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Vorwort

Krankenh&auser, die fur die Behandlung gesetzlich Versicherter zugelassen sind (8 108
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 konnen
Patienten mit Hilfe der Berichte leichter Empfehlungen fiir geeignete Krankenh&auser
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 Erganzungen und Umstrukturierungen fur eine bessere
Orientierung und erhdhte Lesbarkeit vorgenommen. Alle Passagen, die nicht im originéren
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 Mdéglichkeit aber nicht genutzt hat. Es
kann aber auch Falle geben, in denen Pflichtangaben fehlen.
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- Einleitung

Verantwortlich far die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion Leiter Qualitats- und klinisches Risikomanagement
Titel, Vorname, Name Ricco Freyberg

Telefon 030/94802-214

Fax 030/94802-270

E-Mail ricco.freyberg@jsd.de

Verantwortlich fur die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Funktion Geschaftsfuhrer
Titel, Vorname, Name Bert Zeckser
Telefon 030/94802-202

Fax 030/94802-270
E-Mail bert.zeckser@jsd.de

Weiterfihrende Links
Link zur Internetseite des Krankenhauses: https://www.johannesstift-
diakonie.de/medizinische-versorgung/evangelische-

lungenklinik/
Link zu weiterfuhrenden Informationen: https://www.facebook.com/LungenklinikBerlin/

https://www.xing.com/companies/johannesstiftdiakoniega
o]

https://www.youtube.com/user/PGDiakonie
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des
Krankenhausstandorts

Vor dem Hintergrund der COVID-19-Pandemie hat der G-BA im Marz 2020 kurzfristig
reagiert und die Inhalte und Verfahren unterschiedlicher Qualitatssicherungs-Verfahren an
die besonderen Rahmenbedingungen angepasst (Vgl. G-BA Beschluss vom 27.03.2020).
Aber auch jenseits der Qualitatssicherungs-Verfahren hat die Pandemie im Jahr 2020
bedeutsam Einfluss auf die Versorgung in Krankenhausern genommen. Diese Effekte
spiegeln sich auch in den Qualitatsberichten im Berichtsjahr 2020 wider. So kdnnen etwa
die Angaben in einigen Berichtsteilen deutlich von den Angaben aus den vorherigen
Berichtsjahren abweichen, was einen direkten Vergleich einzelner Berichtsjahre nicht
immer moglich macht.

Dennoch stellen die Angaben im Qualitatsbericht die Strukturen und das
Leistungsgeschehen in den Krankenh&ausern fur das Berichtsjahr 2020 transparent dar
und erfullen damit eine wichtige Aufgabe fur Patientinnen und Patienten sowie die
zuweisenden Arztinnen und Arzte.

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses
Krankenhausname Evangelische Lungenklinik
Hausanschrift Lindenberger Weg 27

13125 Berlin
Zentrales Telefon 030/94802-0
Zentrale E-Mail lungenklinik@jsd.de
Postanschrift Lindenberger Weg 27

13125 Berlin
Institutionskennzeichen 261101491

Standortnummer aus dem 773105000
Standortregister

Standortnummer (alt) 00

URL https://www.johannesstift-diakonie.de/medizinische-
versorgung/evangelische-lungenklinik/

Arztliche Leitung

Arztlicher Leiter/Arztliche Leiterin

Funktion Chefarzt Radiologisches Institut / Arztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Dag Wormanns

Telefon 030/94802-162

Fax 030/94802-193

E-Mail radiologie.lungenklinik@jsd.de

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 6
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Pflegedienstleitung
Pflegedienstleiter/Pflegedienstleiterin

Funktion Pflegedierektorin
Titel, Vorname, Name Bianka Grau
Telefon 030/94802-503

Fax 030/94802-270
E-Mail bianka.grau@jsd.de

Verwaltungsleitung
Verwaltungsleiter/Verwaltungsleiterin

Funktion Geschaftsfuhrer
Titel, Vorname, Name Bert Zeckser
Telefon 030/94802-202
Fax 030/94802-270
E-Mail bert.zeckser@jsd.de
A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Krankenhaustrager
Name Evangelische Lungenklinik Berlin Krankenhausbetriebs gGmbH
Art Freigemeinnitzig
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Krankenhausart Akademisches Lehrkrankenhaus
Universitat Charité - Universitatsmedizin Berlin
A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung fir die Psychiatrie
Psychiatrisches Nein
Krankenhaus
Regionale Nein

Versorgungsverpflichtung
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MP18 FuRreflexzonenmassage

MP52  Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen Die Zusammenarbeit mit
weiterbetr. Einrichtungen
wird durch die Mitarbeit in
versch. Selbsthilfegruppen
gepflegt. Unser Psychologe
ist monatl. in der
Selbsthilfegruppe (SHG)
Lungenkrebs und und ein
arztl. Kollege in der SHG
Alpha-1-Antitrypsin tatig.
Es gibt gem.
Veranstaltungen mit
Hospitzen.

MP15 Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege Zur Vorbereitung auf eine
gut organisierte Entlassung
haben wir in unserem Haus
ein
Entlassungsmanagement
etabliert. Gemeinsam mit
Arzten, Pflegenden, dem
Sozialdienst, den
Angehdrigen sowie
kooperierenden
Sozialstationen
organisieren wir einen
nahtlosen Ubergang in die
hausliche Versorgung.

MP14 Diat- und Erndhrungsberatung Es wird ein wochentlicher
Mendplan durch
qualifiziertes Fachpersonal
unseres Caterers erstellt.
Fur allgemeine
Ernahrungsfragen oder
durch den Arzt speziell
angeordnete Kostformen
und besondere Diaten
steht eine Diatassistentin
zur Verflgung.

MP64  Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit Raucher- und
Tabakentwohnungskurse

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 8
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MP04  Atemgymnastik/-therapie

MP68  Zusammenarbeit mit stationdren
Pflegeeinrichtungen/Angebot ambulanter
Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege

MP23 Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliother
apie

MP63 Sozialdienst

MP25 Massage

MP47  Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik
MP48  Warme- und Kalteanwendungen
MP51  Wundmanagement

MP39  Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von
Patientinnen und Patienten sowie Angehdrigen

MP53  Aromapflege/-therapie

Durch unsere
Atmungstherapeuten und
die Physiotherapie wird
Atemgymnastik gezielt als
therapieunterstiitzende
Malnahmen durchgefuhrt.
In der Thoraxchirurgie ist
die Atemgymnastik ein
fester Bestandteil der OP
Vorbereitung.

Im Falle einer notwendigen
nachstationaren Betreuung
berat unser Sozialdienst
Uber erfahrene
nachstationare
Leistungserbringer.

in unserem Palliativbereich
ist eine Kunsttherapeutin
tatig

Unser Sozialdienst bietet
sowohl fir Patienten als
auch fur Angehdrige
Beratung an. Der
Sozialdienst vermittelt bei
Bedarf eine notwendige
nachstationare pflegerische
und medizinische
Betreuung. Es kdnnen
Antrage fur Hilfmittel,
Pflege und Rehabilitation
gestellt werden.

Z. B. Akupunktmassage,
Bindegewebsmassage,
Shiatsu

In unserem Haus stehen
den pflegerischen und
arztlichen Kollegen
zertifizierte Wundmanager
beratend zur Seite.

z. B. Beratung zur
Sturzprophylaxe,
Raucherentwdhnungsprogr
amm

im Palliativbereich besteht
die Moglichkeit auf die
Aromