

T85.51 6 Mechanische Komplikation durch Prothesen, Implantate oder
Transplantate im sonstigen oberen Gastrointestinaltrakt

A04.5 6 Enteritis durch Campylobacter

149.8 6 Sonstige naher bezeichnete kardiale Arrhythmien

K70.3 5 Alkoholische Leberzirrhose

J10.0 5 Grippe mit Pneumonie, saisonale Influenzaviren nachgewiesen

C18.2 5 Bdsartige Neubildung: Colon ascendens

K29.0 5 Akute hamorrhagische Gastritis

Jo8.7 5 Infektion der Atemwege, anderenorts nicht klassifiziert

C90.00 5 Multiples Myelom: Ohne Angabe einer kompletten Remission

147.1 5 Supraventrikulare Tachykardie

C34.0 5 Bdsartige Neubildung: Hauptbronchus

C34.9 5 Bdsartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht naher bezeichnet

R10.4 5 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen

A41.9 5 Sepsis, nicht naher bezeichnet

J84.10 5 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation

K80.20 5 Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

N10 5 Akute tubulointerstitielle Nephritis

A41.8 5 Sonstige ndher bezeichnete Sepsis

K29.5 5 Chronische Gastritis, nicht nédher bezeichnet

K85.20 5 Alkoholinduzierte akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

K80.51 5 Gallengangsstein ohne Cholangitis oder Cholezystitis: Mit
Gallenwegsobstruktion

J44.11 5 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

K80.50 4 Gallengangsstein ohne Cholangitis oder Cholezystitis: Ohne Angabe

einer Gallenwegsobstruktion
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C79.3 4
K57.30 4
T78.0 4
R0O5 4
S06.5 4
c61 4
A04.70 4
K75.0 4
T63.4 4
K26.0 4
C15.9 4
N17.92 4
J42 4
150.13 4
R50.88 4
E10.11 4
R13.0 4
R26.3 4
C16.3 4
R07.2 4
J45.92 (Datenschutz)
T78.1 (Datenschutz)
J15.2 (Datenschutz)
A41.58 (Datenschutz)
167.88 (Datenschutz)
J45.95 (Datenschutz)
J41.0 (Datenschutz)
D50.0 (Datenschutz)
T17.9 (Datenschutz)
D48.1 (Datenschutz)
J18.8 (Datenschutz)
K80.31 (Datenschutz)
F10.2 (Datenschutz)
R06.4 (Datenschutz)
Cc22.7 (Datenschutz)
K85.90 (Datenschutz)
K52.8 (Datenschutz)

Sekundare boésartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute
Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

Anaphylaktischer Schock durch Nahrungsmittelunvertraglichkeit
Husten

Traumatische subdurale Blutung

Bosartige Neubildung der Prostata

Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne
sonstige Organkomplikationen

Leberabszess

Toxische Wirkung: Gift sonstiger Arthropoden

Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung

Bosartige Neubildung: Osophagus, nicht néher bezeichnet
Akutes Nierenversagen, nicht nédher bezeichnet: Stadium 2
Nicht néher bezeichnete chronische Bronchitis
Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung
Sonstiges néher bezeichnetes Fieber

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit Ketoazidose: Als entgleist bezeichnet
Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht wahrend der
Nahrungsaufnahme

Immobilitat

Bdsartige Neubildung: Antrum pyloricum

Prékordiale Schmerzen

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

Sonstige Nahrungsmittelunvertraglichkeit, anderenorts nicht
klassifiziert

Pneumonie durch Staphylokokken

Sepsis: Sonstige gramnegative Erreger

Sonstige néher bezeichnete zerebrovaskulare Krankheiten

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

Einfache chronische Bronchitis

Eisenmangelanamie nach Blutverlust (chronisch)

Fremdkorper in den Atemwegen, Teil nicht naher bezeichnet
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe
und andere Weichteilgewebe

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht naher bezeichnet
Gallengangsstein mit Cholangitis: Mit Gallenwegsobstruktion
Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

Hyperventilation

Sonstige ndher bezeichnete Karzinome der Leber

Akute Pankreatitis, nicht naher bezeichnet: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Sonstige naher bezeichnete nichtinfektiose Gastroenteritis und
Kolitis
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B34.9 (Datenschutz)
K51.8 (Datenschutz)
R10.3 (Datenschutz)
K63.5 (Datenschutz)
R07.3 (Datenschutz)
T88.7 (Datenschutz)
222.8 (Datenschutz)
K85.00 (Datenschutz)
D37.78 (Datenschutz)
T17.5 (Datenschutz)
R12 (Datenschutz)
C22.1 (Datenschutz)
T18.1 (Datenschutz)
D37.70 (Datenschutz)
C82.1 (Datenschutz)
R74.0 (Datenschutz)
C78.6 (Datenschutz)
E11.75 (Datenschutz)
A49.8 (Datenschutz)
A49.9 (Datenschutz)
C25.9 (Datenschutz)
C25.2 (Datenschutz)
E10.91 (Datenschutz)
T68 (Datenschutz)
T78.2 (Datenschutz)
E11.11 (Datenschutz)
C22.0 (Datenschutz)
B02.9 (Datenschutz)
Q43.8 (Datenschutz)
C15.3 (Datenschutz)
FO3 (Datenschutz)
E87.5 (Datenschutz)
D50.8 (Datenschutz)
A41.51 (Datenschutz)
T81.0 (Datenschutz)
N41.0 (Datenschutz)
F11.0 (Datenschutz)

Virusinfektion, nicht naher bezeichnet

Sonstige Colitis ulcerosa

Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches
Polyp des Kolons

Sonstige Brustschmerzen

Nicht n&her bezeichnete unerwiinschte Nebenwirkung eines
Arzneimittels oder einer Droge

Keimtrager sonstiger Infektionskrankheiten

Idiopathische akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
Verdauungsorgane

Fremdkorper im Bronchus

Sodbrennen

Intrahepatisches Gallengangskarzinom

Fremdkorper im Osophagus

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pankreas
Follikulares Lymphom Grad I

Erh6hung der Transaminasenwerte und des Laktat-Dehydrogenase-
Wertes [LDH]

Sekundare boésartige Neubildung des Retroperitoneums und des
Peritoneums

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit
diabetischem Ful3syndrom, als entgleist bezeichnet

Sonstige bakterielle Infektionen nicht ndher bezeichneter
Lokalisation

Bakterielle Infektion, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Pankreas, nicht nédher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Pankreasschwanz

Diabetes mellitus, Typ 1: Ohne Komplikationen: Als entgleist
bezeichnet

Hypothermie

Anaphylaktischer Schock, nicht naher bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit Ketoazidose: Als entgleist bezeichnet
Leberzellkarzinom

Zoster ohne Komplikation

Sonstige ndher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des Darmes
Bosartige Neubildung: Osophagus, oberes Drittel

Nicht naher bezeichnete Demenz

Hyperkaliamie

Sonstige Eisenmangelanamien

Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

Akute Prostatitis

Psychische und Verhaltensstorungen durch Opioide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]
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R40.0 (Datenschutz)
T18.2 (Datenschutz)
C67.2 (Datenschutz)
C56 (Datenschutz)
R52.2 (Datenschutz)
T82.7 (Datenschutz)
B25.80 (Datenschutz)
D48.7 (Datenschutz)
T78.3 (Datenschutz)
T58 (Datenschutz)
G40.6 (Datenschutz)
G45.49 (Datenschutz)
K62.1 (Datenschutz)
126.0 (Datenschutz)
G62.88 (Datenschutz)
J44.99 (Datenschutz)
K51.5 (Datenschutz)
K25.0 (Datenschutz)
J15.6 (Datenschutz)
K25.3 (Datenschutz)
N30.0 (Datenschutz)
J45.94 (Datenschutz)
M62.80 (Datenschutz)
K25.9 (Datenschutz)
K56.6 (Datenschutz)
G93.3 (Datenschutz)
N18.3 (Datenschutz)
M54.4 (Datenschutz)
K86.3 (Datenschutz)
K22.6 (Datenschutz)
180.28 (Datenschutz)
J98.4 (Datenschutz)
M48.06 (Datenschutz)
K91.81 (Datenschutz)
K59.00 (Datenschutz)
K51.9 (Datenschutz)
K91.2 (Datenschutz)

Somnolenz

Fremdkorper im Magen

Bosartige Neubildung: Laterale Harnblasenwand

Bosartige Neubildung des Ovars

Sonstiger chronischer Schmerz

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Geréate,
Implantate oder Transplantate im Herzen und in den Gefal3en
Infektion des Verdauungstraktes durch Zytomegalieviren

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
naher bezeichnete Lokalisationen

Angioneurotisches Odem

Toxische Wirkung von Kohlenmonoxid

Grand-Mal-Anfalle, nicht naher bezeichnet (mit oder ohne Petit-Mal)
Transiente globale Amnesie [amnestische Episode]: Verlauf der
Ruckbildung nicht naher bezeichnet

Rektumpolyp

Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale

Sonstige ndher bezeichnete Polyneuropathien

Chronische obstruktive Lungenkrankheit, nicht nédher bezeichnet:
FEV1 nicht naher bezeichnet

Linksseitige Kolitis

Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung

Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

Ulcus ventriculi: Akut, ohne Blutung oder Perforation

Akute Zystitis

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

Sonstige ndher bezeichnete Muskelkrankheiten: Mehrere
Lokalisationen

Ulcus ventriculi: Weder als akut noch als chronisch bezeichnet, ohne
Blutung oder Perforation

Sonstige und nicht naher bezeichnete intestinale Obstruktion
Chronisches Fatigue-Syndrom [Chronic fatigue syndrome]
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 3

Lumboischialgie

Pseudozyste des Pankreas

Mallory-Weiss-Syndrom

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer Gefalle
der unteren Extremitaten

Sonstige Veranderungen der Lunge
Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

Insuffizienzen von Anastomosen und Nahten nach Operationen an
Gallenblase und Gallenwegen

Obstipation bei Kolontransitstérung
Colitis ulcerosa, nicht naher bezeichnet

Malabsorption nach chirurgischem Eingriff, anderenorts nicht
klassifiziert
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K76.8 (Datenschutz)
K31.82 (Datenschutz)
K83.08 (Datenschutz)
K76.9 (Datenschutz)
K80.41 (Datenschutz)
K29.8 (Datenschutz)
J86.9 (Datenschutz)
180.20 (Datenschutz)
A04.79 (Datenschutz)
J41.1 (Datenschutz)
Z12.1 (Datenschutz)
T38.3 (Datenschutz)
T81.4 (Datenschutz)
K80.21 (Datenschutz)
K56.7 (Datenschutz)
K80.30 (Datenschutz)
T62.8 (Datenschutz)
T62.9 (Datenschutz)
K59.02 (Datenschutz)
T78.4 (Datenschutz)
K57.33 (Datenschutz)
K65.09 (Datenschutz)
T45.0 (Datenschutz)
K57.22 (Datenschutz)
T18.5 (Datenschutz)
K80.10 (Datenschutz)
T88.6 (Datenschutz)
T80.5 (Datenschutz)
R93.2 (Datenschutz)
K80.00 (Datenschutz)
Z01.88 (Datenschutz)
R93.5 (Datenschutz)
R93.8 (Datenschutz)
S70.0 (Datenschutz)

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Leber
Angiodysplasie des Magens und des Duodenums mit Blutung
Sonstige Cholangitis

Leberkrankheit, nicht naher bezeichnet

Gallengangsstein mit Cholezystitis: Mit Gallenwegsobstruktion
Duodenitis

Pyothorax ohne Fistel

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der Beckenvenen
Enterokolitis durch Clostridium difficile, nicht n&her bezeichnet
Schleimig-eitrige chronische Bronchitis

Spezielle Verfahren zur Untersuchung auf Neubildung des
Darmtraktes

Vergiftung: Insulin und orale blutzuckersenkende Arzneimittel
[Antidiabetika]

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert
Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Mit Gallenwegsobstruktion
lleus, nicht ndher bezeichnet

Gallengangsstein mit Cholangitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Toxische Wirkung: Sonstige ndher bezeichnete schadliche
Substanzen, die mit der Nahrung aufgenommen wurden
Toxische Wirkung: Schadliche Substanz, die mit der Nahrung
aufgenommen wurde, nicht néher bezeichnet

Medikament6s induzierte Obstipation

Allergie, nicht naher bezeichnet

Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit
Blutung

Sonstige und nicht ndher bezeichnete akute Peritonitis
Vergiftung: Antiallergika und Antiemetika

Divertikulitis des Dickdarmes mit Perforation und Abszess, ohne
Angabe einer Blutung

Fremdkorper in Anus und Rektum

Gallenblasenstein mit sonstiger Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Anaphylaktischer Schock als unerwiinschte Nebenwirkung eines
indikationsgerechten Arzneimittels oder einer indikationsgerechten
Droge bei ordnungsgemalRer Verabreichung

Anaphylaktischer Schock durch Serum

Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Leber und
der Gallenwege

Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Sonstige ndher bezeichnete spezielle Untersuchungen

Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik sonstiger
Abdominalregionen, einschlie3lich des Retroperitoneums

Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik an sonstigen
naher bezeichneten Kdrperstrukturen

Prellung der Hufte
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S22.43 (Datenschutz)
S27.1 (Datenschutz)
N35.8 (Datenschutz)
J44.03 (Datenschutz)
J44.02 (Datenschutz)
J44.12 (Datenschutz)
J45.09 (Datenschutz)
B02.2 (Datenschutz)
Jar (Datenschutz)
J45.99 (Datenschutz)
J44.89 (Datenschutz)
C72.4 (Datenschutz)
C69.3 (Datenschutz)
C64 (Datenschutz)
C68.9 (Datenschutz)
J44.83 (Datenschutz)
C67.9 (Datenschutz)
C67.8 (Datenschutz)
J45.19 (Datenschutz)
A05.9 (Datenschutz)
J30.1 (Datenschutz)
J43.8 (Datenschutz)
J20.8 (Datenschutz)
K36 (Datenschutz)
K31.9 (Datenschutz)
J84.01 (Datenschutz)
J43.1 (Datenschutz)
J15.7 (Datenschutz)
J11.0 (Datenschutz)
J45.93 (Datenschutz)
J06.9 (Datenschutz)
A08.4 (Datenschutz)
J06.8 (Datenschutz)
J02.9 (Datenschutz)
C50.0 (Datenschutz)
A97.1 (Datenschutz)

Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von drei Rippen
Traumatischer Hamatothorax
Sonstige Harnréhrenstriktur

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

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

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes
Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale: Ohne Angabe zu
Kontrollstatus und Schweregrad

Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems
Bronchiektasen

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

Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 nicht nédher bezeichnet

Bosartige Neubildung: N. vestibulocochlearis [VIII. Hirnnerv]
Bdsartige Neubildung: Chorioidea

Bosartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken
Bosartige Neubildung: Harnorgan, nicht naher bezeichnet

Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 >=70 % des Sollwertes

Bosartige Neubildung: Harnblase, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Harnblase, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Nichtallergisches Asthma bronchiale: Ohne Angabe zu
Kontrollstatus und Schweregrad

Bakteriell bedingte Lebensmittelvergiftung, nicht naher bezeichnet
Allergische Rhinopathie durch Pollen

Sonstiges Emphysem

Akute Bronchitis durch sonstige néher bezeichnete Erreger
Sonstige Appendizitis

Krankheit des Magens und des Duodenums, nicht nédher bezeichnet

Alveolare und parietoalveolare Krankheitszustande: Mit Angabe
einer akuten Exazerbation

Panlobulares Emphysem

Pneumonie durch Mycoplasma pneumoniae

Grippe mit Pneumonie, Viren nicht nachgewiesen

Asthma bronchiale, nicht ndher bezeichnet: Als gut kontrolliert und
schwer bezeichnet

Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht nédher bezeichnet
Virusbedingte Darminfektion, nicht naher bezeichnet

Sonstige akute Infektionen an mehreren Lokalisationen der oberen
Atemwege

Akute Pharyngitis, nicht naher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Brustwarze und Warzenhof

Dengue mit Warnzeichen
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B58.98 (Datenschutz)
B15.9 (Datenschutz)
C16.2 (Datenschutz)
C13.8 (Datenschutz)
C10.8 (Datenschutz)
C15.8 (Datenschutz)
B02.3 (Datenschutz)
C18.9 (Datenschutz)
C24.0 (Datenschutz)
C30.0 (Datenschutz)
C22.9 (Datenschutz)
B17.2 (Datenschutz)
B37.0 (Datenschutz)
B27.0 (Datenschutz)
C32.1 (Datenschutz)
C91.00 (Datenschutz)
C83.0 (Datenschutz)
C91.10 (Datenschutz)
C50.8 (Datenschutz)
C34.2 (Datenschutz)
C50.4 (Datenschutz)
C5h1.9 (Datenschutz)
D12.0 (Datenschutz)
A49.1 (Datenschutz)
C81.9 (Datenschutz)
C79.88 (Datenschutz)
C77.2 (Datenschutz)
C94.60 (Datenschutz)
C82.0 (Datenschutz)
C77.4 (Datenschutz)
K31.12 (Datenschutz)
164 (Datenschutz)
135.8 (Datenschutz)
G40.1 (Datenschutz)
167.3 (Datenschutz)

Toxoplasmose, nicht néher bezeichnet

Virushepatitis A ohne Coma hepaticum

Bdsartige Neubildung: Corpus ventriculi

Bosartige Neubildung: Hypopharynx, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bosartige Neubildung: Oropharynx, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bosartige Neubildung: Osophagus, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Zoster ophthalmicus

Bosartige Neubildung: Kolon, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Extrahepatischer Gallengang
Bosartige Neubildung: Nasenhohle

Bosartige Neubildung: Leber, nicht naher bezeichnet
Akute Virushepatitis E

Candida-Stomatitis

Mononukleose durch Gamma-Herpesviren

Bdsartige Neubildung: Supraglottis

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

Kleinzelliges B-Zell-Lymphom

Chronische lymphatische Leukdmie vom B-Zell-Typ [CLL]: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Bosartige Neubildung: Brustdriise, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bdsartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

Bosartige Neubildung: Oberer &uRerer Quadrant der Brustdriise
Bdsartige Neubildung: Vulva, nicht naher bezeichnet

Gutartige Neubildung: Z&kum

Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht naher bezeichneter
Lokalisation

Hodgkin-Lymphom, nicht ndher bezeichnet

Sekundare bosartige Neubildung sonstiger naher bezeichneter
Lokalisationen

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Intraabdominale Lymphknoten

Myelodysplastische und myeloproliferative Krankheit, nicht
klassifizierbar: Ohne Angabe einer kompletten Remission
Follikulares Lymphom Grad |

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Inguinale Lymphknoten und Lymphknoten der unteren Extremitat
Pylorusstenose beim Erwachsenen durch Kompression und
Infiltration

Schlaganfall, nicht als Blutung oder Infarkt bezeichnet

Sonstige Aortenklappenkrankheiten

Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit einfachen fokalen Anféllen
Progressive subkortikale vaskulare Enzephalopathie

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 262



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

163.5 (Datenschutz)
163.4 (Datenschutz)
163.9 (Datenschutz)
G25.81 (Datenschutz)
F32.9 (Datenschutz)
A40.8 (Datenschutz)
F41.0 (Datenschutz)
G12.2 (Datenschutz)
G45.92 (Datenschutz)
G97.1 (Datenschutz)
G72.0 (Datenschutz)
183.9 (Datenschutz)
150.00 (Datenschutz)
146.1 (Datenschutz)
144.2 (Datenschutz)
150.19 (Datenschutz)
A15.1 (Datenschutz)
A15.0 (Datenschutz)
161.6 (Datenschutz)
147.2 (Datenschutz)
195.1 (Datenschutz)
JOOo (Datenschutz)
195.9 (Datenschutz)
185.0 (Datenschutz)
148.4 (Datenschutz)
A16.2 (Datenschutz)
188.9 (Datenschutz)
F45.0 (Datenschutz)
J84.90 (Datenschutz)
J94.2 (Datenschutz)
J85.1 (Datenschutz)
J84.11 (Datenschutz)
K26.3 (Datenschutz)
J95.0 (Datenschutz)
J84.81 (Datenschutz)
K51.4 (Datenschutz)
K50.88 (Datenschutz)
M54.84 (Datenschutz)

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder Stenose
zerebraler Arterien

Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

Hirninfarkt, nicht naher bezeichnet

Syndrom der unruhigen Beine [Restless-Legs-Syndrom]
Depressive Episode, nicht naher bezeichnet

Sonstige Sepsis durch Streptokokken

Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]
Motoneuron-Krankheit

Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet:
Komplette Rickbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden
Sonstige Reaktion auf Spinal- und Lumbalpunktion
Arzneimittelinduzierte Myopathie

Varizen der unteren Extremitaten ohne Ulzeration oder Entziindung
Primare Rechtsherzinsuffizienz

Plotzlicher Herztod, so beschrieben

Atrioventrikularer Block 3. Grades

Linksherzinsuffizienz: Nicht naher bezeichnet
Lungentuberkulose, nur durch Kultur gesichert

Lungentuberkulose, durch mikroskopische Untersuchung des
Sputums gesichert, mit oder ohne Nachweis durch Kultur oder
molekularbiologische Verfahren

Intrazerebrale Blutung an mehreren Lokalisationen
Ventrikulare Tachykardie

Orthostatische Hypotonie

Akute Rhinopharynagitis [Erkaltungsschnupfen]
Hypotonie, nicht ndher bezeichnet
Osophagusvarizen mit Blutung

Vorhofflattern, atypisch

Lungentuberkulose ohne Angabe einer bakteriologischen,
molekularbiologischen oder histologischen Sicherung

Unspezifische Lymphadenitis, nicht ndher bezeichnet
Somatisierungsstérung

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

Hamatothorax
Abszess der Lunge mit Pneumonie

Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Mit Angabe
einer akuten Exazerbation

Ulcus duodeni: Akut, ohne Blutung oder Perforation
Funktionsstorung eines Tracheostomas

Sonstige ndher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten: Mit
Angabe einer akuten Exazerbation

Inflammatorische Polypen des Kolons

Sonstige Crohn-Krankheit

Sonstige Ruckenschmerzen: Thorakalbereich
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K28.9 (Datenschutz)
K55.9 (Datenschutz)
K50.9 (Datenschutz)
K55.1 (Datenschutz)
K56.0 (Datenschutz)
K28.4 (Datenschutz)
133.0 (Datenschutz)
131.9 (Datenschutz)
115.81 (Datenschutz)
131.3 (Datenschutz)
F44.88 (Datenschutz)
A40.3 (Datenschutz)
121.0 (Datenschutz)
H81.1 (Datenschutz)
S35.88 (Datenschutz)
K22.1 (Datenschutz)
K22.7 (Datenschutz)
110.91 (Datenschutz)
H52.5 (Datenschutz)
H81.2 (Datenschutz)
111.01 (Datenschutz)
C25.1 (Datenschutz)
N17.81 (Datenschutz)
M89.80 (Datenschutz)
M80.98 (Datenschutz)
N15.10 (Datenschutz)
R57.1 (Datenschutz)
L97 (Datenschutz)
N13.21 (Datenschutz)
M81.65 (Datenschutz)
N49.80 (Datenschutz)
N18.2 (Datenschutz)
N17.91 (Datenschutz)
N18.5 (Datenschutz)
M89.58 (Datenschutz)
N17.89 (Datenschutz)
N80.0 (Datenschutz)

Ulcus pepticum jejuni: Weder als akut noch als chronisch
bezeichnet, ohne Blutung oder Perforation

GefalRkrankheit des Darmes, nicht néher bezeichnet
Crohn-Krankheit, nicht ndher bezeichnet

Chronische Gefal3krankheiten des Darmes

Paralytischer lleus

Ulcus pepticum jejuni: Chronisch oder nicht naher bezeichnet, mit
Blutung

Akute und subakute infektiose Endokarditis

Krankheit des Perikards, nicht naher bezeichnet

Sonstige sekundare Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven
Krise

Perikarderguss (nichtentzindlich)

Sonstige dissoziative Storungen [Konversionsstorungen]
Sepsis durch Streptococcus pneumoniae

Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Vorderwand
Benigner paroxysmaler Schwindel

Verletzung sonstiger Blutgeféal3e in Hohe des Abdomens, der
Lumbosakralgegend und des Beckens

Osophagusulkus

Barrett-Osophagus

Essentielle Hypertonie, nicht naher bezeichnet: Mit Angabe einer
hypertensiven Krise

Akkommodationsstérungen

Neuropathia vestibularis

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

Bosartige Neubildung: Pankreaskdrper

Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium 1

Sonstige ndher bezeichnete Knochenkrankheiten: Mehrere
Lokalisationen

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

Hypovolamischer Schock

Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert

Hydronephrose bei Obstruktion durch Ureterstein

Lokalisierte Osteoporose [Lequesne]: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

Fournier-Gangran beim Mann

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 2

Akutes Nierenversagen, nicht nédher bezeichnet: Stadium 1
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5

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

Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium nicht ndher bezeichnet
Endometriose des Uterus
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R58 (Datenschutz)
R59.1 (Datenschutz)
R64 (Datenschutz)
R89.8 (Datenschutz)
R63.0 (Datenschutz)
R23.0 (Datenschutz)
R19.4 (Datenschutz)
A48.1 (Datenschutz)
K83.09 (Datenschutz)
K85.81 (Datenschutz)
K85.80 (Datenschutz)
K85.01 (Datenschutz)
R51 (Datenschutz)
R70.0 (Datenschutz)
K83.5 (Datenschutz)
R52.1 (Datenschutz)
R00.0 (Datenschutz)
K70.0 (Datenschutz)
T43.8 (Datenschutz)
T43.5 (Datenschutz)
T85.59 (Datenschutz)
K80.80 (Datenschutz)
T85.74 (Datenschutz)
K70.1 (Datenschutz)
K74.3 (Datenschutz)
K59.1 (Datenschutz)
K63.3 (Datenschutz)
150.12 (Datenschutz)
T42.6 (Datenschutz)
T39.1 (Datenschutz)
T40.2 (Datenschutz)
T85.88 (Datenschutz)
M79.60 (Datenschutz)
M46.46 (Datenschutz)
M10.00 (Datenschutz)
M10.04 (Datenschutz)
M60.05 (Datenschutz)
021.8 (Datenschutz)

Blutung, anderenorts nicht klassifiziert

Lymphknotenvergrof3erung, generalisiert

Kachexie

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

Anorexie

Zyanose

Veranderungen der Stuhlgewohnheiten

Legionellose mit Pneumonie

Cholangitis, nicht naher bezeichnet

Sonstige akute Pankreatitis: Mit Organkomplikation

Sonstige akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation
Idiopathische akute Pankreatitis: Mit Organkomplikation
Kopfschmerz

Beschleunigte Blutkérperchensenkungsreaktion

Biliare Zyste

Chronischer unbeeinflussbarer Schmerz

Tachykardie, nicht naher bezeichnet

Alkoholische Fettleber

Vergiftung: Sonstige psychotrope Substanzen, anderenorts nicht
klassifiziert

Vergiftung: Sonstige und nicht nédher bezeichnete Antipsychotika
und Neuroleptika

Mechanische Komplikation durch gastrointestinale Prothesen,
Implantate oder Transplantate, Lokalisation nicht néher bezeichnet
Sonstige Cholelithiasis: Ohne Angabe einer Gallenwegsobstruktion
Infektion und entziindliche Reaktion durch perkutan-endoskopische
Gastrostomie-Sonde [PEG-Sonde]

Alkoholische Hepatitis

Primére bilidre Cholangitis

Funktionelle Diarrhoe

Darmulkus

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei starkerer Belastung
Vergiftung: Sonstige Antiepileptika, Sedativa und Hypnotika
Vergiftung: 4-Aminophenol-Derivate

Vergiftung: Sonstige Opioide

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

Schmerzen in den Extremitaten: Mehrere Lokalisationen

Diszitis, nicht naher bezeichnet: Lumbalbereich

Idiopathische Gicht: Mehrere Lokalisationen

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

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

Sonstiges Erbrechen, das die Schwangerschaft kompliziert
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C92.10 (Datenschutz)
M54.86 (Datenschutz)
M35.3 (Datenschutz)
M79.65 (Datenschutz)
M62.89 (Datenschutz)
M70.2 (Datenschutz)
M80.85 (Datenschutz)
R07.4 (Datenschutz)
M79.66 (Datenschutz)
M80.08 (Datenschutz)
R25.1 (Datenschutz)
F15.8 (Datenschutz)
F15.2 (Datenschutz)
A41.0 (Datenschutz)
F15.0 (Datenschutz)
E11.01 (Datenschutz)
F12.0 (Datenschutz)
F10.4 (Datenschutz)
E87.0 (Datenschutz)
D86.0 (Datenschutz)
D39.1 (Datenschutz)
D38.3 (Datenschutz)
F05.0 (Datenschutz)
E79.0 (Datenschutz)
E87.6 (Datenschutz)
F05.8 (Datenschutz)
E11.21 (Datenschutz)
C18.3 (Datenschutz)
C18.0 (Datenschutz)
E21.0 (Datenschutz)
C17.8 (Datenschutz)
C18.7 (Datenschutz)

Chronische myeloische Leukamie [CML], BCR/ABL-positiv: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Sonstige Ruckenschmerzen: Lumbalbereich

Polymyalgia rheumatica

Schmerzen in den Extremitaten: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, Gesal, Hufte, Huftgelenk, Iliosakralgelenk]

Sonstige néher bezeichnete Muskelkrankheiten: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

Bursitis olecrani

Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Hiftgelenk,
lliosakralgelenk]

Brustschmerzen, nicht naher bezeichnet

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

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

Tremor, nicht naher bezeichnet

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschliel3lich Koffein: Sonstige psychische und
Verhaltensstérungen

Psychische und Verhaltensstorungen durch andere Stimulanzien,
einschliel3lich Koffein: Abhangigkeitssyndrom

Sepsis durch Staphylococcus aureus

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit Koma: Als entgleist bezeichnet

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

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Hyperosmolalitéat und Hypernatriamie

Sarkoidose der Lunge

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Ovar
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Mediastinum
Delir ohne Demenz

Hyperurikamie ohne Zeichen von entziindlicher Arthritis oder
tophischer Gicht

Hypokaliamie

Sonstige Formen des Delirs

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit Nierenkomplikationen: Als entgleist
bezeichnet

Bdsartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica]
Bosartige Neubildung: Zakum
Priméarer Hyperparathyreoidismus

Bosartige Neubildung: Dinndarm, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bdsartige Neubildung: Colon sigmoideum
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Cl7.2 (Datenschutz)
C17.0 (Datenschutz)
E16.1 (Datenschutz)
E05.4 (Datenschutz)
D86.2 (Datenschutz)
E10.73 (Datenschutz)
E11.40 (Datenschutz)
E22.2 (Datenschutz)
E53.8 (Datenschutz)
E51.2 (Datenschutz)
D44.0 (Datenschutz)
R45.1 (Datenschutz)
K91.83 (Datenschutz)
K91.1 (Datenschutz)
R47.1 (Datenschutz)
D53.1 (Datenschutz)
D61.18 (Datenschutz)
D59.5 (Datenschutz)
R50.9 (Datenschutz)
L08.8 (Datenschutz)
L27.0 (Datenschutz)
R17.0 (Datenschutz)
LO2.4 (Datenschutz)
K86.2 (Datenschutz)
R50.80 (Datenschutz)
R33 (Datenschutz)
D48.4 (Datenschutz)
D13.1 (Datenschutz)
D13.6 (Datenschutz)
D37.1 (Datenschutz)
D13.2 (Datenschutz)
D47.2 (Datenschutz)
D46.1 (Datenschutz)
A48.0 (Datenschutz)
D36.0 (Datenschutz)
D70.13 (Datenschutz)
D61.8 (Datenschutz)
D52.8 (Datenschutz)
D70.19 (Datenschutz)

Bdsartige Neubildung: lleum

Bosartige Neubildung: Duodenum

Sonstige Hypoglykamie

Hyperthyreosis factitia

Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten

Diabetes mellitus, Typ 1: Mit multiplen Komplikationen: Mit sonstigen
multiplen Komplikationen, als entgleist bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen: Nicht
als entgleist bezeichnet

Syndrom der inadaquaten Sekretion von Adiuretin

Mangel an sonstigen néaher bezeichneten Vitaminen des Vitamin-B-
Komplexes

Wernicke-Enzephalopathie

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Schilddrtise
Ruhelosigkeit und Erregung

Insuffizienzen von Anastomosen und Nahten nach Operationen am
sonstigen Verdauungstrakt

Syndrome des operierten Magens

Dysarthrie und Anarthrie

Sonstige megaloblastére Anamien, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige arzneimittelinduzierte aplastische Anamie

Paroxysmale nachtliche Hamoglobinurie [Marchiafava-Micheli]
Fieber, nicht naher bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete lokale Infektionen der Haut und der
Unterhaut

Generalisierte Hauteruption durch Drogen oder Arzneimittel

Hyperbilirubinamie mit Angabe von Gelbsucht, anderenorts nicht
klassifiziert

Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an Extremitaten
Pankreaszyste

Fieber unbekannter Ursache

Harnverhaltung

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Peritoneum
Gutartige Neubildung: Magen

Gutartige Neubildung: Pankreas

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Magen
Gutartige Neubildung: Duodenum

Monoklonale Gammopathie unbestimmter Signifikanz [MGUS]
Refraktare Anamie mit Ringsideroblasten

Gasbrand [Gastdem]

Gutartige Neubildung: Lymphknoten

Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische
Phase 4 Tage bis unter 7 Tage

Sonstige ndher bezeichnete aplastische Anamien

Sonstige Folsaure-Mangelanamien

Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie, nicht naher
bezeichnet
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D69.58 (Datenschutz)  Sonstige sekundare Thrombozytopenien, nicht als
transfusionsrefraktar bezeichnet
D69.3 (Datenschutz)  Idiopathische thrombozytopenische Purpura

D70.10 (Datenschutz)  Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische
Phase unter 4 Tage

OPS-Ziffer|Fallzahl Bezeichnung

3-990 1004 Computergesttitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

3-994 998 Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

3-200 451 Native Computertomographie des Schadels

1-632.0 441 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

9-984.8 332 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

3-225 313 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

9-984.7 276 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

3-222 271 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

8-561.1 262 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

1-620.00 191 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Mal3nahmen

8-900 188 Intravendse Anasthesie

3-035 177 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

9-984.9 164 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

8-98g.10 159 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

9-984.b 158 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

1-440.a 154 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

3-202 148 Native Computertomographie des Thorax

8-800.cO 139 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

8-930 123 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

8-144.2 121 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

3-207 112 Native Computertomographie des Abdomens

8-989.11 106 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

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

8-831.00 100 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose
GefaRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
Gefal, anterograd
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8-980.0 9 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

1-650.1 87 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

1-650.2 87 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

9-320 83 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

1-444.7 72 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

9-984.a 71 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

1-207.0 65 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

1-843 64 Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

8-522.91 63 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgestutzter Einstellung

3-05f 55 Transbronchiale Endosonographie

9-984.6 55 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

1-651 54 Diagnostische Sigmoideoskopie

1-426.3 47 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

1-642 39 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und
Pankreaswege

1-424 37 Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

1-710 36 Ganzkorperplethysmographie

8-706 35 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

3-825 33 Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

8-148.0 33 Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

5-429.7 32 Andere Operationen am Osophagus: Ballondilatation

3-052 28 Trans6sophageale Echokardiographie [TEE]

3-820 28 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

8-179.x 26 Andere therapeutische Spulungen: Sonstige

3-800 25 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

5-513.21 25 Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Steinentfernung:
Mit Ballonkatheter

1-620.01 24 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

5-513.1 23 Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Inzision der
Papille (Papillotomie)

8-701 23 Einfache endotracheale Intubation

8-831.01 21 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse

GefaRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
Gefal3, retrograd

8-98g9.12 21 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14
Behandlungstage

5-452.61 21 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge
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1-430.20 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Zangenbiopsie

8-980.10 20 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

1-632.1 20 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen
an Osophagus, Magen und/oder Duodenum

3-221 20 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

1-4420 20 Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Leber

5-469.d3 19 Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

3-056 18 Endosonographie des Pankreas

3-205 18 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-203 18 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark

1-650.0 17 Diagnostische Koloskopie: Partiell

5-513.b 17 Endoskopische Operationen an den Gallengéangen: Entfernung von
alloplastischem Material

1-430.10 17 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Zangenbiopsie

3-220 17 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

5-469.e3 16 Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

8-810.x 16 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige

5-513.f0 15 Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Einlegen von
nicht selbstexpandierenden Prothesen: 1 Prothese

1-613 14 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

1-640 14 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege

1-620.10 14 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne
weitere MalRnahmen

1-441.0 13 Perkutane (Nadel-)Biopsie an hepatobilidarem System und Pankreas:
Leber

3-804 13 Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

3-13c.1 12 Cholangiographie: Perkutan-transhepatisch [PTC]

3-13b 12 Magen-Darm-Passage (fraktioniert)

1-206 12 Neurographie

8-831.04 11 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse

Gefalle: Legen: GroRRlumiger Katheter zur extrakorporalen
Blutzirkulation in ein zentralvendses Gefaf3

8-144.1 11 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

5-514.53 10 Andere Operationen an den Gallengangen: Einlegen einer Drainage:
Perkutan-transhepatisch

8-529.3 10 Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fur die intensitdétsmodulierte Radiotherapie

8-771 10 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

8-018.2 10 Komplette parenterale Ernéhrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 21 Behandlungstage

3-802 10 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark
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8-640.0 9 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)

5-43352 9 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Destruktion, endoskopisch: Thermokoagulation

8-980.11 9 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

3-843.0 9 Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]: Ohne
Sekretin-Unterstiutzung

3-137 9 Osophagographie

8-144.0 9 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Grof3lumig

8-932 9 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
Pulmonalarteriendruckes

8-527.0 9 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, einfach

1-444.6 9 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie

8-980.20 8 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

8-018.0 8 Komplette parenterale Ernahrung als medizinische

Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis hdchstens 13
Behandlungstage

6-00f.p6 8 Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 600 mg bis 700 mg

5-399.5 8 Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von
vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

1-447 8 Endosonographische Feinnadelpunktion am Pankreas

8-718.73 8 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:

Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 11 bis hochstens 20 Behandlungstage

5-431.22 7 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode ohne Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

8-133.0 7 Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel

8-989.14 7 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

8-718.71 7 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 3 bis hdchstens 5 Behandlungstage

3-226 7 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

5-449.d3 7 Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch

3-051 7 Endosonographie des Osophagus

3-993 7 Quantitative Bestimmung von Parametern

3-206 7 Native Computertomographie des Beckens

6-00f.p4 7 Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 400 mg bis 500 mg

3-611.0 6 Phlebographie der GefalRe von Hals und Thorax: Obere Hohlvene

3-608 6 Superselektive Arteriographie

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 271



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

8-987.10 6 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

3-823 6 Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Ruckenmark mit
Kontrastmittel

6-00k.0 6 Applikation von Medikamenten, Liste 19: Nirmatrelvir-Ritonavir, oral

1-694 6 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

3-843.1 6 Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]: Mit
Sekretin-Unterstiutzung

1-20a.31 6 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische

Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Video-Kopfimpulstest

3-100.0 6 Mammographie: Eine oder mehr Ebenen

5-449.e3 6 Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch

8-153 6 Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhohle

5-311.1 6 Temporare Tracheostomie: Punktionstracheotomie

1-204.2 5 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

8-812.60 5 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1
TE bis unter 6 TE

8-800.c1 5 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

8-542.11 5 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

3-227 5 Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit

Kontrastmittel

3-991 5 Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung

1-902.0 5 Testpsychologische Diagnostik: Einfach

9-401.30 5 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

1-440.9 5 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt

8-1231 5 Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung

8-146.0 5 Therapeutische Drainage von Organen des Bauchraumes: Leber

8-831.20 5 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose
Gefal3e: Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralventses
Gefal3, anterograd

8-9823 5 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage
1-432.01 5 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch

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

8-718.74 4 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 21 bis hochstens 40 Behandlungstage

8-5416 4 Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen
Materialien und Immunmodulatoren: Arteriell
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8-989.13 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hdchstens 19
Behandlungstage

8-527.1 4 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, mittlerer
Schwierigkeitsgrad

8-152.1 4 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahdhle

3-806 4 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

8-020.6 4 Therapeutische Injektion: Leber

8-547.0 4 Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten Antikdrpern

3-604 4 Arteriographie der GefalRe des Abdomens

1-853.2 4 Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhohle:
Aszitespunktion

3-201 4 Native Computertomographie des Halses

6-004.c 4 Applikation von Medikamenten, Liste 4: Rasburicase, parenteral

8-800.c2 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter
16 TE

8-980.21 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

8-83b.c5 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefalverschlusssystems: Resorbierbare Plugs ohne Anker

8-800.f0 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 1
Apherese-Thrombozytenkonzentrat

8-98e.0 4 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Bis zu 6 Behandlungstage

5-511.11 4 Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne laparoskopische
Revision der Gallengange

8-836.ka 4 (Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit Partikeln: Gefal3e viszeral

1-655 (Datenschutz)  Chromoendoskopie des unteren Verdauungstraktes

5-401.10 (Datenschutz) Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Axillar: Ohne
Markierung

1-844 (Datenschutz)  Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahéhle

5-513.h0 (Datenschutz) = Endoskopische Operationen an den Gallengéangen: Wechsel von
nicht selbstexpandierenden Prothesen: 1 Prothese

8-987.11 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

5-431.28 (Datenschutz)  Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Direktpunktionstechnik mit Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

1-208.2  (Datenschutz)  Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]

1-208.6  (Datenschutz)  Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

5-449.73 (Datenschutz)  Andere Operationen am Magen: Dilatation: Endoskopisch
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5-452.63 (Datenschutz)
5-349.7 (Datenschutz)
5-469.t3 (Datenschutz)
8-542.12 (Datenschutz)
8-982.0  (Datenschutz)
8-980.31 (Datenschutz)
5-513.20 (Datenschutz)
8-854.76 (Datenschutz)
5-517.03 (Datenschutz)
8-982.1  (Datenschutz)
5-517.0x (Datenschutz)
8-982.2  (Datenschutz)
5-98c.1 (Datenschutz)
1-620.30 (Datenschutz)
1-620.32 (Datenschutz)
5-452.62 (Datenschutz)
1-442.31 (Datenschutz)
8-718.70 (Datenschutz)
1-205 (Datenschutz)
5-501.93 (Datenschutz)
5-514.d3 (Datenschutz)

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Endoskopische Mukosaresektion

Andere Operationen am Thorax: Operative Entfernung eines
Verweilsystems zur Drainage der Pleurahdhle

Andere Operationen am Darm: Blutstillung durch Auftragen
absorbierender Substanzen: Endoskopisch

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 2 Substanzen
Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.381 bis 1.656 Aufwandspunkte
Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Steinentfernung:
Mit Kérbchen

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 432
bis 600 Stunden

Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents und
Stent-Prothesen in die Gallengange: Einlegen oder Wechsel von 1
selbstexpandierenden ungecoverten Stent: Perkutan-transhepatisch
Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis
hdchstens 13 Behandlungstage

Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents und
Stent-Prothesen in die Gallengange: Einlegen oder Wechsel von 1
selbstexpandierenden ungecoverten Stent: Sonstige
Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage

Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgerat, laparoskopisch oder thorakoskopisch,
fur die intrathorakale oder intraabdominale Anwendung
Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen
Instrument: Ohne weitere Malinahmen

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradiinnen
Instrument: Mit Alveoloskopie

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

Perkutane Biopsie an hepatobilidrem System und Pankreas mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Gallengéange:
Transluminal, mit Schleuse

Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 1 bis hdchstens 2 Behandlungstage
Elektromyographie [EMG]

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Destruktion, lokal, durch
Radiofrequenzablation: Perkutan

Andere Operationen an den Gallengangen: Revision (als
selbstandiger Eingriff): Perkutan-transhepatisch
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3-603 (Datenschutz)
5-514.b3 (Datenschutz)
3-138 (Datenschutz)
8-98e.1 (Datenschutz)
8-800.g0 (Datenschutz)
3-82a (Datenschutz)
8-800.g1 (Datenschutz)
1-440.6 (Datenschutz)
5-549.21 (Datenschutz)
1-430.1x  (Datenschutz)
5-452.xx  (Datenschutz)
8-713.0 (Datenschutz)
5-892.1b (Datenschutz)
1-481.5 (Datenschutz)
6-003.k2 (Datenschutz)
8-523.04 (Datenschutz)
8-980.30 (Datenschutz)
8-854.71 (Datenschutz)
6-006.9 (Datenschutz)
8-980.61 (Datenschutz)
8-831.02 (Datenschutz)
6-001.h6 (Datenschutz)
8-980.50 (Datenschutz)
5-429.e (Datenschutz)

Arteriographie der thorakalen Gefal3e

Andere Operationen an den Gallengéangen: Entfernung von
alloplastischem Material: Perkutan-transhepatisch

Gastrographie

Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: Gallengange

Andere Bauchoperationen: Implantation eines
Katheterverweilsystems in den Bauchraum, subkutan getunnelt: Zur
Aszitesdrainage

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Sonstige

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Sonstige: Sonstige

Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstutzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanilen
[HFNC-System]

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Bauchregion
Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Becken

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
200 mg bis unter 300 mg

Andere Hochvoltstrahlentherapie: Stereotaktische Bestrahlung,
einzeitig: Zerebral, nicht koplanare Bestrahlungstechnik mit
intrafraktioneller Verifikation

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte
Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24
bis 72 Stunden

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Axitinib, oral
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761
bis 3.680 Aufwandspunkte: 3.221 bis 3.680 Aufwandspunkte
Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
GefaRe: Legen: Uber eine periphere Vene in ein zentralvenoses
Gefal

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravenoés: 750
mg bis unter 850 mg

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209
bis 2.760 Aufwandspunkte: 2.209 bis 2.484 Aufwandspunkte
Andere Operationen am Osophagus: Endoskopische Injektion
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1-653 (Datenschutz)
6-00f.p5 (Datenschutz)
5-399.7  (Datenschutz)
5-431.2x (Datenschutz)
8-018.1  (Datenschutz)
8-854.70 (Datenschutz)
1-654.1 (Datenschutz)
8-132.3  (Datenschutz)
5-431.26 (Datenschutz)
8-124.0  (Datenschutz)
5-670 (Datenschutz)
5-839.90 (Datenschutz)
5-454.61 (Datenschutz)
5-454.60 (Datenschutz)
5-543.42 (Datenschutz)
5-470.11 (Datenschutz)
5-546.20 (Datenschutz)
5-542.2 (Datenschutz)
5-449.x3 (Datenschutz)
5-311.0 (Datenschutz)
5-312.x (Datenschutz)
5-200.4  (Datenschutz)
8-543.33 (Datenschutz)
5-449.b3 (Datenschutz)
5-541.0  (Datenschutz)
5-312.2 (Datenschutz)

Diagnostische Proktoskopie

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 500 mg bis 600 mg

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

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Sonstige
Komplette parenterale Ernéahrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovendés, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24
Stunden

Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument
Manipulationen an der Harnblase: Spulung, kontinuierlich
Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Direktpunktionstechnik ohne Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

Wechsel und Entfernung eines Jejunostomiekatheters: Wechsel
Dilatation des Zervikalkanals

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Implantation von Material in
einen Wirbelkérper ohne Verwendung eines Systems zur
intravertebralen, instrumentellen Wirbelkdrperaufrichtung: 1
Wirbelkorper

Resektion des Dunndarmes: (Teil-)Resektion des lleums:
Laparoskopisch

Resektion des Dunndarmes: (Teil-)Resektion des Ileums: Offen
chirurgisch

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Parietale
Peritonektomie: Lokal

Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch Klammern
(Stapler)

Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum:
Plastische Rekonstruktion der Bauchwand: Ohne Implantation von
alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand:
Omphalektomie

Andere Operationen am Magen: Sonstige: Endoskopisch
Temporare Tracheostomie: Tracheotomie

Permanente Tracheostomie: Sonstige

Parazentese [Myringotomie]: Ohne Legen einer Paukendrainage
Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 3
Substanzen

Andere Operationen am Magen: Bougierung: Endoskopisch
Laparotomie und Eréffnung des Retroperitoneums: Explorative
Laparotomie

Permanente Tracheostomie: Tracheotomie mit mukokutaner
Anastomose
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6-00c.c8 (Datenschutz)
6-003.k4 (Datenschutz)
6-002.p7 (Datenschutz)
6-003.kb  (Datenschutz)
6-003.kd  (Datenschutz)
6-009. (Datenschutz)
6-006.21 (Datenschutz)
6-003.8  (Datenschutz)
6-007.60 (Datenschutz)
5-461.41 (Datenschutz)
5-469.cx (Datenschutz)
5-469.11 (Datenschutz)
5-482.01 (Datenschutz)
5-461.51 (Datenschutz)
5-511.3  (Datenschutz)
5-501.21 (Datenschutz)
5-460.51 (Datenschutz)
5-455.75 (Datenschutz)
8-190.30 (Datenschutz)
5-431.24 (Datenschutz)
5-431.40 (Datenschutz)
8-146.x (Datenschutz)
8-017.0 (Datenschutz)
8-100.4x (Datenschutz)
8-101.b  (Datenschutz)
6-00f.p2 (Datenschutz)
5-433.53 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 12: Polatuzumab vedotin,
parenteral: 160 mg bis unter 180 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
400 mg bis unter 500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
350 mg bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.200 mg bis unter 1.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.600 mg bis unter 1.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Palbociclib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Abirateron, oral: 6.000 mg
bis unter 9.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Botulinumtoxin

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Enzalutamid, oral: 480 mg
bis unter 960 mg

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Sigmoideostoma: Laparoskopisch

Andere Operationen am Darm: Endo-Loop: Sonstige

Andere Operationen am Darm: Bridenlésung: Laparoskopisch
Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Rektums: Schlingenresektion: Endoskopisch

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
lleostoma: Laparoskopisch

Cholezystektomie: Erweitert

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Keilexzision: Laparoskopisch

Anlegen eines Enterostomas, doppellaufig, als selbstandiger
Eingriff: Sigmoideostoma: Laparoskopisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion:
Laparoskopisch mit Anastomose

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage
Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode mit Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

Gastrostomie: Perkutan durch Direktpunktionstechnik mit Fixierung
durch Naht und Steuerung durch bildgebende Verfahren: Ohne
jejunale Sonde

Therapeutische Drainage von Organen des Bauchraumes: Sonstige
Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
7 bis héchstens 13 Behandlungstage

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit flexiblem Instrument: Sonstige

Fremdkdrperentfernung ohne Inzision: Anal

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 200 mg bis 300 mg

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Destruktion, endoskopisch: Kryokoagulation

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

277



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

OPS Ziffer[Fallzan Bezeichnung

5-420.x6 (Datenschutz)
8-137.10 (Datenschutz)
8-123.00 (Datenschutz)
5-429.d (Datenschutz)
5-429.a  (Datenschutz)
8-173.0  (Datenschutz)
8-151.4  (Datenschutz)
5-431.23 (Datenschutz)
5-339.06 (Datenschutz)
3-75x (Datenschutz)
3-612.5  (Datenschutz)
3-607 (Datenschutz)
8-718.72 (Datenschutz)
5-319.7 (Datenschutz)
5-339.05 (Datenschutz)
5-319.62 (Datenschutz)
5-319.15 (Datenschutz)
3-612.0  (Datenschutz)
8-100.40 (Datenschutz)
8-700.0 (Datenschutz)
8-100.41 (Datenschutz)
8-020.x  (Datenschutz)
8-543.34 (Datenschutz)
3-826 (Datenschutz)
3-801 (Datenschutz)
3-805 (Datenschutz)

Inzision des Osophagus: Sonstige: Endoskopisch
Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Wechsel: Transurethral

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Wechsel:
Ohne jejunale Sonde

Andere Operationen am Osophagus: Endoskopisches Clippen
Andere Operationen am Osophagus: (Endoskopische) Ligatur
(Banding) von Osophagusvarizen

Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahéhle:
Lunge

Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems und
des Auges: Lumbalpunktion

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode ohne Fixierung durch Naht, mit jejunaler
Sonde

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen oder Wechsel von 1
Bifurkationsstent

Andere Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
[PET/CT]

Phlebographie der Gefal3e von Abdomen und Becken: Pfortader
Arteriographie der Gefal3e der unteren Extremitaten

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 6 bis hdochstens 10 Behandlungstage

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Entfernung einer
trachealen Schiene (Stent)

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen von 1 Schiene (Stent),
Metall

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Wechsel einer
trachealen Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Phlebographie der Gefal3e von Abdomen und Becken: Untere
Hohlvene

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit flexiblem Instrument: Mit Zange

Offenhalten der oberen Atemwege: Durch oropharyngealen Tubus

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie
mit flexiblem Instrument: Mit Kryosonde

Therapeutische Injektion: Sonstige

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 4
Substanzen

Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie des Halses
Native Magnetresonanztomographie des Beckens
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5-449.53 (Datenschutz)
8-836.n3 (Datenschutz)
8-836.0g (Datenschutz)
1-493.3x  (Datenschutz)
1-492.4  (Datenschutz)
3-13c.2 (Datenschutz)
8-836.98 (Datenschutz)
8-812.52 (Datenschutz)
8-812.51 (Datenschutz)
1-481.4 (Datenschutz)
8-98e.2 (Datenschutz)
1-497.3 (Datenschutz)
9-401.31 (Datenschutz)
1-266.x (Datenschutz)
1-559.4  (Datenschutz)
8-987.13 (Datenschutz)
1-494.2 (Datenschutz)
8-980.7 (Datenschutz)
8-836.m8 (Datenschutz)
1-715 (Datenschutz)
8-810.j5 (Datenschutz)
8-98e.3 (Datenschutz)
8-810.w2 (Datenschutz)
3-601 (Datenschutz)

Andere Operationen am Magen: Umstechung oder Ubernahung
eines Ulcus ventriculi: Endoskopisch

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 3 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Ballon-Angioplastie:
Andere Arterien abdominal und pelvin

Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben:
Mamma: Sonstige

Perkutane Biopsie an Muskeln und Weichteilen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Rumpf

Cholangiographie: Uber T-Drainage

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flissigkeiten: Andere Gefal3e thorakal
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:
1.500 IE bis unter 2.500 IE

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

Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage

Transvenose oder transarterielle Biopsie: Leber

Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestitzt: Sonstige

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Peritoneum
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21 Behandlungstage
(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mediastinum
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 3.681
bis 4.600 Aufwandspunkte

(Perkutan-)transluminale GeféaRintervention: Selektive Embolisation
mit Metallspiralen: Andere Gefal3e thorakal
Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 2,0 g bis unter
3,09

Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

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

Arteriographie der GefalRe des Halses
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3-13f (Datenschutz)
8-810.w4 (Datenschutz)
8-836.k8 (Datenschutz)
8-800.f5 (Datenschutz)
8-800.c4 (Datenschutz)
1-717.0 (Datenschutz)
1-859.x (Datenschutz)
3-134 (Datenschutz)
8-779 (Datenschutz)
3-055.0 (Datenschutz)
1-791 (Datenschutz)
1-208.0 (Datenschutz)
8-718.75 (Datenschutz)
1-631.1  (Datenschutz)
6-001.a6 (Datenschutz)
6-002.11 (Datenschutz)
1-652.2 (Datenschutz)
8-980.40 (Datenschutz)
1-631.0 (Datenschutz)
8-931.0 (Datenschutz)
6-002.13 (Datenschutz)
5-98c.2 (Datenschutz)
5-896.0b (Datenschutz)
6-006.20 (Datenschutz)

Zystographie

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

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit Partikeln: Andere Gefal3e thorakal

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 6 bis
unter 8 Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 24 TE bis unter
32TE

Feststellung des Beatmungsstatus und des
Beatmungsentwdhnungspotenzials: Mit Feststellung eines nicht
vorhandenen Beatmungsentwdhnungspotenzials

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige
Pharyngographie

Andere Reanimationsmaflinahmen

Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Gallenwege
Kardiorespiratorische Paolygraphie

Registrierung evozierter Potenziale: Akustisch [AEP]
Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 41 bis hdchstens 75 Behandlungstage

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei Anastomosen an
Osophagus und/oder Magen

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Cetuximab, parenteral: 850
mg bis unter 1.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 130
Mio. IE bis unter 190 Mio. IE

Diagnostische Endoskopie des Darmes Uber ein Stoma:
Sigmoideoskopie

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657
bis 2.208 Aufwandspunkte: 1.657 bis 1.932 Aufwandspunkte
Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs
Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Ohne kontinuierliche
reflektionsspektrometrische Messung der zentralventsen
Sauerstoffsattigung

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 250
Mio. IE bis unter 350 Mio. IE

Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Zirkulares Klammernahtgerét flir die Anwendung am
Gastrointestinaltrakt und/oder am Respirationstrakt

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Bauchregion

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Abirateron, oral: 3.000 mg
bis unter 6.000 mg
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5-916.a0 (Datenschutz)
6-002.72 (Datenschutz)
6-002.p2 (Datenschutz)
5-892.06 (Datenschutz)
5-895.0b (Datenschutz)
8-855.81 (Datenschutz)
1-426.7 (Datenschutz)
8-910 (Datenschutz)
8-854.79 (Datenschutz)
1-432.00 (Datenschutz)
1-265.4 (Datenschutz)
1-426.4 (Datenschutz)
1-471.2 (Datenschutz)
1-654.0 (Datenschutz)
1-589.0 (Datenschutz)
8-919 (Datenschutz)
8-980.41 (Datenschutz)
1-620.1x  (Datenschutz)
8-838.8x (Datenschutz)
8-83b.12 (Datenschutz)
8-840.1g (Datenschutz)
8-854.74 (Datenschutz)

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pedfilgrastim, parenteral: 6
mg bis unter 12 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
100 mg bis unter 150 mg

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Ma3nahmen:
Schulter und Axilla

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Bauchregion
Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHDF), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24
bis 72 Stunden

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, inguinal
Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenoés, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als
1.320 bis 1.680 Stunden

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Feinnadelaspiration
Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestitzt:
Bei Tachykardien mit schmalem QRS-Komplex oder atrialen
Tachykardien

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, paraaortal
Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische fraktionierte
Klrettage

Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument

Biopsie an anderen Organen und Geweben durch Inzision:
Brustwand

Komplexe Akutschmerzbehandlung

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657
bis 2.208 Aufwandspunkte: 1.933 bis 2.208 Aufwandspunkte
Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument:
Sonstige

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention an Gefal3en des
Lungenkreislaufes: Selektive Embolisation mit embolisierenden
Flussigkeiten: Sonstige

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Partikel zur selektiven
Embolisation: Nicht spharische Partikel

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Zwei Stents: Andere Arterien
abdominal und pelvin

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 264
bis 432 Stunden
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cp-zitter fFallzeht [ ...

C83.3 176 Diffuses grofRzelliges B-Zell-Lymphom

C90.00 141 Multiples Myelom: Ohne Angabe einer kompletten Remission

C34.1 121 Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

C92.00 83 Akute myeloblastische Leukamie [AML]: Ohne Angabe einer
kompletten Remission

C34.3 78 Bdsartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

B99 49 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Infektionskrankheiten

Cc20 46 Bdsartige Neubildung des Rektums

C83.1 41 Mantelzell-Lymphom

C91.10 37 Chronische lymphatische Leukamie vom B-Zell-Typ [CLL]: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

C50.9 36 Bdsartige Neubildung: Brustdriise, nicht naher bezeichnet

C91.00 34 Akute lymphatische Leukamie [ALL]: Ohne Angabe einer kompletten
Remission

C83.0 33 Kleinzelliges B-Zell-Lymphom

C80.0 33 Bdsartige Neubildung, primare Lokalisation unbekannt, so
bezeichnet

C16.0 32 Bdsartige Neubildung: Kardia

C50.4 31 Bdsartige Neubildung: Oberer auRerer Quadrant der Brustdriise

C34.9 29 Bdsartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht naher bezeichnet

C34.8 28 Bdsartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

C56 26 Bdsartige Neubildung des Ovars

C34.0 25 Bdsartige Neubildung: Hauptbronchus

Z52.01 25 Stammzellenspender

C83.7 24 Burkitt-Lymphom

C84.4 23 Peripheres T-Zell-Lymphom, nicht spezifiziert

C82.1 23 Follikulares Lymphom Grad I

C25.0 23 Bosartige Neubildung: Pankreaskopf

C81.7 23 Sonstige Typen des (klassischen) Hodgkin-Lymphoms

C22.1 21 Intrahepatisches Gallengangskarzinom

C64 20 Bdsartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken

co61 20 Bosartige Neubildung der Prostata

C34.2 17 Bdsartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

C25.1 17 Bosartige Neubildung: Pankreaskorper

Ji18.1 17 Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

ci18.7 16 Bdsartige Neubildung: Colon sigmoideum

C50.8 14 Bosartige Neubildung: Brustdriise, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

C22.0 14 Leberzellkarzinom

C15.9 14 Bosartige Neubildung: Osophagus, nicht naher bezeichnet

R59.0 13 LymphknotenvergrofRerung, umschrieben

C18.0 13 Bosartige Neubildung: Zakum

J18.9 13 Pneumonie, nicht n&her bezeichnet

C82.0 12 Follikulares Lymphom Grad |

C49.2 12 Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe

der unteren Extremitét, einschlieRlich Hifte
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C25 2 1 Bdsartige Neubildung: Pankreasschwanz

Cl7.1 12 Bdsartige Neubildung: Jejunum

C78.7 11 Sekundare bosartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen
Gallengéange

C79.5 11 Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

C65 11 Bdsartige Neubildung des Nierenbeckens

Cl18.4 11 Bdsartige Neubildung: Colon transversum

D46.7 10 Sonstige myelodysplastische Syndrome

A46 10 Erysipel [Wundrose]

C37 10 Bdsartige Neubildung des Thymus

110.01 10 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven
Krise

C62.9 10 Bosartige Neubildung: Hoden, nicht ndher bezeichnet

D38.1 9 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea,
Bronchus und Lunge

A09.9 9 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis

nicht naher bezeichneten Ursprungs

N39.0 9 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht néher bezeichnet

E86 8 Volumenmangel

R11 8 Ubelkeit und Erbrechen

K56.4 8 Sonstige Obturation des Darmes

C67.8 8 Bdsartige Neubildung: Harnblase, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

C13.8 7 Bdsartige Neubildung: Hypopharynx, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

J22 7 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht nédher bezeichnet

C11.8 7 Bdsartige Neubildung: Nasopharynx, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

J18.0 7 Bronchopneumonie, nicht ndher bezeichnet

Cc21.1 7 Bdsartige Neubildung: Analkanal

C78.2 7 Sekundare bésartige Neubildung der Pleura

C43.7 7 Bdsartiges Melanom der unteren Extremitat, einschlie3lich Hifte

c81.1 7 Nodular-sklerosierendes (klassisches) Hodgkin-Lymphom

C85.7 7 Sonstige ndher bezeichnete Typen des Non-Hodgkin-Lymphoms

C50.5 6 Bosartige Neubildung: Unterer &uf3erer Quadrant der Brustdrise

C49.4 6 Bosartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Abdomens

C93.10 6 Chronische myelomonozytare Leukamie: Ohne Angabe einer
kompletten Remission

c82.3 6 Follikulares Lymphom Grad llla

C79.3 6 Sekundare boésartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute

J12.8 6 Pneumonie durch sonstige Viren

148.0 6 Vorhofflimmern, paroxysmal

C40.0 6 Bdsartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels:
Skapula und lange Knochen der oberen Extremitat

C92.01 6 Akute myeloblastische Leuk&mie [AML]: In kompletter Remission

C67.9 6 Bdsartige Neubildung: Harnblase, nicht naher bezeichnet
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C92.10 6 Chronische myeloische Leukamie [CML], BCR/ABL-positiv: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

C30.0 6 Bosartige Neubildung: Nasenhohle

C49.5 6 Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Beckens

D69.41 6 Sonstige primare Thrombozytopenie, nicht als transfusionsrefraktéar
bezeichnet

C91.40 5 Haarzellenleukamie: Ohne Angabe einer kompletten Remission

C92.40 5 Akute Promyelozyten-Leuk&mie [PCL]: Ohne Angabe einer

kompletten Remission

150.14 5 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

D59.18 5 Sonstige autoimmunh&amolytische Andmien

C16.3 5 Bdsartige Neubildung: Antrum pyloricum

C08.0 5 Bdsartige Neubildung: Glandula submandibularis

Cc22.7 5 Sonstige naher bezeichnete Karzinome der Leber

E87.1 5 Hypoosmolalitat und Hyponatriamie

A49.9 5 Bakterielle Infektion, nicht naher bezeichnet

Cl16.2 5 Bdsartige Neubildung: Corpus ventriculi

co1 5 Bdsartige Neubildung des Zungengrundes

D37.6 5 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber,
Gallenblase und Gallengange

C49.9 5 Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe,
nicht ndher bezeichnet

R50.88 5 Sonstiges naher bezeichnetes Fieber

C95.00 4 Akute Leukamie nicht néher bezeichneten Zelltyps: Ohne Angabe
einer kompletten Remission

C24.0 4 Bdsartige Neubildung: Extrahepatischer Gallengang

K83.08 4 Sonstige Cholangitis

C53.9 4 Bdsartige Neubildung: Cervix uteri, nicht naher bezeichnet

T82.7 4 Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Geréte,
Implantate oder Transplantate im Herzen und in den Gefal3en

C48.1 4 Bdsartige Neubildung: Naher bezeichnete Teile des Peritoneums

C18.2 4 Bdsartige Neubildung: Colon ascendens

Ci15.1 4 Bosartige Neubildung: Thorakaler Osophagus

C88.00 4 Makroglobulinamie Waldenstrom: Ohne Angabe einer kompletten
Remission

J44.19 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 nicht ndher bezeichnet

D69.58 4 Sonstige sekundare Thrombozytopenien, nicht als
transfusionsrefraktér bezeichnet

C15.8 (Datenschutz)  Bosartige Neubildung: Osophagus, mehrere Teilbereiche

Uberlappend
D69.3 (Datenschutz)  Idiopathische thrombozytopenische Purpura
C15.3 (Datenschutz)  Bosartige Neubildung: Osophagus, oberes Drittel
K29.6 (Datenschutz)  Sonstige Gastritis

K52.1 (Datenschutz)  Toxische Gastroenteritis und Kolitis
R53 (Datenschutz)  Unwohlsein und Ermidung
150.13 (Datenschutz)  Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung
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R18 (Datenschutz)
K56.6 (Datenschutz)
Cc81.2 (Datenschutz)
C18.3 (Datenschutz)
J15.2 (Datenschutz)
C43.9 (Datenschutz)
C10.9 (Datenschutz)
C68.9 (Datenschutz)
C50.2 (Datenschutz)
C49.8 (Datenschutz)
c81.9 (Datenschutz)
C48.0 (Datenschutz)
C85.9 (Datenschutz)
C67.2 (Datenschutz)
J90 (Datenschutz)
Cli1 (Datenschutz)
T88.6 (Datenschutz)
J18.8 (Datenschutz)
Ch4.1 (Datenschutz)
C50.3 (Datenschutz)
C45.1 (Datenschutz)
A04.70 (Datenschutz)
C57.8 (Datenschutz)
N17.93 (Datenschutz)
C48.2 (Datenschutz)
R06.0 (Datenschutz)
R79.8 (Datenschutz)
C45.0 (Datenschutz)
C38.2 (Datenschutz)
E11.91 (Datenschutz)
M35.3 (Datenschutz)
C16.8 (Datenschutz)
C62.1 (Datenschutz)
A09.0 (Datenschutz)
C55 (Datenschutz)
C25.9 (Datenschutz)
C78.0 (Datenschutz)
R52.2 (Datenschutz)
C13.9 (Datenschutz)
Ci18.1 (Datenschutz)

Aszites

Sonstige und nicht naher bezeichnete intestinale Obstruktion
Gemischtzelliges (klassisches) Hodgkin-Lymphom

Bosartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica]
Pneumonie durch Staphylokokken

Bdsartiges Melanom der Haut, nicht ndher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Oropharynx, nicht ndher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Harnorgan, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Oberer innerer Quadrant der Brustdrise

Bosartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe,
mehrere Teilbereiche Uberlappend

Hodgkin-Lymphom, nicht ndher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Retroperitoneum
Non-Hodgkin-Lymphom, nicht néher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Laterale Harnblasenwand
Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert
Bdsartige Neubildung: Hinterwand des Nasopharynx

Anaphylaktischer Schock als unerwiinschte Nebenwirkung eines
indikationsgerechten Arzneimittels oder einer indikationsgerechten
Droge bei ordnungsgemalRer Verabreichung

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht néher bezeichnet

Bdsartige Neubildung: Endometrium

Bdsartige Neubildung: Unterer innerer Quadrant der Brustdriise
Mesotheliom des Peritoneums

Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne
sonstige Organkomplikationen

Bdsartige Neubildung: Weibliche Genitalorgane, mehrere
Teilbereiche Uberlappend

Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 3
Bosartige Neubildung: Peritoneum, nicht naher bezeichnet
Dyspnoe

Sonstige ndher bezeichnete abnorme Befunde der Blutchemie
Mesotheliom der Pleura

Bosartige Neubildung: Hinteres Mediastinum

Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist
bezeichnet

Polymyalgia rheumatica

Bosartige Neubildung: Magen, mehrere Teilbereiche tberlappend
Bdsartige Neubildung: Deszendierter Hoden

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
infektiosen Ursprungs

Bdsartige Neubildung des Uterus, Teil nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Pankreas, nicht ndher bezeichnet
Sekundéare bdsartige Neubildung der Lunge

Sonstiger chronischer Schmerz

Bosartige Neubildung: Hypopharynx, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Appendix vermiformis
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C81.0 (Datenschutz)
M86.98 (Datenschutz)
R10.1 (Datenschutz)
C54.9 (Datenschutz)
R59.1 (Datenschutz)
C53.8 (Datenschutz)
C77.2 (Datenschutz)
D61.9 (Datenschutz)
C10.2 (Datenschutz)
M06.99 (Datenschutz)
C82.9 (Datenschutz)
C85.1 (Datenschutz)
E83.58 (Datenschutz)
J10.0 (Datenschutz)
D70.19 (Datenschutz)
D69.61 (Datenschutz)
K52.9 (Datenschutz)
133.0 (Datenschutz)
126.9 (Datenschutz)
149.4 (Datenschutz)
121.48 (Datenschutz)
C82.2 (Datenschutz)
Cc82.7 (Datenschutz)
150.01 (Datenschutz)
C91.50 (Datenschutz)
E87.2 (Datenschutz)
K12.1 (Datenschutz)
H49.2 (Datenschutz)
K92.1 (Datenschutz)
D37.70 (Datenschutz)
J44.00 (Datenschutz)
D58.0 (Datenschutz)
C51.8 (Datenschutz)
K92.0 (Datenschutz)
K74.6 (Datenschutz)
D47.2 (Datenschutz)
D47.1 (Datenschutz)

Nodulares lymphozytenpradominantes Hodgkin-Lymphom
Osteomyelitis, nicht naher bezeichnet: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,
Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Schmerzen im Bereich des Oberbauches

Bdsartige Neubildung: Corpus uteri, nicht nédher bezeichnet
Lymphknotenvergrof3erung, generalisiert

Bosartige Neubildung: Cervix uteri, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Intraabdominale Lymphknoten

Aplastische Anédmie, nicht ndher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Seitenwand des Oropharynx
Chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

Follikulares Lymphom, nicht néher bezeichnet
B-Zell-Lymphom, nicht naher bezeichnet

Sonstige Stérungen des Kalziumstoffwechsels

Grippe mit Pneumonie, saisonale Influenzaviren nachgewiesen

Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie, nicht naher
bezeichnet

Thrombozytopenie, nicht ndher bezeichnet, nicht als
transfusionsrefraktar bezeichnet

Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht naher bezeichnet
Akute und subakute infektiose Endokarditis

Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale
Sonstige und nicht naher bezeichnete Extrasystolie

Sonstiger und nicht néher bezeichneter akuter subendokardialer
Myokardinfarkt

Follikulares Lymphom Grad lll, nicht néaher bezeichnet

Sonstige Typen des follikularen Lymphoms

Sekundéare Rechtsherzinsuffizienz

Adulte(s) T-Zell-Lymphom/Leukamie (HTLV-1-assoziiert): Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Azidose

Sonstige Formen der Stomatitis

Lahmung des N. abducens [VI. Hirnnerv]

Melana

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pankreas

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

Hereditare Spharozytose

Bdsartige Neubildung: Vulva, mehrere Teilbereiche tberlappend
Hamatemesis

Sonstige und nicht naher bezeichnete Zirrhose der Leber
Monoklonale Gammopathie unbestimmter Signifikanz [MGUS]
Chronische myeloproliferative Krankheit
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D48.7 (Datenschutz)
R52.0 (Datenschutz)
C15.0 (Datenschutz)
C15.5 (Datenschutz)
C80.9 (Datenschutz)
C32.9 (Datenschutz)
A41.9 (Datenschutz)
C25.7 (Datenschutz)
C24.1 (Datenschutz)
C24.8 (Datenschutz)
A41.58 (Datenschutz)
B37.1 (Datenschutz)
C14.0 (Datenschutz)
C32.2 (Datenschutz)
C25.8 (Datenschutz)
C26.9 (Datenschutz)
c23 (Datenschutz)
G62.0 (Datenschutz)
G82.01 (Datenschutz)
G57.2 (Datenschutz)
D83.8 (Datenschutz)
F06.0 (Datenschutz)
G04.9 (Datenschutz)
A49.0 (Datenschutz)
C25.4 (Datenschutz)
C24.9 (Datenschutz)
G20.10 (Datenschutz)
G30.1 (Datenschutz)
C78.6 (Datenschutz)
C68.0 (Datenschutz)
C77.1 (Datenschutz)
C38.3 (Datenschutz)
C76.0 (Datenschutz)
C68.8 (Datenschutz)
C86.5 (Datenschutz)
C90.01 (Datenschutz)
C82.4 (Datenschutz)
C73 (Datenschutz)

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
naher bezeichnete Lokalisationen

Akuter Schmerz

Bosartige Neubildung: Zervikaler Osophagus

Bosartige Neubildung: Osophagus, unteres Drittel

Bdsartige Neubildung, nicht naher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Larynx, nicht nédher bezeichnet

Sepsis, nicht naher bezeichnet

Bdsartige Neubildung: Sonstige Teile des Pankreas

Bdsartige Neubildung: Ampulla hepatopancreatica [Ampulla Vateri]

Bdsartige Neubildung: Gallenwege, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Sepsis: Sonstige gramnegative Erreger

Kandidose der Lunge

Bosartige Neubildung: Pharynx, nicht nédher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Subglottis

Bosartige Neubildung: Pankreas, mehrere Teilbereiche tberlappend
Bosartige Neubildung: Ungenau bezeichnete Lokalisationen des
Verdauungssystems

Bdsartige Neubildung der Gallenblase

Arzneimittelinduzierte Polyneuropathie

Schlaffe Paraparese und Paraplegie: Akute inkomplette
Querschnittahmung nichttraumatischer Genese

Lasion des N. femoralis

Sonstige variable Immundefekte

Organische Halluzinose

Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis, nicht nédher bezeichnet
Staphylokokkeninfektion nicht ndher bezeichneter Lokalisation
Bosartige Neubildung: Endokriner Drisenanteil des Pankreas
Bdsartige Neubildung: Gallenwege, nicht naher bezeichnet
Priméares Parkinson-Syndrom mit maiiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation
Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

Sekundare bosartige Neubildung des Retroperitoneums und des
Peritoneums

Bosartige Neubildung: Urethra

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Intrathorakale Lymphknoten

Bdsartige Neubildung: Mediastinum, Teil nicht ndher bezeichnet
Bdsartige Neubildung ungenau bezeichneter Lokalisationen: Kopf,
Gesicht und Hals

Bosartige Neubildung: Harnorgane, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Angioimmunoblastisches T-Zell-Lymphom

Multiples Myelom: In kompletter Remission

Follikulares Lymphom Grad llib

Bdsartige Neubildung der Schilddriise
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C79.4 (Datenschutz)
C18.6 (Datenschutz)
C11.3 (Datenschutz)
C11.9 (Datenschutz)
C10.8 (Datenschutz)
C08.9 (Datenschutz)
C16.9 (Datenschutz)
C08.8 (Datenschutz)
C17.2 (Datenschutz)
Co02.1 (Datenschutz)
B48.5 (Datenschutz)
C18.8 (Datenschutz)
C18.9 (Datenschutz)
D72.8 (Datenschutz)
D38.2 (Datenschutz)
D39.7 (Datenschutz)
D37.3 (Datenschutz)
D70.10 (Datenschutz)
D47.4 (Datenschutz)
C92.80 (Datenschutz)
D46.5 (Datenschutz)
D46.9 (Datenschutz)
D41.4 (Datenschutz)
D14.3 (Datenschutz)
C86.1 (Datenschutz)
D68.35 (Datenschutz)
D48.1 (Datenschutz)
D53.8 (Datenschutz)
D61.10 (Datenschutz)
D56.1 (Datenschutz)
D58.8 (Datenschutz)
D55.0 (Datenschutz)
D70.3 (Datenschutz)
C10.3 (Datenschutz)
D70.18 (Datenschutz)
D61.2 (Datenschutz)
D70.13 (Datenschutz)

Sekundare boésartige Neubildung sonstiger und nicht naher
bezeichneter Teile des Nervensystems

Bdsartige Neubildung: Colon descendens
Bdsartige Neubildung: Vorderwand des Nasopharynx
Bosartige Neubildung: Nasopharynx, nicht ndher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Oropharynx, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bdsartige Neubildung: Grol3e Speicheldriise, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Magen, nicht naher bezeichnet

Bdsartige Neubildung: Grof3e Speicheldriisen, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bosartige Neubildung: lleum

Bosartige Neubildung: Zungenrand

Pneumozystose

Bosartige Neubildung: Kolon, mehrere Teilbereiche tberlappend
Bosartige Neubildung: Kolon, nicht naher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten der Leukozyten
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pleura

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
weibliche Genitalorgane

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Appendix
vermiformis

Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische
Phase unter 4 Tage

Osteomyelofibrose

Akute myeloische Leuk&mie mit multilinearer Dysplasie: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Refraktare Andmie mit Mehrlinien-Dysplasie

Myelodysplastisches Syndrom, nicht naher bezeichnet

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Harnblase
Gutartige Neubildung: Bronchus und Lunge

Hepatosplenisches T-Zell-Lymphom

Hamorrhagische Diathese durch sonstige Antikoagulanzien
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe
und andere Weichteilgewebe

Sonstige néher bezeichnete alimentare Anamien

Aplastische Anamie infolge zytostatischer Therapie
Beta-Thalassamie

Sonstige ndher bezeichnete hereditare hamolytische Anamien
Anamie durch Glukose-6-Phosphat-Dehydrogenase[G6PD]-Mangel
Sonstige Agranulozytose

Bosartige Neubildung: Hinterwand des Oropharynx

Sonstige Verlaufsformen der arzneimittelinduzierten Agranulozytose
und Neutropenie

Aplastische Anamie infolge sonstiger auf3erer Ursachen
Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische
Phase 4 Tage bis unter 7 Tage
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180.28 (Datenschutz)
185.9 (Datenschutz)
J10.1 (Datenschutz)
187.1 (Datenschutz)
J03.9 (Datenschutz)
186.88 (Datenschutz)
E87.6 (Datenschutz)
D72.1 (Datenschutz)
E13.91 (Datenschutz)
G82.03 (Datenschutz)
D86.8 (Datenschutz)
162.00 (Datenschutz)
D46.1 (Datenschutz)
D70.6 (Datenschutz)
D45 (Datenschutz)
D47.3 (Datenschutz)
D44.0 (Datenschutz)
150.12 (Datenschutz)
131.3 (Datenschutz)
148.1 (Datenschutz)
G83.8 (Datenschutz)
160.8 (Datenschutz)
160.9 (Datenschutz)
167.7 (Datenschutz)
T80.8 (Datenschutz)
J41.8 (Datenschutz)
T43.8 (Datenschutz)
N18.3 (Datenschutz)
T65.8 (Datenschutz)
Ji2.1 (Datenschutz)
J43.8 (Datenschutz)
S80.0 (Datenschutz)
J44.11 (Datenschutz)
R91 (Datenschutz)
J69.0 (Datenschutz)
M31.1 (Datenschutz)
L27.0 (Datenschutz)

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer Gefal3e
der unteren Extremitaten

Osophagusvarizen ohne Blutung

Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, saisonale
Influenzaviren nachgewiesen

Venenkompression

Akute Tonsillitis, nicht naher bezeichnet

Varizen sonstiger naher bezeichneter Lokalisationen
Hypokaliamie

Eosinophilie

Sonstiger naher bezeichneter Diabetes mellitus: Ohne
Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

Schlaffe Paraparese und Paraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen
Nichttraumatische subdurale Blutung: Akut

Refraktare Andmie mit Ringsideroblasten

Sonstige Neutropenie

Polycythaemia vera

Essentielle (hamorrhagische) Thrombozythamie

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Schilddriise
Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei starkerer Belastung
Perikarderguss (nichtentzindlich)

Vorhofflimmern, persistierend

Sonstige ndher bezeichnete LAhmungssyndrome

Sonstige Subarachnoidalblutung

Subarachnoidalblutung, nicht néher bezeichnet

Zerebrale Arteriitis, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige Komplikationen nach Infusion, Transfusion oder Injektion
zu therapeutischen Zwecken

Mischformen von einfacher und schleimig-eitriger chronischer
Bronchitis

Vergiftung: Sonstige psychotrope Substanzen, anderenorts nicht
klassifiziert

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 3

Toxische Wirkung sonstiger ndher bezeichneter Substanzen
Pneumonie durch Respiratory-Syncytial-Viren [RS-Viren]
Sonstiges Emphysem

Prellung des Knies

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht ndher bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Lunge
Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

Thrombotische Mikroangiopathie

Generalisierte Hauteruption durch Drogen oder Arzneimittel
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M00.95 (Datenschutz)
N17.83 (Datenschutz)
M54.4 (Datenschutz)
M77.8 (Datenschutz)
L03.3 (Datenschutz)
N17.92 (Datenschutz)
N18.2 (Datenschutz)
M35.8 (Datenschutz)
N18.5 (Datenschutz)
L03.11 (Datenschutz)
R55 (Datenschutz)
K21.0 (Datenschutz)
K12.3 (Datenschutz)
A41.52 (Datenschutz)
K29.7 (Datenschutz)
K29.5 (Datenschutz)
K20.1 (Datenschutz)
Jo8.11 (Datenschutz)
J94.0 (Datenschutz)
R60.0 (Datenschutz)
J94.2 (Datenschutz)
R57.1 (Datenschutz)
T85.53 (Datenschutz)
D37.1 (Datenschutz)
J21.9 (Datenschutz)
T81.0 (Datenschutz)
J20.8 (Datenschutz)
T89.02 (Datenschutz)
J32.9 (Datenschutz)
J40 (Datenschutz)
T84.5 (Datenschutz)
J41.1 (Datenschutz)
T81.8 (Datenschutz)
M72.68 (Datenschutz)
C53.1 (Datenschutz)
J10.8 (Datenschutz)
C52 (Datenschutz)
A04.5 (Datenschutz)

Eitrige Arthritis, nicht naher bezeichnet: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium 3
Lumboischialgie

Sonstige Enthesopathien, anderenorts nicht klassifiziert
Phlegmone am Rumpf

Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium 2
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 2

Sonstige néher bezeichnete Krankheiten mit Systembeteiligung des
Bindegewebes

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5
Phlegmone an der unteren Extremitét
Synkope und Kollaps

Gastroosophageale Refluxkrankheit mit Osophagitis
Orale Mukositis (ulzerativ)

Sepsis: Pseudomonas

Gastritis, nicht naher bezeichnet
Chronische Gastritis, nicht ndher bezeichnet
Radiogene Osophagitis

Partielle Atelektase

Chyléser (Pleura-) Erguss

Umschriebenes Odem

Hamatothorax

Hypovolamischer Schock

Mechanische Komplikation durch Prothesen, Implantate oder
Transplantate in den Gallenwegen

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Magen
Akute Bronchiolitis, nicht néher bezeichnet

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger
Komplikationen einer offenen Wunde: Infektion

Chronische Sinusitis, nicht naher bezeichnet

Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine Gelenkendoprothese
Schleimig-eitrige chronische Bronchitis

Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

Nekrotisierende Fasziitis: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf,
Schadel, Wirbelsaule]

Bosartige Neubildung: Ektozervix

Grippe mit sonstigen Manifestationen, saisonale Influenzaviren
nachgewiesen

Bosartige Neubildung der Vagina

Enteritis durch Campylobacter
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C49.6 (Datenschutz)
K75.8 (Datenschutz)
K71.6 (Datenschutz)
A41.8 (Datenschutz)
R0O7.4 (Datenschutz)
K76.7 (Datenschutz)
K71.7 (Datenschutz)
A04.6 (Datenschutz)
C44.50 (Datenschutz)
C44.9 (Datenschutz)
C67.5 (Datenschutz)
C81.3 (Datenschutz)
E05.4 (Datenschutz)
C48.8 (Datenschutz)
A41.51 (Datenschutz)
C57.0 (Datenschutz)
C43.8 (Datenschutz)
C43.5 (Datenschutz)
C43.6 (Datenschutz)
K90.0 (Datenschutz)
N12 (Datenschutz)
R13.9 (Datenschutz)
R10.3 (Datenschutz)
R33 (Datenschutz)
N10 (Datenschutz)
M54.5 (Datenschutz)
M62.89 (Datenschutz)
N17.82 (Datenschutz)
N13.60 (Datenschutz)
M51.1 (Datenschutz)
K60.1 (Datenschutz)
N43.0 (Datenschutz)
K66.8 (Datenschutz)
R00.2 (Datenschutz)
K85.00 (Datenschutz)
K83.09 (Datenschutz)
R51 (Datenschutz)
K52.8 (Datenschutz)
K59.09 (Datenschutz)
R52.1 (Datenschutz)

Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Rumpfes, nicht naher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete entziindliche Leberkrankheiten
Toxische Leberkrankheit mit Hepatitis, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige naher bezeichnete Sepsis

Brustschmerzen, nicht ndher bezeichnet

Hepatorenales Syndrom

Toxische Leberkrankheit mit Fibrose und Zirrhose der Leber
Enteritis durch Yersinia enterocolitica

Sonstige bosartige Neubildungen der Haut: Perianalhaut
Bdsartige Neubildung der Haut, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Harnblasenhals

Lymphozytenarmes (klassisches) Hodgkin-Lymphom
Hyperthyreaosis factitia

Bdsartige Neubildung: Retroperitoneum und Peritoneum, mehrere
Teilbereiche Uberlappend

Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

Bdsartige Neubildung: Tuba uterina [Falloppio]

Bdsartiges Melanom der Haut, mehrere Teilbereiche tberlappend
Bosartiges Melanom des Rumpfes

Bdsartiges Melanom der oberen Extremitat, einschlieRlich Schulter
Zoliakie

Tubulointerstitielle Nephritis, nicht als akut oder chronisch
bezeichnet

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Dysphagie

Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches
Harnverhaltung

Akute tubulointerstitielle Nephritis

Kreuzschmerz

Sonstige naher bezeichnete Muskelkrankheiten: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium 2

Hydronephrose bei ureteropelviner Obstruktion mit Infektion der
Niere

Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Chronische Analfissur

Funikulozele

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten des Peritoneums
Palpitationen

Idiopathische akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Cholangitis, nicht naher bezeichnet

Kopfschmerz

Sonstige ndher bezeichnete nichtinfektiose Gastroenteritis und
Kolitis

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Obstipation
Chronischer unbeeinflussbarer Schmerz
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R42 (Datenschutz)  Schwindel und Taumel
K56.0 (Datenschutz)  Paralytischer lleus

ops.zitterfFallzaht [ ...

8-522.91 1293 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgestutzter Einstellung

3-990 1138 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

3-994 1136 Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

8-547.0 756 Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten Antikdrpern

8-900 655 Intravendse Anasthesie

8-542.12 437 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 2 Substanzen

3-225 433 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-222 429 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-202 378 Native Computertomographie des Thorax

1-424 293 Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

8-800.c0 274 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

9-984.h 255 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

9-984.8 250 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

3-200 227 Native Computertomographie des Schadels

6-002.72 205 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pedfilgrastim, parenteral: 6
mg bis unter 12 mg

8-542.11 203 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

1-632.0 198 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

9-984.7 184 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

8-831.00 178 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse

GefalRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
GefaR, anterograd

3-035 170 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

3-207 169 Native Computertomographie des Abdomens

1-620.00 152 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Malnahmen

8-144.2 146 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

8-543.13 126 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag: 3
Substanzen

3-221 123 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

9-984.9 118 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 4

8-543.21 111 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2 Tage: 1
Substanz

3-820 107 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

6-001.h5 102 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 650
mg bis unter 750 mg

3-203 88 Native Computertomographie von Wirbelséule und Ruckenmark
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8-982.1 87 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis
hdchstens 13 Behandlungstage

6-001.h6 82 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravendés: 750
mg bis unter 850 mg

6-001.h4 81 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 550
mg bis unter 650 mg

8-544 76 Hochgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie

8-529.3 70 Bestrahlungsplanung fiir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fir die intensitatsmodulierte Radiotherapie

3-052 69 Transtsophageale Echokardiographie [TEE]

8-148.0 68 Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

8-527.0 67 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, einfach

1-620.10 64 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne
weitere Mal3nahmen

1-426.3 64 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

3-201 60 Native Computertomographie des Halses

3-05f 60 Transbronchiale Endosonographie

6-005.d0 57 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin
gebundene Nanopatrtikel, parenteral: 150 mg bis unter 300 mg

6-00a.11 56 Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral:
1.200 mg bis unter 1.680 mg

8-98g.11 54 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

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

1-204.2 53 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

1-207.0 52 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

8-831.01 51 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse

GefalRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
GefalR, retrograd

8-98g.10 51 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

8-982.0 49 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

1-440.a 47 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

8-151.4 46 Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems und
des Auges: Lumbalpunktion

1-650.1 44 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

8-543.32 43 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 2
Substanzen

8-831.04 43 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose

Gefalle: Legen: GroRRlumiger Katheter zur extrakorporalen
Blutzirkulation in ein zentralventses Gefal
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8-800.f0 42 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 1
Apherese-Thrombozytenkonzentrat

3-13b 40 Magen-Darm-Passage (fraktioniert)

8-543.51 40 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 5 Tage: 1
Substanz

3-823 39 Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Ruckenmark mit
Kontrastmittel

1-843 37 Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

8-98e.1 37 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

9-401.30 36 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

8-527.1 36 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, mittlerer
Schwierigkeitsgrad

1-442.0 36 Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Leber

8-98e.0 36 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Bis zu 6 Behandlungstage

8-543.42 36 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 4 Tage: 2
Substanzen

1-650.2 34 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

9-984.6 34 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

3-825 34 Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

6-009.p6 32 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral:
200 mg bis unter 300 mg

5-399.7 32 Andere Operationen an Blutgefal3en: Entfernung von vendsen

Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

1-4447 31 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

9-320 31 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

1-710 30 Ganzkdorperplethysmographie

8-982.3 30 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage

8-800.c1 30 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

3-205 29 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

8-543.34 29 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 4
Substanzen

8-980.0 27 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

8-800.f1 27 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 2
Apherese-Thrombozytenkonzentrate
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8-018.0 27 Komplette parenterale Ernahrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis hochstens 13
Behandlungstage

8-98e.3 27 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

8-541.0 26 Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen
Materialien und Immunmodulatoren: Intrathekal

5-399.5 25 Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von

vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

3-206 25 Native Computertomographie des Beckens

8-982.2 25 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 14 bis
hochstens 20 Behandlungstage

5-410.10 25 Entnahme von hamatopoetischen Stammzellen aus Knochenmark

und peripherem Blut zur Transplantation und von peripheren
Blutzellen zur Transfusion: Hamatopoetische Stammzellen aus
peripherem Blut: Zur Eigenspende

8-854.2 24 Hamodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder ohne
Antikoagulation

8-805.00 24 Transfusion von peripher gewonnenen hamatopoetischen
Stammzellen: Autogen: Ohne In-vitro-Aufbereitung

6-004.c 22 Applikation von Medikamenten, Liste 4: Rasburicase, parenteral

9-984.a 21 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

8-018.1 20 Komplette parenterale Ernahrung als medizinische

Nebenbehandlung: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

1-651 20 Diagnostische Sigmoideoskopie

3-13c.1 19 Cholangiographie: Perkutan-transhepatisch [PTC]

8-930 19 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

3-611.0 19 Phlebographie der GefalRe von Hals und Thorax: Obere Hohlvene

6-002.92 19 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
350 mg bis unter 450 mg

3-800 18 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

8-98g.12 18 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14
Behandlungstage

8-018.2 18 Komplette parenterale Ernéhrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 21 Behandlungstage
8-800.f2 17 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 3
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

1-206 17 Neurographie
8-706 17 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung
8-98e.2 17 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:

Mindestens 14 bis hochstens 20 Behandlungstage
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8-800.g0 16 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

1-430.10 16 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Zangenbiopsie

6-00b.79 16 Applikation von Medikamenten, Liste 11: Durvalumab, parenteral:
1.500 mg bis unter 1.750 mg

8-987.10 16 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit

multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

8-987.11 16 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis héchstens 13
Behandlungstage

6-00c.c5 16 Applikation von Medikamenten, Liste 12: Polatuzumab vedotin,
parenteral: 100 mg bis unter 120 mg

6-002.13 15 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 250
Mio. IE bis unter 350 Mio. IE

6-00c.c7 15 Applikation von Medikamenten, Liste 12: Polatuzumab vedotin,
parenteral: 140 mg bis unter 160 mg

8-179.x 15 Andere therapeutische Spllungen: Sonstige

8-543.22 15 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2 Tage: 2
Substanzen

8-144.1 14 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

6-007.a 14 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Pomalidomid, oral

8-98g.14 14 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

6-002.14 14 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 350
Mio. IE bis unter 450 Mio. IE

8-543.31 13 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 1
Substanz

3-220 13 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

6-002.16 13 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 550
Mio. IE bis unter 650 Mio. IE

1-941.0 13 Komplexe Diagnostik bei myeloischen und lymphatischen
Neubildungen: Komplexe Diagnostik

8-701 13 Einfache endotracheale Intubation

8-543.71 13 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 7 Tage: 1
Substanz

3-802 13 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelséule und
Ruckenmark

6-009.q6 12 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
800 mg bis unter 1.000 mg

8-800.f4 12 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 5
Apherese-Thrombozytenkonzentrate
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8-800.g1 12 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

3-993 12 Quantitative Bestimmung von Parametern

6-008.m6 12 Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 240
mg bis unter 280 mg

8-543.44 12 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 4 Tage: 4
Substanzen

6-007.j0 11 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Obinutuzumab, parenteral:
1.000 mg bis unter 2.000 mg

6-002.15 11 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 450
Mio. IE bis unter 550 Mio. IE

1-642 11 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und
Pankreaswege

5-514.53 11 Andere Operationen an den Gallengéngen: Einlegen einer Drainage:
Perkutan-transhepatisch

8-523.14 10 Andere Hochvoltstrahlentherapie: Stereotaktische Bestrahlung,

fraktioniert: Zerebral, nicht koplanare Bestrahlungstechnik mit
intrafraktioneller Verifikation

8-152.1 10 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahohle
1-432.01 10 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch

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

6-001.90 10 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 1,5
mg bis unter 2,5 mg

8-543.33 10 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 3
Substanzen

6-006.b3 9 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Brentuximab Vedotin,
parenteral: 100 mg bis unter 125 mg

8-800.c2 9 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter
16 TE

6-001.h7 9 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 850
mg bis unter 950 mg

6-006.b4 9 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Brentuximab Vedotin,
parenteral: 125 mg bis unter 150 mg

3-804 9 Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

8-543.14 9 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag: 4
Substanzen

8-831.02 9 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose
Gefalle: Legen: Uber eine periphere Vene in ein zentralvendses
Gefal

6-005.d1 9 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin
gebundene Nanopartikel, parenteral: 300 mg bis unter 450 mg

9-401.31 9 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

1-494.8 9 (Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit

Steuerung durch bildgebende Verfahren: Retroperitoneales Gewebe
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8-980.10 9 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

1-620.01 9 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

1-208.2 9 Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]

8-144.0 9 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Grof3lumig

8-987.13 9 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit

multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21 Behandlungstage

1-481.5 9 Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Becken

5-513.f0 8 Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Einlegen von
nicht selbstexpandierenden Prothesen: 1 Prothese

5-452.61 8 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

8-83b.c5 8 Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefalverschlusssystems: Resorbierbare Plugs ohne Anker

8-020.6 8 Therapeutische Injektion: Leber

6-005.07 8 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Azacitidin, parenteral: 900
mg bis unter 1.200 mg

6-00c.c6 8 Applikation von Medikamenten, Liste 12: Polatuzumab vedotin,
parenteral: 120 mg bis unter 140 mg

8-800.f3 8 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 4
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

8-640.0 8 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)
8-800.f5 8 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 6 bis
unter 8 Apherese-Thrombozytenkonzentrate

3-608 8 Superselektive Arteriographie

3-604 8 Arteriographie der GefalRe des Abdomens

9-401.32 7 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 4
Stunden

1-426.4 7 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, paraaortal

8-831.20 7 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
Gefalle: Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
Gefal3, anterograd

1-613 7 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

8-5294 7 Bestrahlungsplanung fur perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung mit Fusion von CT- und MRT-Bildern

1-430.20 7 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Zangenbiopsie

8-5416 7 Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen

Materialien und Immunmodulatoren: Arteriell
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5-431.22 7 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode ohne Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

8-771 7 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

6-00b.f 7 Applikation von Medikamenten, Liste 11: Osimertinib, oral

6-009.q7 7 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
1.000 mg bis unter 1.200 mg

5-469.d3 7 Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

6-002.12 7 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 190
Mio. IE bis unter 250 Mio. IE

1-632.1 7 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen
an Osophagus, Magen und/oder Duodenum

8-800.c3 7 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis unter
24 TE

6-009. 7 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Palbociclib, oral

3-100.0 7 Mammographie: Eine oder mehr Ebenen

8-543.41 6 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 4 Tage: 1
Substanz

5-513.1 6 Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Inzision der
Papille (Papillotomie)

3-13x 6 Andere Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren

6-00k.0 6 Applikation von Medikamenten, Liste 19: Nirmatrelvir-Ritonavir, oral

6-006.b6 6 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Brentuximab Vedotin,
parenteral: 175 mg bis unter 200 mg

3-137 6 Osophagographie

5-513.b 6 Endoskopische Operationen an den Gallengéangen: Entfernung von
alloplastischem Material

3-051 6 Endosonographie des Osophagus

6-009.q8 6 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
1.200 mg bis unter 1.400 mg

6-002.9a 6 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
1.350 mg bis unter 1.550 mg

6-005.ec 6 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Plerixafor, parenteral: 70,0
mg bis unter 80,0 mg

6-003.g1 6 Applikation von Medikamenten, Liste 3: Lenalidomid, oral: 50 mg bis
unter 75 mg

6-003.g0 6 Applikation von Medikamenten, Liste 3: Lenalidomid, oral: 25 mg bis
unter 50 mg

6-001.91 6 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 2,5
mg bis unter 3,5 mg

6-009.p8 5 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral:
400 mg bis unter 600 mg

3-13c.2 5 Cholangiographie: Uber T-Drainage

6-008.j 5 Applikation von Medikamenten, Liste 8: Lenvatinib, oral

8-800.f6 5 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 8 bis
unter 10 Apherese-Thrombozytenkonzentrate
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6-00a.kl 5 Applikation von Medikamenten, Liste 10: Venetoclax, oral: 500 mg
bis unter 750 mg

5-469.e3 5 Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

6-002.10 5 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 70
Mio. IE bis unter 130 Mio. IE

1-694 5 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

5-401.10 5 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Axillar: Ohne
Markierung

8-523.04 5 Andere Hochvoltstrahlentherapie: Stereotaktische Bestrahlung,

einzeitig: Zerebral, nicht koplanare Bestrahlungstechnik mit
intrafraktioneller Verifikation

3-13p 5 Projektionsradiographie der Leber mit Kontrastmittel

8-836.ka 5 (Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit Partikeln: Gefal3e viszeral

8-854.70 5 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24
Stunden

1-640 5 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege

6-001.93 5 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 4,5

mg bis unter 5,5 mg
1-494.4 5 (Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Brustwand

1-661 5 Diagnostische Urethrozystoskopie

6-002.pf 5 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
1.000 mg bis unter 1.200 mg

6-002.r8 5 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 4,0
g bis unter 4,8 g

1-444.6 5 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie

8-98g.13 5 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hdochstens 19
Behandlungstage

8-987.12 5 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 14 bis héchstens 20
Behandlungstage

6-002.91 5 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
250 mg bis unter 350 mg

6-007.n7 4 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Thiotepa, parenteral: 400
mg bis unter 500 mg

8-810.w2 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch

hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
10 g bis unter 15 g

6-001.c4 4 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral:
1.000 mg bis unter 1.100 mg
8-854.72 4 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben

(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72
bis 144 Stunden
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6-007.pa 4 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 6.900 mg bis unter 8.100 mg

8-831.21 4 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose

GefaRe: Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
GefaR, retrograd

8-932 4 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
Pulmonalarteriendruckes

3-13d.5 4 Urographie: Retrograd

3-75x 4 Andere Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
[PET/CT]

1-441.0 4 Perkutane (Nadel-)Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas:
Leber

6-001.ha 4 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravendés: 1.250
mg bis unter 1.450 mg

1-494.2 4 (Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mediastinum

6-001.k2 4 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Trastuzumab, intravenos:
200 mg bis unter 250 mg

5-517.03 4 Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents und

Stent-Prothesen in die Gallengange: Einlegen oder Wechsel von 1
selbstexpandierenden ungecoverten Stent: Perkutan-transhepatisch

6-007.p7 4 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 3.900 mg bis unter 4.500 mg

6-00c.c4 4 Applikation von Medikamenten, Liste 12: Polatuzumab vedotin,
parenteral: 90 mg bis unter 100 mg

6-006.b5 4 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Brentuximab Vedotin,
parenteral: 150 mg bis unter 175 mg

8-153 4 Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhdhle

6-005.d3 4 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin
gebundene Nanopatrtikel, parenteral: 600 mg bis unter 750 mg

6-005.e9 4 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Plerixafor, parenteral: 45,0
mg bis unter 50,0 mg

6-005.e4 4 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Plerixafor, parenteral: 20,0
mg bis unter 25,0 mg

8-800.g6 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 8 bis unter 10
Thrombozytenkonzentrate

6-003.p1 4 Applikation von Medikamenten, Liste 3: Pegylierte Asparaginase,
parenteral: 1.250 IE bis unter 2.500 IE
8-854.71 4 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben

(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24
bis 72 Stunden

6-005.5 4 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Arsentrioxid, parenteral

6-004.ab 4 Applikation von Medikamenten, Liste 4: Trabectedin, parenteral:
3,00 mg bis unter 3,25 mg

8-836.67 4 (Perkutan-)transluminale GefalR3intervention:
Fremdkorperentfernung: V. cava

6-00f.p6 4 Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:

Mehr als 600 mg bis 700 mg
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8-980.21 4

6-00a.13 (Datenschutz)
8-800.g5 (Datenschutz)
6-00a.k5 (Datenschutz)
6-00f.f (Datenschutz)
8-800.g3 (Datenschutz)
6-00a.8 (Datenschutz)
8-800.g4 (Datenschutz)
5-311.1 (Datenschutz)
3-82a (Datenschutz)
8-718.74 (Datenschutz)
5-431.24 (Datenschutz)
8-159.x (Datenschutz)
8-523.17 (Datenschutz)
6-002.17 (Datenschutz)
6-002.qg (Datenschutz)
6-002.qf (Datenschutz)
1-492.4  (Datenschutz)
1-205 (Datenschutz)
6-002.73 (Datenschutz)
1-853.2 (Datenschutz)
8-800.g2 (Datenschutz)
8-800.fb  (Datenschutz)

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral:
2.400 mg bis unter 2.520 mg

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 6 bis unter 8
Thrombozytenkonzentrate

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Venetoclax, oral: 2.000 mg
bis unter 2.500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Tafasitamab, parenteral
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 4
Thrombozytenkonzentrate

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Inotuzumab Ozogamicin,
parenteral

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 5
Thrombozytenkonzentrate

Temporare Tracheostomie: Punktionstracheotomie
Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 21 bis hdchstens 40 Behandlungstage

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode mit Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige

Andere Hochvoltstrahlentherapie: Stereotaktische Bestrahlung,
fraktioniert: Extrazerebral, nicht koplanare Bestrahlungstechnik mit
intrafraktioneller Verifikation

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 650
Mio. IE bis unter 750 Mio. IE

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 3.150 mg bis unter 4.150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 2.150 mg bis unter 3.150 mg

Perkutane Biopsie an Muskeln und Weichteilen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Rumpf

Elektromyographie [EMG]

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pedfilgrastim, parenteral: 12
mg bis unter 18 mg

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhohle:
Aszitespunktion

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 3
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 18
bis unter 20 Apherese-Thrombozytenkonzentrate
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8-800.f9  (Datenschutz)
6-001.h8 (Datenschutz)
6-002.18 (Datenschutz)
3-056 (Datenschutz)
6-003.g5 (Datenschutz)
8-810.w4 (Datenschutz)
1-902.0 (Datenschutz)
8-980.20 (Datenschutz)
6-003.g3 (Datenschutz)
6-004.45 (Datenschutz)
6-007.p8 (Datenschutz)
6-008.m1 (Datenschutz)
1-844 (Datenschutz)
5-916.a0 (Datenschutz)
3-843.0  (Datenschutz)
6-002.rd  (Datenschutz)
8-836.9a (Datenschutz)
8-137.00 (Datenschutz)
3-227 (Datenschutz)
6-009.qa (Datenschutz)
5-513.h0 (Datenschutz)
8-800.f7  (Datenschutz)
3-226 (Datenschutz)
6-005.06 (Datenschutz)
6-005.8  (Datenschutz)

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 14
bis unter 16 Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravendés: 950
mg bis unter 1.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 750
Mio. IE bis unter 850 Mio. IE

Endosonographie des Pankreas

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Lenalidomid, oral: 150 mg
bis unter 175 mg

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

Testpsychologische Diagnostik: Einfach

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Lenalidomid, oral: 100 mg
bis unter 125 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Decitabin, parenteral: 180
mg bis unter 210 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 4.500 mg bis unter 5.700 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 40
mg bis unter 80 mg

Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut
Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]: Ohne
Sekretin-Unterstiitzung

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 8,8
g bis unter 10,4 g

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flissigkeiten: Gefal3e viszeral

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

Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
1.800 mg bis unter 2.200 mg

Endoskopische Operationen an den Gallengéangen: Wechsel von
nicht selbstexpandierenden Prothesen: 1 Prothese

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 10
bis unter 12 Apherese-Thrombozytenkonzentrate
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Azacitidin, parenteral: 750
mg bis unter 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Everolimus, oral
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6-004.a7 (Datenschutz)
8-980.11 (Datenschutz)
1-631.0 (Datenschutz)
6-001.cl1 (Datenschutz)
6-006.jd  (Datenschutz)
1-432.00 (Datenschutz)
8-836.98 (Datenschutz)
1-432.1 (Datenschutz)
8-800.fc  (Datenschutz)
5-517.13 (Datenschutz)
6-007.91 (Datenschutz)
5-984 (Datenschutz)
8-810.wa (Datenschutz)
6-009.e3 (Datenschutz)
3-053 (Datenschutz)
1-426.6 (Datenschutz)
5-501.93 (Datenschutz)
8-810.w7 (Datenschutz)
6-002.p2 (Datenschutz)
8-83b.2x  (Datenschutz)
6-002.p7 (Datenschutz)
6-007.p4 (Datenschutz)
6-007.p3 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Trabectedin, parenteral:
2,00 mg bis unter 2,25 mg

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs
Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 700
mg bis unter 800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 200
mg bis unter 220 mg

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Feinnadelaspiration
(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flissigkeiten: Andere Gefal3e thorakal
Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Pleura

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 20
bis unter 24 Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents und
Stent-Prothesen in die Gallengange: Einlegen oder Wechsel von 2
selbstexpandierenden ungecoverten Stents: Perkutan-
transhepatisch

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Pertuzumab, parenteral: 840
mg bis unter 1.260 mg

Mikrochirurgische Technik

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
85 g bis unter 105 g

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Liposomales Irinotecan,
parenteral: 125 mg bis unter 150 mg

Endosonographie des Magens

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, pelvin
Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Destruktion, lokal, durch
Radiofrequenzablation: Perkutan

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

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
100 mg bis unter 150 mg

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flissigkeiten zur
selektiven Embolisation: Sonstige Flussigkeiten

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
350 mg bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 2.100 mg bis unter 2.700 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 1.500 mg bis unter 2.100 mg
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8-831.22 (Datenschutz)
8-800.fa  (Datenschutz)
1-712 (Datenschutz)
8-137.10 (Datenschutz)
8-718.71 (Datenschutz)
6-002.pc  (Datenschutz)
6-007.00 (Datenschutz)
6-00a.k3 (Datenschutz)
6-002.p6 (Datenschutz)
1-854.6  (Datenschutz)
6-007.02 (Datenschutz)
3-223 (Datenschutz)
6-005.e8 (Datenschutz)
1-430.30 (Datenschutz)
6-001.h2 (Datenschutz)
6-004.71 (Datenschutz)
1-654.1 (Datenschutz)
6-001.k8 (Datenschutz)
6-005.eb  (Datenschutz)
8-561.1  (Datenschutz)
3-998 (Datenschutz)
6-003.g2 (Datenschutz)
6-00c.c8 (Datenschutz)
6-002.gk (Datenschutz)

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefalRe: Wechsel: Uber eine periphere Vene in ein zentralvendses
Gefald

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 16
bis unter 18 Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Spiroergometrie

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

Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 3 bis hochstens 5 Behandlungstage

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
700 mg bis unter 800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 1.000 mg bis unter 2.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Venetoclax, oral: 1.000 mg
bis unter 1.500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
300 mg bis unter 350 mg

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Hiftgelenk

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 3.000 mg bis unter 4.200 mg

Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark mit
Kontrastmittel

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Plerixafor, parenteral: 40,0
mg bis unter 45,0 mg

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie:
Zangenbiospie

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravenos: 350
mg bis unter 450 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Panitumumab, parenteral:
300 mg bis unter 420 mg

Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Trastuzumab, intravenos:
500 mg bis unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Plerixafor, parenteral: 60,0
mg bis unter 70,0 mg

Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte
physikalische Monotherapie

Serieller Vergleich von mehr als zwei PET- oder PET/CT-
Untersuchungen

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Lenalidomid, oral: 75 mg bis
unter 100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 12: Polatuzumab vedotin,
parenteral: 160 mg bis unter 180 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 6.150 mg bis unter 8.650 mg
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6-002.gh (Datenschutz)
6-002.rh  (Datenschutz)
8-543.43 (Datenschutz)
3-827 (Datenschutz)
6-001.hb (Datenschutz)
6-001.hd (Datenschutz)
1-630.0 (Datenschutz)
6-00b.72 (Datenschutz)
8-854.74 (Datenschutz)
6-001.b9 (Datenschutz)
5-431.40 (Datenschutz)
5-431.28 (Datenschutz)
6-00b.6  (Datenschutz)
6-001.95 (Datenschutz)
6-006.5 (Datenschutz)
6-00a.k7 (Datenschutz)
6-002.93 (Datenschutz)
1-650.0 (Datenschutz)
1-490.y (Datenschutz)
6-001.94 (Datenschutz)
6-005.d4 (Datenschutz)
6-002.r9 (Datenschutz)
6-002.p5 (Datenschutz)
6-008.7a (Datenschutz)
1-859.x (Datenschutz)
8-820.01 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 4.150 mg bis unter 5.150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral:
16,8 g bis unter 20,0 g

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 4 Tage: 3
Substanzen

Magnetresonanztomographie der Mamma mit Kontrastmittel
Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 1.450
mg bis unter 1.650 mg

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

Diagnostische Osophagoskopie: Mit flexiblem Instrument
Applikation von Medikamenten, Liste 11: Durvalumab, parenteral:
500 mg bis unter 600 mg

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 264
bis 432 Stunden

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Liposomales Doxorubicin,
parenteral: 100 mg bis unter 110 mg

Gastrostomie: Perkutan durch Direktpunktionstechnik mit Fixierung
durch Naht und Steuerung durch bildgebende Verfahren: Ohne
jejunale Sonde

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Direktpunktionstechnik mit Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Liposomales Cytarabin-
Daunorubicin, parenteral

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 6,5
mg bis unter 7,5 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Eribulin, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 10: Venetoclax, oral: 3.000 mg
bis unter 4.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
450 mg bis unter 550 mg

Diagnostische Koloskopie: Partiell

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: N.n.bez.

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 5,5
mg bis unter 6,5 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin
gebundene Nanopatrtikel, parenteral: 750 mg bis unter 900 mg
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 4,8
g bis unter 5,6 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
250 mg bis unter 300 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Blinatumomab, parenteral:
160 pg bis unter 220 pg

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige
Therapeutische Plasmapherese: Mit normalem Plasma: 2
Plasmapheresen
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8-810.wc (Datenschutz)
6-002.1f (Datenschutz)
1-440.9 (Datenschutz)
8-800.c4 (Datenschutz)
6-009.q9 (Datenschutz)
6-001.h9 (Datenschutz)
6-002.1c  (Datenschutz)
1-426.5  (Datenschutz)
6-007.pb  (Datenschutz)
8-123.1  (Datenschutz)
8-810.j5 (Datenschutz)
8-812.60 (Datenschutz)
3-614 (Datenschutz)
6-00b.7f  (Datenschutz)
8-914.12 (Datenschutz)
6-00b.ag (Datenschutz)
5-349.7 (Datenschutz)
5-156.9  (Datenschutz)
6-002.r6  (Datenschutz)
6-001.g4 (Datenschutz)
1-620.31 (Datenschutz)
5-339.06 (Datenschutz)

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

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 1.850
Mio. IE bis unter 2.050 Mio. IE

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 24 TE bis unter
32TE

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
1.400 mg bis unter 1.800 mg

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

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 1.250
Mio. IE bis unter 1.450 Mio. IE

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, iliakal
Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 8.100 mg bis unter 9.300 mg

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung
Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 2,0 g bis unter
3,09

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

Phlebographie der Gefal3e einer Extremitat mit Darstellung des
Abflussbereiches

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Durvalumab, parenteral:
3.000 mg bis unter 3.500 mg

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsaulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Lendenwirbelsaule

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Gemtuzumab ozogamicin,
parenteral: 15,0 mg bis unter 16,0 mg

Andere Operationen am Thorax: Operative Entfernung eines
Verweilsystems zur Drainage der Pleurahdhle

Andere Operationen an der Retina: Injektion von Medikamenten in
den hinteren Augenabschnitt

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 2,4
g bis unter 3,2 g

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Imatinib, oral: 4.000 mg bis
unter 5.200 mg

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem ultradtinnen
Instrument: Mit bronchoalveolarer Lavage

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen oder Wechsel von 1
Bifurkationsstent
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5-514.m3 (Datenschutz)
6-00f.n (Datenschutz)
6-00a.k4 (Datenschutz)
6-003.g8 (Datenschutz)
1-559.4 (Datenschutz)
8-915 (Datenschutz)
5-514.d3 (Datenschutz)
6-002.pd (Datenschutz)
6-002.pe (Datenschutz)
6-002.g4 (Datenschutz)
6-002.ph  (Datenschutz)
6-002.qc  (Datenschutz)
6-002.qa (Datenschutz)
6-002.qd (Datenschutz)
6-002.qj (Datenschutz)
6-003.gd (Datenschutz)
6-003.k3  (Datenschutz)
6-002.r3 (Datenschutz)
6-002.r5 (Datenschutz)
6-001.g9 (Datenschutz)
6-002.g0 (Datenschutz)
6-003.g6 (Datenschutz)
6-002.rf  (Datenschutz)
6-002.gb (Datenschutz)
6-00f.p9 (Datenschutz)

Andere Operationen an den Gallengangen: Dilatation: Perkutan-
transhepatisch

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Zanubrutinib, oral
Applikation von Medikamenten, Liste 10: Venetoclax, oral: 1.500 mg
bis unter 2.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Lenalidomid, oral: 225 mg
bis unter 250 mg

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Peritoneum

Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

Andere Operationen an den Gallengangen: Revision (als
selbstandiger Eingriff): Perkutan-transhepatisch

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
800 mg bis unter 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
900 mg bis unter 1.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 450 mg bis unter 550 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
1.400 mg bis unter 1.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 1.550 mg bis unter 1.750 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 1.150 mg bis unter 1.350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 1.750 mg bis unter 1.950 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 5.150 mg bis unter 6.150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Lenalidomid, oral: 350 mg
bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
300 mg bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 1,2
g bis unter 1,6 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 2,0
g bis unter 2,4 g

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Imatinib, oral: 11.200 mg bis
unter 13.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 100 mg bis unter 175 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Lenalidomid, oral: 175 mg
bis unter 200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral:
12,0 g bis unter 13,6 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 1.350 mg bis unter 1.550 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 900 mg bis 1.000 mg
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6-00g.1d (Datenschutz)
8-132.2 (Datenschutz)
8-133.0  (Datenschutz)
6-00f.p4 (Datenschutz)
5-511.11 (Datenschutz)
6-00f.p8 (Datenschutz)
6-00f.p3 (Datenschutz)
8-100.9 (Datenschutz)
5-470.2 (Datenschutz)
8-101.x (Datenschutz)
8-123.00 (Datenschutz)
5-461.50 (Datenschutz)
8-138.0  (Datenschutz)
8-020.8  (Datenschutz)
5-469.20 (Datenschutz)
6-002.96 (Datenschutz)
6-002.94 (Datenschutz)
6-007.60 (Datenschutz)
6-002.95 (Datenschutz)
6-002.p4 (Datenschutz)
6-002.pa (Datenschutz)
6-002.52 (Datenschutz)
6-002.90 (Datenschutz)
6-006.9 (Datenschutz)
6-007.01 (Datenschutz)
6-007.08 (Datenschutz)
6-007.03 (Datenschutz)
6-007.61 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 16 (Reserveantibiotika):
Ceftazidim-Avibactam, parenteral: 78 g/19,5 g bis unter 84 g/21 g
Manipulationen an der Harnblase: Spulung, intermittierend
Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 400 mg bis 500 mg

Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne laparoskopische
Revision der Gallengange

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 800 mg bis 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 300 mg bis 400 mg

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Kolo-/Rektoskopie
mit flexiblem Instrument

Appendektomie: Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
Fremdkorperentfernung ohne Inzision: Sonstige

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Wechsel:
Ohne jejunale Sonde

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
lleostoma: Offen chirurgisch

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters:
Wechsel ohne operative Dilatation

Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse

Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Offen chirurgisch
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
750 mg bis unter 850 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
550 mg bis unter 650 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Enzalutamid, oral: 480 mg
bis unter 960 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
650 mg bis unter 750 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
200 mg bis unter 250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
500 mg bis unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 2,50 g bis
unter 3,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
150 mg bis unter 250 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Axitinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 2.000 mg bis unter 3.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 11.400 mg bis unter 13.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 4.200 mg bis unter 5.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Enzalutamid, oral: 960 mg
bis unter 1.440 mg
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6-007.0h (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 45.000 mg bis unter 54.600 mg

6-007.e0 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ibrutinib, oral: 1.400 mg bis
unter 2.100 mg

6-007.e4 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ibrutinib, oral: 4.200 mg bis
unter 4.900 mg

6-002.p1 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 65
mg bis unter 100 mg

6-001.k1 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 1: Trastuzumab, intravends:
150 mg bis unter 200 mg

6-001.he (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 2.050
mg bis unter 2.450 mg

6-002.1j (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 2.450
Mio. IE oder mehr

6-002.19 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 850
Mio. IE bis unter 950 Mio. IE

6-002.re  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral:
10,4 g bis unter 12,0 g

6-001.h3 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravends: 450
mg bis unter 550 mg

6-002.pb (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
600 mg bis unter 700 mg

6-002.ra (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 5,6
g bis unter 6,4 g

6-002.11 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 130
Mio. IE bis unter 190 Mio. IE

6-001.k5 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 1: Trastuzumab, intravends:
350 mg bis unter 400 mg

6-002.97 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
850 mg bis unter 950 mg

6-002.99 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
1.150 mg bis unter 1.350 mg

6-001.ke (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 1: Trastuzumab, intravends:
1.200 mg bis unter 1.400 mg

6-002.1d (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 1.450
Mio. IE bis unter 1.650 Mio. IE

6-001.k9 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 1: Trastuzumab, intravends:
600 mg bis unter 700 mg

6-001.kd (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 1: Trastuzumab, intravends:
1.000 mg bis unter 1.200 mg

6-009.d3 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 9: Elotuzumab, parenteral: 600
mg bis unter 700 mg

6-009.d4 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 9: Elotuzumab, parenteral: 700
mg bis unter 800 mg

5-894.16 (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Schulter und Axilla

6-009.dh (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 9: Elotuzumab, parenteral:
5.400 mg bis unter 6.200 mg
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5-513.k (Datenschutz)
5-514.b3 (Datenschutz)
6-009.r0 (Datenschutz)
5-513.n0 (Datenschutz)
5-895.27 (Datenschutz)
6-008.m8 (Datenschutz)
6-009.gb (Datenschutz)
6-009.qc  (Datenschutz)
6-008.91 (Datenschutz)
5-895.08 (Datenschutz)
5-896.08 (Datenschutz)
6-007.pd (Datenschutz)
6-00a.ka (Datenschutz)
5-572.1 (Datenschutz)
6-00a.k0 (Datenschutz)
6-00a.16 (Datenschutz)
6-00a.0  (Datenschutz)
6-00a.b6 (Datenschutz)
6-00a.b8 (Datenschutz)
6-00a.k9 (Datenschutz)
6-00a.bb  (Datenschutz)
6-00f.] (Datenschutz)
6-00e.d (Datenschutz)
6-00b.77 (Datenschutz)

Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Zugang durch
retrograde Endoskopie

Andere Operationen an den Gallengéangen: Entfernung von
alloplastischem Material: Perkutan-transhepatisch

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, subkutan:
1.800 mg bis unter 3.600 mg

Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Einlegen oder
Wechsel von selbstexpandierenden gecoverten Stent-Prothesen: 1
Stent-Prothese

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Oberarm und
Ellenbogen

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 320
mg bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
2.200 mg bis unter 2.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
2.600 mg bis unter 3.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Carfilzomib, parenteral: 60
mg bis unter 90 mg

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Unterarm
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Unterarm
Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 10.500 mg bis unter 12.900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Venetoclax, oral: 6.000 mg
bis unter 7.000 mg

Zystostomie: Perkutan

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Venetoclax, oral: 250 mg
bis unter 500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral:
3.600 mg bis unter 4.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Alectinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Midostaurin, oral: 700 mg
bis unter 800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Midostaurin, oral: 900 mg
bis unter 1.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Venetoclax, oral: 5.000 mg
bis unter 6.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Midostaurin, oral: 1.400 mg
bis unter 1.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Trastuzumab deruxtecan,
parenteral

Applikation von Medikamenten, Liste 14: Enfortumab vedotin,
parenteral

Applikation von Medikamenten, Liste 11:
1.000 mg bis unter 1.250 mg

Durvalumab, parenteral:
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6-00f.8 (Datenschutz)
6-00a.b1l (Datenschutz)
6-00a.b3 (Datenschutz)
6-00c.c9 (Datenschutz)
6-00d.8  (Datenschutz)
5-230.0 (Datenschutz)
3-992 (Datenschutz)
5-401.00 (Datenschutz)
5-399.6  (Datenschutz)
5-319.62 (Datenschutz)
5-449.d3 (Datenschutz)
5-313.3 (Datenschutz)
5-319.7  (Datenschutz)
5-513.21 (Datenschutz)
8-017.0  (Datenschutz)
5-492.00 (Datenschutz)
8-017.1 (Datenschutz)
5-320.0 (Datenschutz)
8-529.8  (Datenschutz)
5-454.52 (Datenschutz)
5-339.4  (Datenschutz)
5-449.73 (Datenschutz)
5-892.0c (Datenschutz)
5-892.x5 (Datenschutz)
5-892.06 (Datenschutz)
5-870.91 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Sacituzumab govitecan,
parenteral

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Midostaurin, oral: 200 mg
bis unter 300 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Midostaurin, oral: 400 mg
bis unter 500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 12: Polatuzumab vedotin,
parenteral: 180 mg bis unter 200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 13: Darolutamid, oral
Zahnextraktion: Einwurzeliger Zahn

Intraoperative Anwendung der Verfahren

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgeféal3e: Zervikal: Ohne
Markierung

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

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Wechsel einer
trachealen Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch

Inzision des Larynx und andere Inzisionen der Trachea: Trachea
Andere Operationen an Larynx und Trachea: Entfernung einer
trachealen Schiene (Stent)

Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Steinentfernung:
Mit Ballonkatheter

Enterale Ernéhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
7 bis héchstens 13 Behandlungstage

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals:
Exzision: Lokal

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

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Durch Bronchoskopie

Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fiir perkutane Bestrahlung, mit individueller
Dosisplanung

Resektion des Diinndarmes: (Teil-)Resektion des Jejunums:
Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Entfernung einer
bronchialen Schiene (Stent)

Andere Operationen am Magen: Dilatation: Endoskopisch

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Malinahmen:
Leisten- und Genitalregion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Hals

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mal3nahmen:
Schulter und Axilla

Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Lokale Exzision: Defektdeckung durch Mobilisation
und Adaptation von bis zu 25 % des Brustgewebes (bis zu 1
Quadranten)
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6-009.gk (Datenschutz)
6-009.qd (Datenschutz)
6-009.p9 (Datenschutz)
6-009.gh  (Datenschutz)
5-449.t3  (Datenschutz)
8-523.02 (Datenschutz)
5-449.e3 (Datenschutz)
8-146.x (Datenschutz)
8-173.0 (Datenschutz)
5-431.41 (Datenschutz)
5-429.a  (Datenschutz)
8-190.21 (Datenschutz)
8-854.67 (Datenschutz)
8-836.ma (Datenschutz)
1-491.2  (Datenschutz)
8-854.64 (Datenschutz)
1-672 (Datenschutz)
8-840.07 (Datenschutz)
8-836.n2 (Datenschutz)
1-480.4 (Datenschutz)
8-800.fk  (Datenschutz)
8-854.60 (Datenschutz)
1-425.7  (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
7.400 mg bis unter 9.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
3.000 mg bis unter 3.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral:
600 mg bis unter 800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Daratumumab, intravends:
5.800 mg bis unter 6.600 mg

Andere Operationen am Magen: Blutstillung durch Auftragen
absorbierender Substanzen: Endoskopisch

Andere Hochvoltstrahlentherapie: Stereotaktische Bestrahlung,
einzeitig: Zerebral, koplanare Bestrahlungstechnik

Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch
Therapeutische Drainage von Organen des Bauchraumes: Sonstige
Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahéhle:
Lunge

Gastrostomie: Perkutan durch Direktpunktionstechnik mit Fixierung
durch Naht und Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mit
jejunaler Sonde

Andere Operationen am Osophagus: (Endoskopische) Ligatur
(Banding) von Osophagusvarizen

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenoés, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 600 bis 960 Stunden

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit Metallspiralen: GefalRe viszeral

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Muskeln und Weichteilen: Oberarm
und Ellenbogen

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 264 bis 432 Stunden

Diagnostische Hysteroskopie

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht
medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: V. cava
(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 2 Metallspiralen

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Wirbelsaule

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 52
bis unter 58 Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Bis 24 Stunden

(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus:
Lymphknoten, inguinal
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3-752.0 (Datenschutz)
8-853.83 (Datenschutz)
1-490.6 (Datenschutz)
8-854.61 (Datenschutz)
8-853.76 (Datenschutz)
8-853.72 (Datenschutz)
8-854.76 (Datenschutz)
8-855.81 (Datenschutz)
8-980.30 (Datenschutz)
8-980.41 (Datenschutz)
8-931.1 (Datenschutz)
1-494.7 (Datenschutz)
1-493.31 (Datenschutz)
8-854.73 (Datenschutz)
1-494.6  (Datenschutz)
1-494.5 (Datenschutz)
8-83b.87 (Datenschutz)
1-655 (Datenschutz)
8-980.51 (Datenschutz)
8-980.61 (Datenschutz)

Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
[PET/CT] des gesamten Korperstammes: Mit Niedrigdosis-
Computertomographie zur Schwachungskorrektur

Hamofiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVH), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144
bis 264 Stunden

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterschenkel
Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 24 bis 72 Stunden

Hamofiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVH), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 432 bis 600 Stunden

Hamofiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVH), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 72 bis 144 Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 432
bis 600 Stunden

Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHDEF), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24
bis 72 Stunden

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657
bis 2.208 Aufwandspunkte: 1.933 bis 2.208 Aufwandspunkte
Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Mit kontinuierlicher
reflektionsspektrometrischer Messung der zentralvendsen
Sauerstoffsattigung

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Beckenperitoneum
Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben:
Mamma: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der
Biopsieregion

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144
bis 264 Stunden

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Peritoneum

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Bauchwand
Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines Instruments
zur Thrombektomie oder Fremdkdorperentfernung: 1 Thrombektomie-
Aspirationskatheter

Chromoendoskopie des unteren Verdauungstraktes
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209
bis 2.760 Aufwandspunkte: 2.485 bis 2.760 Aufwandspunkte
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761
bis 3.680 Aufwandspunkte: 3.221 bis 3.680 Aufwandspunkte
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8-980.8

8-980.7

3-753.1

3-754.x
1-208.6
8-713.0

1-204.x
3-841
8-547.2
3-826
5-469.13

8-800.fd

1-430.12

3-134
8-550.0

1-208.0
1-426.a

8-700.0

3-809
8-800.62

1-425.3

3-22x

8-800.cc

8-718.75

8-779

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 4.601
bis 5.520 Aufwandspunkte

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 3.681
bis 4.600 Aufwandspunkte

Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
[PET/CT] des ganzen Korpers: Mit diagnostischer
Computertomographie

Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
[PET/CT] des gesamten Korperstammes und des Kopfes: Sonstige
Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

Maschinelle Beatmung und Atemunterstitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanilen
[HFENC-System]

Untersuchung des Liquorsystems: Sonstige
Magnetresonanz-Myelographie

Andere Immuntherapie: Mit Immunmodulatoren
Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Andere Operationen am Darm: Blutstillung durch Auftragen
absorbierender Substanzen: Endoskopisch

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 24
bis unter 28 Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Biopsie durch Schlingenabtragung

Pharyngographie

Geriatrische frihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 7
Behandlungstage und 10 Therapieeinheiten

Registrierung evozierter Potenziale: Akustisch [AEP]

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mesenterial
Offenhalten der oberen Atemwege: Durch oropharyngealen Tubus
Native Magnetresonanztomographie des Thorax

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Patientenbezogene
Thrombozytenkonzentrate: 3 bis unter 5 patientenbezogene
Thrombozytenkonzentrate

(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus:
Lymphknoten, mediastinal

Andere Computertomographie mit Kontrastmittel

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 88 TE bis unter
104 TE

Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 41 bis hdochstens 75 Behandlungstage

Andere ReanimationsmalRnahmen
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8-718.72

8-716.00
8-543.91
3-612.x
3-805

3-806
8-800.c5

3-204
3-613
3-74x
6-005.e5
6-003.p2
6-001.96
6-001.97
6-003.kc
6-003.ke
6-004.46
6-003.kf
6-005.e3

6-001.9¢e

8-810.we

6-001.9a
5-98h.3
5-98¢.0
6-001.c3

6-005.a

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

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

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

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 6 bis hdchstens 10 Behandlungstage

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung:
Ersteinstellung: Nicht invasive hausliche Beatmung

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

Phlebographie der Gefal3e von Abdomen und Becken: Sonstige
Native Magnetresonanztomographie des Beckens

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 32 TE bis unter
40 TE

Native Computertomographie des Herzens

Phlebographie der Gefalie einer Extremitét

Andere Positronenemissionstomographie

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Plerixafor, parenteral: 25,0
mg bis unter 30,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Pegylierte Asparaginase,
parenteral: 2.500 IE bis unter 3.750 IE

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 7,5
mg bis unter 8,5 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 8,5
mg bis unter 9,5 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.400 mg bis unter 1.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.800 mg bis unter 2.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Decitabin, parenteral: 210
mg bis unter 240 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
2.000 mg bis unter 2.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Plerixafor, parenteral: 15,0
mg bis unter 20,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 19,5
mg bis unter 21,5 mg

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
165 g bis unter 185 g

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 11,5
mg bis unter 13,5 mg

Anzahl der Nadeln zur Destruktion: 2 Nadeln

Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgerat, offen chirurgisch, fir die intrathorakale
oder intraabdominale Anwendung

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 900
mg bis unter 1.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Pazopanib, oral
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6-001.g3 (Datenschutz)
5-900.0b (Datenschutz)
6-007.pc  (Datenschutz)
6-007.e6 (Datenschutz)
6-007.m1 (Datenschutz)
6-007.p6 (Datenschutz)
6-007.06 (Datenschutz)
5-900.18 (Datenschutz)
6-007.p2 (Datenschutz)
6-004.6  (Datenschutz)
6-004.72 (Datenschutz)
6-005.04 (Datenschutz)
6-004.78 (Datenschutz)
5-900.1a (Datenschutz)
6-007.m7 (Datenschutz)
5-985.0 (Datenschutz)
6-007.n6 (Datenschutz)
3-055.1 (Datenschutz)
8-800.ga (Datenschutz)
8-810.g5 (Datenschutz)
8-810.g6 (Datenschutz)
1-440.6 (Datenschutz)
8-800.gn (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Imatinib, oral: 2.800 mg bis
unter 4.000 mg

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Bauchregion

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 9.300 mg bis unter 10.500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: lbrutinib, oral: 5.600 mg bis
unter 6.300 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral:
450 mg bis unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 3.300 mg bis unter 3.900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 7.800 mg bis unter 9.000 mg

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Unterarm

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Tabletten: 1.200 mg bis unter 1.500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Nilotinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Panitumumab, parenteral:
420 mg bis unter 540 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Azacitidin, parenteral: 450
mg bis unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Panitumumab, parenteral:
1.260 mg bis unter 1.500 mg

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Riicken

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral:
1.500 mg bis unter 1.800 mg

Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser
Applikation von Medikamenten, Liste 7: Thiotepa, parenteral: 350
mg bis unter 400 mg

Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Leber
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 16 bis unter 18
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Antithrombin 111: 10.000 IE bis unter
15.000 IE

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Antithrombin 11I: 15.000 IE bis unter
20.000 IE

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengdngen
und Pankreas: Gallengéange

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 64 bis unter 70
Thrombozytenkonzentrate
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8-800.fn  (Datenschutz)
3-058 (Datenschutz)
8-810.ec  (Datenschutz)
8-810.g4 (Datenschutz)
1-494.31 (Datenschutz)
1-589.1  (Datenschutz)
8-810.jf (Datenschutz)
8-810.jg (Datenschutz)
8-800.h4 (Datenschutz)
8-800.p3 (Datenschutz)
8-800.gc  (Datenschutz)
8-810.wb (Datenschutz)
1-445 (Datenschutz)
8-831.x (Datenschutz)
8-810.w8 (Datenschutz)
8-810.wj (Datenschutz)
8-810.wd (Datenschutz)

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 64
bis unter 70 Apherese-Thrombozytenkonzentrate
Endosonographie des Rektums

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Faktor XllI: 5.000 Einheiten bis unter
10.000 Einheiten

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Antithrombin 1ll: 7.000 IE bis unter
10.000 IE

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mamma: Durch
Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der Biopsieregion

Biopsie an anderen Organen und Geweben durch Inzision:
Bauchwand

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 15,0 g bis
unter 17,59

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 17,5 g bis
unter 20,0 g

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Pathogeninaktiviertes
Thrombozytenkonzentrat: 5 pathogeninaktivierte
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Pathogeninaktivierte patientenbezogene
Thrombozytenkonzentrate: 5 bis unter 7 pathogeninaktivierte
patientenbezogene Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 20 bis unter 24
Thrombozytenkonzentrate

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

Endosonographische Feinnadelpunktion am oberen
Verdauungstrakt

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
Gefal3e: Sonstige

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

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
245 g bis unter 285 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
145 g bis unter 165 g
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8-810.w3 (Datenschutz)  Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
15 g bis unter 25 g

1-447 (Datenschutz)  Endosonographische Feinnadelpunktion am Pankreas

1-791 (Datenschutz)  Kardiorespiratorische Polygraphie

8-812.50 (Datenschutz) Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
500 IE bis unter 1.500 IE

8-800.ge (Datenschutz)  Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 28 bis unter 32
Thrombozytenkonzentrate

8-812.59 (Datenschutz) Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
9.500 IE bis unter 10.500 IE

1-695.0 (Datenschutz)  Diagnostische Endoskopie des Verdauungstraktes durch Inzision
und intraoperativ: Magen

1-471.2 (Datenschutz)  Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische fraktionierte
Kurettage

8-812.51 (Datenschutz) Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
1.500 IE bis unter 2.500 IE

8-836.62 (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale GefaRintervention:
Fremdkorperentfernung: GefalRe Schulter und Oberarm

ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

R29.6 76 Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

S72.01 43 Schenkelhalsfraktur: Intrakapsular

R26.8 41 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen des Ganges und
der Mobilitat

150.13 26 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung

S42.29 22 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Sonstige und multiple
Teile

S72.10 21 Femurfraktur: Trochantér, nicht naher bezeichnet

S32.01 20 Fraktur eines Lendenwirbels: L1

S72.11 20 Femurfraktur: Intertrochantar

S22.06 18 Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12

S72.04 15 Schenkelhalsfraktur: Mediozervikal

150.14 14 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

S32.5 14 Fraktur des Os pubis

S32.1 13 Fraktur des Os sacrum

S72.3 10 Fraktur des Femurschaftes

S32.02 10 Fraktur eines Lendenwirbels: L2

R55 9 Synkope und Kollaps

M48.06 8 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

S82.18 7 Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Sonstige

S32.03 7 Fraktur eines Lendenwirbels: L3

S42.3 7 Fraktur des Humerusschaftes
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S32.4 7 Fraktur des Acetabulums

M48.00 7 Spinal(kanal)stenose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelséaule

S72.03 7 Schenkelhalsfraktur: Subkapital

S32.3 6 Fraktur des Os ilium

S32.05 6 Fraktur eines Lendenwirbels: L5

M51.1 6 Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

G30.1 6 Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

E86 6 Volumenmangel

S42.21 5 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Kopf

S82.82 5 Trimalleolarfraktur

S30.0 5 Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens

S42.22 5 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Collum chirurgicum

G20.21 5 Priméres Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung: Mit
Wirkungsfluktuation

G20.00 5 Primares Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer
Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation

M54.4 5 Lumboischialgie

S32.04 5 Fraktur eines Lendenwirbels: L4

S72.2 5 Subtrochantére Fraktur

B99 4 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Infektionskrankheiten

G20.10 4 Priméres Parkinson-Syndrom mit maiiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation

110.01 4 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven
Krise

S82.81 4 Bimalleolarfraktur

163.4 4 Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

S82.6 4 Fraktur des Au3enkntchels

S52.01 4 Fraktur des proximalen Endes der Ulna: Olekranon

G20.11 4 Priméares Parkinson-Syndrom mit maiiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Mit Wirkungsfluktuation

S06.6 4 Traumatische subarachnoidale Blutung

150.01 4 Sekundéare Rechtsherzinsuffizienz

S12.1 4 Fraktur des 2. Halswirbels

M96.88 4 Sonstige Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems nach
medizinischen MalRnahmen

J18.9 4 Pneumonie, nicht naher bezeichnet

S22.05 4 Fraktur eines Brustwirbels: T9 und T10

J15.9 (Datenschutz)  Bakterielle Pneumonie, nicht naher bezeichnet

S22.03 (Datenschutz)  Fraktur eines Brustwirbels: T5 und T6

S06.5 (Datenschutz)  Traumatische subdurale Blutung

163.8 (Datenschutz)  Sonstiger Hirninfarkt

S06.0 (Datenschutz)  Gehirnerschitterung
G20.20 (Datenschutz)  Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung:
Ohne Wirkungsfluktuation

S32.7 (Datenschutz)  Multiple Frakturen mit Beteiligung der Lendenwirbelséule und des
Beckens
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S42.49 (Datenschutz)
J69.0 (Datenschutz)
S22.44 (Datenschutz)
S92.0 (Datenschutz)
S72.08 (Datenschutz)
161.0 (Datenschutz)
R06.0 (Datenschutz)
J44.19 (Datenschutz)
M46.46 (Datenschutz)
S72.43 (Datenschutz)
N39.0 (Datenschutz)
162.00 (Datenschutz)
S22.04 (Datenschutz)
B02.2 (Datenschutz)
A09.9 (Datenschutz)
A49.1 (Datenschutz)
S70.0 (Datenschutz)
E87.1 (Datenschutz)
121.48 (Datenschutz)
163.3 (Datenschutz)
C79.5 (Datenschutz)
G21.4 (Datenschutz)
E11.40 (Datenschutz)
135.0 (Datenschutz)
M54.5 (Datenschutz)
S70.1 (Datenschutz)
R26.3 (Datenschutz)
S42.20 (Datenschutz)
T84.5 (Datenschutz)
J12.8 (Datenschutz)
K56.5 (Datenschutz)
M16.1 (Datenschutz)
M51.2 (Datenschutz)
N17.92 (Datenschutz)
S22.32 (Datenschutz)
S22.43 (Datenschutz)
S82.11 (Datenschutz)

Fraktur des distalen Endes des Humerus: Sonstige und multiple
Teile

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes
Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von vier und mehr Rippen
Fraktur des Kalkaneus

Schenkelhalsfraktur: Sonstige Teile

Intrazerebrale Blutung in die Grof3hirnhemisphére, subkortikal
Dyspnoe

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht ndher bezeichnet: FEV1 nicht naher bezeichnet

Diszitis, nicht ndher bezeichnet: Lumbalbereich

Distale Fraktur des Femurs: Suprakondylar

Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht néher bezeichnet
Nichttraumatische subdurale Blutung: Akut

Fraktur eines Brustwirbels: T7 und T8

Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
nicht naher bezeichneten Ursprungs

Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht naher bezeichneter
Lokalisation

Prellung der Hifte
Hypoosmolalitat und Hyponatriamie

Sonstiger und nicht naher bezeichneter akuter subendokardialer
Myokardinfarkt

Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien

Sekundare boésartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Vaskuléres Parkinson-Syndrom

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen: Nicht
als entgleist bezeichnet

Aortenklappenstenose

Kreuzschmerz

Prellung des Oberschenkels

Immobilitat

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht naher
bezeichnet

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine Gelenkendoprothese
Pneumonie durch sonstige Viren

Intestinale Adhasionen [Briden] mit Obstruktion

Sonstige primére Koxarthrose

Sonstige ndher bezeichnete Bandscheibenverlagerung

Akutes Nierenversagen, nicht nédher bezeichnet: Stadium 2

Fraktur einer sonstigen Rippe

Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von drei Rippen

Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Mit Fraktur der Fibula (jeder
Teil)
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D43.7 (Datenschutz)
EO05.4 (Datenschutz)
T84.04 (Datenschutz)
S42.01 (Datenschutz)
S32.89 (Datenschutz)
S42.03 (Datenschutz)
E22.2 (Datenschutz)
E05.5 (Datenschutz)
E11.61 (Datenschutz)
S42.02 (Datenschutz)
E21.0 (Datenschutz)
S27.0 (Datenschutz)
E23.0 (Datenschutz)
G91.29 (Datenschutz)
J44.82 (Datenschutz)
160.8 (Datenschutz)
J18.2 (Datenschutz)
170.23 (Datenschutz)
J44.10 (Datenschutz)
J44.02 (Datenschutz)
J18.1 (Datenschutz)
G23.2 (Datenschutz)
N20.1 (Datenschutz)
N18.4 (Datenschutz)
J44.01 (Datenschutz)
J44.00 (Datenschutz)
N17.93 (Datenschutz)
K57.31 (Datenschutz)
K80.00 (Datenschutz)
K63.1 (Datenschutz)
M15.9 (Datenschutz)
M15.0 (Datenschutz)
K57.33 (Datenschutz)
163.0 (Datenschutz)
167.3 (Datenschutz)
164 (Datenschutz)

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
Teile des Zentralnervensystems

Hyperthyreosis factitia

Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Huftgelenk

Fraktur der Klavikula: Mediales Drittel

Fraktur: Sonstige und nicht naher bezeichnete Teile des Beckens
Fraktur der Klavikula: Laterales Drittel

Syndrom der inadéaquaten Sekretion von Adiuretin
Thyreotoxische Krise

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen naher bezeichneten
Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

Fraktur der Klavikula: Mittleres Drittel

Primérer Hyperparathyreoidismus

Traumatischer Pneumothorax

Hypopituitarismus

Normaldruckhydrozephalus, nicht néher bezeichnet

Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

Sonstige Subarachnoidalblutung
Hypostatische Pneumonie, nicht naher bezeichnet

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

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

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

Lobarpneumonie, nicht ndher bezeichnet

Multiple Systematrophie vom Parkinson-Typ [MSA-P]
Ureterstein

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4

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

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

Akutes Nierenversagen, nicht néher bezeichnet: Stadium 3

Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit
Blutung

Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Perforation des Darmes (nichttraumatisch)

Polyarthrose, nicht ndher bezeichnet

Primare generalisierte (Osteo-) Arthrose

Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit
Blutung

Hirninfarkt durch Thrombose prazerebraler Arterien

Progressive subkortikale vaskulare Enzephalopathie
Schlaganfall, nicht als Blutung oder Infarkt bezeichnet
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195.8 (Datenschutz)
163.1 (Datenschutz)
J18.0 (Datenschutz)
J16.8 (Datenschutz)
G30.0 (Datenschutz)
M16.7 (Datenschutz)
126.9 (Datenschutz)
M19.01 (Datenschutz)
M48.56 (Datenschutz)
M48.04 (Datenschutz)
M17.5 (Datenschutz)
M70.2 (Datenschutz)
H81.2 (Datenschutz)
121.2 (Datenschutz)
G70.0 (Datenschutz)
M62.50 (Datenschutz)
M80.38 (Datenschutz)
M80.08 (Datenschutz)
R53 (Datenschutz)
R42 (Datenschutz)
S00.05 (Datenschutz)
M96.6 (Datenschutz)
N17.91 (Datenschutz)
N17.81 (Datenschutz)
G20.90 (Datenschutz)
G23.1 (Datenschutz)
M48.02 (Datenschutz)
M47.26 (Datenschutz)
Q21.1 (Datenschutz)
N30.0 (Datenschutz)
G21.1 (Datenschutz)
MO00.26 (Datenschutz)
S80.1 (Datenschutz)
S73.01 (Datenschutz)
126.0 (Datenschutz)
FO01.8 (Datenschutz)
S76.0 (Datenschutz)

Sonstige Hypotonie

Hirninfarkt durch Embolie prazerebraler Arterien
Bronchopneumonie, nicht néher bezeichnet

Pneumonie durch sonstige naher bezeichnete Infektionserreger
Alzheimer-Krankheit mit frihem Beginn

Sonstige sekundare Koxarthrose

Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

Primare Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Wirbelkdrperkompression, anderenorts nicht klassifiziert:
Lumbalbereich

Spinal(kanal)stenose: Thorakalbereich

Sonstige sekundare Gonarthrose

Bursitis olecrani

Neuropathia vestibularis

Akuter transmuraler Myokardinfarkt an sonstigen Lokalisationen
Myasthenia gravis

Muskelschwund und -atrophie, anderenorts nicht klassifiziert:
Mehrere Lokalisationen

Osteoporose mit pathologischer Fraktur infolge Malabsorption nach
chirurgischem Eingriff: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf,
Schéadel, Wirbelsaule]

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

Unwohlsein und Ermidung

Schwindel und Taumel

Oberflachliche Verletzung der behaarten Kopfhaut: Prellung

Knochenfraktur nach Einsetzen eines orthopadischen Implantates,
einer Gelenkprothese oder einer Knochenplatte

Akutes Nierenversagen, nicht ndher bezeichnet: Stadium 1
Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium 1

Priméres Parkinson-Syndrom, nicht naher bezeichnet: Ohne
Wirkungsfluktuation

Progressive supranukleare Ophthalmoplegie [Steele-Richardson-
Olszewski-Syndrom]

Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Lumbalbereich
Vorhofseptumdefekt

Akute Zystitis

Sonstiges arzneimittelinduziertes Parkinson-Syndrom

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

Prellung sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des
Unterschenkels

Luxation der Hufte: Nach posterior

Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale
Sonstige vaskulére Demenz

Verletzung von Muskeln und Sehnen der Hifte
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S76.1 (Datenschutz)
162.02 (Datenschutz)
S82.7 (Datenschutz)
S82.38 (Datenschutz)
M80.88 (Datenschutz)
S72.44 (Datenschutz)
S82.41 (Datenschutz)
J15.8 (Datenschutz)
F05.1 (Datenschutz)
G12.2 (Datenschutz)
F32.2 (Datenschutz)
S13.4 (Datenschutz)
S20.2 (Datenschutz)
S22.01 (Datenschutz)
FO05.9 (Datenschutz)
FO01.1 (Datenschutz)
S22.02 (Datenschutz)
F05.0 (Datenschutz)
E87.5 (Datenschutz)
T84.6 (Datenschutz)
E83.58 (Datenschutz)
S82.21 (Datenschutz)
S00.95 (Datenschutz)
K52.9 (Datenschutz)
K44.1 (Datenschutz)
S52.6 (Datenschutz)
G62.9 (Datenschutz)
S83.6 (Datenschutz)
142.1 (Datenschutz)
K35.31 (Datenschutz)
K26.0 (Datenschutz)
MO00.92 (Datenschutz)
K56.4 (Datenschutz)
K25.9 (Datenschutz)
J44.89 (Datenschutz)
S92.3 (Datenschutz)
S52.59 (Datenschutz)
C16.2 (Datenschutz)
S82.31 (Datenschutz)

Verletzung des Muskels und der Sehne des M. quadriceps femoris
Nichttraumatische subdurale Blutung: Chronisch

Multiple Frakturen des Unterschenkels

Distale Fraktur der Tibia: Sonstige

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

Distale Fraktur des Femurs: Interkondylar

Fraktur der Fibula, isoliert: Proximales Ende

Sonstige bakterielle Pneumonie

Delir bei Demenz

Motoneuron-Krankheit

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Verstauchung und Zerrung der Halswirbelséule

Prellung des Thorax

Fraktur eines Brustwirbels: T1 und T2

Delir, nicht naher bezeichnet

Multiinfarkt-Demenz

Fraktur eines Brustwirbels: T3 und T4

Delir ohne Demenz

Hyperkaliamie

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

Sonstige Stérungen des Kalziumstoffwechsels

Fraktur des Tibiaschaftes: Mit Fraktur der Fibula (jeder Teil)

Oberflachliche Verletzung des Kopfes, Teil nicht naher bezeichnet:
Prellung

Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht ndher bezeichnet
Hernia diaphragmatica mit Gangran

Distale Fraktur der Ulna und des Radius, kombiniert
Polyneuropathie, nicht néaher bezeichnet

Verstauchung und Zerrung sonstiger und nicht ndher bezeichneter
Teile des Knies

Hypertrophische obstruktive Kardiomyopathie

Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis mit Perforation oder
Ruptur

Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung

Eitrige Arthritis, nicht néher bezeichnet: Oberarm [Humerus,
Ellenbogengelenk]

Sonstige Obturation des Darmes

Ulcus ventriculi: Weder als akut noch als chronisch bezeichnet, ohne
Blutung oder Perforation

Sonstige néher bezeichnete chronische obstruktive
Lungenkrankheit: FEV1 nicht nédher bezeichnet

Fraktur der Mittelful3knochen

Distale Fraktur des Radius: Sonstige und multiple Teile
Bosartige Neubildung: Corpus ventriculi

Distale Fraktur der Tibia: Mit Fraktur der Fibula (jeder Teil)
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ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

S82.0 (Datenschutz)  Fraktur der Patella
S52.21 (Datenschutz)  Fraktur des proximalen Ulnaschaftes mit Luxation des Radiuskopfes

D43.4 (Datenschutz)  Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Riickenmark
S82.88 (Datenschutz)  Frakturen sonstiger Teile des Unterschenkels

A08.1 (Datenschutz)  Akute Gastroenteritis durch Norovirus

A41.8 (Datenschutz)  Sonstige ndher bezeichnete Sepsis

S42.24 (Datenschutz)  Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Tuberculum majus

S42.45 (Datenschutz)  Fraktur des distalen Endes des Humerus: Transkondylar (T- oder Y-
Form)

S72.05 (Datenschutz)  Schenkelhalsfraktur: Basis

OPS-Ziffer|Fallzahl Bezeichnung

1-902.0 863 Testpsychologische Diagnostik: Einfach

3-035 845 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

3-990 690 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

3-994 689 Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

8-550.1 655 Geriatrische frihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 14
Behandlungstage und 20 Therapieeinheiten

3-200 587 Native Computertomographie des Schadels

1-207.0 369 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

9-410.x 202 Einzeltherapie: Sonstige

9-984.8 163 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

9-984.7 156 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

9-320 132 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

9-984.b 121 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

1-206 111 Neurographie

9-410.05 108 Einzeltherapie: Kognitive Verhaltenstherapie: An 2 bis 5 Tagen

9-410.04 72 Einzeltherapie: Kognitive Verhaltenstherapie: An einem Tag

3-225 64 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-800 52 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

3-203 51 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark

3-222 49 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

8-550.2 49 Geriatrische frihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage und 30 Therapieeinheiten

8-800.cO0 39 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

8-550.0 37 Geriatrische frihrehabilitative Komplexbehandlung: Mindestens 7
Behandlungstage und 10 Therapieeinheiten

9-984.9 37 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedtirftig nach Pflegegrad 4

8-989.10 35 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage
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ops-ziffer|Fallzahl J |

3-206 3 Native Computertomographie des Beckens

3-205 30 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-207 27 Native Computertomographie des Abdomens

3-802 27 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelséule und
Ruckenmark

3-820 24 Magnetresonanztomographie des Schéadels mit Kontrastmittel

8-989.11 24 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

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

9-984.6 22 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

1-632.0 21 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

1-771 19 Standardisiertes geriatrisches Basisassessment (GBA)

1-208.2 19 Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]

8-900 17 Intravendse Anasthesie

3-202 16 Native Computertomographie des Thorax

8-144.2 14 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

6-00f.p4 12 Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 400 mg bis 500 mg

8-98g9.12 12 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14
Behandlungstage

1-613 11 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

8-930 9 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

3-221 9 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

3-220 8 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-823 8 Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Rickenmark mit
Kontrastmittel

1-205 8 Elektromyographie [EMG]

6-00k.0 7 Applikation von Medikamenten, Liste 19: Nirmatrelvir-Ritonavir, oral

9-984.a 7 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

1-710 6 Ganzkorperplethysmographie

8-831.00 6 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
Gefalie: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
Gefal3, anterograd

1-440.a 6 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengdngen
und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

8-980.0 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

3-806 4 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

8-989.13 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hochstens 19
Behandlungstage
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OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

6-00f.p6 4

1-791 4

3-201 4

3-825 4

3-226 (Datenschutz)
8-133.0  (Datenschutz)
3-137 (Datenschutz)
6-00f.p5 (Datenschutz)
1-208.0 (Datenschutz)
1-902.1 (Datenschutz)
3-052 (Datenschutz)
3-13b (Datenschutz)
1-770 (Datenschutz)
5-513.21 (Datenschutz)
5-156.9 (Datenschutz)
1-642 (Datenschutz)
1-650.1 (Datenschutz)
5-513.1 (Datenschutz)
8-98g.14 (Datenschutz)
8-980.10 (Datenschutz)
8-914.12 (Datenschutz)
8-152.1 (Datenschutz)
3-843.1 (Datenschutz)
5-984 (Datenschutz)
8-987.12 (Datenschutz)
6-00b.f (Datenschutz)
6-003.ka (Datenschutz)
6-00f.p3 (Datenschutz)
3-993 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 600 mg bis 700 mg

Kardiorespiratorische Paolygraphie

Native Computertomographie des Halses
Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
Osophagographie

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 500 mg bis 600 mg

Registrierung evozierter Potenziale: Akustisch [AEP]
Testpsychologische Diagnostik: Komplex

TransOdsophageale Echokardiographie [TEE]
Magen-Darm-Passage (fraktioniert)

Multidimensionales geriatrisches Screening und Minimalassessment
Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Steinentfernung:
Mit Ballonkatheter

Andere Operationen an der Retina: Injektion von Medikamenten in
den hinteren Augenabschnitt

Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und
Pankreaswege

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Inzision der
Papille (Papillotomie)

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden
Verfahren: An der Lendenwirbelsaule

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahdhle

Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]: Mit
Sekretin-Unterstiitzung

Mikrochirurgische Technik

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Osimertinib, oral
Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.000 mg bis unter 1.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 300 mg bis 400 mg

Quantitative Bestimmung von Parametern
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OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

6-00f.p2 (Datenschutz)
1-424 (Datenschutz)
5-429.7 (Datenschutz)
8-151.4  (Datenschutz)
6-009.4 (Datenschutz)
5-572.1 (Datenschutz)
8-854.70 (Datenschutz)
1-20a.31 (Datenschutz)
1-426.3 (Datenschutz)
8-800.c1 (Datenschutz)
8-810.x (Datenschutz)
3-826 (Datenschutz)
3-80x (Datenschutz)
8-831.04 (Datenschutz)
8-917.13 (Datenschutz)
8-831.02 (Datenschutz)
3-808 (Datenschutz)
6-00f.p7 (Datenschutz)
8-987.11 (Datenschutz)
8-982.3  (Datenschutz)
8-987.10 (Datenschutz)
1-650.2  (Datenschutz)
3-134 (Datenschutz)
3-227 (Datenschutz)
3-228 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 200 mg bis 300 mg

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

Andere Operationen am Osophagus: Ballondilatation
Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems und
des Auges: Lumbalpunktion

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Ruxolitinib, oral
Zystostomie: Perkutan

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenoés, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24
Stunden

Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Video-Kopfimpulstest
(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige
Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Andere native Magnetresonanztomographie

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefalRe: Legen: GroRRlumiger Katheter zur extrakorporalen
Blutzirkulation in ein zentralventses Gefal}

Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Lendenwirbelsaule

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose
Gefal3e: Legen: Uber eine periphere Vene in ein zentralventses
Gefald

Native Magnetresonanztomographie der peripheren Gefalle
Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 700 mg bis 800 mg

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

Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage

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

Diagnostische Koloskopie: Total, mit Ileoskopie

Pharyngographie

Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Computertomographie der peripheren GefalRe mit Kontrastmittel
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3-750 (Datenschutz)
8-980.51 (Datenschutz)
3-600 (Datenschutz)
9-410.25 (Datenschutz)
1-844 (Datenschutz)
1-471.2 (Datenschutz)
1-494.30 (Datenschutz)
5-469.t3 (Datenschutz)
3-804 (Datenschutz)
1-204.2 (Datenschutz)
1-632.1 (Datenschutz)
1-620.10 (Datenschutz)
3-100.0 (Datenschutz)
3-05f (Datenschutz)

Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
[PET/CT] des Gehirns

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209
bis 2.760 Aufwandspunkte: 2.485 bis 2.760 Aufwandspunkte
Arteriographie der intrakraniellen Gefal3e

Einzeltherapie: Gesprachspsychotherapie: An 2 bis 5 Tagen
Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahthle

Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische fraktionierte
Klrettage

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mamma: Durch
Feinnadelaspiration

Andere Operationen am Darm: Blutstillung durch Auftragen
absorbierender Substanzen: Endoskopisch

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens
Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen
an Osophagus, Magen und/oder Duodenum

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne
weitere Mal3nahmen

Mammographie: Eine oder mehr Ebenen
Transbronchiale Endosonographie

ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

R29.6
R26.8

G30.1
G20.10

M15.0
G20.00

F33.0
S72.01
F33.1

S22.06
M96.88

167.3
R55
S42.00
N39.0
S32.5
S42.23

14
12

4
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen des Ganges und
der Mobilitat

Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

Primares Parkinson-Syndrom mit maRiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation

Primare generalisierte (Osteo-) Arthrose

Priméres Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer
Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig leichte Episode
Schenkelhalsfraktur: Intrakapsular

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12

Sonstige Krankheiten des Muskel-Skelett-Systems nach
medizinischen MalRhahmen

Progressive subkortikale vaskulare Enzephalopathie

Synkope und Kollaps

Fraktur der Klavikula: Teil nicht naher bezeichnet
Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht néher bezeichnet

Fraktur des Os pubis

Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Collum anatomicum
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ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

S42.49

M51.2
M54.5
R52.2
M48.00
M54.86
M51.1
J18.1
K57.33

J44.19

FO1.3
FO01.0
M42.12

150.13
J06.9
H93.3
M17.0
150.01
E87.1
S82.41
G20.11

S32.01
150.14
R42
F32.2
E11.91

E11.40

G30.0
G21.4
G62.1

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Fraktur des distalen Endes des Humerus: Sonstige und multiple
Teile

Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenverlagerung
Kreuzschmerz

Sonstiger chronischer Schmerz

Spinal(kanal)stenose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
Sonstige Ruckenschmerzen: Lumbalbereich

Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit
Blutung

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 nicht ndher bezeichnet

Gemischte kortikale und subkortikale vaskulare Demenz
Vaskulare Demenz mit akutem Beginn

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen:
Zervikalbereich

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung
Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht naher bezeichnet
Krankheiten des N. vestibulocochlearis [VIII. Hirnnerv]
Primare Gonarthrose, beidseitig

Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

Hypoosmolalitat und Hyponatriamie

Fraktur der Fibula, isoliert: Proximales Ende

Primares Parkinson-Syndrom mit maRiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Mit Wirkungsfluktuation

Fraktur eines Lendenwirbels: L1

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

Schwindel und Taumel

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist
bezeichnet

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen: Nicht
als entgleist bezeichnet

Alzheimer-Krankheit mit frihem Beginn

Vaskulares Parkinson-Syndrom

Alkohol-Polyneuropathie

OPS Ziffer Falizah Bezeichnung

8-98a.11 857

8-98a.10 86

Teilstationare geriatrische Komplexbehandlung: Umfassende
Behandlung: Mehr als 90 Minuten Therapiezeit pro Tag in Einzel-
und/oder Gruppentherapie

Teilstationdre geriatrische Komplexbehandlung: Umfassende
Behandlung: 60 bis 90 Minuten Therapiezeit pro Tag in Einzel-
und/oder Gruppentherapie
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3-035 86

1-902.0 82

3-994 64

3-990 64

3-200 57

9-410.05 47

9-984.7 17

1-206 16

9-320 12

9-410.04 11

1-207.0 11

9-984.b 10

9-984.8 8

9-410.06 7

3-222 5

3-225 4

9-9846 4

9-410.x (Datenschutz)
3-203 (Datenschutz)
3-221 (Datenschutz)
3-205 (Datenschutz)
3-800 (Datenschutz)
1-902.1 (Datenschutz)
9-984.9  (Datenschutz)
3-802 (Datenschutz)
8-98a.0 (Datenschutz)
3-206 (Datenschutz)
1-791 (Datenschutz)
3-202 (Datenschutz)
1-613 (Datenschutz)

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

Testpsychologische Diagnostik: Einfach

Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Native Computertomographie des Schadels

Einzeltherapie: Kognitive Verhaltenstherapie: An 2 bis 5 Tagen
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2
Neurographie

Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Einzeltherapie: Kognitive Verhaltenstherapie: An einem Tag
Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3
Einzeltherapie: Kognitive Verhaltenstherapie: An 6 bis 10 Tagen
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1
Einzeltherapie: Sonstige

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Native Magnetresonanztomographie des Schéadels
Testpsychologische Diagnostik: Komplex

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 4

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Teilstationare geriatrische Komplexbehandlung: Basisbehandlung
Native Computertomographie des Beckens

Kardiorespiratorische Paolygraphie

Native Computertomographie des Thorax

Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

E04.2 254
E66.06 177
EO4.1 125
K40.90 114
K80.20 103

Nichttoxische mehrknotige Struma

Adipositas durch tbermafige Kalorienzufuhr: Adipositas Grad Il
(WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter, Body-Mass-Index
[BMI] von 40 bis unter 50

Nichttoxischer solitarer Schilddriisenknoten

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

Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion
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icp-zitter fFallzaht [

K57.32 90 Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

K80.10 83 Gallenblasenstein mit sonstiger Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

E66.07 80 Adipositas durch tbermafige Kalorienzufuhr: Adipositas Grad Il

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

C73 79 Bdsartige Neubildung der Schilddriise

C20 78 Bdsartige Neubildung des Rektums

E21.0 69 Primarer Hyperparathyreoidismus

K40.20 59 Doppelseitige Hernia inguinalis, ohne Einklemmung und ohne
Gangran: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet

K80.00 49 Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

E05.0 40 Hyperthyreose mit diffuser Struma

K43.2 39 Narbenhernie ohne Einklemmung und ohne Gangran

R10.3 38 Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches

M48.06 37 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

M51.1 37 Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

K42.0 34 Hernia umbilicalis mit Einklemmung, ohne Gangréan

K35.30 34 Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis ohne Perforation oder
Ruptur

K57.22 33 Divertikulitis des Dickdarmes mit Perforation und Abszess, ohne
Angabe einer Blutung

K56.6 28 Sonstige und nicht ndher bezeichnete intestinale Obstruktion

C78.6 27 Sekundare boésartige Neubildung des Retroperitoneums und des
Peritoneums

K59.00 27 Obstipation bei Kolontransitstérung

C16.0 27 Bosartige Neubildung: Kardia

C18.0 25 Bosartige Neubildung: Zakum

R10.1 24 Schmerzen im Bereich des Oberbauches

K44.9 24 Hernia diaphragmatica ohne Einklemmung und ohne Gangran

M43.16 23 Spondylolisthesis: Lumbalbereich

K42.9 22 Hernia umbilicalis ohne Einklemmung und ohne Gangran

K43.0 22 Narbenhernie mit Einklemmung, ohne Gangran

C78.7 22 Sekundéare bdsartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen
Gallengéange

K64.2 21 Hamorrhoiden 3. Grades

C18.7 20 Bdsartige Neubildung: Colon sigmoideum

C18.2 19 Bdsartige Neubildung: Colon ascendens

K40.91 18 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne
Einklemmung und ohne Gangrén: Rezidivhernie

C18.4 17 Bosartige Neubildung: Colon transversum

E66.08 17 Adipositas durch UberméaRige Kalorienzufuhr: Adipositas Grad Il

(WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter, Body-Mass-Index
[BMI] von 60 und mehr

R10.4 17 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen
K59.09 17 Sonstige und nicht naher bezeichnete Obstipation
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K40 30 1 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit
Einklemmung, ohne Gangréan: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet

K35.8 16 Akute Appendizitis, nicht n&her bezeichnet

LO5.0 15 Pilonidalzyste mit Abszess

K82.8 15 Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Gallenblase

M48.07 15 Spinal(kanal)stenose: Lumbosakralbereich

E66.01 14 Adipositas durch tbermafige Kalorienzufuhr: Adipositas Grad I
(WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter

K61.0 14 Analabszess

K56.5 13 Intestinale Adhasionen [Briden] mit Obstruktion

N20.1 12 Ureterstein

K21.0 12 Gastroosophageale Refluxkrankheit mit Osophagitis

K62.3 10 Rektumprolaps

K35.31 10 Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis mit Perforation oder
Ruptur

C25.0 10 Bosartige Neubildung: Pankreaskopf

M50.1 10 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

K44.0 10 Hernia diaphragmatica mit Einklemmung, ohne Gangran

K43.60 9 Epigastrische Hernie mit Einklemmung, ohne Gangran

Cl16.2 9 Bdsartige Neubildung: Corpus ventriculi

L02.2 8 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf

K52.9 8 Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht ndher bezeichnet

L02.3 8 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Gesan

K91.83 8 Insuffizienzen von Anastomosen und Nahten nach Operationen am
sonstigen Verdauungstrakt

K60.3 8 Analfistel

K28.9 8 Ulcus pepticum jejuni: Weder als akut noch als chronisch

bezeichnet, ohne Blutung oder Perforation

K35.2 8 Akute Appendizitis mit generalisierter Peritonitis

K64.3 8 Hamorrhoiden 4. Grades

T81.8 8 Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

T81.0 8 Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

K75.0 7 Leberabszess

C15.5 7 Bosartige Neubildung: Osophagus, unteres Drittel

D35.0 7 Gutartige Neubildung: Nebenniere

C21.1 7 Bosartige Neubildung: Analkanal

T81.4 7 Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

D17.1 6 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
des Rumpfes

K66.0 6 Peritoneale Adhé&sionen

R15 6 Stuhlinkontinenz

C22.1 6 Intrahepatisches Gallengangskarzinom

C16.3 6 Bdsartige Neubildung: Antrum pyloricum

C22.0 6 Leberzellkarzinom
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K57.30 6 Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

M48.00 Spinal(kanal)stenose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
M43.17 Spondylolisthesis: Lumbosakralbereich
N39.0 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht néher bezeichnet

K22.2 Osophagusverschluss

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

6
6
6
K56.4 6 Sonstige Obturation des Darmes
5
5

K86.2 5 Pankreaszyste

C78.8 5 Sekundare boésartige Neubildung sonstiger und nicht naher
bezeichneter Verdauungsorgane

K83.1 5 Verschluss des Gallenganges

K60.5 5 Anorektalfistel

C18.5 5 Bdsartige Neubildung: Flexura coli sinistra [lienalis]

K91.4 5 Funktionsstorung nach Kolostomie oder Enterostomie

K83.5 5 Biliare Zyste

K60.1 4 Chronische Analfissur

LO2.4 4 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an Extremitaten

K81.0 4 Akute Cholezystitis

K56.7 4 lleus, nicht ndher bezeichnet

D37.6 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber,
Gallenblase und Gallengéange

K56.2 4 Volvulus

K40.21 4 Doppelseitige Hernia inguinalis, ohne Einklemmung und ohne
Gangran: Rezidivhernie

K35.32 4 Akute Appendizitis mit Peritonealabszess

D37.70 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pankreas

C19 4 Bosartige Neubildung am Rektosigmoid, Ubergang

E26.0 4 Primarer Hyperaldosteronismus

K63.2 4 Darmfistel

N20.9 4 Harnstein, nicht naher bezeichnet

R10.0 4 Akutes Abdomen

N10 4 Akute tubulointerstitielle Nephritis

D12.0 4 Gutartige Neubildung: Zakum

K40.31 4 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit
Einklemmung, ohne Gangréan: Rezidivhernie

Cl17.2 4 Bdsartige Neubildung: lleum

D13.4 4 Gutartige Neubildung: Leber

D35.1 (Datenschutz)  Gutartige Neubildung: Nebenschilddrise

K82.2 (Datenschutz)  Perforation der Gallenblase

E04.9 (Datenschutz)  Nichttoxische Struma, nicht naher bezeichnet

R53 (Datenschutz)  Unwohlsein und Ermidung

A46 (Datenschutz)  Erysipel [Wundrose]

C77.0 (Datenschutz)  Sekundéare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:

Lymphknoten des Kopfes, des Gesichtes und des Halses
A04.5 (Datenschutz)  Enteritis durch Campylobacter
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C79.88 (Datenschutz)
B99 (Datenschutz)
C15.1 (Datenschutz)
K65.09 (Datenschutz)
C25.1 (Datenschutz)
K64.1 (Datenschutz)
C56 (Datenschutz)
M47.12 (Datenschutz)
K29.6 (Datenschutz)
M48.02 (Datenschutz)
Cl7.1 (Datenschutz)
N20.0 (Datenschutz)
K43.98 (Datenschutz)
K92.1 (Datenschutz)
N32.1 (Datenschutz)
K36 (Datenschutz)
K63.5 (Datenschutz)
C18.6 (Datenschutz)
K62.8 (Datenschutz)
C77.2 (Datenschutz)
N17.93 (Datenschutz)
K26.5 (Datenschutz)
K43.90 (Datenschutz)
K50.0 (Datenschutz)
C79.7 (Datenschutz)
K45.0 (Datenschutz)
C15.2 (Datenschutz)
C18.8 (Datenschutz)
L02.1 (Datenschutz)
K60.0 (Datenschutz)
N13.9 (Datenschutz)
E66.98 (Datenschutz)
E66.96 (Datenschutz)
C79.6 (Datenschutz)
M47.96 (Datenschutz)
N81.6 (Datenschutz)
c23 (Datenschutz)
K59.01 (Datenschutz)

Sekundare boésartige Neubildung sonstiger naher bezeichneter
Lokalisationen

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Infektionskrankheiten
Bosartige Neubildung: Thorakaler Osophagus

Sonstige und nicht ndher bezeichnete akute Peritonitis
Bdsartige Neubildung: Pankreaskorper

Hamorrhoiden 2. Grades

Bdsartige Neubildung des Ovars

Sonstige Spondylose mit Myelopathie: Zervikalbereich
Sonstige Gastritis

Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

Bdsartige Neubildung: Jejunum

Nierenstein

Sonstige Hernia ventralis ohne Einklemmung und ohne Gangran
Melana

Vesikointestinalfistel

Sonstige Appendizitis

Polyp des Kolons

Bdsartige Neubildung: Colon descendens

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Anus und des
Rektums

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Intraabdominale Lymphknoten

Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium 3
Ulcus duodeni: Chronisch oder nicht naher bezeichnet, mit
Perforation

Epigastrische Hernie ohne Einklemmung und ohne Gangran
Crohn-Krankheit des Dinndarmes

Sekundare bésartige Neubildung der Nebenniere

Sonstige ndher bezeichnete abdominale Hernien mit Einklemmung,
ohne Gangran

Bosartige Neubildung: Abdominaler Osophagus

Bosartige Neubildung: Kolon, mehrere Teilbereiche tUberlappend
Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Hals

Akute Analfissur

Obstruktive Uropathie und Refluxuropathie, nicht naher bezeichnet
Adipositas, nicht nédher bezeichnet: Adipositas Grad Ill (WHO) bei
Patienten von 18 Jahren und élter, Body-Mass-Index [BMI] von 60
und mehr

Adipositas, nicht n&her bezeichnet: Adipositas Grad Il (WHO) bei
Patienten von 18 Jahren und &lter, Body-Mass-Index [BMI] von 40
bis unter 50

Sekundare boésartige Neubildung des Ovars

Spondylose, nicht néher bezeichnet: Lumbalbereich

Rektozele

Bosartige Neubildung der Gallenblase

Obstipation bei Stuhlentleerungsstérung
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K85.20 (Datenschutz)
D12.8 (Datenschutz)
K81.1 (Datenschutz)
K43.99 (Datenschutz)
S36.11 (Datenschutz)
K43.3 (Datenschutz)
K80.01 (Datenschutz)
K55.0 (Datenschutz)
C24.0 (Datenschutz)
T81.3 (Datenschutz)
K43.68 (Datenschutz)
C85.1 (Datenschutz)
K61.2 (Datenschutz)
K62.4 (Datenschutz)
L05.9 (Datenschutz)
D37.2 (Datenschutz)
D48.4 (Datenschutz)
D34 (Datenschutz)
R13.9 (Datenschutz)
c18.3 (Datenschutz)
K86.18 (Datenschutz)
R11 (Datenschutz)
K31.88 (Datenschutz)
M47.99 (Datenschutz)
K40.00 (Datenschutz)
N25.8 (Datenschutz)
N21.1 (Datenschutz)
K63.1 (Datenschutz)
K62.2 (Datenschutz)
K62.1 (Datenschutz)
J18.0 (Datenschutz)
K85.10 (Datenschutz)
E87.6 (Datenschutz)
K25.4 (Datenschutz)
J18.1 (Datenschutz)
E83.58 (Datenschutz)
K60.4 (Datenschutz)
121.9 (Datenschutz)
K57.33 (Datenschutz)

Alkoholinduzierte akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Gutartige Neubildung: Rektum

Chronische Cholezystitis

Nicht n&her bezeichnete Hernia ventralis ohne Einklemmung und
ohne Gangran

Prellung und Hamatom der Leber

Parastomale Hernie mit Einklemmung, ohne Gangran

Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Mit
Gallenwegsobstruktion

Akute Gefal’krankheiten des Darmes

Bosartige Neubildung: Extrahepatischer Gallengang

Aufreif3en einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige Hernia ventralis mit Einklemmung, ohne Gangréan
B-Zell-Lymphom, nicht n&her bezeichnet

Anorektalabszess

Stenose des Anus und des Rektums

Pilonidalzyste ohne Abszess

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Diinndarm
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Peritoneum
Gutartige Neubildung der Schilddriise

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Dysphagie

Bdsartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica]

Sonstige chronische Pankreatitis

Ubelkeit und Erbrechen

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Magens und des
Duodenums

Spondylose, nicht néher bezeichnet: Nicht naher bezeichnete
Lokalisation

Doppelseitige Hernia inguinalis mit Einklemmung, ohne Gangran:
Nicht als Rezidivhernie bezeichnet

Sonstige Krankheiten infolge Schadigung der tubuléaren
Nierenfunktion

Urethrastein

Perforation des Darmes (nichttraumatisch)

Analprolaps

Rektumpolyp

Bronchopneumonie, nicht nédher bezeichnet

Biliare akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation
Hypokalidmie

Ulcus ventriculi: Chronisch oder nicht naher bezeichnet, mit Blutung
Lobarpneumonie, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Stérungen des Kalziumstoffwechsels

Rektalfistel

Akuter Myokardinfarkt, nicht néher bezeichnet

Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit
Blutung
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K59.8 (Datenschutz)
C79.2 (Datenschutz)
C25.9 (Datenschutz)
C45.1 (Datenschutz)
C80.0 (Datenschutz)
Cc81.0 (Datenschutz)
K57.23 (Datenschutz)
K51.9 (Datenschutz)
K57.02 (Datenschutz)
K57.12 (Datenschutz)
K56.0 (Datenschutz)
K61.3 (Datenschutz)
K62.50 (Datenschutz)
K56.1 (Datenschutz)
K61.1 (Datenschutz)
K25.7 (Datenschutz)
K52.8 (Datenschutz)
A09.0 (Datenschutz)
Cc24.1 (Datenschutz)
Ci18.1 (Datenschutz)
C04.0 (Datenschutz)
C16.5 (Datenschutz)
C21.8 (Datenschutz)
C25.2 (Datenschutz)
D12.6 (Datenschutz)
D12.7 (Datenschutz)
C74.9 (Datenschutz)
D12.5 (Datenschutz)
C82.1 (Datenschutz)
K85.90 (Datenschutz)
S82.5 (Datenschutz)
C83.3 (Datenschutz)
C91.10 (Datenschutz)
K43.5 (Datenschutz)
188.8 (Datenschutz)
K40.01 (Datenschutz)

Sonstige naher bezeichnete funktionelle Darmstérungen
Sekundare bdsartige Neubildung der Haut

Bosartige Neubildung: Pankreas, nicht néaher bezeichnet
Mesotheliom des Peritoneums

Bosartige Neubildung, primére Lokalisation unbekannt, so
bezeichnet

Nodulares lymphozytenprddominantes Hodgkin-Lymphom
Divertikulitis des Dickdarmes mit Perforation, Abszess und Blutung
Colitis ulcerosa, nicht néaher bezeichnet

Divertikulitis des Dinndarmes mit Perforation und Abszess, ohne
Angabe einer Blutung

Divertikulitis des Diinndarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

Paralytischer lleus

Ischiorektalabszess

Hamorrhagie des Anus

Invagination

Rektalabszess

Ulcus ventriculi: Chronisch, ohne Blutung oder Perforation
Sonstige naher bezeichnete nichtinfektiose Gastroenteritis und
Kolitis

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis
infektiosen Ursprungs

Bosartige Neubildung: Ampulla hepatopancreatica [Ampulla Vateri]
Bosartige Neubildung: Appendix vermiformis

Bosartige Neubildung: Vorderer Teil des Mundbodens

Bdsartige Neubildung: Kleine Kurvatur des Magens, nicht naher
bezeichnet

Bosartige Neubildung: Rektum, Anus und Analkanal, mehrere
Teilbereiche Uberlappend

Bdsartige Neubildung: Pankreasschwanz

Gutartige Neubildung: Kolon, nicht naher bezeichnet

Gutartige Neubildung: Rektosigmoid, Ubergang

Bosartige Neubildung: Nebenniere, nicht naher bezeichnet
Gutartige Neubildung: Colon sigmoideum

Follikulares Lymphom Grad I

Akute Pankreatitis, nicht naher bezeichnet: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Fraktur des Innenkndchels

Diffuses grofRzelliges B-Zell-Lymphom

Chronische lymphatische Leuk&mie vom B-Zell-Typ [CLL]: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Parastomale Hernie ohne Einklemmung und ohne Gangrén
Sonstige unspezifische Lymphadenitis

Doppelseitige Hernia inguinalis mit Einklemmung, ohne Gangran:
Rezidivhernie
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K41.90 (Datenschutz)
Jo0 (Datenschutz)
180.80 (Datenschutz)
188.0 (Datenschutz)
J93.8 (Datenschutz)
177.4 (Datenschutz)
K31.18 (Datenschutz)
K28.0 (Datenschutz)
K29.5 (Datenschutz)
K29.7 (Datenschutz)
K28.3 (Datenschutz)
K50.82 (Datenschutz)
K51.0 (Datenschutz)
K29.1 (Datenschutz)
K45.8 (Datenschutz)
K64.4 (Datenschutz)
K80.11 (Datenschutz)
K62.51 (Datenschutz)
K63.8 (Datenschutz)
K80.21 (Datenschutz)
K74.6 (Datenschutz)
K76.8 (Datenschutz)
K80.31 (Datenschutz)
K65.9 (Datenschutz)
K27.1 (Datenschutz)
K25.1 (Datenschutz)
K26.1 (Datenschutz)
K26.9 (Datenschutz)
K25.5 (Datenschutz)
K64.9 (Datenschutz)
K65.8 (Datenschutz)
K25.9 (Datenschutz)
K64.5 (Datenschutz)
C17.0 (Datenschutz)
T85.52 (Datenschutz)
T18.1 (Datenschutz)

Hernia femoralis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne
Einklemmung und ohne Gangran: Nicht als Rezidivhernie
bezeichnet

Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis oberflachlicher Gefalle
der oberen Extremitaten

Unspezifische mesenteriale Lymphadenitis

Sonstiger Pneumothorax

Arteria-coeliaca-Kompressions-Syndrom

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Magenausgangsstenose beim
Erwachsenen

Ulcus pepticum jejuni: Akut, mit Blutung

Chronische Gastritis, nicht ndher bezeichnet

Gastritis, nicht naher bezeichnet

Ulcus pepticum jejuni: Akut, ohne Blutung oder Perforation

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

Ulzerdse (chronische) Pankolitis
Sonstige akute Gastritis

Sonstige néher bezeichnete abdominale Hernien ohne
Einklemmung und ohne Gangran

Marisken als Folgezustand von Hamorrhoiden
Gallenblasenstein mit sonstiger Cholezystitis: Mit
Gallenwegsobstruktion

Hamorrhagie des Rektums

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten des Darmes
Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Mit Gallenwegsobstruktion
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Zirrhose der Leber
Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Leber
Gallengangsstein mit Cholangitis: Mit Gallenwegsobstruktion
Peritonitis, nicht n&her bezeichnet

Ulcus pepticum, Lokalisation nicht néher bezeichnet: Akut, mit
Perforation

Ulcus ventriculi: Akut, mit Perforation

Ulcus duodeni: Akut, mit Perforation

Ulcus duodeni: Weder als akut noch als chronisch bezeichnet, ohne
Blutung oder Perforation

Ulcus ventriculi: Chronisch oder nicht naher bezeichnet, mit
Perforation

Hamorrhoiden, nicht naher bezeichnet
Sonstige Peritonitis

Ulcus ventriculi: Weder als akut noch als chronisch bezeichnet, ohne
Blutung oder Perforation

Perianalvenenthrombose
Bdsartige Neubildung: Duodenum

Mechanische Komplikation durch Prothesen, Implantate oder
Transplantate im unteren Gastrointestinaltrakt
Fremdkorper im Osophagus
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C79.5 (Datenschutz)
D17.0 (Datenschutz)
T85.51 (Datenschutz)
M48.05 (Datenschutz)
G91.21 (Datenschutz)
M51.0 (Datenschutz)
M54.5 (Datenschutz)
K92.2 (Datenschutz)
L02.8 (Datenschutz)
L73.2 (Datenschutz)
L03.11 (Datenschutz)
M86.18 (Datenschutz)
L89.35 (Datenschutz)
M62.85 (Datenschutz)
M86.38 (Datenschutz)
M79.69 (Datenschutz)
K81.9 (Datenschutz)
K80.80 (Datenschutz)
R58 (Datenschutz)
R77.88 (Datenschutz)
K90.2 (Datenschutz)
K82.1 (Datenschutz)
K80.51 (Datenschutz)
K85.00 (Datenschutz)
K85.91 (Datenschutz)
R52.0 (Datenschutz)
R19.5 (Datenschutz)
110.00 (Datenschutz)
R20.2 (Datenschutz)
R02.04 (Datenschutz)
S36.50 (Datenschutz)
S06.0 (Datenschutz)
R16.1 (Datenschutz)
S32.01 (Datenschutz)

Sekundare boésartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
des Kopfes, des Gesichtes und des Halses

Mechanische Komplikation durch Prothesen, Implantate oder
Transplantate im sonstigen oberen Gastrointestinaltrakt

Spinal(kanal)stenose: Thorakolumbalbereich

Sekundarer Normaldruckhydrozephalus

Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Myelopathie
Kreuzschmerz

Gastrointestinale Blutung, nicht nédher bezeichnet

Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an sonstigen Lokalisationen
Hidradenitis suppurativa

Phlegmone an der unteren Extremitat

Sonstige akute Osteomyelitis: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf,
Schadel, Wirbelsaule]

Dekubitus, Stadium 4: Sitzbein

Sonstige néher bezeichnete Muskelkrankheiten: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

Chronische multifokale Osteomyelitis: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,
Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Schmerzen in den Extremitaten: Nicht ndher bezeichnete
Lokalisation

Cholezystitis, nicht naher bezeichnet

Sonstige Cholelithiasis: Ohne Angabe einer Gallenwegsobstruktion
Blutung, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstige ndher bezeichnete Veranderungen der Plasmaproteine
Syndrom der blinden Schlinge, anderenorts nicht klassifiziert
Hydrops der Gallenblase

Gallengangsstein ohne Cholangitis oder Cholezystitis: Mit
Gallenwegsobstruktion

Idiopathische akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Akute Pankreatitis, nicht naher bezeichnet: Mit Organkomplikation
Akuter Schmerz

Sonstige Stuhlveranderungen

Benigne essentielle Hypertonie: Ohne Angabe einer hypertensiven
Krise

Parasthesie der Haut

Nekrose der Haut und Unterhaut, anderenorts nicht klassifiziert:
Rumpf

Verletzung: Dickdarm, Teil nicht naher bezeichnet
Gehirnerschutterung

Splenomegalie, anderenorts nicht klassifiziert

Fraktur eines Lendenwirbels: L1
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E66.28 (Datenschutz)
D13.9 (Datenschutz)
E24.0 (Datenschutz)
E27.8 (Datenschutz)
D17.2 (Datenschutz)
D13.5 (Datenschutz)
D13.6 (Datenschutz)
D25.2 (Datenschutz)
D12.9 (Datenschutz)
E21.2 (Datenschutz)
D50.0 (Datenschutz)
D73.4 (Datenschutz)
E06.3 (Datenschutz)
D64.8 (Datenschutz)
E89.0 (Datenschutz)
E89.2 (Datenschutz)
D64.9 (Datenschutz)
E66.91 (Datenschutz)
N30.2 (Datenschutz)
N83.2 (Datenschutz)
N30.9 (Datenschutz)
N13.21 (Datenschutz)
Q44.6 (Datenschutz)
N82.3 (Datenschutz)
LO3.3 (Datenschutz)
N83.0 (Datenschutz)
N80.3 (Datenschutz)
D48.5 (Datenschutz)
D37.4 (Datenschutz)
D44.2 (Datenschutz)
D48.1 (Datenschutz)
D39.0 (Datenschutz)
N36.0 (Datenschutz)
N49.1 (Datenschutz)
D44.0 (Datenschutz)
K80.50 (Datenschutz)

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

Gutartige Neubildung: Ungenau bezeichnete Lokalisationen
innerhalb des Verdauungssystems

Hypophysares Cushing-Syndrom
Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Nebenniere

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
der Extremitaten

Gutartige Neubildung: Extrahepatische Gallengange und
Gallenblase

Gutartige Neubildung: Pankreas

Subseroses Leiomyom des Uterus

Gutartige Neubildung: Analkanal und Anus

Sonstiger Hyperparathyreoidismus

Eisenmangelanamie nach Blutverlust (chronisch)

Zyste der Milz

Autoimmunthyreoiditis

Sonstige ndher bezeichnete Anamien

Hypothyreose nach medizinischen Malinahmen
Hypoparathyreoidismus nach medizinischen MaRnahmen
Anémie, nicht nédher bezeichnet

Adipositas, nicht ndher bezeichnet: Adipositas Grad Il (WHO) bei
Patienten von 18 Jahren und alter

Sonstige chronische Zystitis

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Ovarialzysten
Zystitis, nicht n&her bezeichnet

Hydronephrose bei Obstruktion durch Ureterstein
Zystische Leberkrankheit [Zystenleber]

Fistel zwischen Vagina und Dickdarm

Phlegmone am Rumpf

Follikelzyste des Ovars

Endometriose des Beckenperitoneums

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Haut
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Kolon

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens:
Nebenschilddriise

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe
und andere Weichteilgewebe

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Uterus
Harnrohrenfistel

Entzindliche Krankheiten des Funiculus spermaticus, der Tunica
vaginalis testis und des Ductus deferens

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Schilddriise
Gallengangsstein ohne Cholangitis oder Cholezystitis: Ohne Angabe
einer Gallenwegsobstruktion
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3-990 1097 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

3-994 1096 Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

3-225 856 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

5-984 674 Mikrochirurgische Technik

5-98c.1 578 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:

Lineares Klammernahtgerat, laparoskopisch oder thorakoskopisch,
fur die intrathorakale oder intraabdominale Anwendung

5-069.41 557 Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddrisen:
Monitoring des N. recurrens im Rahmen einer anderen Operation:
Kontinuierlich [CIONM]

1-632.0 487 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

8-900 470 Intravendse Anasthesie

1-610.0 417 Diagnostische Laryngoskopie: Direkt

5-986.x 332 Minimalinvasive Technik: Sonstige

3-222 318 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

5-061.0 290 Hemithyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie

3-207 270 Native Computertomographie des Abdomens

5-987.0 251 Anwendung eines OP-Roboters: Komplexer OP-Roboter

5-511.11 247 Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne laparoskopische
Revision der Gallengange

5-063.0 223 Thyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie

5-932.13 207 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und

Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
100 cm? bis unter 200 cm?

1-694 205 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

5-445.41 200 Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]: Mit
Staplernaht oder Transsektion (bei Adipositas), mit
Gastrojejunostomie durch Roux-Y-Anastomose: Laparoskopisch

5-530.31 200 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal [TAPP]

8-930 184 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

1-651 156 Diagnostische Sigmoideoskopie

5-98c.2 138 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:

Zirkulares Klammernahtgerat fur die Anwendung am
Gastrointestinaltrakt und/oder am Respirationstrakt

9-984.7 135 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

8-980.0 105 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

5-932.14 105 Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und

Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
200 cm2 bis unter 300 cm?

3-138 98 Gastrographie

5-916.a0 93 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

1-440.a 85 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

3-13b 84 Magen-Darm-Passage (fraktioniert)
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5-831.0 8 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer
Bandscheibe

1-654.1 82 Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument

8-144.2 82 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

5-469.21 81 Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Laparoskopisch

8-800.cO0 80 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

9-984.8 80 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

5-434.51 73 Atypische partielle Magenresektion: Herstellung eines
Schlauchmagens [Sleeve Resection]: Laparoskopisch

5-067.0 64 Parathyreoidektomie: Ohne Replantation

8-910 64 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

8-831.00 63 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse

GefaRRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
Gefal, anterograd

8-919 62 Komplexe Akutschmerzbehandlung

5-470.11 62 Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch Klammern
(Stapler)

3-200 62 Native Computertomographie des Schadels

5-499.0 61 Andere Operationen am Anus: Dilatation

5-839.60 55 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Knécherne Dekompression
des Spinalkanals: 1 Segment

5-98¢.0 54 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:

Lineares Klammernahtgeréat, offen chirurgisch, fur die intrathorakale
oder intraabdominale Anwendung

5-83a.00 54 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur
Schmerztherapie): Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-
Kryodenervierung: 1 Segment

5-916.a4 52 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Endorektal

5-032.00 52 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: 1 Segment

5-534.39 50 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem

oder xenogenem Material: Endoskopisch (assistiert), total
extraperitoneal, mit Sublay-Technik

9-320 49 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

8-153 48 Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhohle

3-202 47 Native Computertomographie des Thorax

8-701 47 Einfache endotracheale Intubation

3-203 46 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark

1-632.1 46 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen
an Osophagus, Magen und/oder Duodenum

9-984.b 46 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad
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5-455.45 43 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
ascendens mit Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]:
Laparoskopisch mit Anastomose

8-144.1 41 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

5-032.40 40 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminektomie LWS: 1 Segment

5-83a.01 40 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur

Schmerztherapie): Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-
Kryodenervierung: 2 Segmente

9-984.6 39 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

5-455.75 39 Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion:
Laparoskopisch mit Anastomose

5-534.03 38 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne
plastischen Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere MalRnahmen

3-058 38 Endosonographie des Rektums

1-620.00 37 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Mal3nahmen

8-144.0 36 Therapeutische Drainage der Pleurahéhle: Grof3lumig

5-484.35 35 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion:
Laparoskopisch mit Anastomose

5-83a.02 33 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsaule (zur

Schmerztherapie): Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-
Kryodenervierung: 3 oder mehr Segmente

1-654.0 33 Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument

5-465.1 33 Ruckverlagerung eines doppellaufigen Enterostomas: lleostoma

1-650.2 33 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

1-650.1 32 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

5-469.20 31 Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Offen chirurgisch

9-9849 31 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 4

5-4935 31 Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Mit Stapler

5-8359 31 Knochenersatz an der Wirbelsdule: Transplantation von
Spongiosa(spanen) oder kortikospongidsen Spanen (autogen)

5-538.a 30 Verschluss einer Hernia diaphragmatica: Laparoskopisch, ohne
alloplastisches, allogenes oder xenogenes Material

5-541.2 30 Laparotomie und Er6ffnung des Retroperitoneums: Relaparotomie

5-492.00 29 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals:
Exzision: Lokal

5-916.a6 28 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Endodsophageal

5-448.22 27 Andere Rekonstruktion am Magen: Gastropexie: Laparoskopisch

3-13c.1 27 Cholangiographie: Perkutan-transhepatisch [PTC]

8-190.20 26 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

9-401.30 26 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

5-836.30 26 Spondylodese: Dorsal: 1 Segment

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 343



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

opszifferfFalizanl | |

5-83b.50 2 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 1 Segment

5-83b.70 26 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 1 Segment

5-032.41 25 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminektomie LWS: 2 Segmente

5-056.0 23 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Hirnnerven
extrakraniell

5-426.21 23 (Totale) Osophagektomie mit Wiederherstellung der Kontinuitat:

Thorakoabdominal, mit Lymphadenektomie (En-bloc-
Osophagektomie): Mit Magenhochzug (Schlauchmagen) und
intrathorakaler Anastomose

3-201 23 Native Computertomographie des Halses

8-546.0 21 Hypertherme Chemotherapie: Hypertherme intraperitoneale
Chemotherapie [HIPEC]

5-839.5 20 Andere Operationen an der Wirbelsaule: Revision einer
Wirbelsaulenoperation

5-484.55 20 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore
Resektion: Laparoskopisch mit Anastomose

5-403.00 20 Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Selektiv
(funktionell): 1 Region

5-511.41 19 Cholezystektomie: Simultan, wahrend einer Laparotomie aus
anderen Griinden: Ohne operative Revision der Gallengéange

5-916.a3 19 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Am offenen Abdomen

5-448.42 19 Andere Rekonstruktion am Magen: Fundoplikatio: Laparoskopisch

1-559.4 18 Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Peritoneum

5-469.d3 18 Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

5-543.21 17 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des
Omentum: (Sub-)total

5-462.1 17 Anlegen eines Enterostomas (als protektive Malinahme) im Rahmen
eines anderen Eingriffs: lleostoma

5-897.0 17 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Exzision

8-98g.10 17 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

1-650.0 17 Diagnostische Koloskopie: Partiell

1-444.7 16 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

5-485.02 16 Rektumresektion ohne Sphinktererhaltung: Abdominoperineal:
Kombiniert offen chirurgisch-laparoskopisch

5-44791 16 Revision nach Magenresektion: Umwandlung eines

Schlauchmagens in einen Magenbypass durch Transsektion und
Blindverschluss des Schlauchmagens und Gastrojejunostomie mit
Roux-Y-Anastomose: Laparoskopisch

5-469.e3 15 Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch
1-797.1 15 Komplexe endokrinologische Funktionsuntersuchung: Mit invasiver
Katheteruntersuchung
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5-399.5 15 Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von
vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

5-83w.1 15 Zusatzinformationen zu Operationen an der Wirbelsaule:
Dynamische Stabilisierung

5-83b.x0 15 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Sonstige: 1 Segment

5-062.7 15 Andere partielle Schilddrisenresektion: Resektion des Isthmus

8-190.21 15 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

8-800.c1 14 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

8-980.10 14 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

8-812.60 14 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und

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

5-514.53 14 Andere Operationen an den Gallengangen: Einlegen einer Drainage:
Perkutan-transhepatisch
5-536.4c 14 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder

xenogenem Material: Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal
mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger

als 10 cm
5-460.11 14 Anlegen eines Enterostomas, doppellaufig, als selbstandiger
Eingriff: lleostoma: Laparoskopisch
5-469.11 14 Andere Operationen am Darm: Bridenlésung: Laparoskopisch
5-536.49 13 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder

xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal, mit
intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM], bei einer horizontalen
Defektbreite von weniger als 10 cm

5-932.16 13 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
400 cm? bis unter 500 cm?

5-932.11 13 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 10
cm? bis unter 50 cm?

5-543.42 13 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Parietale
Peritonektomie: Lokal

5-511.51 13 Cholezystektomie: Simultan, wahrend einer Laparoskopie aus
anderen Grunden: Ohne operative Revision der Gallengange

5-492.01 13 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals:
Exzision: Tief

8-831.01 13 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse

GefaRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
Gefal3, retrograd

5-501.00 13 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Exzision, lokal: Offen chirurgisch
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5-030.70 1 Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, ventral: 1 Segment

6-003.kc 12 Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.400 mg bis unter 1.600 mg

1-695.0 12 Diagnostische Endoskopie des Verdauungstraktes durch Inzision
und intraoperativ: Magen

5-484.65 12 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore
Resektion mit peranaler Anastomose: Laparoskopisch mit
Anastomose

8-980.11 12 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

8-148.0 12 Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

3-821 12 Magnetresonanztomographie des Halses mit Kontrastmittel

5-569.31 12 Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale
Verlagerung): Laparoskopisch

3-053 12 Endosonographie des Magens

5-413.10 12 Splenektomie: Total: Offen chirurgisch

3-612.x 12 Phlebographie der GefalRe von Abdomen und Becken: Sonstige

5-036.8 11 Plastische Operationen an Rickenmark und Rickenmarkhauten:
Spinale Duraplastik

5-530.71 11 Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem,

allogenem oder xenogenem Material: Laparoskopisch
transperitoneal [TAPP]

5-072.0x 11 Adrenalektomie: Ohne Ovariektomie: Sonstige

5-490.1 11 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Exzision

5-541.0 11 Laparotomie und Er6ffnung des Retroperitoneums: Explorative
Laparotomie

9-401.31 11 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

5-413.11 11 Splenektomie: Total: Laparoskopisch

5-44551 11 Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]: Mit

Staplernaht oder Transsektion (bei Adipositas), mit
Gastrojejunostomie analog Billroth II: Laparoskopisch

3-226 11 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

5-511.01 11 Cholezystektomie: Einfach, offen chirurgisch: Ohne operative
Revision der Gallengange

5-569.30 11 Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale
Verlagerung): Offen chirurgisch

5-311.1 11 Temporare Tracheostomie: Punktionstracheotomie

5-455.95 11 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon

ascendens mit Coecum und rechter Flexur und Colon transversum
[Hemikolektomie rechts mit Transversumresektion]: Laparoskopisch
mit Anastomose

3-221 11 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

1-613 11 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

5-032.30 11 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Hemilaminektomie LWS: 1 Segment

3-801 10 Native Magnetresonanztomographie des Halses
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3-612.1 1 Phlebographie der GefalRe von Abdomen und Becken: Nierenvene

1-442.0 10 Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Leber

8-932 10 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
Pulmonalarteriendruckes

5-455.41 10 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon

ascendens mit Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]:
Offen chirurgisch mit Anastomose
8-146.0 10 Therapeutische Drainage von Organen des Bauchraumes: Leber
5-535.39 10 Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Endoskopisch (assistiert), total
extraperitoneal mit Sublay-Technik

5-505.x 10 Rekonstruktion der Leber: Sonstige

5-455.35 10 Partielle Resektion des Dickdarmes: Zakumresektion:
Laparoskopisch

8-831.20 10 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose

GefaRe: Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
GefaR, anterograd

8-176.2 10 Therapeutische Spilung des Bauchraumes bei liegender Drainage
und temporarem Bauchdeckenverschluss: Am offenen Abdomen
(dorsoventrale Lavage)

5-543.40 10 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Parietale
Peritonektomie: Partiell

3-052 10 Transtsophageale Echokardiographie [TEE]

1-631.1 10 Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei Anastomosen an
Osophagus und/oder Magen

3-13f 10 Zystographie

8-125.1 10 Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen
Erndhrungssonde: Transnasal, endoskopisch

5-501.01 10 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Exzision, lokal: Laparoskopisch

3-612.0 10 Phlebographie der GefalRe von Abdomen und Becken: Untere
Hohlvene

5-511.3 10 Cholezystektomie: Erweitert

5-501.20 10 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Keilexzision: Offen chirurgisch

1-695.2 10 Diagnostische Endoskopie des Verdauungstraktes durch Inzision
und intraoperativ: Dickdarm

3-035 10 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

8-812.61 9 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6
TE bis unter 11 TE

1-620.01 9 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

Verschluss einer Hernia diaphragmatica: Offen chirurgisch, mit
plastischem Bruchpfortenverschluss

8-542.11
5-538.1

© ©
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5-895.06 9 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Schulter und
Axilla

3-206 9 Native Computertomographie des Beckens

5-429.k1 9 Andere Operationen am Osophagus: MalRnahmen bei nicht
selbstexpandierender Prothese: Einlegen oder Wechsel,
endoskopisch

5-524.01 9 Partielle Resektion des Pankreas: Linksseitige Resektion (ohne
Anastomose): Laparoskopisch

5-831.6 9 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Reoperation bei
Rezidiv

5-932.15 9 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und

Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
300 cm? bis unter 400 cm2

5-469.22 9 Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

8-190.22 9 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

5-455.25 9 Partielle Resektion des Dickdarmes: lleozakalresektion:
Laparoskopisch mit Anastomose

5-524.1 8 Partielle Resektion des Pankreas: Partielle
Duodenopankreatektomie mit Teilresektion des Magens (OP nach
Whipple)

5-069.40 8 Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddrisen:

Monitoring des N. recurrens im Rahmen einer anderen Operation:
Nicht kontinuierlich [IONM]

5-032.01 8 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: 2 Segmente
5-530.33 8 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem

oder xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)
3-051 Endosonographie des Osophagus
5-501.21 8 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Keilexzision: Laparoskopisch

(o]

5-4340 8 Atypische partielle Magenresektion: Segmentresektion

1-207.0 8 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

5-543.20 8 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des
Omentum: Partiell

5-502.2 8 Anatomische (typische) Leberresektion: Hemihepatektomie rechts
[Resektion der Segmente 5 bis 8]

3-220 8 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

5-429.7 8 Andere Operationen am Osophagus: Ballondilatation

3-604 7 Arteriographie der GefalRe des Abdomens

5-895.0d 7 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an

Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Gesaf
5-513.1 7 Endoskopische Operationen an den Gallengéangen: Inzision der
Papille (Papillotomie)
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedtirftig nach Pflegegrad 5
Rekonstruktion des Rektums: Abdominale Rektopexie,
laparoskopisch

9-984.a
5-486.4

~N ~
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8-718.74 7 Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 21 bis héchstens 40 Behandlungstage

5-501.93 7 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Destruktion, lokal, durch
Radiofrequenzablation: Perkutan

5-892.0b 7 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRBhahmen:
Bauchregion

3-611.0 7 Phlebographie der GefalRe von Hals und Thorax: Obere Hohlvene

8-831.04 7 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse

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

8-640.0 7 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)

5-536.0 7 Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss

5-916.a2 7 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems

zur Vakuumtherapie: Tiefreichend, an Thorax, Mediastinum
und/oder Sternum

5-454.60 7 Resektion des Dinndarmes: (Teil-)Resektion des lleums: Offen
chirurgisch

5-524.00 7 Partielle Resektion des Pankreas: Linksseitige Resektion (ohne
Anastomose): Offen chirurgisch

5-347.30 6 Operationen am Zwerchfell: Exzision von erkranktem Gewebe:
Ohne Verschluss durch alloplastisches Material

5-429j1 6 Andere Operationen am Osophagus: MaRnahmen bei

selbstexpandierender Prothese: Einlegen oder Wechsel,
endoskopisch, eine Prothese ohne Antirefluxventil

8-800.c2 6 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter
16 TE

1-640 6 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege

1-642 6 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und
Pankreaswege

5-465.2 6 Ruckverlagerung eines doppellaufigen Enterostomas: Kolostoma

5-538.41 6 Verschluss einer Hernia diaphragmatica: Mit alloplastischem

Material: Laparoskopisch

1-653 6 Diagnostische Proktoskopie

6-003.ka 6 Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.000 mg bis unter 1.200 mg

8-190.23 6 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

5-459.0 6 Bypass-Anastomose des Darmes: Dinndarm zu Dinndarm

5-032.02 6 Zugang zur Lendenwirbelséaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: LWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente

5-536.46 6 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder

xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstéarkung,
mit Onlay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger
als 10 cm
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5-530.32 6 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]

5-513.21 6 Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Steinentfernung:
Mit Ballonkatheter

8-718.73 6 Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:

Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 11 bis hochstens 20 Behandlungstage

5-896.1b 6 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig:
Bauchregion

8-987.13 6 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21 Behandlungstage

5-932.12 6 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 50
cm?2 bis unter 100 cm?

3-608 Superselektive Arteriographie

5-063.4 Thyreoidektomie: Reexploration mit Thyreoidektomie

8-980.31 5 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.381 bis 1.656 Aufwandspunkte

1-551.0 Biopsie an der Leber durch Inzision: Durch Exzision

8-125.2 5 Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen
Ernahrungssonde: Uber eine liegende PEG-Sonde, endoskopisch

5-856.06 Rekonstruktion von Faszien: Naht: Bauchregion

5-455.65 5 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
descendens mit linker Flexur [Hemikolektomie links]:
Laparoskopisch mit Anastomose

8-931.0 5 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
zentralen Venendruckes: Ohne kontinuierliche
reflektionsspektrometrische Messung der zentralvendsen
Sauerstoffsattigung

8-98g.11 5 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hdochstens 9
Behandlungstage

8-98g.14 5 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

o1 ol

ol

ol

1-494.5 5 (Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Bauchwand

1-440.9 5 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt

5-789.6 5 Andere Operationen am Knochen: Destruktion, durch
Radiofrequenzthermoablation, perkutan

5-83b.52 5 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:

Durch Schrauben-Stab-System: 3 Segmente
1-632.x Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Sonstige
5-653.32 5 Salpingoovariektomie: Salpingoovariektomie (ohne weitere
Malnahmen): Endoskopisch (laparoskopisch)

ol
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5-894.0d 5 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primaren Wundverschluss: Gesald
5-534.36 5 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem

oder xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal, mit
intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM]

5-454.52 5 Resektion des Diunndarmes: (Teil-)Resektion des Jejunums:
Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
5-529.n3 5 Andere Operationen am Pankreas und am Pankreasgang:

Transgastrale Drainage einer Pankreaszyste: Endoskopisch mit
Einlegen eines nicht selbstexpandierenden Stents

5-524.2 5 Partielle Resektion des Pankreas: Pankreaskopfresektion,
pyloruserhaltend
5-932.18 5 Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und

Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
750 cm2 bis unter 1.000 cm?

5-455.01 5 Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Offen
chirurgisch mit Anastomose

5-45450 5 Resektion des Dunndarmes: (Teil-)Resektion des Jejunums: Offen
chirurgisch

5-986.0x 5 Minimalinvasive Technik: Endoskopische Operationen durch
natirliche Kérperoffnungen [NOTES]: Sonstige

5-460.51 5 Anlegen eines Enterostomas, doppellaufig, als selbstandiger
Eingriff: Sigmoideostoma: Laparoskopisch

8-836.9a 5 (Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flussigkeiten: Gefal3e viszeral

8-018.0 5 Komplette parenterale Ernahrung als medizinische

Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis hdchstens 13
Behandlungstage

5-489.90 5 Andere Operation am Rektum: Einlegen oder Wechsel einer
Prothese, endoskopisch: Selbstexpandierend
8-718.70 5 Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:

Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 1 bis hochstens 2 Behandlungstage

5-536.4h 5 Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, mit
Komponentenseparation (nach Ramirez), mit alloplastischem,
allogenem oder xenogenem Material, bei einer horizontalen
Defektbreite von 10 cm oder mehr

5-447.a1 4 Revision nach Magenresektion: Anlage eines Ein-Anastomosen-
lleumbypass mit Gastroileostomie analog Billroth-II, ohne
Transsektion, bei vorbestehendem Schlauchmagen: Laparoskopisch

5-493.20 4 Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Exzision (z.B. nach
Milligan-Morgan): 1 Segment

5-484.36 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion:
Laparoskopisch mit Enterostoma und Blindverschluss

5-489.b 4 Andere Operation am Rektum: Endoskopische Bougierung

5-894.1b 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit

primarem Wundverschluss: Bauchregion
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8-987.10 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

5-463.21 4 Anlegen anderer Enterostomata: Kolostomie, n.n.bez.:

Laparoskopisch

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Sonstige

Therapeutische Spullung des Bauchraumes bei liegender Drainage

und temporarem Bauchdeckenverschluss: Bei liegender Drainage

(geschlossene Lavage)

5-856.x6 4 Rekonstruktion von Faszien: Sonstige: Bauchregion

1-630.0 Diagnostische Osophagoskopie: Mit flexiblem Instrument

5-402.0 Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Zervikal

5-932.17 4 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
500 cm2 bis unter 750 cm?

8-123.1 Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung

5-437.23 4 (Totale) Gastrektomie: Mit Osophagojejunostomie durch Roux-Y-
Anastomose, ohne Reservoirbildung: Systematische
Lymphadenektomie Kompartiment Il

5-436.13 4 Subtotale Magenresektion (4/5-Resektion): Mit Gastrojejunostomie
durch Roux-Y-Anastomose: Systematische Lymphadenektomie
Kompartiment 1|

5-431.2x
8-176.0

EEN N

EES N

N

8-706 4 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

5-469.j]3 4 Andere Operationen am Darm: Dilatation des Dickdarmes:
Endoskopisch

5-455.76 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion:
Laparoskopisch mit Enterostoma

5-491.2 4 Operative Behandlung von Analfisteln: Fadendrainage

5-83b.71 4 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 2 Segmente

5-894.1a 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Brustwand und Riicken

5-546.21 4 Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum:
Plastische Rekonstruktion der Bauchwand: Mit Implantation von
alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material in Onlay-
Technik

8-83b.cb 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefalverschlusssystems: Resorbierbare Plugs ohne Anker

5-449.73 4 Andere Operationen am Magen: Dilatation: Endoskopisch

5-062.1 4 Andere partielle Schilddriisenresektion: Exzision eines Knotens

5-536.4k 4 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal, mit Sublay-
Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm oder mehr

8-980.20 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

5-460.10 4 Anlegen eines Enterostomas, doppellaufig, als selbstandiger

Eingriff: lleostoma: Offen chirurgisch
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5-513.f0 4 Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Einlegen von
nicht selbstexpandierenden Prothesen: 1 Prothese

8-980.60 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761
bis 3.680 Aufwandspunkte: 2.761 bis 3.220 Aufwandspunkte

5-536.49 4 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder

xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung,
mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm
oder mehr

8-980.30 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte

5-469.10 4 Andere Operationen am Darm: Bridenldsung: Offen chirurgisch

3-614 4 Phlebographie der GefalRe einer Extremitat mit Darstellung des
Abflussbereiches

5-469.71 4 Andere Operationen am Darm: Ubernahung eines UlKus:
Laparoskopisch

5-836.31 4 Spondylodese: Dorsal: 2 Segmente

5-032.42 4 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Laminektomie LWS: Mehr als 2 Segmente

5-434.x 4 Atypische partielle Magenresektion: Sonstige

8-148.3 4 Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Pelvin

5-467.02 4 Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): lleum

5-466.2 4 Wiederherstellung der Kontinuitat des Darmes bei endstandigen
Enterostomata: Kolostoma

5-534.1 4 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, mit
plastischem Bruchpfortenverschluss

8-190.30 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

5-039.x 4 Andere Operationen an Ruckenmark und Rickenmarkstrukturen:
Sonstige

5-525.1 4 (Totale) Pankreatektomie: Pyloruserhaltend

5-069.x 4 Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddrisen:
Sonstige

5-431.24 4 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode mit Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

5-467.0x 4 Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung):
Sonstige

5-467.03 4 Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Kolon

5-525.0 4 (Totale) Pankreatektomie: Mit Teilresektion des Magens

3-224.0 (Datenschutz)  Computertomographie des Herzens mit Kontrastmittel: In Ruhe

3-224.30 (Datenschutz)  Computertomographie des Herzens mit Kontrastmittel: CT-
Koronarangiographie: Ohne Bestimmung der fraktionellen
myokardialen Flussreserve [FFRmyo]

5-549.5  (Datenschutz)  Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage

1-844 (Datenschutz)  Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

5-424.11 (Datenschutz) Partielle Osophagusresektion mit Wiederherstellung der Kontinuitat:
Thorakoabdominal: Mit proximaler Magenresektion (Kardia und
Fundus) und Hochzug des Restmagens, transhiatal
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5-448.02 (Datenschutz)
3-056 (Datenschutz)
3-05f (Datenschutz)
5-542.0  (Datenschutz)
5-536.47 (Datenschutz)
5-066.0 (Datenschutz)
5-059.82 (Datenschutz)
5-536.4n (Datenschutz)
5-063.2 (Datenschutz)
1-853.0  (Datenschutz)
5-067.1 (Datenschutz)
5-062.0 (Datenschutz)
5-435.1 (Datenschutz)
5-451.1  (Datenschutz)
5-431.0 (Datenschutz)
5-431.22 (Datenschutz)
5-451.2 (Datenschutz)
8-800.c3 (Datenschutz)
8-800.c6 (Datenschutz)
5-450.3  (Datenschutz)
5-463.x1 (Datenschutz)
5-482.82 (Datenschutz)
5-471.0 (Datenschutz)

Andere Rekonstruktion am Magen: Naht (nach Verletzung):
Laparoskopisch

Endosonographie des Pankreas

Transbronchiale Endosonographie

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand:
Exzision

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstéarkung,
mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger
als 10 cm

Partielle Nebenschilddriisenresektion: Exzision von erkranktem
Gewebe

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation oder
Wechsel von Neurostimulationselektroden zur Stimulation des
peripheren Nervensystems: Implantation oder Wechsel einer
permanenten Elektrode

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal
mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm
oder mehr

Thyreoidektomie: Mit Parathyreoidektomie

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhohle:
Parazentese

Parathyreoidektomie: Mit Replantation (Autotransplantation)
Andere partielle Schilddrisenresektion: Exzision von erkranktem
Gewebe

Partielle Magenresektion (2/3-Resektion): Mit Gastrojejunostomie
[Billroth 11]

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dunndarmes: Sonstige Exzision, offen chirurgisch

Gastrostomie: Offen chirurgisch

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode ohne Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dunndarmes: Exzision, laparoskopisch

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis unter
24 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 40 TE bis unter
48 TE

Inzision des Darmes: Perkutan-endoskopische Jejunostomie (PEJ)
Anlegen anderer Enterostomata: Sonstige: Laparoskopisch
Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Rektums: Vollwandexzision, lokal: Endoskopisch-
mikrochirurgisch

Simultane Appendektomie: Wahrend einer Laparotomie aus
anderen Griinden
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8-854.64

5-455.51

8-831.03

8-831.02

5-448.e2

5-463.x0

8-718.71

5-401.00

5-035.7

8-718.72

5-493.21

5-069.30

5-514.b3

5-402.h

5-496.3

5-502.5

5-403.05

5-514.d3

5-403.03

5-401.b

5-072.03
5-406.b

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovendés, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 264 bis 432 Stunden

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
transversum: Offen chirurgisch mit Anastomose

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralventse
GefaRe: Legen: Uber eine periphere Vene in ein peripheres Gefal
Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose
GefaRe: Legen: Uber eine periphere Vene in ein zentralvenoses
Gefald

Andere Rekonstruktion am Magen: Entfernung eines Magenbandes:
Laparoskopisch

Anlegen anderer Enterostomata: Sonstige: Offen chirurgisch
Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwdhnung nicht auf Beatmungsentwdhnungs-Einheit:
Mindestens 3 bis hdchstens 5 Behandlungstage

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Zervikal: Ohne
Markierung

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Ruckenmarkes und der Riickenmarkhaute: Intraspinale
Nervenwurzeln und/oder Ganglien, sonstiges erkranktes Gewebe
Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 6 bis hdchstens 10 Behandlungstage

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Exzision (z.B. nach
Milligan-Morgan): 2 Segmente

Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddrisen:
Replantation einer Nebenschilddriise: Orthotop

Andere Operationen an den Gallengangen: Entfernung von
alloplastischem Material: Perkutan-transhepatisch

Regionale Lymphadenektomie (Ausrdaumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Abdominal, laparoskopisch
Rekonstruktion des Anus und des Sphinkterapparates:
Sphinkterplastik

Anatomische (typische) Leberresektion: Resektion sonstiger
Segmentkombinationen

Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Selektiv
(funktionell): 6 Regionen

Andere Operationen an den Gallengangen: Revision (als
selbstandiger Eingriff): Perkutan-transhepatisch

Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Selektiv
(funktionell): 4 Regionen

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefalie: Mehrere
abdominale Lymphknotenstationen mit Leberbiopsie, laparoskopisch
[Staging-Laparoskopie]

Adrenalektomie: Ohne Ovariektomie: Laparoskopisch

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Abdominal,
laparoskopisch
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1-206 (Datenschutz)
5-916.a5 (Datenschutz)
5-895.0b (Datenschutz)
5-896.1d (Datenschutz)
5-916.ax (Datenschutz)
5-932.91 (Datenschutz)
5-536.10 (Datenschutz)
5-892.1b (Datenschutz)
5-896.0b (Datenschutz)
1-440.7 (Datenschutz)
5-98h.2 (Datenschutz)
6-003.k7 (Datenschutz)
6-003.kb  (Datenschutz)
1-652.1 (Datenschutz)
5-636.2  (Datenschutz)
5-578.00 (Datenschutz)
5-572.1 (Datenschutz)
1-691.0 (Datenschutz)
3-993 (Datenschutz)
5-461.41 (Datenschutz)
5-535.36 (Datenschutz)
5-449.d3 (Datenschutz)
8-831.24 (Datenschutz)
5-536.44 (Datenschutz)
5-831.3  (Datenschutz)

Neurographie

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Tiefreichend subfaszial an der Bauchwand
oder im Bereich von Néhten der Faszien bzw. des Peritoneums
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne priméren Wundverschluss: Bauchregion
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Gesaf
Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Sonstige

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Biologisches Material, xenogen: 10 cm?2 bis
unter 50 cm?

Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss: Ohne alloplastisches, allogenes oder
xenogenes Material

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Bauchregion
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Bauchregion

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: Sphincter Oddi und Papilla duodeni major

Anzahl der Nadeln zur Destruktion: 1 Nadel

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
700 mg bis unter 800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.200 mg bis unter 1.400 mg

Diagnostische Endoskopie des Darmes Uber ein Stoma: Koloskopie
Destruktion, Ligatur und Resektion des Ductus deferens: Resektion
[Vasoresektion]

Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Naht (nach
Verletzung): Offen chirurgisch

Zystostomie: Perkutan

Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie
Quantitative Bestimmung von Parametern

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Sigmoideostoma: Laparoskopisch

Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal, mit
intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM]

Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
Gefalle: Wechsel: GroRBlumiger Katheter zur extrakorporalen
Blutzirkulation in ein zentralventses Gefal}

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandersatz, bei
einer horizontalen Defektbreite von weniger als 10 cm

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision von
extraforaminal gelegenem Bandscheibengewebe
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3-611.x (Datenschutz)
5-530.5 (Datenschutz)
5-460.31 (Datenschutz)
5-536.4f (Datenschutz)
5-536.4b (Datenschutz)
5-895.05 (Datenschutz)
5-452.61 (Datenschutz)
5-83b.x1  (Datenschutz)
5-932.19 (Datenschutz)
5-900.1b (Datenschutz)
5-900.1d (Datenschutz)
5-454.20 (Datenschutz)
5-934.4  (Datenschutz)
5-454.51 (Datenschutz)
8-854.67 (Datenschutz)
5-857.77 (Datenschutz)
5-916.a1 (Datenschutz)
5-061.2 (Datenschutz)
3-054 (Datenschutz)
5-542.2  (Datenschutz)
1-430.20 (Datenschutz)

Phlebographie der Gefal3e von Hals und Thorax: Sonstige
Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, offen chirurgisch, mit
plastischem Bruchpfortenverschluss

Anlegen eines Enterostomas, doppellaufig, als selbstandiger
Eingriff: Transversostoma: Laparoskopisch

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung,
mit Onlay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm
oder mehr

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal
mit Onlay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger
als 10 cm

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

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Sonstige: 2 Segmente

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
1.000 cm? oder mehr

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Bauchregion

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Gesal

Resektion des Dunndarmes: Segmentresektion des lleums: Offen
chirurgisch

Verwendung von MRT-fahigem Material: Eine oder mehrere
permanente Elektroden zur Neurostimulation, Ganzkdrper-MRT-
fahig

Resektion des Diunndarmes: (Teil-)Resektion des Jejunums:
Laparoskopisch

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenots, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 600 bis 960 Stunden

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Myokutaner Lappen, gefal3gestielt: Leisten- und
Genitalregion und Gesal

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen
und/oder Gelenken der Extremitaten

Hemithyreoidektomie: Mit Parathyreoidektomie

Endosonographie des Duodenums

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand:
Omphalektomie

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Zangenbiopsie
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8-83b.2x  (Datenschutz)
5-543.0 (Datenschutz)
5-839.61 (Datenschutz)
8-836.n2 (Datenschutz)
5-836.34 (Datenschutz)
8-836.9h  (Datenschutz)
5-536.4) (Datenschutz)
8-83b.70 (Datenschutz)
3-605 (Datenschutz)
1-426.3 (Datenschutz)
5-534.x (Datenschutz)
1-424 (Datenschutz)
5-530.34 (Datenschutz)
8-853.83 (Datenschutz)
5-463.11 (Datenschutz)
5-539.4  (Datenschutz)
5-539.0 (Datenschutz)
3-204 (Datenschutz)
5-060.3 (Datenschutz)
5-431.x (Datenschutz)
8-137.00 (Datenschutz)
5-511.21 (Datenschutz)
5-491.x  (Datenschutz)
5-469.s3 (Datenschutz)
5-401.80 (Datenschutz)
1-208.2 (Datenschutz)

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flissigkeiten zur
selektiven Embolisation: Sonstige Flussigkeiten

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Exzision einer
Appendix epiploica

Andere Operationen an der Wirbelsaule: Kndcherne Dekompression
des Spinalkanals: 2 Segmente

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 2 Metallspiralen

Spondylodese: Dorsal: 3 Segmente

(Perkutan-)transluminale GeféaRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flissigkeiten: Andere Arterien abdominal und
pelvin

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal, mit
intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM] bei einer horizontalen
Defektbreite von 10 cm oder mehr

Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung von mehr als
einem Mikrokathetersystem: 2 Mikrokathetersysteme

Arteriographie der Gefal3e des Beckens

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal
Verschluss einer Hernia umbilicalis: Sonstige

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Offen chirurgisch,
praperitoneal/retromuskular (posterior)

Hamofiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVH), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144
bis 264 Stunden

Anlegen anderer Enterostomata: Jejunostomie (Anlegen einer
Erndhrungsfistel): Laparoskopisch

Verschluss anderer abdominaler Hernien: Laparoskopisch, ohne
alloplastisches, allogenes oder xenogenes Material

Verschluss anderer abdominaler Hernien: Offen chirurgisch, ohne
plastischen Bruchpfortenverschluss

Native Computertomographie des Herzens

Inzision im Gebiet der Schilddriise: Revision der Operationswunde
Gastrostomie: Sonstige

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

Cholezystektomie: Einfach, Umsteigen laparoskopisch - offen
chirurgisch: Ohne operative Revision der Gallengénge

Operative Behandlung von Analfisteln: Sonstige

Andere Operationen am Darm: Geweberaffung oder
Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten
ringférmigen Clip: Endoskopisch

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Paraaortal,
laparoskopisch: Ohne Markierung

Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]
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5-399.7 (Datenschutz)
8-502 (Datenschutz)
8-800.g0 (Datenschutz)
5-010.2 (Datenschutz)
5-513.b  (Datenschutz)
5-471.11 (Datenschutz)
5-401.50 (Datenschutz)
5-490.0 (Datenschutz)
5-502.4 (Datenschutz)
5-492.1 (Datenschutz)
5-502.6 (Datenschutz)
5-502.1 (Datenschutz)
5-489.0 (Datenschutz)
5-467.13 (Datenschutz)
5-484.31 (Datenschutz)
5-482.b0 (Datenschutz)
5-406.2 (Datenschutz)
8-812.50 (Datenschutz)
5-431.23 (Datenschutz)
5-397.9d (Datenschutz)
5-484.32 (Datenschutz)
5-389.9d (Datenschutz)
8-980.50 (Datenschutz)
5-500.1 (Datenschutz)

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

Tamponade einer Rektumblutung

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Schéadeler6ffnung tber die Kalotte: Bohrlochtrepanation
Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Entfernung von
alloplastischem Material

Simultane Appendektomie: Wahrend einer Laparoskopie aus
anderen Grinden: Absetzung durch Klammern (Stapler)

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Inguinal, offen
chirurgisch: Ohne Markierung

Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Inzision
Anatomische (typische) Leberresektion: Bisegmentektomie
[Lobektomie links] [Resektion der Segmente 2 und 3]

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals:
Destruktion, lokal

Anatomische (typische) Leberresektion: Trisektorektomie [Resektion
der Segmente 1 und 4 bis 8]

Anatomische (typische) Leberresektion: Hemihepatektomie links
[Resektion der Segmente 2, 3, 4a und 4b]

Andere Operation am Rektum: Ligatur

Andere Rekonstruktion des Darmes: Verschluss einer Darmfistel,
offen chirurgisch: Kolon

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion:
Offen chirurgisch mit Anastomose

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Rektums: Vollwandexzision, mit Stapler, peranal: Zirkular
[Manschettenresektion]

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Paraaortal
Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
500 IE bis unter 1.500 IE

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode ohne Fixierung durch Naht, mit jejunaler
Sonde

Andere plastische Rekonstruktion von BlutgefafRen: Tiefe Venen: V.
portae

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion:
Offen chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss

Anderer operativer Verschluss an Blutgefal3en: Tiefe Venen: V.
portae

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209
bis 2.760 Aufwandspunkte: 2.209 bis 2.484 Aufwandspunkte
Inzision der Leber: Drainage
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8-982.1 (Datenschutz)
5-062.6  (Datenschutz)
8-987.11 (Datenschutz)
5-431.28 (Datenschutz)
5-463.x2 (Datenschutz)
5-482.10 (Datenschutz)
8-853.82 (Datenschutz)
5-543.41 (Datenschutz)
5-83b.54 (Datenschutz)
1-432.1 (Datenschutz)
1-717.1  (Datenschutz)
5-455.47 (Datenschutz)
1-791 (Datenschutz)
5-545.0  (Datenschutz)
5-445.x1 (Datenschutz)
5-454.11 (Datenschutz)
5-934.3  (Datenschutz)
1-444.6 (Datenschutz)
5-896.xb  (Datenschutz)
5-455.05 (Datenschutz)
5-546.x  (Datenschutz)
5-896.0d (Datenschutz)

Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

Andere partielle Schilddriisenresektion: Reexploration mit partieller
Resektion

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

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Direktpunktionstechnik mit Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

Anlegen anderer Enterostomata: Sonstige: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Rektums: Submukosale Exzision: Peranal

Hamofiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVH), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72 bis
144 Stunden

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Parietale
Peritonektomie: (Sub-)total

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch Schrauben-Stab-System: 4 Segmente

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Pleura

Feststellung des Beatmungsstatus und des
Beatmungsentwohnungspotenzials: Mit Indikationsstellung zur
weiteren Beatmungsentwohnungsbehandlung

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
ascendens mit Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]:
Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Kardiorespiratorische Polygraphie

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sekundarer
Verschluss der Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz)
Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]:
Sonstige: Laparoskopisch

Resektion des Dinndarmes: Segmentresektion des Jejunums:
Laparoskopisch

Verwendung von MRT-fahigem Material: Neurostimulator,
Ganzkorper-MRT-fahig

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige: Bauchregion
Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion:
Laparoskopisch mit Anastomose

Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum:
Sonstige

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Gesan

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

360



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

5-454.10 (Datenschutz)
5-512.40 (Datenschutz)
8-718.75 (Datenschutz)
5-077.4 (Datenschutz)
5-501.90 (Datenschutz)
5-469.00 (Datenschutz)
5-489.g1 (Datenschutz)
5-491.0 (Datenschutz)
8-800.g1 (Datenschutz)
5-447.b1 (Datenschutz)
1-440.6  (Datenschutz)
6-003.k4 (Datenschutz)
6-003.k5 (Datenschutz)
5-455.2x  (Datenschutz)
5-455.46 (Datenschutz)
1-638.1 (Datenschutz)
6-003.k8 (Datenschutz)
6-003.kg (Datenschutz)
5-569.3x  (Datenschutz)
5-604.51 (Datenschutz)
5-589.0 (Datenschutz)
5-651.92 (Datenschutz)
5-650.4 (Datenschutz)
5-604.41 (Datenschutz)

Resektion des Dunndarmes: Segmentresektion des Jejunums: Offen
chirurgisch

Biliodigestive Anastomose (von Ductus hepaticus, Ductus
choledochus und Leberparenchym): Zum Jejunum, mit Roux-Y-
Anastomose: Offen chirurgisch

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 41 bis hdchstens 75 Behandlungstage

Exzision und Resektion des Thymus: Resektion

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Destruktion, lokal, durch
Radiofrequenzablation: Offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Dekompression: Offen chirurgisch
Andere Operation am Rektum: Einlegen oder Wechsel einer
Prothese, endoskopisch: Nicht selbstexpandierend

Operative Behandlung von Analfisteln: Inzision (Spaltung)
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Revision nach Magenresektion: Umwandlung eines Ein-
Anastomosen-Magenbypasses in einen Magenbypass mit Roux-Y-
Anastomose: Laparoskopisch

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengéngen
und Pankreas: Gallengénge

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
400 mg bis unter 500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
500 mg bis unter 600 mg

Partielle Resektion des Dickdarmes: lleozakalresektion: Sonstige
Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
ascendens mit Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]:
Laparoskopisch mit Enterostoma

Diagnostische Endoskopie des oberen Verdauungstraktes Uber ein
Stoma: Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
800 mg bis unter 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
2.400 mg bis unter 2.800 mg

Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale
Verlagerung): Sonstige

Radikale Prostatovesikulektomie: Laparoskopisch, gefal3- und
nervenerhaltend: Ohne regionale Lymphadenektomie

Andere Operationen an Urethra und periurethralem Gewebe:
Einlegen eines Stents

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision einer
Ovarialzyste: Endoskopisch (laparoskopisch)

Inzision des Ovars: Endoskopisch (laparoskopisch)

Radikale Prostatovesikulektomie: Laparoskopisch: Ohne regionale
Lymphadenektomie
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5-681.4 (Datenschutz)
5-652.42 (Datenschutz)
5-682.01 (Datenschutz)
5-672.0 (Datenschutz)
5-665.42 (Datenschutz)
5-606.1 (Datenschutz)
5-322.g1 (Datenschutz)
5-316.0 (Datenschutz)
5-072.01 (Datenschutz)
5-056.x (Datenschutz)
5-311.0 (Datenschutz)
5-064.3 (Datenschutz)
5-461.10 (Datenschutz)
5-610.1 (Datenschutz)
5-071.01 (Datenschutz)
5-064.2 (Datenschutz)
5-071.43 (Datenschutz)
5-546.20 (Datenschutz)
5-543.x (Datenschutz)
5-554.a1 (Datenschutz)
5-550.1 (Datenschutz)
5-568.h (Datenschutz)
5-549.0 (Datenschutz)
5-896.0a (Datenschutz)
5-896.05 (Datenschutz)
5-895.0e (Datenschutz)

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Morcellieren des Uterus als Vorbereitung zur Uterusexstirpation
Ovariektomie: Restovariektomie: Endoskopisch (laparoskopisch)
Subtotale Uterusexstirpation: Suprazervikal: Vaginal, laparoskopisch
assistiert

Andere Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Cervix uteri: Exzision

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Tuba uterina:
Exzision: Endoskopisch (laparoskopisch)

Operationen an den Vesiculae seminales: Exzision

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch:
Ohne Lymphadenektomie

Rekonstruktion der Trachea: Naht (nach Verletzung)
Adrenalektomie: Ohne Ovariektomie: Offen chirurgisch abdominal
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Sonstige

Temporare Tracheostomie: Tracheotomie

Operationen an der Schilddriise durch Sternotomie:
Thyreoidektomie

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Aszendostoma: Offen chirurgisch

Inzision an Skrotum und Tunica vaginalis testis: Drainage

Partielle Adrenalektomie: Exzision von erkranktem Gewebe: Offen
chirurgisch abdominal

Operationen an der Schilddriise durch Sternotomie:
Hemithyreoidektomie

Partielle Adrenalektomie: Partielle Adrenalektomie: Laparoskopisch
Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum:
Plastische Rekonstruktion der Bauchwand: Ohne Implantation von
alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Sonstige
Nephrektomie: Nephrektomie ohne weitere Malinahmen: Offen
chirurgisch abdominal

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung:
Nephrostomie

Rekonstruktion des Ureters: Subkutane Implantation oder
subkutaner Wechsel eines renovesikalen kinstlichen Ureters
Andere Bauchoperationen: Entfernung eines Fremdkdorpers aus der
Bauchhdhle

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: Hals
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Oberschenkel
und Knie
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5-546.22 (Datenschutz)
5-895.26 (Datenschutz)
5-554.40 (Datenschutz)
5-539.31 (Datenschutz)
5-539.30 (Datenschutz)
5-652.62 (Datenschutz)
5-651.bx (Datenschutz)
5-661.62 (Datenschutz)
5-543.1  (Datenschutz)
5-539.1 (Datenschutz)
5-538.8  (Datenschutz)
5-535.x (Datenschutz)
5-541.1 (Datenschutz)
5-536.45 (Datenschutz)
1-586.x (Datenschutz)
1-559.x (Datenschutz)
1-426.6  (Datenschutz)
1-205 (Datenschutz)
1-447 (Datenschutz)
1-589.y (Datenschutz)
1-559.3 (Datenschutz)
1-559.2 (Datenschutz)
1-494.7  (Datenschutz)
1-589.1 (Datenschutz)
1-555.2  (Datenschutz)
1-426.4  (Datenschutz)

Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum:
Plastische Rekonstruktion der Bauchwand: Mit Implantation von
alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material in Sublay-
Technik

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut: Mit prim&rem Wundverschluss: Schulter und
Axilla

Nephrektomie: Nephrektomie, radikal: Offen chirurgisch lumbal

Verschluss anderer abdominaler Hernien: Mit alloplastischem,
allogenem oder xenogenem Material: Laparoskopisch
transperitoneal [TAPP]

Verschluss anderer abdominaler Hernien: Mit alloplastischem,
allogenem oder xenogenem Material: Offen chirurgisch
Ovariektomie: Total: Endoskopisch (laparoskopisch)

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Destruktion
von Endometrioseherden: Sonstige

Salpingektomie: Total: Endoskopisch (laparoskopisch)

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe:
Mesenteriumresektion

Verschluss anderer abdominaler Hernien: Offen chirurgisch, mit
plastischem Bruchpfortenverschluss

Verschluss einer Hernia diaphragmatica: Bei Rezidiv, mit allogenem
oder xenogenem Material

Verschluss einer Hernia epigastrica: Sonstige

Laparotomie und Er6ffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit
Drainage

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstéarkung,
mit intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM], bei einer horizontalen
Defektbreite von weniger als 10 cm

Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Sonstige

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Sonstige

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, pelvin
Elektromyographie [EMG]

Endosonographische Feinnadelpunktion am Pankreas
Biopsie an anderen Organen und Geweben durch Inzision: N.n.bez.
Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Omentum

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Mesenterium
(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Beckenperitoneum

Biopsie an anderen Organen und Geweben durch Inzision:
Bauchwand

Biopsie am Dunndarm durch Inzision: Jejunum

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, paraaortal
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3-055.1 (Datenschutz)
3-055.0 (Datenschutz)
3-822 (Datenschutz)
3-612.5  (Datenschutz)
3-825 (Datenschutz)
3-227 (Datenschutz)
1-494.6 (Datenschutz)
1-466.x (Datenschutz)
1-449.0 (Datenschutz)
3-205 (Datenschutz)
1-465.90 (Datenschutz)
5-347.x (Datenschutz)
5-059.g1 (Datenschutz)
5-380.60 (Datenschutz)
5-347.1  (Datenschutz)
5-346.90 (Datenschutz)
5-059.d1 (Datenschutz)
5-040.5  (Datenschutz)
5-059.d0 (Datenschutz)
5-046.x (Datenschutz)
5-062.8  (Datenschutz)
5-062.5  (Datenschutz)
5-382.9d (Datenschutz)
5-343.6 (Datenschutz)
5-334.2  (Datenschutz)
5-346.80 (Datenschutz)
5-340.c (Datenschutz)

Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Leber
Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Gallenwege
Magnetresonanztomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Phlebographie der Gefal3e von Abdomen und Becken: Pfortader
Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Peritoneum

Transrektale Biopsie an mannlichen Genitalorganen mit Steuerung
durch bildgebende Verfahren: Sonstige

Andere Biopsie ohne Inzision an anderen Verdauungsorganen:
Analkanal

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Perkutane Biopsie an Harnorganen und mannlichen Genitalorganen
mit Steuerung durch bildgebende Verfahren: Prostata, Stanzbiopsie:
Weniger als 20 Zylinder

Operationen am Zwerchfell: Sonstige

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation eines
Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems
ohne Implantation einer Neurostimulationselektrode:
Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en:
Arterien viszeral: Truncus coeliacus

Operationen am Zwerchfell: Naht (nach Verletzung), offen
chirurgisch

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Thorakoplastik: Partiell
Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren
Nervensystems ohne Wechsel einer Neurostimulationselektrode:
Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
Inzision von Nerven: Nerven Rumpf

Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren
Nervensystems ohne Wechsel einer Neurostimulationselektrode:
Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, sekundar:
Sonstige

Andere partielle Schilddrisenresektion: Subtotale Resektion
Andere partielle Schilddriisenresektion: Subtotale Resektion,
einseitig mit Hemithyreoidektomie der Gegenseite

Resektion von BlutgefaRen mit Reanastomosierung: Tiefe Venen: V.
portae

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Komplette Resektion am knéchernen Thorax, Sternum
Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht eines Bronchus
(nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Brustwandteilresektion
mit plastischer Deckung: Durch autogenes Material

Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakotomie zur
Hamatomausraumung
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5-340.b (Datenschutz)
5-334.0 (Datenschutz)
5-380.9d (Datenschutz)
5-386.66 (Datenschutz)
5-381.61 (Datenschutz)
5-334.x  (Datenschutz)
5-334.4  (Datenschutz)
5-517.x1 (Datenschutz)
5-525.x (Datenschutz)
5-518.41 (Datenschutz)
5-467.x1 (Datenschutz)
5-467.43 (Datenschutz)
5-521.0 (Datenschutz)
5-517.03 (Datenschutz)
5-534.33 (Datenschutz)
5-517.11 (Datenschutz)
5-517.00 (Datenschutz)
5-514.23 (Datenschutz)
5-466.1 (Datenschutz)
5-461.31 (Datenschutz)
5-462.5  (Datenschutz)
5-461.42 (Datenschutz)
5-464.53 (Datenschutz)
5-464.51 (Datenschutz)

Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem
Gewebe aus der Pleurahdhle, thorakoskopisch

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht der Lunge (nach
Verletzung), offen chirurgisch

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefalen: Tiefe
Venen: V. portae

Andere Exzision von (erkrankten) Blutgefa3en und
Transplantatentnahme: Arterien viszeral: A. mesenterica inferior
Endarteriektomie: Arterien viszeral: A. hepatica

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Sonstige

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Plastische Rekonstruktion
eines Bronchus

Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents und
Stent-Prothesen in die Gallengange: Sonstige: Laparoskopisch
(Totale) Pankreatektomie: Sonstige

Operationen an Sphincter Oddi und Papilla duodeni major: Exzision
der Papilla duodeni major mit Replantation des Ductus choledochus:
Laparoskopisch

Andere Rekonstruktion des Darmes: Sonstige: Jejunum

Andere Rekonstruktion des Darmes: Verschmalerungsplastik: Kolon
Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Pankreas: Exzision

Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents und
Stent-Prothesen in die Gallengange: Einlegen oder Wechsel von 1
selbstexpandierenden ungecoverten Stent: Perkutan-transhepatisch
Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit intraperitonealem
Onlay-Mesh [IPOM]

Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents und
Stent-Prothesen in die Gallengange: Einlegen oder Wechsel von 2
selbstexpandierenden ungecoverten Stents: Laparoskopisch
Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents und
Stent-Prothesen in die Gallengange: Einlegen oder Wechsel von 1
selbstexpandierenden ungecoverten Stent: Offen chirurgisch
Andere Operationen an den Gallengangen: Steinentfernung:
Perkutan-transhepatisch

Wiederherstellung der Kontinuitat des Darmes bei endsténdigen
Enterostomata: lleostoma

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Deszendostoma: Laparoskopisch

Anlegen eines Enterostomas (als protektive MaRnahme) im Rahmen
eines anderen Eingriffs: Deszendostoma

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Sigmoideostoma: Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Korrektur
einer parastomalen Hernie: Kolon

Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Korrektur
einer parastomalen Hernie: Jejunum
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5-461.50 (Datenschutz)
5-469.82 (Datenschutz)
5-467.23 (Datenschutz)
5-469.h3 (Datenschutz)
5-469.70 (Datenschutz)
5-468.11 (Datenschutz)
5-512.20 (Datenschutz)
5-511.12 (Datenschutz)
5-493.70 (Datenschutz)
5-493.00 (Datenschutz)
5-493.71 (Datenschutz)
5-513.h0 (Datenschutz)
5-509.x (Datenschutz)
5-505.0 (Datenschutz)
5-502.7 (Datenschutz)
5-512.41 (Datenschutz)
5-502.8  (Datenschutz)
5-493.01 (Datenschutz)
5-530.9x (Datenschutz)
5-529.c0 (Datenschutz)
5-535.34 (Datenschutz)
5-534.0x  (Datenschutz)
5-535.38 (Datenschutz)
5-534.02 (Datenschutz)

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
lleostoma: Offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Umstechung eines Ulkus: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Andere Rekonstruktion des Darmes: Verschluss einer Darmfistel,
endoskopisch: Kolon

Andere Operationen am Darm: Dilatation des Dinndarmes:
Endoskopisch

Andere Operationen am Darm: Ubernahung eines Ulkus: Offen
chirurgisch

Intraabdominale Manipulation am Darm: Detorsion eines Volvulus:
Jejunum

Biliodigestive Anastomose (von Ductus hepaticus, Ductus
choledochus und Leberparenchym): Zum Jejunum: Offen chirurgisch
Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Mit laparoskopischer
Revision der Gallengange

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Ligatur einer A.
haemorrhoidalis: Ohne rektoanale Rekonstruktion [Recto-anal-
repair]

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Ligatur: 1 Hamorrhoide
Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Ligatur einer A.
haemorrhoidalis: Mit rektoanaler Rekonstruktion [Recto-anal-repair]
Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Wechsel von
nicht selbstexpandierenden Prothesen: 1 Prothese

Andere Operationen an der Leber: Sonstige

Rekonstruktion der Leber: Naht und blutstillende Umstechung (nach
Verletzung)

Anatomische (typische) Leberresektion: In-situ-Split mit Ligatur der
Pfortader bei einer zweizeitigen Leberresektion

Biliodigestive Anastomose (von Ductus hepaticus, Ductus
choledochus und Leberparenchym): Zum Jejunum, mit Roux-Y-
Anastomose: Laparoskopisch

Anatomische (typische) Leberresektion: Leberresektion nach
vorangegangenem In-situ-Split

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Ligatur: 2 Hamorrhoiden
Verschluss einer Hernia inguinalis: Laparoskopisch, ohne
plastischen Bruchpfortenverschluss: Sonstige

Andere Operationen am Pankreas und am Pankreasgang:
Blutstillung: Offen chirurgisch

Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Onlay-Technik
Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne
plastischen Bruchpfortenverschluss: Sonstige

Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Endoskopisch (assistiert), total
extraperitoneal mit Onlay-Technik

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne
plastischen Bruchpfortenverschluss: Mit Abtragung des Urachus
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5-502.3 (Datenschutz)
5-502.0 (Datenschutz)
5-500.0 (Datenschutz)
5-530.x (Datenschutz)
5-501.a3 (Datenschutz)
5-716.4  (Datenschutz)
5-683.10 (Datenschutz)
5-780.7x  (Datenschutz)
5-707.x (Datenschutz)
5-703.1  (Datenschutz)
5-683.03 (Datenschutz)
5-857.97 (Datenschutz)
5-892.2b (Datenschutz)
5-869.1 (Datenschutz)
5-690.2 (Datenschutz)
5-683.20 (Datenschutz)
5-900.1x (Datenschutz)
5-894.15 (Datenschutz)
5-905.1d (Datenschutz)
5-894.1c (Datenschutz)
5-894.0c  (Datenschutz)
5-892.xb  (Datenschutz)
5-905.0d (Datenschutz)
5-896.1c  (Datenschutz)
5-904.1e (Datenschutz)

Anatomische (typische) Leberresektion: So genannte
Trisegmentektomie [Resektion der Segmente 4 bis 8]

Anatomische (typische) Leberresektion: Segmentresektion (ein
Segment)

Inzision der Leber: Ohne weitere Mal3nahmen

Verschluss einer Hernia inguinalis: Sonstige

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Destruktion, lokal, durch
Mikrowellenablation: Perkutan

Konstruktion und Rekonstruktion der Vulva (und des Perineums):
Konstruktion des Introitus vaginae (bei kongenitalen Fehlbildungen)
Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie,
einseitig: Offen chirurgisch (abdominal)

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Sequesterotomie:
Sonstige

Plastische Rekonstruktion des kleinen Beckens und des
Douglasraumes: Sonstige

Verschluss und (sub-)totale Exstirpation der Vagina: Kolpektomie,
subtotal

Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovariektomie:
Endoskopisch (laparoskopisch)

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Muskellappen, gefal3gestielt: Leisten- und Genitalregion
und Gesal

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines
Fremdkorpers: Bauchregion

Andere Operationen an den Bewegungsorganen:
Weichteildebridement, schichtentbergreifend

Therapeutische Kirettage [Abrasio uteri]: Mit Polypentfernung
Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie,
beidseitig: Offen chirurgisch (abdominal)

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Sonstige

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

Lappenplastik an Haut und Unterhaut, Empféangerstelle: Gestielter
regionaler Lappen: Gesald

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primaren Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Bauchregion
Lappenplastik an Haut und Unterhaut, Empfangerstelle: Freier
Lappen mit mikrovaskularer Anastomosierung: Gesaf
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Leisten-
und Genitalregion

Lappenplastik an Haut und Unterhaut, Enthnahmestelle: Gestielter
regionaler Lappen: Oberschenkel und Knie
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5-900.15 (Datenschutz)
5-932.10 (Datenschutz)
5-930.3 (Datenschutz)
5-491.4 (Datenschutz)
5-491.13 (Datenschutz)
5-484.52 (Datenschutz)
5-471.x (Datenschutz)
5-484.56 (Datenschutz)
5-484.25 (Datenschutz)
5-464.1x (Datenschutz)
5-463.20 (Datenschutz)
5-484.38 (Datenschutz)
5-484.21 (Datenschutz)
5-484.51 (Datenschutz)
5-482.00 (Datenschutz)
5-857.47 (Datenschutz)
5-852.46 (Datenschutz)
5-782.3x (Datenschutz)
5-892.0c (Datenschutz)
5-850.b5 (Datenschutz)
5-482.x2 (Datenschutz)
5-469.x0 (Datenschutz)
5-469.t3 (Datenschutz)
5-484.02 (Datenschutz)

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Hals

Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
Weniger als 10 cmz?

Art des Transplantates oder Implantates: Xenogen

Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision einer inter- oder
transsphinktaren Analfistel mit Verschluss durch Schleimhautlappen
Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Suprasphinktar
Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore
Resektion: Offen chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss
Simultane Appendektomie: Sonstige

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore
Resektion: Laparoskopisch mit Enterostoma und Blindverschluss
Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tubulare Resektion
unter Belassen des Paraproktiums: Laparoskopisch mit Anastomose
Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Plastische
Einengung: Sonstige

Anlegen anderer Enterostomata: Kolostomie, n.n.bez.: Offen
chirurgisch

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion:
Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch mit Anastomose
Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tubulare Resektion
unter Belassen des Paraproktiums: Offen chirurgisch mit
Anastomose

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore
Resektion: Offen chirurgisch mit Anastomose

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Rektums: Schlingenresektion: Peranal

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Faszienlappen: Leisten- und Genitalregion und Gesal
Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
epifaszial, partiell: Bauchregion

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle
Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Weichteilresektion:
Sonstige

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mal3nahmen:
Leisten- und Genitalregion

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Brustwand und Rucken

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Rektums: Sonstige: Endoskopisch-mikrochirurgisch

Andere Operationen am Darm: Sonstige: Offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Blutstillung durch Auftragen
absorbierender Substanzen: Endoskopisch

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore
Manschettenresektion: Offen chirurgisch mit Enterostoma und
Blindverschluss
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5-482.0x (Datenschutz)
5-484.05 (Datenschutz)
3-613 (Datenschutz)
8-192.1b (Datenschutz)
8-836.1x (Datenschutz)
5-032.32 (Datenschutz)
8-836.mh (Datenschutz)
8-836.ma (Datenschutz)
8-980.40 (Datenschutz)
8-812.63 (Datenschutz)
5-036.x (Datenschutz)
5-036.7 (Datenschutz)
8-152.1 (Datenschutz)
8-148.1 (Datenschutz)
8-83b.25 (Datenschutz)
8-190.41 (Datenschutz)
8-810.jd (Datenschutz)
8-836.ka  (Datenschutz)
8-980.61 (Datenschutz)
5-035.2  (Datenschutz)
8-980.21 (Datenschutz)
8-137.03 (Datenschutz)

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe
des Rektums: Schlingenresektion: Sonstige

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore
Manschettenresektion: Laparoskopisch mit Anastomose
Phlebographie der GefalRe einer Extremitét

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: Grol3flachig: Bauchregion

(Perkutan-)transluminale Gefalintervention: Blade-Angioplastie
(Scoring- oder Cutting-balloon): Sonstige

Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os
coccygis: Hemilaminektomie LWS: Mehr als 2 Segmente
(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit Metallspiralen: Andere Arterien abdominal und pelvin
(Perkutan-)transluminale GeféaRRintervention: Selektive Embolisation
mit Metallspiralen: GefalRe viszeral

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657
bis 2.208 Aufwandspunkte: 1.657 bis 1.932 Aufwandspunkte
Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 21
TE bis unter 31 TE

Plastische Operationen an Rickenmark und Rickenmarkhauten:
Sonstige

Plastische Operationen an Ruckenmark und Riickenmarkhauten:
Durchtrennung eines Filum terminale

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahohle

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Retroperitonealraum

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flussigkeiten zur
selektiven Embolisation: Ethiodol

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie nach chirurgischem
Wundverschluss (zur Prophylaxe von Komplikationen): 8 bis 14
Tage

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 10,0 g bis
unter 12,59

(Perkutan-)transluminale GeféaRintervention: Selektive Embolisation
mit Partikeln: Gefal3e viszeral

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761
bis 3.680 Aufwandspunkte: 3.221 bis 3.680 Aufwandspunkte
Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Ruckenmarkes und der Riickenmarkhéaute: Rickenmarkhaute,
Tumorgewebe

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1.104 Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Einlegen: Intraoperativ
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8-192.1d (Datenschutz)
5-030.72 (Datenschutz)
8-810.e9 (Datenschutz)
8-810.j5 (Datenschutz)
5-010.02 (Datenschutz)
1-208.6 (Datenschutz)
1-510.7 (Datenschutz)
6-003.kk  (Datenschutz)
6-00f.p5 (Datenschutz)
6-00k.0 (Datenschutz)
8-800.g4 (Datenschutz)
8-854.61 (Datenschutz)
8-982.0  (Datenschutz)
6-003.k9 (Datenschutz)
8-854.62 (Datenschutz)
6-009.03 (Datenschutz)
8-146.x (Datenschutz)
8-179.x (Datenschutz)
5-800.9x (Datenschutz)
8-812.62 (Datenschutz)
8-173.0 (Datenschutz)
5-831.2 (Datenschutz)
8-176.x (Datenschutz)

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen
einer Wunde: GrolR3flachig: Gesaf

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbels&ule:
HWS, ventral: Mehr als 2 Segmente

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Faktor Xlll: 2.000 Einheiten bis unter
3.000 Einheiten

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 2,0 g bis unter
3,090

Schédeler6ffnung Uber die Kalotte: Kraniotomie (Kalotte): Bifrontal
Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

Biopsie an intrakraniellem Gewebe durch Inzision und Trepanation
von Schadelknochen: Kalotte

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
4.000 mg bis unter 4.800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 500 mg bis 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 19: Nirmatrelvir-Ritonavir, oral
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 5
Thrombozytenkonzentrate

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 24 bis 72 Stunden

Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
900 mg bis unter 1.000 mg

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 72 bis 144 Stunden

Applikation von Medikamenten, Liste 16 (Reserveantibiotika):
Cefiderocol, parenteral: 18 g bis unter 24 g

Therapeutische Drainage von Organen des Bauchraumes: Sonstige
Andere therapeutische Spllungen: Sonstige

Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation:
Sonstige

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 11
TE bis unter 21 TE

Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahéhle:
Lunge

Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer
Bandscheibe mit Radikulodekompression

Therapeutische Spilung des Bauchraumes bei liegender Drainage
und temporarem Bauchdeckenverschluss: Sonstige
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6-00f.p6 (Datenschutz)
8-176.y (Datenschutz)
5-036.6 (Datenschutz)
5-043.2 (Datenschutz)
6-002.pa (Datenschutz)
5-932.22 (Datenschutz)
6-003.8 (Datenschutz)
5-83b.74 (Datenschutz)
6-003.k3 (Datenschutz)
8-854.78 (Datenschutz)
5-932.77 (Datenschutz)
5-932.42 (Datenschutz)
3-241 (Datenschutz)
8-989.13 (Datenschutz)
5-932.41 (Datenschutz)
5-83b.72 (Datenschutz)
5-83w.0  (Datenschutz)
6-002.pb  (Datenschutz)
6-002.pe (Datenschutz)
8-920 (Datenschutz)
8-800.f6  (Datenschutz)
8-98e.1 (Datenschutz)
6-002.pf (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 15: Remdesivir, parenteral:
Mehr als 600 mg bis 700 mg

Therapeutische Spulung des Bauchraumes bei liegender Drainage
und temporarem Bauchdeckenverschluss: N.n.bez.

Plastische Operationen an Rickenmark und Riickenmarkhauten:
Adhasiolyse (Sekundareingriff)

Sympathektomie: Lumbosakral

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
500 mg bis unter 600 mg

Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Composite-Material: 50 cm2 bis unter 100 cm?
Applikation von Medikamenten, Liste 3: Botulinumtoxin
Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 4 Segmente

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
300 mg bis unter 400 mg

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 960
bis 1.320 Stunden

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, mit sonstiger
Beschichtung: 500 cmz bis unter 750 cm?

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, ohne
Beschichtung: 50 cm? bis unter 100 cm?

CT-Myelographie

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hdchstens 19
Behandlungstage

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, ohne
Beschichtung: 10 cm2 bis unter 50 cm?2

Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsaule:
Durch intervertebrale Cages: 3 Segmente

Zusatzinformationen zu Operationen an der Wirbelsaule:
Augmentation des Schraubenlagers

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
600 mg bis unter 700 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
900 mg bis unter 1.000 mg

EEG-Monitoring (mindestens 2 Kanale) fur mehr als 24 h
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 8 bis
unter 10 Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
1.000 mg bis unter 1.200 mg
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6-002.qg (Datenschutz)
6-002.r4 (Datenschutz)
5-98h.3 (Datenschutz)
6-001.9h (Datenschutz)
1-204.x  (Datenschutz)
3-130 (Datenschutz)
8-854.70 (Datenschutz)
5-849.6 (Datenschutz)
5-931.0 (Datenschutz)
5-932.82 (Datenschutz)
5-933.0  (Datenschutz)
5-932.92 (Datenschutz)
8-800.db  (Datenschutz)
8-854.76 (Datenschutz)
8-800.d0 (Datenschutz)
9-401.32 (Datenschutz)
8-018.1  (Datenschutz)
8-800.c4 (Datenschutz)
8-017.2  (Datenschutz)
8-771 (Datenschutz)
8-987.12 (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 3.150 mg bis unter 4.150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 1,6
g bis unter 2,0 g

Anzahl der Nadeln zur Destruktion: 2 Nadeln

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Bortezomib, parenteral: 25,5
mg bis unter 27,5 mg

Untersuchung des Liquorsystems: Sonstige

Myelographie

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24
Stunden

Andere Operationen an der Hand: Arthrorise

Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und
Osteosynthesematerials: Hypoallergenes Material

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Biologisches Material, allogen: 50 cm? bis
unter 100 cm?

Verwendung von Membranen oder sonstigen Materialien zur
Prophylaxe von Adhasionen: Nicht resorbierbar

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Biologisches Material, xenogen: 50 cm?2 bis
unter 100 cm?

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Pathogeninaktiviertes Apherese-
Thrombozytenkonzentrat: 18 bis unter 20 pathogeninaktivierte
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenos, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 432
bis 600 Stunden

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Pathogeninaktiviertes Apherese-
Thrombozytenkonzentrat: 1 pathogeninaktiviertes Apherese-
Thrombozytenkonzentrat

Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 4
Stunden

Komplette parenterale Erndhrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 14 bis héchstens 20
Behandlungstage

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 24 TE bis unter
32TE

Enterale Erndhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
21 Behandlungstage

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 14 bis héchstens 20
Behandlungstage

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

372



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

OPS Ziffer[Fallzah Bezeichnung

8-915 (Datenschutz)
1-204.2  (Datenschutz)
8-854.74 (Datenschutz)
8-800.f2  (Datenschutz)
8-779 (Datenschutz)
8-800.61 (Datenschutz)
5-460.00 (Datenschutz)
5-461.00 (Datenschutz)
5-460.30 (Datenschutz)
5-455.72 (Datenschutz)
5-455.71 (Datenschutz)
5-460.52 (Datenschutz)
5-456.05 (Datenschutz)
5-452.0  (Datenschutz)
5-456.07 (Datenschutz)
5-455.xx  (Datenschutz)
5-455.x2 (Datenschutz)
5-455.55 (Datenschutz)
5-402.y (Datenschutz)
5-406.9 (Datenschutz)
5-403.12 (Datenschutz)
5-413.12 (Datenschutz)
5-413.01 (Datenschutz)

Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liguorentnahme

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovendés, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 264
bis 432 Stunden

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 3
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Andere Reanimationsmaflinahmen

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Patientenbezogene
Thrombozytenkonzentrate: 2 patientenbezogene
Thrombozytenkonzentrate

Anlegen eines Enterostomas, doppellaufig, als selbstandiger
Eingriff: Jejunostoma: Offen chirurgisch

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Zakostoma: Offen chirurgisch

Anlegen eines Enterostomas, doppellaufig, als selbstandiger
Eingriff: Transversostoma: Offen chirurgisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen
chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen
chirurgisch mit Anastomose

Anlegen eines Enterostomas, doppellaufig, als selbstandiger
Eingriff: Sigmoideostoma: Umsteigen laparoskopisch - offen
chirurgisch

(Totale) Kolektomie und Proktokolektomie: Kolektomie:
Laparoskopisch mit Anastomose mit Reservoir (Pouch)

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, offen chirurgisch

(Totale) Kolektomie und Proktokolektomie: Kolektomie:
Laparoskopisch mit lleostoma

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sonstige: Sonstige

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sonstige: Offen chirurgisch mit
Enterostoma und Blindverschluss

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
transversum: Laparoskopisch mit Anastomose

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: N.n.bez.

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Mesenterial
Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Radikal: 6
Regionen

Splenektomie: Total: Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
Splenektomie: Partiell: Laparoskopisch
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5-404.d (Datenschutz)
5-455.a6 (Datenschutz)
5-455.6x (Datenschutz)
5-455.c1 (Datenschutz)
5-455.a5 (Datenschutz)
5-455.91 (Datenschutz)
1-843 (Datenschutz)
1-695.x (Datenschutz)
5-454.21 (Datenschutz)
5-454.01 (Datenschutz)
5-455.04 (Datenschutz)
1-999.02 (Datenschutz)
1-693.2 (Datenschutz)
1-672 (Datenschutz)
1-620.10 (Datenschutz)
1-859.x (Datenschutz)
1-661 (Datenschutz)
5-454.12 (Datenschutz)
5-448.52 (Datenschutz)
5-448.00 (Datenschutz)
5-452.1 (Datenschutz)
5-450.0 (Datenschutz)

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Retroperitoneal (iliakal, paraaortal, parakaval), offen
chirurgisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
descendens mit linker Flexur und Colon transversum
[Hemikolektomie links mit Transversumresektion]: Laparoskopisch
mit Enterostoma

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
descendens mit linker Flexur [Hemikolektomie links]: Sonstige
Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
ascendens, transversum und descendens mit Coecum und rechter
und linker Flexur [Hemikolektomie rechts und links mit
Transversumresektion]: Offen chirurgisch mit Anastomose
Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
descendens mit linker Flexur und Colon transversum
[Hemikolektomie links mit Transversumresektion]: Laparoskopisch
mit Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
ascendens mit Coecum und rechter Flexur und Colon transversum
[Hemikolektomie rechts mit Transversumresektion]: Offen
chirurgisch mit Anastomose

Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

Diagnostische Endoskopie des Verdauungstraktes durch Inzision
und intraoperativ: Sonstige

Resektion des Dunndarmes: Segmentresektion des lleums:
Laparoskopisch

Resektion des Dunndarmes: Segmentresektion des Duodenums:
Laparoskopisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Offen
chirurgisch mit Anastomosen-Anus praeter

Zusatzinformationen zu diagnostischen Mal3nahmen: Anwendung
eines diagnostischen Navigationssystems: Sonographisch
Diagnostische Endoskopie der Harnwege durch Inzision und
intraoperativ: Zystoskopie

Diagnostische Hysteroskopie

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne
weitere Mal3nahmen

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige
Diagnostische Urethrozystoskopie

Resektion des Dunndarmes: Segmentresektion des Jejunums:
Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Andere Rekonstruktion am Magen: Hemifundoplikatio:
Laparoskopisch

Andere Rekonstruktion am Magen: Naht (nach Verletzung): Offen
chirurgisch abdominal

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, laparoskopisch

Inzision des Darmes: Duodenum
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5-452.62 (Datenschutz)
5-449.e3 (Datenschutz)
5-455.54 (Datenschutz)
5-455.43 (Datenschutz)
5-455.31 (Datenschutz)
5-449.51 (Datenschutz)
5-455.37 (Datenschutz)
8-018.2 (Datenschutz)
8-800.g5 (Datenschutz)
8-853.87 (Datenschutz)
8-020.6 (Datenschutz)
8-100.8  (Datenschutz)
8-125.0  (Datenschutz)
5-429.k2  (Datenschutz)
5-432.1 (Datenschutz)
5-431.1 (Datenschutz)
5-016.12 (Datenschutz)
8-124.1 (Datenschutz)
5-030.32 (Datenschutz)
8-017.0 (Datenschutz)
8-853.80 (Datenschutz)
6-003.kf  (Datenschutz)
6-003.kh  (Datenschutz)
6-003.kd  (Datenschutz)

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
transversum: Offen chirurgisch mit Anastomosen-Anus praeter
Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
ascendens mit Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]:
Offen chirurgisch mit zwei Enterostomata

Partielle Resektion des Dickdarmes: Zakumresektion: Offen
chirurgisch

Andere Operationen am Magen: Umstechung oder Ubernahung
eines Ulcus ventriculi: Laparoskopisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Zakumresektion: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Komplette parenterale Ernahrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 21 Behandlungstage

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 6 bis unter 8
Thrombozytenkonzentrate

Hamofiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVH), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 600
bis 960 Stunden

Therapeutische Injektion: Leber

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch
Osophagogastroduodenoskopie

Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen
Erndhrungssonde: Transnasal, n.n.bez.

Andere Operationen am Osophagus: MalRnahmen bei nicht
selbstexpandierender Prothese: Entfernung

Operationen am Pylorus: Pyloroplastik

Gastrostomie: Laparoskopisch

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Schéadelknochen: Schadelbasis, sonstiges erkranktes Gewebe:
Hintere Schadelgrube

Wechsel und Entfernung eines Jejunostomiekatheters: Entfernung
Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, dorsal: Mehr als 2 Segmente

Enterale Ernéhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

Hamofiltration: Kontinuierlich, venovendés, pumpengetrieben
(CVVH), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24 Stunden
Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
2.000 mg bis unter 2.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
2.800 mg bis unter 3.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.600 mg bis unter 1.800 mg
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8-541.3 (Datenschutz)
5-030.71 (Datenschutz)
5-023.10 (Datenschutz)
8-83b.34 (Datenschutz)
5-021.2 (Datenschutz)
8-541.6 (Datenschutz)
5-402.x (Datenschutz)
5-402.9 (Datenschutz)
5-397.65 (Datenschutz)
5-434.2 (Datenschutz)
5-401.90 (Datenschutz)
5-388.97 (Datenschutz)
5-413.00 (Datenschutz)
5-406.a  (Datenschutz)
5-388.99 (Datenschutz)
5-388.61 (Datenschutz)
5-388.x (Datenschutz)
5-435.2 (Datenschutz)
5-429.e  (Datenschutz)
5-429.d (Datenschutz)
5-420.x6  (Datenschutz)
5-431.26 (Datenschutz)
5-424.12 (Datenschutz)
5-438.04 (Datenschutz)
5-433.60 (Datenschutz)
5-433.1 (Datenschutz)
5-439 (Datenschutz)

Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen
Materialien und Immunmodulatoren: Intraperitoneal

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelsaule:
HWS, ventral: 2 Segmente

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

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Metall- oder
Mikrospiralen zur selektiven Embolisation: Nicht gecoverter
groBlumiger Gefalverschlusskorper [Vascular Plug]

Rekonstruktion der Hirnhaute: Duraplastik, frontobasal

Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen
Materialien und Immunmodulatoren: Arteriell

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Sonstige

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Abdominal, offen chirurgisch
Andere plastische Rekonstruktion von BlutgefaRen: Arterien
viszeral: A. mesenterica superior

Atypische partielle Magenresektion: Antrektomie

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefalie: lliakal,
laparoskopisch: Ohne Markierung

Naht von BlutgefalRen: Tiefe Venen: V. cava inferior

Splenektomie: Partiell: Offen chirurgisch

Regionale Lymphadenektomie (Ausrdaumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Abdominal,
offen chirurgisch

Naht von Blutgefalien: Tiefe Venen: V. mesenterica superior

Naht von Blutgefalien: Arterien viszeral: A. hepatica

Naht von Blutgefa3en: Sonstige

Partielle Magenresektion (2/3-Resektion): Mit Gastrojejunostomie
durch Roux-Y-Anastomose

Andere Operationen am Osophagus: Endoskopische Injektion
Andere Operationen am Osophagus: Endoskopisches Clippen
Inzision des Osophagus: Sonstige: Endoskopisch

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Direktpunktionstechnik ohne Fixierung durch Naht, ohne jejunale
Sonde

Partielle Osophagusresektion mit Wiederherstellung der Kontinuitat:
Thorakoabdominal: Mit proximaler Magenresektion (Kardia und
Fundus) und Hochzug des Restmagens, durch Thorakotomie
(Totale) Gastrektomie mit Osophagusresektion: Mit (sub)totaler
Osophagusresektion, mit Dinndarminterposition: Systematische
Lymphadenektomie Kompartiment Il und partiell 11l

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser: 1
Polyp

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Exzision, laparoskopisch

Andere Inzision, Exzision und Resektion am Magen
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5-437.11 (Datenschutz) (Totale) Gastrektomie: Mit Osophagojejunostomie analog Billroth II,
mit Reservoirbildung: Ohne Lymphadenektomie

5-445.11 (Datenschutz)  Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]:
Gastroenterostomie, vordere: Laparoskopisch

ICD-Ziffer allzahl Bezeichnung

Z38.0 Einling, Geburt im Krankenhaus

N81.2 216 Partialprolaps des Uterus und der Vagina

N83.2 95 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Ovarialzysten

082 95 Geburt eines Einlings durch Schnittentbindung [Sectio caesarea]

N39.3 87 Belastungsinkontinenz [Stressinkontinenz]

C50.4 71 Bdsartige Neubildung: Oberer auRerer Quadrant der Brustdriise

N80.0 68 Endometriose des Uterus

D25.1 66 Intramurales Leiomyom des Uterus

080 66 Spontangeburt eines Einlings

042.0 61 Vorzeitiger Blasensprung, Wehenbeginn innerhalb von 24 Stunden

D27 59 Gutartige Neubildung des Ovars

062.1 44 Sekundare Wehenschwache

036.3 44 Betreuung der Mutter wegen Anzeichen fir fetale Hypoxie

N80.3 43 Endometriose des Beckenperitoneums

D05.1 43 Carcinoma in situ der Milchgange

C56 42 Bdsartige Neubildung des Ovars

C54.1 39 Bosartige Neubildung: Endometrium

021.0 37 Leichte Hyperemesis gravidarum

R10.3 36 Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches

C50.5 36 Bdsartige Neubildung: Unterer aul3erer Quadrant der Brustdriise

068.0 36 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch abnorme fetale
Herzfrequenz

068.1 34 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch Mekonium im
Fruchtwasser

070.1 33 Dammriss 2. Grades unter der Geburt

034.2 31 Betreuung der Mutter bei Uterusnarbe durch vorangegangenen
chirurgischen Eingriff

062.3 26 Uberstirzte Geburt

069.8 26 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch sonstige
Nabelschnurkomplikationen

N81.6 26 Rektozele

C50.2 24 Bosartige Neubildung: Oberer innerer Quadrant der Brustdriise

N92.0 24 Zu starke oder zu haufige Menstruation bei regelmafigem
Menstruationszyklus

C50.8 24 Bdsartige Neubildung: Brustdriise, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

070.0 23 Dammriss 1. Grades unter der Geburt

P39.9 22 Infektion, die fur die Perinatalperiode spezifisch ist, nicht naher
bezeichnet

N81.1 21 Zystozele

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 377



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

[ e

C50 3 Bdsartige Neubildung: Unterer innerer Quadrant der Brustdriise

048 17 Ubertragene Schwangerschaft

020.0 17 Drohender Abort

000.1 16 Tubargraviditat

028.8 16 Sonstige abnorme Befunde bei der préanatalen
Screeninguntersuchung der Mutter

N95.0 14 Postmenopausenblutung

D24 14 Gutartige Neubildung der Brustdriise [Mamma]

T83.4 14 Mechanische Komplikation durch sonstige Prothesen, Implantate
oder Transplantate im Genitaltrakt

060.0 14 Vorzeitige Wehen ohne Entbindung

026.88 13 Sonstige néher bezeichnete Zustande, die mit der Schwangerschaft
verbunden sind

069.1 13 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch

Nabelschnurumschlingung des Halses mit Kompression der
Nabelschnur

C57.8 12 Bdsartige Neubildung: Weibliche Genitalorgane, mehrere
Teilbereiche Uberlappend

006.9 12 Nicht nédher bezeichneter Abort: Komplett oder nicht n&her
bezeichnet, ohne Komplikation

N85.0 12 Glandulare Hyperplasie des Endometriums

042.11 11 Vorzeitiger Blasensprung, Wehenbeginn nach Ablauf von 1 bis 7
Tagen

N81.3 11 Totalprolaps des Uterus und der Vagina

068.2 11 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch abnorme fetale
Herzfrequenz mit Mekonium im Fruchtwasser

D25.2 11 Subsertses Leiomyom des Uterus

071.8 11 Sonstige ndher bezeichnete Verletzungen unter der Geburt

013 10 Gestationshypertonie [schwangerschaftsinduzierte Hypertonie]

099.8 10 Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten und Zustande, die
Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett komplizieren

C50.1 10 Bdsartige Neubildung: Zentraler Driisenkorper der Brustdriise

N70.0 9 Akute Salpingitis und Oophoritis

P39.8 9 Sonstige naher bezeichnete Infektionen, die fir die Perinatalperiode
spezifisch sind

C78.6 9 Sekundare boésartige Neubildung des Retroperitoneums und des
Peritoneums

N84.0 9 Polyp des Corpus uteri

D25.9 8 Leiomyom des Uterus, nicht naher bezeichnet

063.0 8 Protrahiert verlaufende Er6ffnungsperiode (bei der Geburt)

064.0 8 Geburtshindernis durch unvollstandige Drehung des kindlichen
Kopfes

T81.0 8 Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes,
anderenorts nicht klassifiziert

032.1 8 Betreuung der Mutter wegen Beckenendlage

N94.4 8 Primare Dysmenorrhoe

N61 7 Entzundliche Krankheiten der Mamma [Brustdriise]

N80.4 7 Endometriose des Septum rectovaginale und der Vagina
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002.1 7 Missed abortion [Verhaltene Fehlgeburt]

071.4 7 Hoher Scheidenriss unter der Geburt

N80.1 7 Endometriose des Ovars

069.2 7 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch sonstige

Nabelschnurverschlingung, mit Kompression

026.81 6 Nierenkrankheit, mit der Schwangerschaft verbunden

C50.0 6 Bosartige Neubildung: Brustwarze und Warzenhof

N30.0 6 Akute Zystitis

189.8 6 Sonstige naher bezeichnete nichtinfektiose Krankheiten der
LymphgefalRe und Lymphknoten

099.6 6 Krankheiten des Verdauungssystems, die Schwangerschaft, Geburt
und Wochenbett komplizieren

C50.9 6 Bdsartige Neubildung: Brustdriise, nicht naher bezeichnet

041.0 5 Oligohydramnion

021.8 5 Sonstiges Erbrechen, das die Schwangerschaft kompliziert

023.1 5 Infektionen der Harnblase in der Schwangerschatft

036.5 5 Betreuung der Mutter wegen fetaler Wachstumsretardierung

N71.0 5 Akute entzundliche Krankheit des Uterus, ausgenommen der Zervix

N92.1 5 Zu starke oder zu haufige Menstruation bei unregelmaRigem
Menstruationszyklus

024.4 5 Diabetes mellitus, wahrend der Schwangerschaft auftretend

090.8 5 Sonstige Wochenbettkomplikationen, anderenorts nicht klassifiziert

C51.8 5 Bdsartige Neubildung: Vulva, mehrere Teilbereiche tberlappend

N94.5 5 Sekundare Dysmenorrhoe

003.3 5 Spontanabort: Inkomplett, mit sonstigen und nicht naher
bezeichneten Komplikationen

N83.5 5 Torsion des Ovars, des Ovarstieles und der Tuba uterina

D25.0 5 Submukdses Leiomyom des Uterus

091.20 5 Nichteitrige Mastitis im Zusammenhang mit der Gestation: Ohne
Angabe von Schwierigkeiten beim Anlegen

N93.8 4 Sonstige ndher bezeichnete abnorme Uterus- oder Vaginalblutung

N75.1 4 Bartholin-Abszess

046.8 4 Sonstige prapartale Blutung

014.0 4 Leichte bis maRige Praeklampsie

T83.8 4 Sonstige Komplikationen durch Prothesen, Implantate oder
Transplantate im Urogenitaltrakt

N85.8 4 Sonstige naher bezeichnete nichtentziindliche Krankheiten des
Uterus

063.1 4 Protrahiert verlaufende Austreibungsperiode (bei der Geburt)

N94.8 4 Sonstige naher bezeichnete Zustande im Zusammenhang mit den
weiblichen Genitalorganen und dem Menstruationszyklus

N39.48 4 Sonstige néher bezeichnete Harninkontinenz

K56.4 4 Sonstige Obturation des Darmes

041.1 4 Infektion der Fruchtblase und der Eihaute

T81.4 (Datenschutz)  Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

004.4 (Datenschutz)  Arztlich eingeleiteter Abort: Inkomplett, ohne Komplikation
066.0 (Datenschutz)  Geburtshindernis durch Schulterdystokie
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P29.1 (Datenschutz)
T81.3 (Datenschutz)
075.8 (Datenschutz)
T83.3 (Datenschutz)
098.8 (Datenschutz)
072.1 (Datenschutz)
099.4 (Datenschutz)
N76.4 (Datenschutz)
021.1 (Datenschutz)
D05.7 (Datenschutz)
C79.6 (Datenschutz)
D39.1 (Datenschutz)
N92.4 (Datenschutz)
D28.2 (Datenschutz)
N87.0 (Datenschutz)
D48.6 (Datenschutz)
N85.1 (Datenschutz)
N94.6 (Datenschutz)
K66.8 (Datenschutz)
N10 (Datenschutz)
099.5 (Datenschutz)
N76.0 (Datenschutz)
N73.0 (Datenschutz)
N72 (Datenschutz)
N62 (Datenschutz)
023.3 (Datenschutz)
N73.6 (Datenschutz)
D48.7 (Datenschutz)
060.1 (Datenschutz)
R59.1 (Datenschutz)
023.4 (Datenschutz)
045.8 (Datenschutz)
N84.2 (Datenschutz)
069.3 (Datenschutz)
D06.0 (Datenschutz)
071.9 (Datenschutz)
085 (Datenschutz)
D28.1 (Datenschutz)

Herzrhythmusstérung beim Neugeborenen

Aufreil3en einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige ndher bezeichnete Komplikationen bei Wehentatigkeit und
Entbindung

Mechanische Komplikation durch ein Intrauterinpessar

Sonstige infektiose und parasitare Krankheiten der Mutter, die
Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett komplizieren

Sonstige unmittelbar postpartal auftretende Blutung

Krankheiten des Kreislaufsystems, die Schwangerschaft, Geburt
und Wochenbett komplizieren

Abszess der Vulva

Hyperemesis gravidarum mit Stoffwechselstérung

Sonstiges Carcinoma in situ der Brustdruse

Sekundéare bosartige Neubildung des Ovars

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Ovar

Zu starke Blutung in der PrAmenopause

Gutartige Neubildung: Tubae uterinae und Ligamenta
Niedriggradige Dysplasie der Cervix uteri

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Brustdriuse
[Mamma]

Adenomatdse Hyperplasie des Endometriums

Dysmenorrhoe, nicht ndher bezeichnet

Sonstige néher bezeichnete Krankheiten des Peritoneums
Akute tubulointerstitielle Nephritis

Krankheiten des Atmungssystems, die Schwangerschaft, Geburt
und Wochenbett komplizieren

Akute Kolpitis

Akute Parametritis und Entziindung des Beckenbindegewebes
Entzindliche Krankheit der Cervix uteri

Hypertrophie der Mamma [Brustdruse]

Infektionen von sonstigen Teilen der Harnwege in der
Schwangerschaft

Peritoneale Adhasionen im weiblichen Becken

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
naher bezeichnete Lokalisationen

Vorzeitige spontane Wehen mit vorzeitiger Entbindung
Lymphknotenvergré3erung, generalisiert

Nicht néher bezeichnete Infektion der Harnwege in der
Schwangerschaft

Sonstige vorzeitige Plazentalésung

Polyp der Vagina

Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch zu kurze
Nabelschnur

Carcinoma in situ: Endozervix

Verletzung unter der Geburt, nicht nédher bezeichnet
Puerperalfieber

Gutartige Neubildung: Vagina
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062.2 (Datenschutz)
070.2 (Datenschutz)
D07.1 (Datenschutz)
046.9 (Datenschutz)
005.4 (Datenschutz)
D06.1 (Datenschutz)
N85.6 (Datenschutz)
N88.2 (Datenschutz)
003.4 (Datenschutz)
P96.9 (Datenschutz)
Ch1.1 (Datenschutz)
C48.1 (Datenschutz)
C82.0 (Datenschutz)
C79.2 (Datenschutz)
C53.0 (Datenschutz)
003.1 (Datenschutz)
073.1 (Datenschutz)
036.8 (Datenschutz)
P59.8 (Datenschutz)
N80.8 (Datenschutz)
042.9 (Datenschutz)
099.0 (Datenschutz)
P70.4 (Datenschutz)
P59.9 (Datenschutz)
098.5 (Datenschutz)
C53.8 (Datenschutz)
K66.0 (Datenschutz)
A38 (Datenschutz)
K66.1 (Datenschutz)
K62.8 (Datenschutz)
033.8 (Datenschutz)
0334 (Datenschutz)
034.0 (Datenschutz)
036.6 (Datenschutz)
K35.30 (Datenschutz)
D50.0 (Datenschutz)
K43.2 (Datenschutz)
K52.9 (Datenschutz)
L02.2 (Datenschutz)

Sonstige Wehenschwache

Dammriss 3. Grades unter der Geburt
Carcinoma in situ: Vulva

Prapartale Blutung, nicht naher bezeichnet
Sonstiger Abort: Inkomplett, ohne Komplikation
Carcinoma in situ: Ektozervix

Intrauterine Synechien

Striktur und Stenose der Cervix uteri
Spontanabort: Inkomplett, ohne Komplikation

Zustand, der seinen Ursprung in der Perinatalperiode hat, nicht
naher bezeichnet

Bdsartige Neubildung der Vulva: Labium minus

Bdsartige Neubildung: Naher bezeichnete Teile des Peritoneums
Follikulares Lymphom Grad |

Sekundare bosartige Neubildung der Haut

Bdsartige Neubildung: Endozervix

Spontanabort: Inkomplett, kompliziert durch Spatblutung oder
verstarkte Blutung

Retention von Plazenta- oder Eihautresten ohne Blutung

Betreuung der Mutter wegen sonstiger néher bezeichneter
Komplikationen beim Fetus

Neugeborenenikterus durch sonstige naher bezeichnete Ursachen
Sonstige Endometriose

Vorzeitiger Blasensprung, nicht naher bezeichnet

Anamie, die Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett kompliziert
Sonstige Hypoglykamie beim Neugeborenen
Neugeborenenikterus, nicht naher bezeichnet

Sonstige Viruskrankheiten, die Schwangerschaft, Geburt und
Wochenbett komplizieren

Bosartige Neubildung: Cervix uteri, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Peritoneale Adhéasionen
Scharlach
Hamoperitoneum

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Anus und des
Rektums

Betreuung der Mutter bei Missverhaltnis sonstigen Ursprungs

Betreuung der Mutter wegen Missverhaltnis bei kombinierter
matterlicher und fetaler Ursache

Betreuung der Mutter bei angeborener Fehlbildung des Uterus
Betreuung der Mutter wegen fetaler Hypertrophie

Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis ohne Perforation oder
Ruptur

Eisenmangelandmie nach Blutverlust (chronisch)

Narbenhernie ohne Einklemmung und ohne Gangran
Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht nédher bezeichnet
Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf
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L98.8 (Datenschutz)
110.01 (Datenschutz)
K59.8 (Datenschutz)
033.5 (Datenschutz)
012.2 (Datenschutz)
023.0 (Datenschutz)
014.2 (Datenschutz)
F53.0 (Datenschutz)
026.7 (Datenschutz)
023.5 (Datenschutz)
026.9 (Datenschutz)
032.0 (Datenschutz)
062.4 (Datenschutz)
061.0 (Datenschutz)
040 (Datenschutz)
061.8 (Datenschutz)
014.9 (Datenschutz)
021.2 (Datenschutz)
045.0 (Datenschutz)
047.1 (Datenschutz)
C91.10 (Datenschutz)
C25.8 (Datenschutz)
D05.0 (Datenschutz)
C83.3 (Datenschutz)
A54.2 (Datenschutz)
Ci8.1 (Datenschutz)
C25.9 (Datenschutz)
Cc23 (Datenschutz)
C79.5 (Datenschutz)
C77.4 (Datenschutz)
C79.81 (Datenschutz)
C79.88 (Datenschutz)
D17.1 (Datenschutz)
D21.4 (Datenschutz)

Sonstige néher bezeichnete Krankheiten der Haut und der
Unterhaut

Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven
Krise

Sonstige naher bezeichnete funktionelle Darmstérungen

Betreuung der Mutter bei Missverhaltnis durch ungewdhnlich grof3en
Fetus

Schwangerschaftsodeme mit Proteinurie

Infektionen der Niere in der Schwangerschaft
HELLP-Syndrom

Leichte psychische und Verhaltensstérungen im Wochenbett,
anderenorts nicht klassifiziert

Subluxation der Symphysis (pubica) wahrend der Schwangerschaft,
der Geburt und des Wochenbettes

Infektionen des Genitaltraktes in der Schwangerschaft

Mit der Schwangerschaft verbundener Zustand, nicht naher
bezeichnet

Betreuung der Mutter wegen wechselnder Kindslage
Hypertone, unkoordinierte und anhaltende Uteruskontraktionen
Misslungene medikamenttse Geburtseinleitung
Polyhydramnion

Sonstige misslungene Geburtseinleitung

Praeklampsie, nicht naher bezeichnet

Spaterbrechen wahrend der Schwangerschaft

Vorzeitige Plazentalésung bei Gerinnungsstérung

Frustrane Kontraktionen ab 37 oder mehr vollendeten
Schwangerschaftswochen

Chronische lymphatische Leukdmie vom B-Zell-Typ [CLL]: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Bosartige Neubildung: Pankreas, mehrere Teilbereiche tberlappend
Lobuléres Carcinoma in situ der Brustdriise

Diffuses grof3zelliges B-Zell-Lymphom

Pelviperitonitis durch Gonokokken und Gonokokkeninfektionen
sonstiger Urogenitalorgane

Bosartige Neubildung: Appendix vermiformis

Bdsartige Neubildung: Pankreas, nicht ndher bezeichnet

Bosartige Neubildung der Gallenblase

Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Inguinale Lymphknoten und Lymphknoten der unteren Extremitét
Sekundare bosartige Neubildung der Brustdriise

Sekundare bodsartige Neubildung sonstiger naher bezeichneter
Lokalisationen

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
des Rumpfes

Sonstige gutartige Neubildungen: Bindegewebe und andere
Weichteilgewebe des Abdomens
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C78.7 (Datenschutz)
C80.0 (Datenschutz)
C44.50 (Datenschutz)
N64.8 (Datenschutz)
N75.0 (Datenschutz)
N15.10 (Datenschutz)
N39.0 (Datenschutz)
N70.1 (Datenschutz)
N70.9 (Datenschutz)
N75.8 (Datenschutz)
N71.1 (Datenschutz)
C50.6 (Datenschutz)
C48.8 (Datenschutz)
C54.9 (Datenschutz)
C55 (Datenschutz)
N64.5 (Datenschutz)
N39.42 (Datenschutz)
C49.4 (Datenschutz)
N60.8 (Datenschutz)
026.60 (Datenschutz)
091.21 (Datenschutz)
022.3 (Datenschutz)
091.10 (Datenschutz)
091.11 (Datenschutz)
T85.6 (Datenschutz)
N80.2 (Datenschutz)
072.2 (Datenschutz)
086.8 (Datenschutz)
036.4 (Datenschutz)
N93.0 (Datenschutz)
006.4 (Datenschutz)
Q83.1 (Datenschutz)
N90.7 (Datenschutz)
043.8 (Datenschutz)
034.1 (Datenschutz)
N90.1 (Datenschutz)
N76.5 (Datenschutz)

Sekundare boésartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen
Gallengéange

Bosartige Neubildung, primére Lokalisation unbekannt, so
bezeichnet

Sonstige bosartige Neubildungen der Haut: Perianalhaut

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Mamma
Bartholin-Zyste

Nierenabszess

Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht néher bezeichnet
Chronische Salpingitis und Oophoritis

Salpingitis und Oophoritis, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Krankheiten der Bartholin-Driisen

Chronische entziindliche Krankheit des Uterus, ausgenommen der
Zervix

Bosartige Neubildung: Recessus axillaris der Brustdriise

Bdsartige Neubildung: Retroperitoneum und Peritoneum, mehrere
Teilbereiche Uberlappend

Bdsartige Neubildung: Corpus uteri, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung des Uterus, Teil nicht ndher bezeichnet
Sonstige Symptome der Mamma

Dranginkontinenz

Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Abdomens

Sonstige gutartige Mammadysplasien
Schwangerschaftscholestase

Nichteitrige Mastitis im Zusammenhang mit der Gestation: Mit
Angabe von Schwierigkeiten beim Anlegen

Tiefe Venenthrombose in der Schwangerschaft

Abszess der Mamma im Zusammenhang mit der Gestation: Ohne
Angabe von Schwierigkeiten beim Anlegen

Abszess der Mamma im Zusammenhang mit der Gestation: Mit
Angabe von Schwierigkeiten beim Anlegen

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

Endometriose der Tuba uterina

Spatblutung und spate Nachgeburtsblutung

Sonstige ndher bezeichnete Wochenbettinfektionen
Betreuung der Mutter wegen intrauterinen Fruchttodes
Postkoitale Blutung und Kontaktblutung

Nicht n&her bezeichneter Abort: Inkomplett, ohne Komplikation
Akzessorische Mamma

Zyste der Vulva

Sonstige pathologische Zustande der Plazenta
Betreuung der Mutter bei Tumor des Corpus uteri
Mittelgradige Dysplasie der Vulva

Ulzeration der Vagina

Qualitatsbericht 2024 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 383



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

T81.8 (Datenschutz)
S31.4 (Datenschutz)
004.3 (Datenschutz)
N80.9 (Datenschutz)
N97.1 (Datenschutz)
T83.1 (Datenschutz)
T78.3 (Datenschutz)
N97.8 (Datenschutz)
T85.82 (Datenschutz)
000.2 (Datenschutz)
N98.1 (Datenschutz)
N99.4 (Datenschutz)
004.1 (Datenschutz)
T88.6 (Datenschutz)
000.8 (Datenschutz)
N76.6 (Datenschutz)
P92.0 (Datenschutz)
065.5 (Datenschutz)
P92.8 (Datenschutz)
P90 (Datenschutz)
062.8 (Datenschutz)
064.5 (Datenschutz)
065.8 (Datenschutz)
064.9 (Datenschutz)
pP37.8 (Datenschutz)
P21.9 (Datenschutz)
P59.0 (Datenschutz)
P74.0 (Datenschutz)
P96.8 (Datenschutz)
Q36.9 (Datenschutz)
pP28.8 (Datenschutz)
P81.8 (Datenschutz)
067.9 (Datenschutz)
008.9 (Datenschutz)

Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht
klassifiziert

Offene Wunde der Vagina und der Vulva

Arztlich eingeleiteter Abort: Inkomplett, mit sonstigen und nicht
naher bezeichneten Komplikationen

Endometriose, nicht naher bezeichnet

Sterilitat tubaren Ursprungs bei der Frau

Mechanische Komplikation durch sonstige Gerate oder Implantate
im Harntrakt

Angioneurotisches Odem

Sterilitdt sonstigen Ursprungs bei der Frau

Kapselfibrose der Mamma durch Mammaprothese oder -implantat
Ovarialgraviditat

Hyperstimulation der Ovarien

Peritoneale Adhasionen im Becken nach medizinischen
MalRnahmen

Arztlich eingeleiteter Abort: Inkomplett, kompliziert durch
Spatblutung oder verstarkte Blutung

Anaphylaktischer Schock als unerwiinschte Nebenwirkung eines
indikationsgerechten Arzneimittels oder einer indikationsgerechten
Droge bei ordnungsgemalRer Verabreichung

Sonstige Extrauteringraviditat

Ulzeration der Vulva

Erbrechen beim Neugeborenen

Geburtshindernis durch Anomalie der mtterlichen Beckenorgane
Sonstige Ernahrungsprobleme beim Neugeborenen

Krampfe beim Neugeborenen

Sonstige abnorme Wehentatigkeit

Geburtshindernis durch kombinierte Einstellungsanomalien

Geburtshindernis durch sonstige Anomalien des mutterlichen
Beckens

Geburtshindernis durch Lage-, Haltungs- und
Einstellungsanomalien, nicht naher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete angeborene infektidse und parasitéare
Krankheiten

Asphyxie unter der Geburt, nicht naher bezeichnet
Neugeborenenikterus in Verbindung mit vorzeitiger Geburt
Metabolische Spatazidose beim Neugeborenen

Sonstige ndher bezeichnete Zustande, die ihren Ursprung in der
Perinatalperiode haben

Lippenspalte, einseitig

Sonstige ndher bezeichnete Stérungen der Atmung beim
Neugeborenen

Sonstige ndher bezeichnete Storungen der Temperaturregulation
beim Neugeborenen

Intrapartale Blutung, nicht naher bezeichnet
Komplikation nach Abort, Extrauteringraviditat und
Molenschwangerschaft, nicht naher bezeichnet
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N83.0 (Datenschutz)
R0O7.4 (Datenschutz)
020.9 (Datenschutz)
N83.8 (Datenschutz)
R51 (Datenschutz)
R58 (Datenschutz)
R59.0 (Datenschutz)
075.6 (Datenschutz)
072.0 (Datenschutz)
086.0 (Datenschutz)
090.2 (Datenschutz)
R10.4 (Datenschutz)
008.1 (Datenschutz)
075.2 (Datenschutz)
N84.1 (Datenschutz)

Follikelzyste des Ovars

Brustschmerzen, nicht ndher bezeichnet

Blutung in der Frihschwangerschaft, nicht naher bezeichnet
Sonstige nichtentzindliche Krankheiten des Ovars, der Tuba uterina
und des Lig. latum uteri

Kopfschmerz

Blutung, anderenorts nicht klassifiziert

LymphknotenvergrofRerung, umschrieben

Protrahierte Geburt nach spontanem oder nicht naher bezeichnetem
Blasensprung

Blutung in der Nachgeburtsperiode

Infektion der Wunde nach operativem geburtshilflichem Eingriff
Hamatom einer geburtshilflichen Wunde

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen

Spatblutung oder verstarkte Blutung nach Abort,
Extrauteringraviditat und Molenschwangerschaft

Fieber unter der Geburt, anderenorts nicht klassifiziert
Polyp der Cervix uteri

OPS-Ziffer|Fallzahl Bezeichnung

9-262.0
9-500.0
8-915

8-910
9-260
3-994
3-990
5-704.10

9-261

3-225
5-932.40

3-222
5-932.41

5-704.00

3-100.0
5-870.a1

1-672

628
624
353

321
235
205
205
201

195
177
168

162
159

139

136
133

130

Postnatale Versorgung des Neugeborenen: Routineversorgung
Patientenschulung: Basisschulung

Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt

Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Hinterwandplastik
(bei Rektozele): Ohne alloplastisches Material

Uberwachung und Leitung einer Risikogeburt
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, ohne
Beschichtung: Weniger als 10 cm?

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, ohne
Beschichtung: 10 cm? bis unter 50 cm?

Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Vorderwandplastik
(bei (Urethro-)Zystozele): Ohne alloplastisches Material
Mammographie: Eine oder mehr Ebenen

Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Partielle Resektion: Defektdeckung durch
Mobilisation und Adaptation von bis zu 25 % des Brustgewebes (bis
zu 1 Quadranten)

Diagnostische Hysteroskopie
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5-704.6a 129 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Uterusfixation:
Vaginal, mit alloplastischem Material

5-401.11 125 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Axillar: Mit
Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

5-653.32 113 Salpingoovariektomie: Salpingoovariektomie (ohne weitere
Malnahmen): Endoskopisch (laparoskopisch)

1-661 111 Diagnostische Urethrozystoskopie

5-593.20 108 Transvaginale Suspensionsoperation [Zligeloperation]: Mit

alloplastischem Material: Spannungsfreies vaginales Band (TVT)
oder transobturatorisches Band (TOT, TVT-0)

5-661.62 106 Salpingektomie: Total: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-758.4 105 Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post partum
[Dammriss]: Naht an Haut und Muskulatur von Perineum und Vulva

3-760 104 Sondenmessung im Rahmen der SLNE (Sentinel Lymphnode
Extirpation)

5-749.11 103 Andere Sectio caesarea: Misgav-Ladach-Sectio: Sekundar

5-702.2 102 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der

Vagina und des Douglasraumes: Exzision von erkranktem Gewebe
des Douglasraumes

8-020.3 102 Therapeutische Injektion: Weibliche Genitalorgane

5-749.10 100 Andere Sectio caesarea: Misgav-Ladach-Sectio: Primér

5-758.3 95 Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post partum
[Dammriss]: Naht an der Haut von Perineum und Vulva

5-730 93 Kinstliche Fruchtblasensprengung [Amniotomie]

5-543.40 92 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Parietale
Peritonektomie: Partiell

1-471.2 92 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische fraktionierte
Kirettage

5-469.21 89 Andere Operationen am Darm: Adhé&siolyse: Laparoskopisch

5-749.0 88 Andere Sectio caesarea: Resectio

5-758.2 83 Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post partum
[Dammriss]: Vagina

5-683.03 80 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovariektomie:
Endoskopisch (laparoskopisch)

8-911 79 Subarachnoidale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

5-704.49 79 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik:
Scheidenstumpffixation: Vaginal, mit alloplastischem Material

5-704.01 77 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: VVorderwandplastik
(bei (Urethro-)Zystozele): Mit alloplastischem Material

5-987.0 72 Anwendung eines OP-Roboters: Komplexer OP-Roboter

3-100.1 59 Mammographie: Praparatradiographie

5-683.23 58 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie,
beidseitig: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-738.0 57 Episiotomie und Naht: Episiotomie

1-694 57 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

5-651.92 55 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision einer

Ovarialzyste: Endoskopisch (laparoskopisch)
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1-999.00 Zusatzinformationen zu diagnostischen MalRBhahmen: Anwendung
eines diagnostischen Navigationssystems: Radiologisch

8-831.01 52 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose

GefaRe: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
GefaR, retrograd

9-984.7 50 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

5-758.x 48 Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post partum
[Dammriss]: Sonstige

8-919 39 Komplexe Akutschmerzbehandlung

5-543.21 35 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des
Omentum: (Sub-)total

5-870.91 32 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von

Mammagewebe: Lokale Exzision: Defektdeckung durch Mobilisation
und Adaptation von bis zu 25 % des Brustgewebes (bis zu 1

Quadranten)

9-984.8 31 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

5-872.1 31 (Modifizierte radikale) Mastektomie: Mit Resektion der M. pectoralis-
Faszie

8-800.cO0 31 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

5-667.1 29 Insufflation der Tubae uterinae: Chromopertubation

5-599.00 29 Andere Operationen am Harntrakt: (Teil-)Resektion oder

Durchtrennung eines alloplastischen Bandes oder Netzes als
Revision nach Operationen wegen Harninkontinenz oder Prolaps:

Vaginal

5-704.11 28 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Hinterwandplastik
(bei Rektozele): Mit alloplastischem Material

5-740.1 27 Klassische Sectio caesarea: Sekundar

5-541.1 26 Laparotomie und Eréffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit
Drainage

5-569.31 26 Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale
Verlagerung): Laparoskopisch

9-262.1 24 Postnatale Versorgung des Neugeborenen: Spezielle Versorgung
(Risiko-Neugeborenes)

5-681.4 23 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Morcellieren des Uterus als Vorbereitung zur Uterusexstirpation

5-881.1 23 Inzision der Mamma: Drainage

5-657.62 23 Adhasiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische
Versorgung: Am Peritoneum des weiblichen Beckens: Endoskopisch
(laparoskopisch)

5-756.1 23 Entfernung zuriickgebliebener Plazenta (postpartal): Instrumentell

5-728.0 23 Vakuumentbindung: Aus Beckenausgang

8-930 23 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

5-728.1 23 Vakuumentbindung: Aus Beckenmitte

9-401.30 21 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50

Minuten bis 2 Stunden
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8-980.0 21 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

5-690.0 18 Therapeutische Kirettage [Abrasio uteri]: Ohne lokale
Medikamentenapplikation

5-707.21 18 Plastische Rekonstruktion des kleinen Beckens und des
Douglasraumes: Enterozelenplastik ohne alloplastisches Material:
Vaginal

5-653.30 18 Salpingoovariektomie: Salpingoovariektomie (ohne weitere
Mal3nahmen): Offen chirurgisch (abdominal)

5-569.30 18 Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale
Verlagerung): Offen chirurgisch

3-207 17 Native Computertomographie des Abdomens

5-657.82 17 Adhésiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische
Versorgung: An der Tuba uterina: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-401.92 17 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefale: lliakal,
laparoskopisch: Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

1-471.0 16 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische
Mikrokurettage (Strichklrettage)

5-690.2 16 Therapeutische Kurettage [Abrasio uteri]: Mit Polypentfernung

5-401.10 16 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Axillar: Ohne
Markierung

3-13f 16 Zystographie

5-681.92 15 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:

Entfernung eines oder mehrerer Myome mit ausgedehnter Naht des
Myometriums: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-402.12 15 Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Axillar: Level 1 und 2

5-469.20 15 Andere Operationen am Darm: Adhéasiolyse: Offen chirurgisch

5-702.1 14 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vagina und des Douglasraumes: Exzision von erkranktem Gewebe
der Vagina

5-690.x 14 Therapeutische Kurettage [Abrasio uteri]: Sonstige

9-984.6 14 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

8-515 14 Partus mit Manualhilfe

5-543.42 14 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Parietale
Peritonektomie: Lokal

9-984.9 13 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddurftig nach Pflegegrad 4

9-984.b 13 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

5-682.02 13 Subtotale Uterusexstirpation: Suprazervikal: Endoskopisch
(laparoskopisch)

5-541.0 12 Laparotomie und Eréffnung des Retroperitoneums: Explorative
Laparotomie

8-900 12 Intravendse Anasthesie

5-683.20 11 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie,
beidseitig: Offen chirurgisch (abdominal)

5-720.1 11 Zangenentbindung: Aus Beckenmitte

8-144.2 11 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter
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5-870.a0 11 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Partielle Resektion: Direkte Adaptation der
benachbarten Wundflachen oder Verzicht auf Adaptation

5-660.4 10 Salpingotomie: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-589.4 10 Andere Operationen an Urethra und periurethralem Gewebe:
Adhasiolyse

5-657.92 10 Adhasiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische

Versorgung: An Ovar und Tuba uterina, kombiniert: Endoskopisch
(laparoskopisch)

5-870.a2 10 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Partielle Resektion: Defektdeckung durch
Mobilisation und Adaptation von mehr als 25 % des Brustgewebes
(mehr als 1 Quadrant)

5-651.82 10 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe:
Exzisionshiopsie: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-720.0 9 Zangenentbindung: Aus Beckenausgang

5-716.1 9 Konstruktion und Rekonstruktion der Vulva (und des Perineums):
Plastische Rekonstruktion

5-7585 9 Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post partum

[Dammriss]: Naht an Haut und Muskulatur von Perineum und Vulva
und Naht des Sphincter ani

3-202 9 Native Computertomographie des Thorax

5-712.0 9 Andere Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vulva: Exzision

5-706.0 8 Andere plastische Rekonstruktion der Vagina: Naht (nach
Verletzung)

5-681.82 8 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:

Entfernung eines oder mehrerer Myome ohne ausgedehnte Naht
des Myometriums: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-407.2 8 Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer
anderen Operation: Retroperitoneal (iliakal, paraaortal, parakaval)

5-704.59 8 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik:
Zervixstumpffixation: Vaginal, mit alloplastischem Material

5-870.x 8 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Sonstige

5-98c.2 8 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:

Zirkulares Klammernahtgerat fir die Anwendung am
Gastrointestinaltrakt und/oder am Respirationstrakt

5-756.0 8 Entfernung zurlickgebliebener Plazenta (postpartal): Manuell

5-683.13 8 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie,
einseitig: Endoskopisch (laparoskopisch)

8-989.10 8 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

5-681.53 8 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Endometriumablation: Hochfrequenzablation
5-886.30 8 Andere plastische Rekonstruktion der Mamma: Primare

Rekonstruktion mit Alloprothese, subkutan: Ohne
gewebeverstarkendes Material
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5-759.00 8 Andere geburtshilfliche Operationen: Tamponade von Uterus und
Vagina: Ohne Einfuhrung eines Tamponade-Ballons

8-153 7 Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhoéhle

5-569.01 7 Andere Operationen am Ureter: Freilegung des Ureters (zur
Exploration): Laparoskopisch

5-740.0 7 Klassische Sectio caesarea: Primar

8-812.60 7 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und

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

5-471.11 7 Simultane Appendektomie: Wahrend einer Laparoskopie aus
anderen Grinden: Absetzung durch Klammern (Stapler)
1-632.0 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

5-682.x2 6 Subtotale Uterusexstirpation: Sonstige: Endoskopisch
(laparoskopisch)

\‘

3-200 6 Native Computertomographie des Schadels

5-690.1 6 Therapeutische Kurettage [Abrasio uteri]: Mit lokaler
Medikamentenapplikation

8-522.91 6 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgestutzter Einstellung

5-663.40 6 Destruktion und Verschluss der Tubae uterinae
[Sterilisationsoperation]: Salpingektomie, partiell: Offen chirurgisch
(abdominal)

5-542.0 6 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand:
Exzision

5-870.61 6 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Lokale Destruktion: Defektdeckung durch
Mobilisation und Adaptation von bis zu 25 % des Brustgewebes (bis
zu 1 Quadranten)

5-710 6 Inzision der Vulva

5-652.62 6 Ovariektomie: Total: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-661.45 6 Salpingektomie: Restsalpingektomie: Vaginal

5-549.5 6 Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage

1-4705 6 (Perkutane) (Nadel-)Biopsie an weiblichen Genitalorganen: Vulva

5-683.01 6 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovariektomie:
Vaginal

5-870.21 6 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Duktektomie: Defektdeckung durch Mobilisation
und Adaptation von bis zu 25 % des Brustgewebes (bis zu 1
Quadranten)

9-401.31 6 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

5-701.1 5 Inzision der Vagina: Adhéasiolyse

5-591.x 5 Inzision und Exzision von perivesikalem Gewebe: Sonstige

5-702.4 5 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vagina und des Douglasraumes: Destruktion von erkranktem
Gewebe des Douglasraumes

5-683.00 5 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovariektomie:
Offen chirurgisch (abdominal)
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5-877.20 5 Subkutane Mastektomie und hautsparende Mastektomieverfahren:
Mamillenerhaltende Mastektomie [NSM] mit kompletter Resektion
des Drisengewebes: Ohne weitere MalRnahmen

5-653.22 5 Salpingoovariektomie: Einseitige Ovariektomie mit bilateraler
Salpingektomie: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-756.x 5 Entfernung zurtickgebliebener Plazenta (postpartal): Sonstige

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

5-404.02 5 Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Axillar: Level 1 und 2

5-404.d 5 Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Retroperitoneal (iliakal, paraaortal, parakaval), offen
chirurgisch

5-744.02 5 Operationen bei Extrauteringraviditat: Salpingotomie: Endoskopisch
(laparoskopisch)

5-93242 5 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und

Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, ohne
Beschichtung: 50 cmz bis unter 100 cm?

5-714.41 5 Vulvektomie: Partiell: Mit Entfernung von mindestens der Halfte der
Vulva (180 oder mehr Grad)

1-472.0 5 Biopsie ohne Inzision an der Cervix uteri: Zervixabrasio

5-471.x 5 Simultane Appendektomie: Sonstige

5-738.2 4 Episiotomie und Naht: Naht einer Episiotomie als selbstandige
MalRnahme

5-657.72 4 Adhésiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische
Versorgung: Am Ovar: Endoskopisch (laparoskopisch)

5-691 4 Entfernung eines intrauterinen Fremdkdrpers

5-658.6 4 Adhasiolyse an Ovar und Tuba uterina mit mikrochirurgischer
Versorgung: Am Peritoneum des weiblichen Beckens

5-401.01 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Zervikal: Mit
Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

8-144.1 4 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

1-570.0 4 Biopsie an Ovar, Tuba(e) uterina(e) und Ligamenten des Uterus
durch Inzision: Ovar

5-401.12 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Axillar: Mit
Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

1-493.32 4 Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben:
Mamma: Durch Stanzbiopsie mit Clip-Markierung der Biopsieregion

5-657.60 4 Adhasiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische

Versorgung: Am Peritoneum des weiblichen Beckens: Offen
chirurgisch (abdominal)

5-704.5¢c 4 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik:
Zervixstumpffixation: Laparoskopisch, mit alloplastischem Material,
mit medianer Fixation am Promontorium oder im Bereich des Os
sacrum

5-471.0 4 Simultane Appendektomie: Wéahrend einer Laparotomie aus
anderen Grinden
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5-652.52 4

5-543.20 4

5-661.42 4

3-035 4

5-543.x 4

8-148.0  (Datenschutz)
3-13b (Datenschutz)
8-148.3 (Datenschutz)
5-684.1 (Datenschutz)
5-870.a5 (Datenschutz)
5-704.4c (Datenschutz)
5-744.x2 (Datenschutz)
1-559.4 (Datenschutz)
5-872.0 (Datenschutz)
5-663.00 (Datenschutz)
5-399.5 (Datenschutz)
5-932.11 (Datenschutz)
5-402.a  (Datenschutz)
5-406.5  (Datenschutz)
5-406.4 (Datenschutz)
5-683.21 (Datenschutz)
5-683.10 (Datenschutz)
5-894.1c (Datenschutz)

Ovariektomie: Partiell: Endoskopisch (laparoskopisch)

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des
Omentum: Partiell

Salpingektomie: Restsalpingektomie: Endoskopisch
(laparoskopisch)

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Sonstige
Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

Magen-Darm-Passage (fraktioniert)

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Pelvin

Zervixstumpfexstirpation: Vaginal

Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Partielle Resektion: Defektdeckung durch
tumoradaptierte Mammareduktionsplastik

Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik:
Scheidenstumpffixation: Laparoskopisch, mit alloplastischem
Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder im Bereich
des Os sacrum

Operationen bei Extrauteringraviditéat: Sonstige: Endoskopisch
(laparoskopisch)

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Peritoneum

(Modifizierte radikale) Mastektomie: Ohne Resektion der M.
pectoralis-Faszie

Destruktion und Verschluss der Tubae uterinae
[Sterilisationsoperation]: Elektrokoagulation: Offen chirurgisch
(abdominal)

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

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 10
cm? bis unter 50 cm?

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Pelvin, laparoskopisch
Regionale Lymphadenektomie (Ausr&umung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Pelvin
Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Inguinal
Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie,
beidseitig: Vaginal

Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie,
einseitig: Offen chirurgisch (abdominal)

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion
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5-402.4 (Datenschutz)
5-455.71 (Datenschutz)
5-402.11 (Datenschutz)
5-877.22 (Datenschutz)
5-568.00 (Datenschutz)
5-541.2 (Datenschutz)
5-490.1 (Datenschutz)
5-545.0  (Datenschutz)
5-882.1  (Datenschutz)
5-343.0 (Datenschutz)
5-656.92 (Datenschutz)
5-665.42 (Datenschutz)
3-804 (Datenschutz)
3-805 (Datenschutz)
1-650.1  (Datenschutz)
5-711.1 (Datenschutz)
8-542.11 (Datenschutz)
5-651.b2 (Datenschutz)
5-884.2 (Datenschutz)
5-569.41 (Datenschutz)
1-207.0  (Datenschutz)
5-892.0a (Datenschutz)
8-831.00 (Datenschutz)
5-404.f (Datenschutz)
5-98c.1 (Datenschutz)
5-663.50 (Datenschutz)
8-137.00 (Datenschutz)

Regionale Lymphadenektomie (Ausrdaumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Inguinal, offen chirurgisch
Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen
chirurgisch mit Anastomose

Regionale Lymphadenektomie (Ausrdaumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Axillar: Level 1

Subkutane Mastektomie und hautsparende Mastektomieverfahren:
Mamillenerhaltende Mastektomie [NSM] mit kompletter Resektion
des Drisengewebes: Mit Straffung des Hautmantels durch
Mastopexie und Bildung eines gestielten Corium-Cutis-Lappens
Rekonstruktion des Ureters: Naht (nach Verletzung): Offen
chirurgisch

Laparotomie und Eréffnung des Retroperitoneums: Relaparotomie
Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Exzision
Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sekundarer
Verschluss der Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz)
Operationen an der Brustwarze: Exzision

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Exzision von Weichteilen

Plastische Rekonstruktion des Ovars: Ovariopexie: Endoskopisch
(laparoskopisch)

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Tuba uterina:
Exzision: Endoskopisch (laparoskopisch)

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Native Magnetresonanztomographie des Beckens

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

Operationen an der Bartholin-Driise (Zyste): Marsupialisation

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Destruktion
von Endometrioseherden: Endoskopisch (laparoskopisch)
Mammareduktionsplastik: Mit gestieltem Brustwarzentransplantat
Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse mit intraperitonealer
Verlagerung: Laparoskopisch

Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mal3nahmen:
Brustwand und Riicken

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
Gefalle: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses
Gefal3, anterograd

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Pelvin, offen chirurgisch

Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgerat, laparoskopisch oder thorakoskopisch,
fur die intrathorakale oder intraabdominale Anwendung

Destruktion und Verschluss der Tubae uterinae
[Sterilisationsoperation]: Unterbindung mit Durchtrennung oder
Destruktion: Offen chirurgisch (abdominal)

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Einlegen: Transurethral
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3-82a (Datenschutz)
8-137.03 (Datenschutz)
5-98c.0 (Datenschutz)
1-470.4 (Datenschutz)
5-683.7 (Datenschutz)
8-812.61 (Datenschutz)
5-455.21 (Datenschutz)
5-675.0 (Datenschutz)
1-651 (Datenschutz)
5-455.01 (Datenschutz)
5-684.0 (Datenschutz)
9-984.a  (Datenschutz)
5-932.64 (Datenschutz)
5-661.4x (Datenschutz)
5-661.6x (Datenschutz)
1-559.x (Datenschutz)
5-578.00 (Datenschutz)
3-825 (Datenschutz)
3-802 (Datenschutz)
5-877.21 (Datenschutz)
5-758.0  (Datenschutz)
5-470.0  (Datenschutz)
5-404.e  (Datenschutz)
5-399.7 (Datenschutz)
5-870.20 (Datenschutz)
5-702.x  (Datenschutz)

Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Einlegen: Intraoperativ

Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgerat, offen chirurgisch, fir die intrathorakale
oder intraabdominale Anwendung

(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an weiblichen Genitalorganen: Vagina
Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit ausgedehnter
retroperitonealer Praparation, mit Salpingoovariektomie, beidseitig
Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6
TE bis unter 11 TE

Partielle Resektion des Dickdarmes: lleozakalresektion: Offen
chirurgisch mit Anastomose

Andere Rekonstruktion der Cervix uteri: Naht (nach Verletzung)
Diagnostische Sigmoideoskopie

Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Offen
chirurgisch mit Anastomose

Zervixstumpfexstirpation: Offen chirurgisch (abdominal)
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, mit
Titanbeschichtung: 200 cm? bis unter 300 cm?

Salpingektomie: Restsalpingektomie: Sonstige

Salpingektomie: Total: Sonstige

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und
retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Sonstige

Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Naht (nach
Verletzung): Offen chirurgisch

Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Subkutane Mastektomie und hautsparende Mastektomieverfahren:
Mamillenerhaltende Mastektomie [NSM] mit kompletter Resektion
des Drisengewebes: Mit Straffung des Hautmantels durch
Mastopexie

Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post partum
[Dammriss]: Cervix uteri

Appendektomie: Offen chirurgisch

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Retroperitoneal (iliakal, paraaortal), laparoskopisch
Andere Operationen an BlutgefaRen: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Duktektomie: Direkte Adaptation der benachbarten
Wundflachen oder Verzicht auf Adaptation

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vagina und des Douglasraumes: Sonstige
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8-987.10

5-900.1b

8-800.91

5-896.0a

5-402.10

5-706.x
5-401.1x
5-892.1¢c

5-894.1b
5-744.42

5-540.2
5-542.x

5-511.01
5-501.00

8-800.c1

5-758.6

5-596.01
5-569.40

5-707.20

5-892.0c
5-889.1

5-578.01

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Bauchregion

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Brustwand
und Rucken

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Axillar: Ohne Zuordnung
eines Levels

Andere plastische Rekonstruktion der Vagina: Sonstige

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefae: Axillar: Sonstige
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Leisten- und
Genitalregion

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

Operationen bei Extrauteringraviditat: Totale Salpingektomie:
Endoskopisch (laparoskopisch)

Inzision der Bauchwand: Entfernung eines Fremdkorpers

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand:
Sonstige

Cholezystektomie: Einfach, offen chirurgisch: Ohne operative
Revision der Gallengange

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Exzision, lokal: Offen chirurgisch
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post partum
[Dammriss]: Naht an Haut und Muskulatur von Perineum und Vulva,
Naht des Sphincter ani und Naht am Rektum

Andere Harninkontinenzoperationen: Paraurethrale
Injektionsbehandlung: Mit Polyacrylamid-Hydrogel

Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse mit intraperitonealer
Verlagerung: Offen chirurgisch

Plastische Rekonstruktion des kleinen Beckens und des
Douglasraumes: Enterozelenplastik ohne alloplastisches Material:
Offen chirurgisch (abdominal)

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Ma3nahmen:
Leisten- und Genitalregion

Andere Operationen an der Mamma: Entfernung einer
Mammaprothese mit Exzision einer Kapselfibrose

Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Naht (nach
Verletzung): Laparoskopisch
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5-886.31 (Datenschutz)
5-650.4 (Datenschutz)
5-401.6 (Datenschutz)
1-501 (Datenschutz)
5-681.86 (Datenschutz)
5-681.83 (Datenschutz)
8-148.1 (Datenschutz)
5-870.90 (Datenschutz)
8-146.x (Datenschutz)
8-503 (Datenschutz)
5-877.0 (Datenschutz)
5-672.11 (Datenschutz)
5-671.01 (Datenschutz)
5-670 (Datenschutz)
1-571.1 (Datenschutz)
5-467.0x (Datenschutz)
5-568.b1 (Datenschutz)
5-892.0b (Datenschutz)
8-020.x (Datenschutz)
8-701 (Datenschutz)
5-892.0x (Datenschutz)
5-406.3  (Datenschutz)
5-892.1b (Datenschutz)
9-280.0 (Datenschutz)
5-470.11 (Datenschutz)
5-543.41 (Datenschutz)
8-560.2 (Datenschutz)

Andere plastische Rekonstruktion der Mamma: Primare
Rekonstruktion mit Alloprothese, subkutan: Mit
gewebeverstarkendem Material

Inzision des Ovars: Endoskopisch (laparoskopisch)

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaie: Mehrere
abdominale Lymphknotenstationen mit Leberbiopsie, offen
chirurgisch [Staging-Laparotomie]

Biopsie der Mamma durch Inzision

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Entfernung eines oder mehrerer Myome ohne ausgedehnte Naht
des Myometriums: Vaginal

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Entfernung eines oder mehrerer Myome ohne ausgedehnte Naht
des Myometriums: Hysteroskopisch

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Retroperitonealraum

Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Lokale Exzision: Direkte Adaptation der
benachbarten Wundflachen oder Verzicht auf Adaptation

Therapeutische Drainage von Organen des Bauchraumes: Sonstige
Tamponade einer nicht geburtshilflichen Uterusblutung

Subkutane Mastektomie und hautsparende Mastektomieverfahren:
Subkutane Mastektomie

Andere Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Cervix uteri: Destruktion: Elektrokoagulation

Konisation der Cervix uteri: Konisation: Schlingenexzision
Dilatation des Zervikalkanals

Biopsie an Uterus und Cervix uteri durch Inzision: Cervix uteri

Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung):
Sonstige

Rekonstruktion des Ureters: Ureterersatz, partiell: Laparoskopisch
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaBhahmen:
Bauchregion

Therapeutische Injektion: Sonstige

Einfache endotracheale Intubation

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mal3nahmen:
Sonstige

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: lliakal

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Bauchregion
Stationare Behandlung vor Entbindung wahrend desselben
Aufenthaltes: Mindestens 3 bis hdchstens 6 Tage

Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch Klammern
(Stapler)

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Parietale
Peritonektomie: (Sub-)total

Lichttherapie: Lichttherapie des Neugeborenen (bei
Hyperbilirubinamie)
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8-510.1 (Datenschutz)
1-555.2 (Datenschutz)
1-494.b  (Datenschutz)
1-572 (Datenschutz)
5-681.90 (Datenschutz)
5-682.21 (Datenschutz)
5-681.x (Datenschutz)
1-494.4 (Datenschutz)
1-494.30 (Datenschutz)
1-693.x (Datenschutz)
1-570.1 (Datenschutz)
1-493.4 (Datenschutz)
1-490.4 (Datenschutz)
5-681.94 (Datenschutz)
5-679.x (Datenschutz)
5-657.6x (Datenschutz)
5-653.33 (Datenschutz)
5-672.0 (Datenschutz)
5-663.42 (Datenschutz)
5-681.32 (Datenschutz)
5-683.24 (Datenschutz)
5-685.1 (Datenschutz)
5-685.00 (Datenschutz)
5-658.9  (Datenschutz)

Manipulation am Fetus vor der Geburt: Misslungene aul3ere
Wendung

Biopsie am Dunndarm durch Inzision: Jejunum

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphozele

Biopsie an der Vagina durch Inzision

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Entfernung eines oder mehrerer Myome mit ausgedehnter Naht des
Myometriums: Offen chirurgisch (abdominal)

Subtotale Uterusexstirpation: Hemihysterektomie (bei Uterus
bicornis): Endoskopisch (laparoskopisch)

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Sonstige

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Brustwand
(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mamma: Durch
Feinnadelaspiration

Diagnostische Endoskopie der Harnwege durch Inzision und
intraoperativ: Sonstige

Biopsie an Ovar, Tuba(e) uterina(e) und Ligamenten des Uterus
durch Inzision: Tuba(e) uterina(e)

Perkutane (Nadel-)biopsie an anderen Organen und Geweben:
Brustwand

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Rumpf

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Entfernung eines oder mehrerer Myome mit ausgedehnter Naht des
Myometriums: Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
Andere Operationen an der Cervix uteri: Sonstige

Adhasiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische
Versorgung: Am Peritoneum des weiblichen Beckens: Sonstige
Salpingoovariektomie: Salpingoovariektomie (ohne weitere
MalRnahmen): Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
Andere Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Cervix uteri: Exzision

Destruktion und Verschluss der Tubae uterinae
[Sterilisationsoperation]: Salpingektomie, partiell: Endoskopisch
(laparoskopisch)

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus:
Exzision sonstigen erkrankten Gewebes des Uterus: Endoskopisch
(laparoskopisch)

Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie,
beidseitig: Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
Radikale Uterusexstirpation: Mit pelviner Lymphadenektomie
Radikale Uterusexstirpation: Ohne Lymphadenektomie: Offen
chirurgisch (abdominal)

Adhésiolyse an Ovar und Tuba uterina mit mikrochirurgischer
Versorgung: An Ovar und Tuba uterina, kombiniert
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5-657.x5 (Datenschutz)
5-683.5  (Datenschutz)
1-440.a  (Datenschutz)
1-425.2 (Datenschutz)
1-444.7  (Datenschutz)
1-571.0 (Datenschutz)
5-665.40 (Datenschutz)
5-661.50 (Datenschutz)
1-206 (Datenschutz)
1-100 (Datenschutz)
5-407.6 (Datenschutz)
1-442.0 (Datenschutz)
8-810.jb  (Datenschutz)
8-712.0 (Datenschutz)
5-496.0 (Datenschutz)
1-586.7 (Datenschutz)
1-579.x (Datenschutz)
1-620.00 (Datenschutz)
1-650.2 (Datenschutz)
3-052 (Datenschutz)
1-859.x (Datenschutz)
5-665.x0 (Datenschutz)
8-506 (Datenschutz)
5-733.1 (Datenschutz)
1-589.0 (Datenschutz)
1-481.5 (Datenschutz)
5-695.0x  (Datenschutz)
5-549.21 (Datenschutz)

Adhasiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische
Versorgung: Sonstige: Vaginal

Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit ausgedehnter
retroperitonealer Praparation, ohne Salpingoovariektomie

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt
(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus:
Lymphknoten, axillar

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

Biopsie an Uterus und Cervix uteri durch Inzision: Corpus uteri
Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Tuba uterina:
Exzision: Offen chirurgisch (abdominal)

Salpingektomie: Partiell: Offen chirurgisch (abdominal)
Neurographie

Klinische Untersuchung in Allgemeinanésthesie

Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer
anderen Operation: Abdominal, offen chirurgisch

Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Leber

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 8,0 g bis unter
9,09

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

Rekonstruktion des Anus und des Sphinkterapparates: Naht (nach
Verletzung)

Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Pelvin

Biopsie an anderen weiblichen Genitalorganen durch Inzision:
Sonstige

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Mal3nahmen

Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie
TransOdsophageale Echokardiographie [TEE]
Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Tuba uterina:
Sonstige: Offen chirurgisch (abdominal)

Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen
Misslungene vaginale operative Entbindung: Misslungene
Vakuumextraktion

Biopsie an anderen Organen und Geweben durch Inzision:
Brustwand

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

Rekonstruktion des Uterus: Naht (nach Verletzung): Sonstige
Andere Bauchoperationen: Implantation eines
Katheterverweilsystems in den Bauchraum, subkutan getunnelt: Zur
Aszitesdrainage
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5-484.31

5-484.2x

5-590.23

5-651.a2

5-596.74

5-469.11
5-470.1x
5-469.x2

5-484.59

5-484.55
5-469.22
5-595.25
5-581.1

5-569.x1

5-549.x
5-579.62

5-576.x1
5-582.0

5-651.b5

5-653.20

5-652.60
5-574.1

5-572.1
5-651.bx

5-711.2
5-711.0
5-716.x

5-692.0x

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion:
Offen chirurgisch mit Anastomose

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tubulare Resektion
unter Belassen des Paraproktiums: Sonstige

Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe: Drainage,
retroperitoneal: Laparoskopisch

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Keilexzision
des Ovars: Endoskopisch (laparoskopisch)

Andere Harninkontinenzoperationen: Adjustierbare
Kontinenztherapie: Implantation unter den Harnblasenhals

Andere Operationen am Darm: Bridenlésung: Laparoskopisch
Appendektomie: Laparoskopisch: Sonstige

Andere Operationen am Darm: Sonstige: Umsteigen laparoskopisch
- offen chirurgisch

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore
Resektion: Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch mit
Enterostoma und Blindverschluss

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore
Resektion: Laparoskopisch mit Anastomose

Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Abdominale retropubische und paraurethrale Suspensionsoperation:
Urethrokolposuspension mit lateraler Fixation der Scheide: Vaginal,
mit alloplastischem Material

Plastische Meatotomie der Urethra: Meatusplastik

Andere Operationen am Ureter: Sonstige: Laparoskopisch

Andere Bauchoperationen: Sonstige

Andere Operationen an der Harnblase: Injektionsbehandlung:
Transurethral

Zystektomie: Sonstige: Laparoskopisch

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

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Destruktion
von Endometrioseherden: Vaginal

Salpingoovariektomie: Einseitige Ovariektomie mit bilateraler
Salpingektomie: Offen chirurgisch (abdominal)

Ovariektomie: Total: Offen chirurgisch (abdominal)

Offen chirurgische und laparoskopische Exzision und Destruktion
von (erkranktem) Gewebe der Harnblase: Exzision, laparoskopisch
Zystostomie: Perkutan

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Destruktion
von Endometrioseherden: Sonstige

Operationen an der Bartholin-Driise (Zyste): Exzision

Operationen an der Bartholin-Driise (Zyste): Inzision

Konstruktion und Rekonstruktion der Vulva (und des Perineums):
Sonstige

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Parametrien:
Exzision: Sonstige
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5-701.x
5-695.12

5-707.3x

5-707.31

5-685.3

5-716.0

5-707.30

5-707.1
5-692.12
5-547.0
5-511.11
5-489.x
5-541.x
5-536.10
5-549.0

5-703.1

5-704.6m

5-704.69

5-536.0

5-534.03

5-704.4f

5-892.06

5-882.x

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Inzision der Vagina: Sonstige

Rekonstruktion des Uterus: Plastische Rekonstruktion:
Endoskopisch (laparoskopisch)

Plastische Rekonstruktion des kleinen Beckens und des
Douglasraumes: Enterozelenplastik mit alloplastischem Material:
Sonstige

Plastische Rekonstruktion des kleinen Beckens und des
Douglasraumes: Enterozelenplastik mit alloplastischem Material:
Vaginal

Radikale Uterusexstirpation: Mit pelviner und paraaortaler
Lymphadenektomie

Konstruktion und Rekonstruktion der Vulva (und des Perineums):
Naht (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion des kleinen Beckens und des
Douglasraumes: Enterozelenplastik mit alloplastischem Material:
Offen chirurgisch (abdominal)

Plastische Rekonstruktion des kleinen Beckens und des
Douglasraumes: Douglasplastik

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Parametrien:
Destruktion: Endoskopisch (laparoskopisch)

Resektion von Gewebe in der Bauchregion ohne sichere
Organzuordnung: Intraperitoneal

Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne laparoskopische
Revision der Gallengange

Andere Operation am Rektum: Sonstige

Laparotomie und Er6ffnung des Retroperitoneums: Sonstige
Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss: Ohne alloplastisches, allogenes oder
xenogenes Material

Andere Bauchoperationen: Entfernung eines Fremdkdrpers aus der
Bauchhohle

Verschluss und (sub-)totale Exstirpation der Vagina: Kolpektomie,
subtotal

Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Uterusfixation:
Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger
Fixation am Lig. pectineale, mit tiefer Netzeinlage

Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Uterusfixation:
Vaginal, ohne alloplastisches Material, mit Fixation am Lig.
sacrospinale oder Lig. sacrotuberale

Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne
plastischen Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere MalRnahmen
Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik:
Scheidenstumpffixation: Vaginal, ohne alloplastisches Material, mit
Fixation am Lig. sacrospinale oder Lig. sacrotuberale

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Malinahmen:
Schulter und Axilla

Operationen an der Brustwarze: Sonstige
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8-980.30 (Datenschutz)
5-892.1x (Datenschutz)
5-894.x6 (Datenschutz)
6-003.8 (Datenschutz)
8-98g.11 (Datenschutz)
5-886.60 (Datenschutz)
5-889.31 (Datenschutz)
5-882.7 (Datenschutz)
5-881.0 (Datenschutz)
5-896.xb  (Datenschutz)
5-894.1a (Datenschutz)
5-874.0 (Datenschutz)
8-854.60 (Datenschutz)
5-892.16 (Datenschutz)
5-930.4  (Datenschutz)
8-980.10 (Datenschutz)
5-874.1 (Datenschutz)
8-018.1  (Datenschutz)
6-003.kc  (Datenschutz)
5-894.16 (Datenschutz)
5-892.1a (Datenschutz)

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105
bis 1.656 Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Sonstige

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Sonstige: Schulter und Axilla

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Botulinumtoxin
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hdchstens 9
Behandlungstage

Andere plastische Rekonstruktion der Mamma: Sekundére
Rekonstruktion mit Alloprothese, subkutan: Ohne
gewebeverstarkendes Material

Andere Operationen an der Mamma: Entfernung einer
Mammaprothese mit Exzision einer Kapselfibrose,
Prothesenwechsel und Formung einer neuen Tasche: Mit
gewebeverstarkendem Material

Operationen an der Brustwarze: Chirurgische Eversion einer
invertierten Brustwarze

Inzision der Mamma: Ohne weitere Ma3nahmen

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige: Bauchregion
Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Brustwand und Riicken

Erweiterte (radikale) Mastektomie mit Resektion an den Mm.
pectorales majores et minores und Thoraxwandteilresektion: Mit
Teilresektion des M. pectoralis major

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenots, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Bis 24 Stunden

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Schulter und
Axilla

Art des Transplantates oder Implantates: Alloplastisch
Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

Erweiterte (radikale) Mastektomie mit Resektion an den Mm.
pectorales majores et minores und Thoraxwandteilresektion: Mit
Teilresektion der Mm. pectorales majores et minores

Komplette parenterale Ernéahrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Anidulafungin, parenteral:
1.400 mg bis unter 1.600 mg

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

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Brustwand und
Rucken
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5-896.16 (Datenschutz)
6-002.10 (Datenschutz)
5-744.22 (Datenschutz)
5-857.07 (Datenschutz)
8-546.0 (Datenschutz)
8-190.21 (Datenschutz)
5-932.61 (Datenschutz)
5-894.1d (Datenschutz)
8-800.g0 (Datenschutz)
1-208.6 (Datenschutz)
8-800.f2  (Datenschutz)
5-852.65 (Datenschutz)
5-870.a3 (Datenschutz)
5-852.47 (Datenschutz)
5-983 (Datenschutz)
8-706 (Datenschutz)
8-190.20 (Datenschutz)
8-179.x (Datenschutz)
8-100.d  (Datenschutz)
5-883.10 (Datenschutz)
5-896.1a (Datenschutz)
8-504 (Datenschutz)
5-852.45 (Datenschutz)

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Schulter
und Axilla

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 70
Mio. IE bis unter 130 Mio. IE

Operationen bei Extrauteringraviditat: Partielle Salpingektomie:
Endoskopisch (laparoskopisch)

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Fasziokutaner Lappen: Leisten- und Genitalregion und
Gesald

Hypertherme Chemotherapie: Hypertherme intraperitoneale
Chemotherapie [HIPEC]

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, mit
Titanbeschichtung: 10 cm? bis unter 50 cm?

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

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 3
Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
subfaszial, partiell: Brustwand und Riicken

Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von
Mammagewebe: Partielle Resektion: Defektdeckung durch
tumoradaptierte Mastopexie

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
epifaszial, partiell: Leisten- und Genitalregion und Gesaf
Reoperation

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Andere therapeutische Spiulungen: Sonstige
Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Hysteroskopie
Plastische Operationen zur Vergrof3erung der Mamma: Implantation
einer Alloprothese, submammar: Ohne gewebeverstarkendes
Material

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Brustwand
und Rucken

Tamponade einer vaginalen Blutung

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
epifaszial, partiell: Brustwand und Ricken
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5-852.66

8-800.d0

5-856.a6
5-852.46
3-807
3-800
3-826

5-465.1
5-455.75

5-402.1x
3-226
3-221
5-401.52
3-820
3-220
3-206
5-454.20

5-406.12

5-402.7

5-406.b

5-407.3
5-454.10
5-451.1
5-469.10
5-467.03
5-454.60
5-406.2

5-467.02

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
subfaszial, partiell: Bauchregion

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Pathogeninaktiviertes Apherese-
Thrombozytenkonzentrat: 1 pathogeninaktiviertes Apherese-
Thrombozytenkonzentrat

Rekonstruktion von Faszien: Deckung eines Defektes mit allogenem
Material: Bauchregion

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
epifaszial, partiell: Bauchregion

Native Magnetresonanztomographie der Mamma

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

Ruckverlagerung eines doppellaufigen Enterostomas: lleostoma
Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion:
Laparoskopisch mit Anastomose

Regionale Lymphadenektomie (Ausrdaumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Axillar: Sonstige
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Inguinal, offen
chirurgisch: Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)
Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Native Computertomographie des Beckens

Resektion des Dunndarmes: Segmentresektion des lleums: Offen
chirurgisch

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Axillar: Level 1
und 2

Regionale Lymphadenektomie (Ausrdaumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Paraaortal, laparoskopisch
Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Abdominal,
laparoskopisch

Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer
anderen Operation: Pelvin

Resektion des Dunndarmes: Segmentresektion des Jejunums: Offen
chirurgisch

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dunndarmes: Sonstige Exzision, offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Bridenlésung: Offen chirurgisch
Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Kolon
Resektion des Dunndarmes: (Teil-)Resektion des lleums: Offen
chirurgisch

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Paraaortal
Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): lleum
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5-467.01 (Datenschutz)
8-137.20 (Datenschutz)
5-916.a0 (Datenschutz)
5-874.2 (Datenschutz)
5-879.x (Datenschutz)
8-132.0 (Datenschutz)
9-268 (Datenschutz)
8-810.j7  (Datenschutz)
8-159.2 (Datenschutz)
5-932.10 (Datenschutz)
8-810.x (Datenschutz)
5-932.16 (Datenschutz)
8-152.1 (Datenschutz)
8-144.0  (Datenschutz)
5-347.30 (Datenschutz)
5-343.x (Datenschutz)
5-401.13 (Datenschutz)
5-401.42 (Datenschutz)
5-402.13 (Datenschutz)
5-401.90 (Datenschutz)
5-877.12 (Datenschutz)
5-877.11 (Datenschutz)

Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung):
Jejunum

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

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Erweiterte (radikale) Mastektomie mit Resektion an den Mm.
pectorales majores et minores und Thoraxwandteilresektion: Mit
kompletter Resektion der Mm. pectorales majores et minores
Andere Exzision und Resektion der Mamma: Sonstige
Manipulationen an der Harnblase: Instillation

Uberwachung und Leitung einer Geburt, n.n.bez.

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

Andere therapeutische perkutane Punktion: Therapeutische
perkutane Punktion einer Lymphozele

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
Weniger als 10 cm?

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
400 cm? bis unter 500 cm?

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahohle

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Gro3lumig
Operationen am Zwerchfell: Exzision von erkranktem Gewebe:
Ohne Verschluss durch alloplastisches Material

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Sonstige

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Axillar: Mit
Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-
Lymphonodektomie)

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: lliakal, offen
chirurgisch: Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)
Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Axillar: Level 1, 2 und 3
Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: lliakal,
laparoskopisch: Ohne Markierung

Subkutane Mastektomie und hautsparende Mastektomieverfahren:
Hautsparende Mastektomie [SSM] mit kompletter Resektion des
Drisengewebes: Mit Straffung des Hautmantels und Bildung eines
gestielten Corium-Cutis-Lappens

Subkutane Mastektomie und hautsparende Mastektomieverfahren:
Hautsparende Mastektomie [SSM] mit kompletter Resektion des
Drusengewebes: Mit Straffung des Hautmantels
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b-916.ax (Datenschutz) Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Sonstige
5-388.66 (Datenschutz)  Naht von Blutgefal3en: Arterien viszeral: A. mesenterica inferior

9-401.32 (Datenschutz)  Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 4
Stunden

5-916.a3 (Datenschutz) Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Am offenen Abdomen

cp-zitter fFallizeaht [ ...

H25.1 234 Cataracta nuclearis senilis

HO04.5 38 Stenose und Insuffizienz der Tranenwege

H35.38 35 Sonstige Degeneration der Makula und des hinteren Poles

C44.1 31 Sonstige bosartige Neubildungen: Haut des Augenlides,
einschlieRlich Kanthus

H33.0 30 Netzhautablésung mit Netzhautriss

HO02.1 28 Ektropium des Augenlides

H11.0 27 Pterygium

H40.1 23 Priméres Weitwinkelglaukom

H02.4 22 Ptosis des Augenlides

HO02.0 12 Entropium und Trichiasis des Augenlides

H27.1 10 Luxation der Linse

H50.1 Strabismus concomitans divergens

H43.1 Glaskdrperblutung

H50.0 Strabismus concomitans convergens

H47.0 Affektionen des N. opticus, anderenorts nicht klassifiziert

H40.2 Primares Engwinkelglaukom
H16.0 Ulcus corneae
H26.2 Cataracta complicata

E11.30 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit Augenkomplikationen: Nicht als
entgleist bezeichnet

E05.0 5 Hyperthyreose mit diffuser Struma

H40.5 4 Glaukom (sekundar) nach sonstigen Affektionen des Auges

D23.1 (Datenschutz)  Sonstige gutartige Neubildungen: Haut des Augenlides,
einschlieR3lich Kanthus

H35.0 (Datenschutz)  Retinopathien des Augenhintergrundes und Veranderungen der
Netzhautgefalle

H20.0 (Datenschutz)  Akute und subakute Iridozyklitis

H35.6 (Datenschutz)  Netzhautblutung

9
8
8
7
H34.8 6 Sonstiger Netzhautgefal3verschluss
6
6
6
5

H50.8 (Datenschutz)  Sonstiger naher bezeichneter Strabismus

H40.4 (Datenschutz)  Glaukom (sekundar) nach Entziindung des Auges

H35.30 (Datenschutz)  Altersbedingte feuchte Makuladegeneration

D22.3 (Datenschutz)  Melanozytennavus sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des
Gesichtes

H34.1 (Datenschutz)  Verschluss der A. centralis retinae

H34.2 (Datenschutz)  Sonstiger Verschluss retinaler Arterien
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H20.1 (Datenschutz)
C83.3 (Datenschutz)
C85.9 (Datenschutz)
H27.0 (Datenschutz)
B00.5 (Datenschutz)
H26.4 (Datenschutz)
H35.8 (Datenschutz)
H33.4 (Datenschutz)
B02.3 (Datenschutz)
H50.2 (Datenschutz)
H43.0 (Datenschutz)
H40.8 (Datenschutz)
H44.5 (Datenschutz)
H59.8 (Datenschutz)
H18.8 (Datenschutz)
HO04.3 (Datenschutz)
HO04.8 (Datenschutz)
H43.3 (Datenschutz)
HO04.4 (Datenschutz)

Chronische Iridozyklitis

Diffuses grof3zelliges B-Zell-Lymphom
Non-Hodgkin-Lymphom, nicht n&her bezeichnet
Aphakie

Augenkrankheit durch Herpesviren

Cataracta secundaria

Sonstige naher bezeichnete Affektionen der Netzhaut
Traktionsabldsung der Netzhaut

Zoster ophthalmicus

Strabismus verticalis

Glaskdrperprolaps

Sonstiges Glaukom

Degenerationszustande des Augapfels

Sonstige Affektionen des Auges und der Augenanhangsgebilde
nach medizinischen MaRnahmen

Sonstige naher bezeichnete Affektionen der Hornhaut

Akute und nicht ndher bezeichnete Entziindung der Tranenwege
Sonstige Affektionen des Tranenapparates

Sonstige Glaskdrpertriibungen

Chronische Entziindung der Tranenwege

OPS Ziffer [Falizah Bezeichnung

5-984 633
5-144.5a 300
8-900 186
8-902 113
5-159.4 99
5-986.x 95
5-158.22 64
5-985.0 42
8-020.0 41
5-154.2 41
9-984.7 40
5-160.2 38
5-158.5 37
5-093.5 36
9-984.8 33

Mikrochirurgische Technik

Extrakapsulare Extraktion der Linse [ECCE]:
Linsenkernverflissigung [Phakoemulsifikation] tber kornealen
Zugang: Mit Einfuhrung einer kapselfixierten Hinterkammerlinse,
monofokale Intraokularlinse

Intravendse Anasthesie

Balancierte Anéasthesie

Vitrektomie Uber anderen Zugang und andere Operationen am
Corpus vitreum: Nahtlose transkonjunktivale Vitrektomie mit
Einmalinstrumenten

Minimalinvasive Technik: Sonstige

Pars-plana-Vitrektomie: Mit Entfernung epiretinaler Membranen:
Andere Gase

Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser
Therapeutische Injektion: Auge

Andere Operationen zur Fixation der Netzhaut: Laser-Retinopexie
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2
Orbitotomie: Transkonjunktivaler anteriorer Zugang
Pars-plana-Vitrektomie: Anfarben von Glaskdrper, epiretinalen
Membranen oder der Membrana limitans interna mit Triamcinolon
oder Farbstofflosungen

Korrekturoperation bei Entropium und Ektropium: Durch Verschiebe-
oder Schwenkplastik

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3
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5-087.01 2 Dakryozystorhinostomie: Transkutan: Mit Intubation

5-113.00 27 Konjunktivaplastik: Transplantation von Bindehaut oder
Stammzellen des Limbus: Vom ipsilateralen Auge

5-122.1 27 Operationen bei Pterygium: Exzision mit Bindehautplastik

5-156.9 27 Andere Operationen an der Retina: Injektion von Medikamenten in
den hinteren Augenabschnitt

5-091.30 24 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des Augenlides:

Tiefe Exzision, histographisch kontrolliert (mikrographische
Chirurgie): Ohne Beteiligung der Lidkante

5-137.1 22 Andere Operationen an der Iris: Iridoplastik, chirurgisch

5-091.31 21 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des Augenlides:
Tiefe Exzision, histographisch kontrolliert (mikrographische
Chirurgie): Mit Beteiligung der Lidkante

5-094.2 20 Korrekturoperation bei Blepharoptosis: Levator-
/Aponeurosenresektion

8-149.3 20 Andere therapeutische Katheterisierung und Kanileneinlage:
Therapeutische Sondierung der Tranenwege mit Intubation

5-983 20 Reoperation

5-10b.0 18 Schwachende Eingriffe an einem geraden Augenmuskel: Einfache
Rucklagerung

5-137.7 18 Andere Operationen an der Iris: Temporare chirurgische
Pupillenerweiterung

5-093.x 15 Korrekturoperation bei Entropium und Ektropium: Sonstige

5-158.10 15 Pars-plana-Vitrektomie: Ohne chirurgische Manipulation der
Netzhaut: Elektrolytlésung

5-10a.0 15 Verstarkende Eingriffe an einem geraden Augenmuskel: Resektion

5-131.01 14 Senkung des Augeninnendruckes durch filtrierende Operationen:

Gedeckte Goniotrepanation oder Trabekulektomie ab externo: Mit
Einbringen von Medikamenten zur Fibrosehemmung

5-095.11 14 Naht des Augenlides: Verschluss tiefer Liddefekte: Mit Beteiligung
der Lidkante

5-160.3 13 Orbitotomie: Transkutaner anteriorer Zugang

5-133.7 13 Senkung des Augeninnendruckes durch Verbesserung der

Kammerwasserzirkulation: Aspiration am Trabekelwerk bei
Pseudoexfoliationsglaukom

5-131.61 12 Senkung des Augeninnendruckes durch filtrierende Operationen:
Filtrationsoperation: Mit nicht nahtfixiertem Implantat, mit Abfluss in
den Kammerwinkel

5-139.12 12 Andere Operationen an Sklera, vorderer Augenkammer, Iris und
Corpus ciliare: Vorderkammerspulung: Mit Einbringen von
Medikamenten

5-132.22 12 Senkung des Augeninnendruckes durch Operationen am Corpus
ciliare: Zyklophotokoagulation: Transskleral

5-158.23 10 Pars-plana-Vitrektomie: Mit Entfernung epiretinaler Membranen:
Silikondlimplantation

9-984.9 10 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 4

5-095.10 9 Naht des Augenlides: Verschluss tiefer Liddefekte: Ohne Beteiligung
der Lidkante

5-985.2 9 Lasertechnik: Dioden-Laser
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5-093.0 9
5-096.32 8
3-035 8
9-9846 8
5-096.20 7
5-147.1 7
5-137.4 7
5-155.1 7
5-1554 6
5-154.3 6
5-129.0 6
9-984b 6
5-142.3 5
5-097.1 4
5-139.0 4
5-144.5e (Datenschutz)
5-158.20 (Datenschutz)
5-149.0 (Datenschutz)
3-690 (Datenschutz)
5-096.01 (Datenschutz)
3-994 (Datenschutz)
5-154.4  (Datenschutz)
5-096.0x  (Datenschutz)
5-158.12 (Datenschutz)
5-146.xa (Datenschutz)
5-146.xc  (Datenschutz)

Korrekturoperation bei Entropium und Ektropium: Durch
Thermokoagulation

Andere Rekonstruktion der Augenlider: Mit Tarsokonjunktival-
Transplantat: Tarsomarginal

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

Andere Rekonstruktion der Augenlider: Durch Transplantation: Haut
Revision und Entfernung einer alloplastischen Linse: Revision einer
Hinterkammerlinse

Andere Operationen an der Iris: Losung hinterer Synechien
(zwischen Iris und Linse)

Destruktion von erkranktem Gewebe an Retina und Choroidea:
Durch Kryokoagulation

Destruktion von erkranktem Gewebe an Retina und Choroidea:
Durch flachige Laserkoagulation

Andere Operationen zur Fixation der Netzhaut: Endotamponade
(Gas)

Andere Operationen an der Kornea: Tatowierung
Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

Kapsulotomie der Linse: Nachstarabsaugung

Blepharoplastik: Blepharoplastik des Oberlides

Andere Operationen an Sklera, vorderer Augenkammer, Iris und
Corpus ciliare: Parazentese

Extrakapsulare Extraktion der Linse [ECCE]:
Linsenkernverflissigung [Phakoemulsifikation] Giber kornealen
Zugang: Mit Einfuhrung einer kapselfixierten Hinterkammerlinse,
Sonderform der Intraokularlinse

Pars-plana-Vitrektomie: Mit Entfernung epiretinaler Membranen:
Elektrolytlésung

Andere Operationen an der Linse: Einflihrung eines
Kapselspannringes

Angiographie am Auge

Andere Rekonstruktion der Augenlider: Durch Hautlappenplastik: Mit
Hautschwenkung

Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

Andere Operationen zur Fixation der Netzhaut: Durch schwere
Flissigkeiten

Andere Rekonstruktion der Augenlider: Durch Hautlappenplastik:
Sonstige

Pars-plana-Vitrektomie: Ohne chirurgische Manipulation der
Netzhaut: Andere Gase

(Sekundéare) Einfihrung und Wechsel einer alloplastischen Linse:
Sonstige: Mit Einfuhrung einer kapselfixierten Hinterkammerlinse,
monofokale Intraokularlinse

(Sekundare) Einfuhrung und Wechsel einer alloplastischen Linse:
Sonstige: Mit Einfihrung einer sklerafixierten Hinterkammerlinse,
monofokale Intraokularlinse
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3-990 (Datenschutz)
5-144.5b (Datenschutz)
5-084.11 (Datenschutz)
5-163.11 (Datenschutz)
5-097.0 (Datenschutz)
5-129.2 (Datenschutz)
5-158.00 (Datenschutz)
9-984.a  (Datenschutz)
8-836.7x (Datenschutz)
8-903 (Datenschutz)
8-170.1 (Datenschutz)
5-139.11 (Datenschutz)
5-144.30 (Datenschutz)
5-124 (Datenschutz)
5-914.14 (Datenschutz)
5-084.10 (Datenschutz)
5-096.40 (Datenschutz)
5-096.00 (Datenschutz)
5-900.07 (Datenschutz)
5-093.1 (Datenschutz)
5-091.20 (Datenschutz)
5-092.01 (Datenschutz)
5-084.01 (Datenschutz)
5-123.20 (Datenschutz)
5-146.2a (Datenschutz)
5-113.4  (Datenschutz)

Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Extrakapsulare Extraktion der Linse [ECCE]:
Linsenkernverflissigung [Phakoemulsifikation] tiber kornealen
Zugang: Mit Einfuhrung einer sulkusfixierten Hinterkammerlinse,
monofokale Intraokularlinse

Inzision von Tranensack und sonstigen Tranenwegen: Sonstige
Tranenwege: Entfernung eines Fremdkorpers oder Steines
Entfernung des Augapfels [Enukleation]: Mit gleichzeitiger
Einfuhrung eines Orbitaimplantates in die Tenonsche Kapsel:
Ummanteltes alloplastisches Implantat

Blepharoplastik: Hebung der Augenbraue

Andere Operationen an der Kornea: Deckung der Kornea durch eine
Amnionmembran

Pars-plana-Vitrektomie: Vordere Vitrektomie tber Pars plana:
Elektrolytlésung

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5
(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Thrombolyse:
Sonstige

(Analgo-)Sedierung

Therapeutische Spullung (Lavage) des Auges: Tranenwege

Andere Operationen an Sklera, vorderer Augenkammer, Iris und
Corpus ciliare: Vorderkammerspulung: Mit Entfernung von Silikondl
Extrakapsulare Extraktion der Linse [ECCE]:
Linsenkernverflissigung [Phakoemulsifikation] Uber sklero-
kornealen Zugang: Ohne Implantation einer alloplastischen Linse
Naht der Kornea

Chemochirurgie der Haut: Lokale Applikation von Zytostatika:
Sonstige Teile Kopf

Inzision von Tranensack und sonstigen Tranenwegen: Sonstige
Tranenwege: Ohne weitere MalRnahmen

Andere Rekonstruktion der Augenlider: Mit Verschiebe- und
Rotationsplastik des Lides: Wangenrotationsplastik

Andere Rekonstruktion der Augenlider: Durch Hautlappenplastik: Mit
Hautverschiebung

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Oberarm und Ellenbogen
Korrekturoperation bei Entropium und Ektropium: Durch Naht
Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des Augenlides:
Tiefe Exzision: Ohne Beteiligung der Lidkante

Operationen an Kanthus und Epikanthus: Tarsorrhaphie: Mit
Lidkantenexzision

Inzision von Tranensack und sonstigen Tranenwegen: Tranensack:
Entfernung eines Fremdkorpers oder Steines

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Kornea:
Keratektomie: Superfiziell

(Sekundare) Einfuhrung und Wechsel einer alloplastischen Linse:
Wechsel: Mit Einfiihrung einer kapselfixierten Hinterkammerlinse,
monofokale Intraokularlinse

Konjunktivaplastik: Transplantation von Amnionmembran
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5-136.1 (Datenschutz)
5-093.4  (Datenschutz)
5-158.11 (Datenschutz)
5-158.15 (Datenschutz)
5-130.x  (Datenschutz)
5-123.21 (Datenschutz)
5-112.2  (Datenschutz)
5-137.0  (Datenschutz)
5-115 (Datenschutz)
5-129.4  (Datenschutz)
5-150.x (Datenschutz)
5-146.2c  (Datenschutz)
5-147.3 (Datenschutz)
5-154.0 (Datenschutz)
5-094.4  (Datenschutz)
5-094.3  (Datenschutz)
5-158.25 (Datenschutz)
5-159.26 (Datenschutz)
5-093.3 (Datenschutz)
5-150.1 (Datenschutz)
5-125.10 (Datenschutz)
5-158.24 (Datenschutz)
1-100 (Datenschutz)
8-980.0  (Datenschutz)
3-200 (Datenschutz)
5-081.0 (Datenschutz)
1-529.8 (Datenschutz)
1-413.1 (Datenschutz)
5-164.1  (Datenschutz)

Andere Iridektomie und Iridotomie: Iridotomie mit Laser
Korrekturoperation bei Entropium und Ektropium: Durch
Transplantation oder Implantation

Pars-plana-Vitrektomie: Ohne chirurgische Manipulation der
Netzhaut: Luft

Pars-plana-Vitrektomie: Ohne chirurgische Manipulation der
Netzhaut: Silikondlentfernung

Operative Entfernung eines Fremdkorpers aus der vorderen
Augenkammer: Sonstige

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Kornea:
Keratektomie: Mit EDTA

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Konjunktiva:
Exzision mit Plastik

Andere Operationen an der Iris: Pupillenplastik durch Laser

Naht der Konjunktiva

Andere Operationen an der Kornea: Entfernung einer Hornhautnaht
Entfernung eines Fremdkorpers aus dem hinteren Augenabschnitt:
Sonstige

(Sekundare) Einfuhrung und Wechsel einer alloplastischen Linse:
Wechsel: Mit Einflhrung einer sklerafixierten Hinterkammerlinse,
monofokale Intraokularlinse

Revision und Entfernung einer alloplastischen Linse: Entfernung
einer Hinterkammerlinse

Andere Operationen zur Fixation der Netzhaut: Kryopexie
Korrekturoperation bei Blepharoptosis: Frontalissuspension
Korrekturoperation bei Blepharoptosis: Levatorreinsertion

Pars-plana-Vitrektomie: Mit Entfernung epiretinaler Membranen:
Silikondlentfernung

Vitrektomie Uber anderen Zugang und andere Operationen am
Corpus vitreum: Entfernung von Glaskoérperstrangen: Medikamente

Korrekturoperation bei Entropium und Ektropium: Durch Operation
an den Lidretraktoren

Entfernung eines Fremdkdrpers aus dem hinteren Augenabschnitt:
Durch Inzision, transskleral

Hornhauttransplantation und Keratoprothetik:
Hornhauttransplantation, perforierend: Nicht HLA-typisiert
Pars-plana-Vitrektomie: Mit Entfernung epiretinaler Membranen:
Silikondlwechsel/-auffillung

Klinische Untersuchung in Allgemeinanasthesie

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

Native Computertomographie des Schadels

Exzision von (erkranktem) Gewebe der Tréanendruse: Partielle
Exzision

Biopsie an anderen Teilen des Auges durch Inzision: Tranenwege
Biopsie ohne Inzision an Konjunktiva und Kornea: Kornea
Andere Exzision, Destruktion und Exenteration der Orbita und
Orbitainnenhaut: Teilexzision von erkranktem Gewebe
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5-088.11 (Datenschutz)
5-892.14 (Datenschutz)
1-587.0 (Datenschutz)
5-086.2 (Datenschutz)
5-091.21 (Datenschutz)
5-142.1 (Datenschutz)
5-112.1 (Datenschutz)
5-10g.0 (Datenschutz)
5-143.x0 (Datenschutz)
5-096.50 (Datenschutz)
5-146.0a (Datenschutz)
3-222 (Datenschutz)
5-985.6 (Datenschutz)
5-986.01 (Datenschutz)
5-099.1 (Datenschutz)
5-995 (Datenschutz)
8-541.x (Datenschutz)

Andere Rekonstruktion der Tranenwege:
Konjunktivodakryozystostomie: Mit Rohrchen

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Sonstige Teile
Kopf

Biopsie an BlutgefalRen durch Inzision: GefalRe Kopf und Hals,
extrakraniell

Rekonstruktion des Tranenkanals und Tranenpunktes: Sonstige
Rekonstruktion des Tranenpunktes

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des Augenlides:
Tiefe Exzision: Mit Beteiligung der Lidkante

Kapsulotomie der Linse: Kapsulotomie, chirurgisch

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Konjunktiva:
Exzision ohne Plastik

Schwachende Eingriffe an einem schragen Augenmuskel: Einfache
Rucklagerung

Intrakapsulare Extraktion der Linse: Sonstige: Ohne Implantation
einer alloplastischen Linse

Andere Rekonstruktion der Augenlider: Rekonstruktion des
Lidwinkels: Medial

(Sekundare) Einfihrung und Wechsel einer alloplastischen Linse:
Sekundare Einfuhrung bei aphakem Auge: Mit Einfuhrung einer
kapselfixierten Hinterkammerlinse, monofokale Intraokularlinse
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Lasertechnik: Neodym-YAG-Laser

Minimalinvasive Technik: Endoskopische Operationen durch
naturliche Korperoffnungen [NOTES]: Transgastraler Zugangsweg
Andere Operationen am Augenlid: Entfernung einer Naht
Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefihrt)

Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen
Materialien und Immunmodulatoren: Sonstige

ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

Cc61 151

C64 58

D30.0 13

C65 7

C67.8 7

189.8 7

N40 5

C79.7 4

N13.5 (Datenschutz)
N13.1 (Datenschutz)
N28.1 (Datenschutz)
N10 (Datenschutz)

Bdsartige Neubildung der Prostata

Bosartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken
Gutartige Neubildung: Niere

Bosartige Neubildung des Nierenbeckens

Bdsartige Neubildung: Harnblase, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Sonstige ndher bezeichnete nichtinfektiose Krankheiten der
LymphgefalRe und Lymphknoten

Prostatahyperplasie

Sekundére bodsartige Neubildung der Nebenniere

Abknickung und Striktur des Ureters ohne Hydronephrose
Hydronephrose bei Ureterstriktur, anderenorts nicht klassifiziert
Zyste der Niere

Akute tubulointerstitielle Nephritis
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D29.1 (Datenschutz)
N13.3 (Datenschutz)
Q62.1 (Datenschutz)
R31 (Datenschutz)
N13.60 (Datenschutz)
N41.0 (Datenschutz)
C82.1 (Datenschutz)
M51.2 (Datenschutz)
C62.1 (Datenschutz)
C66 (Datenschutz)
D30.1 (Datenschutz)
126.9 (Datenschutz)
M60.05 (Datenschutz)
N13.0 (Datenschutz)
C48.0 (Datenschutz)
N26 (Datenschutz)
N99.18 (Datenschutz)
K57.32 (Datenschutz)
N39.0 (Datenschutz)
C68.0 (Datenschutz)
C77.5 (Datenschutz)
N13.65 (Datenschutz)
C67.1 (Datenschutz)

Gutartige Neubildung: Prostata

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Hydronephrose
Atresie und (angeborene) Stenose des Ureters

Nicht nédher bezeichnete Hamaturie

Hydronephrose bei ureteropelviner Obstruktion mit Infektion der
Niere

Akute Prostatitis

Follikulares Lymphom Grad Il

Sonstige ndher bezeichnete Bandscheibenverlagerung
Bdsartige Neubildung: Deszendierter Hoden

Bdsartige Neubildung des Ureters

Gutartige Neubildung: Nierenbecken

Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

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

Hydronephrose bei ureteropelviner Obstruktion

Bdsartige Neubildung: Retroperitoneum

Schrumpfniere, nicht ndher bezeichnet

Harnrohrenstriktur nach sonstigen medizinischen Mal3nahmen

Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder
Angabe einer Blutung

Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht néher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Urethra

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Intrapelvine Lymphknoten

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Hydronephrose mit Infektion
der Niere

Bdsartige Neubildung: Apex vesicae

OPS-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

5-987.0
5-604.52

3-13f
3-994
3-990
5-553.03

5-604.42
3-222
3-225
9-401.30

3-207

249
109

68
64
64
51

34

28
25
19

16

Anwendung eines OP-Roboters: Komplexer OP-Roboter
Radikale Prostatovesikulektomie: Laparoskopisch, gefal3- und
nervenerhaltend: Mit regionaler Lymphadenektomie
Zystographie

Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik

Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
Partielle Resektion der Niere: Teilresektion: Laparoskopisch oder
retroperitoneoskopisch

Radikale Prostatovesikulektomie: Laparoskopisch: Mit regionaler
Lymphadenektomie

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

Native Computertomographie des Abdomens

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

412



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

oPSZifferfFalzanl | ]

8-980.0 9 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

5-554.43 7 Nephrektomie: Nephrektomie, radikal: Laparoskopisch oder
retroperitoneoskopisch

5-603.11 6 Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Retropubisch:
Laparoskopisch

5-554.b3 6 Nephrektomie: Nephrektomie, mit Ureterektomie: Laparoskopisch
oder retroperitoneoskopisch

5-557.43 6 Rekonstruktion der Niere: Nierenbeckenplastik: Laparoskopisch
oder retroperitoneoskopisch

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

5-604.51 5 Radikale Prostatovesikulektomie: Laparoskopisch, gefal3- und
nervenerhaltend: Ohne regionale Lymphadenektomie

3-202 5 Native Computertomographie des Thorax

5-916.a3 5 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Am offenen Abdomen

5-565.00 5 Kutane Harnableitung mit Darminterponat [Conduit] (nicht

kontinentes Stoma): Ureteroileokutaneostomie [lleum-Conduit]:
Offen chirurgisch

8-915 5 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie
5-576.20 4 Zystektomie: Radikale Zystektomie ohne Urethrektomie, beim Mann:

Offen chirurgisch

3-13b 4 Magen-Darm-Passage (fraktioniert)

5-469.21 4 Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Laparoskopisch

5-896.1b 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig:
Bauchregion

5-408.21 4 Andere Operationen am Lymphgefasystem: Drainage einer
Lymphozele: Laparoskopisch

5-554.40 4 Nephrektomie: Nephrektomie, radikal: Offen chirurgisch lumbal

8-144.1 4 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

5-552.3 4 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Niere:
Exzision, laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch

5-469.11 4 Andere Operationen am Darm: Bridenlosung: Laparoskopisch

8-137.03 (Datenschutz) Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Einlegen: Intraoperativ

9-984.7 (Datenschutz)  Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

3-206 (Datenschutz)  Native Computertomographie des Beckens

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

5-896.0b (Datenschutz)  Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Bauchregion

8-900 (Datenschutz)  Intravendse Anasthesie
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5-545.0 (Datenschutz)
8-800.c1 (Datenschutz)
8-812.61 (Datenschutz)
9-984.8 (Datenschutz)
5-554.a3 (Datenschutz)
8-989.10 (Datenschutz)
5-404.9 (Datenschutz)
3-226 (Datenschutz)
5-071.43 (Datenschutz)
1-651 (Datenschutz)
8-831.00 (Datenschutz)
5-404.e (Datenschutz)
5-569.41 (Datenschutz)
5-549.5  (Datenschutz)
8-144.2 (Datenschutz)
5-916.a4 (Datenschutz)
5-552.0 (Datenschutz)
5-622.5  (Datenschutz)
9-984.6  (Datenschutz)
5-408.81 (Datenschutz)
5-553.00 (Datenschutz)
9-401.31 (Datenschutz)
8-544 (Datenschutz)
5-932.13 (Datenschutz)
9-984.b (Datenschutz)
9-984.9  (Datenschutz)

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sekundéarer
Verschluss der Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz)

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6
TE bis unter 11 TE

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

Nephrektomie: Nephrektomie ohne weitere Maflinahmen:
Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage
Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Pelvin, laparoskopisch

Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

Partielle Adrenalektomie: Partielle Adrenalektomie: Laparoskopisch
Diagnostische Sigmoideoskopie

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse
Gefal3e: Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvenoses
GefaR, anterograd

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Retroperitoneal (iliakal, paraaortal), laparoskopisch
Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse mit intraperitonealer
Verlagerung: Laparoskopisch

Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage
Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Endorektal

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Niere:
Exzision, offen chirurgisch

Orchidektomie: Radikale (inguinale) Orchidektomie (mit
Epididymektomie und Resektion des Samenstranges)
Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

Andere Operationen am Lymphgefal3system: (Teil-)Resektion einer
Lymphozele: Laparoskopisch

Partielle Resektion der Niere: Teilresektion: Offen chirurgisch lumbal
Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2
Stunden bis 4 Stunden

Hochgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie

Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
100 cm? bis unter 200 cm?

Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4
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8-980.10 (Datenschutz)
8-137.00 (Datenschutz)
5-399.5 (Datenschutz)
8-137.12 (Datenschutz)
8-812.60 (Datenschutz)
5-564.71 (Datenschutz)
5-575.01 (Datenschutz)
5-575.81 (Datenschutz)
3-604 (Datenschutz)
5-536.46 (Datenschutz)
5-572.1  (Datenschutz)
5-574.1 (Datenschutz)
5-576.40 (Datenschutz)
5-569.51 (Datenschutz)
1-654.0 (Datenschutz)
3-608 (Datenschutz)
1-494.9  (Datenschutz)
1-652.1 (Datenschutz)
3-200 (Datenschutz)
3-221 (Datenschutz)
5-071.03 (Datenschutz)
5-071.0x  (Datenschutz)
5-590.80 (Datenschutz)
5-553.01 (Datenschutz)
5-568.d1 (Datenschutz)

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

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

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

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Wechsel: Uber ein Stoma

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

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

Partielle Harnblasenresektion: Teilresektion ohne
Ureterneoimplantation: Laparoskopisch

Partielle Harnblasenresektion: Subtotale Resektion mit einseitiger
Ureterneoimplantation: Laparoskopisch

Arteriographie der Gefal3e des Abdomens

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung,
mit Onlay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger
als 10 cm

Zystostomie: Perkutan

Offen chirurgische und laparoskopische Exzision und Destruktion
von (erkranktem) Gewebe der Harnblase: Exzision, laparoskopisch
Zystektomie: Radikale Zystektomie mit Urethrektomie, beim Mann:
Offen chirurgisch

Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse mit Umscheidung mit
Omentum: Laparoskopisch

Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument
Superselektive Arteriographie

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Perivesikales Gewebe
Diagnostische Endoskopie des Darmes lber ein Stoma: Koloskopie
Native Computertomographie des Schadels

Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

Partielle Adrenalektomie: Exzision von erkranktem Gewebe:
Laparoskopisch

Partielle Adrenalektomie: Exzision von erkranktem Gewebe:
Sonstige

Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe: Resektion von
Gewebe ohne sichere Organzuordnung: Offen chirurgisch lumbal
Partielle Resektion der Niere: Teilresektion: Offen chirurgisch
abdominal

Rekonstruktion des Ureters: Ureterozystoneostomie:
Laparoskopisch
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5-541.1 (Datenschutz)
5-550.6  (Datenschutz)
5-554.x3 (Datenschutz)
5-559.03 (Datenschutz)
5-569.31 (Datenschutz)
1-494.8 (Datenschutz)
5-576.70 (Datenschutz)
5-583.2 (Datenschutz)
5-603.00 (Datenschutz)
5-683.20 (Datenschutz)
5-554.a1 (Datenschutz)
5-554.b0 (Datenschutz)
5-585.1 (Datenschutz)
5-553.13 (Datenschutz)
1-999.41 (Datenschutz)
8-190.20 (Datenschutz)
8-83b.c5 (Datenschutz)
8-836.n3 (Datenschutz)
8-836.ma (Datenschutz)
8-144.0  (Datenschutz)
8-159.2 (Datenschutz)
8-800.g1 (Datenschutz)
8-137.20 (Datenschutz)
8-701 (Datenschutz)

Laparotomie und Er6éffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit
Drainage

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Operative
Dilatation eines Nephrostomiekanals mit Einlegen eines dicklumigen
Nephrostomiekatheters

Nephrektomie: Sonstige: Laparoskopisch oder
retroperitoneoskopisch

Andere Operationen an der Niere: Freilegung der Niere (zur
Exploration): Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch

Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale
Verlagerung): Laparoskopisch

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Retroperitoneales Gewebe
Zystektomie: Radikale Zystektomie mit Urethrektomie bei der Frau:
Offen chirurgisch

Urethrektomie als selbstandiger Eingriff: Radikal, beim Mann
Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Suprapubisch-
transvesikal: Offen chirurgisch

Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie,
beidseitig: Offen chirurgisch (abdominal)

Nephrektomie: Nephrektomie ohne weitere Malinahmen: Offen
chirurgisch abdominal

Nephrektomie: Nephrektomie, mit Ureterektomie: Offen chirurgisch
lumbal

Transurethrale Inzision von (erkranktem) Gewebe der Urethra:
Urethrotomia interna, unter Sicht

Partielle Resektion der Niere: Teilresektion mit Ureterektomie:
Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch

Zusatzinformationen zu diagnostischen Mal3nahmen: Art des
Zystoskops: Flexibles Einmal-Zystoskop

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage
Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines
Gefalverschlusssystems: Resorbierbare Plugs ohne Anker
(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der
Metallspiralen: 3 Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GeféaRintervention: Selektive Embolisation
mit Metallspiralen: GeféalRe viszeral

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Gro3lumig

Andere therapeutische perkutane Punktion: Therapeutische
perkutane Punktion einer Lymphozele

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

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

Einfache endotracheale Intubation
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8-83b.12 (Datenschutz)
5-916.a0 (Datenschutz)
5-900.1b (Datenschutz)
8-836.ka (Datenschutz)
8-810.j8 (Datenschutz)
8-83b.13 (Datenschutz)
8-190.23 (Datenschutz)
8-83b.31 (Datenschutz)
5-530.9x  (Datenschutz)
5-454.10 (Datenschutz)
5-471.x (Datenschutz)
5-486.0 (Datenschutz)
1-665 (Datenschutz)
1-694 (Datenschutz)
5-455.61 (Datenschutz)
5-462.1  (Datenschutz)
5-404.d (Datenschutz)
5-406.3  (Datenschutz)
8-152.1 (Datenschutz)
8-153 (Datenschutz)
5-401.80 (Datenschutz)
5-402.a  (Datenschutz)
5-406.5 (Datenschutz)
5-072.03 (Datenschutz)

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Partikel zur selektiven
Embolisation: Nicht sphéarische Partikel

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Bauchregion

(Perkutan-)transluminale GefaRRintervention: Selektive Embolisation
mit Partikeln: Gefale viszeral

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 5,0 g bis unter
6,09

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Partikel zur selektiven
Embolisation: Sonstige spharische Partikel

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage
Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Metall- oder
Mikrospiralen zur selektiven Embolisation: Sonstige bioaktive
Metallspiralen, normallang

Verschluss einer Hernia inguinalis: Laparoskopisch, ohne
plastischen Bruchpfortenverschluss: Sonstige

Resektion des Dunndarmes: Segmentresektion des Jejunums: Offen
chirurgisch

Simultane Appendektomie: Sonstige

Rekonstruktion des Rektums: Naht (nach Verletzung)

Diagnostische Ureterorenoskopie

Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon
descendens mit linker Flexur [Hemikolektomie links]: Offen
chirurgisch mit Anastomose

Anlegen eines Enterostomas (als protektive Mal3nahme) im Rahmen
eines anderen Eingriffs: lleostoma

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Retroperitoneal (iliakal, paraaortal, parakaval), offen
chirurgisch

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: lliakal
Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahdhle

Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhohle

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefale: Paraaortal,
laparoskopisch: Ohne Markierung

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Pelvin, laparoskopisch
Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Pelvin
Adrenalektomie: Ohne Ovariektomie: Laparoskopisch
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

Johanniter GmbH - Johanniter Krankenhaus Bonn

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 Anktindigung
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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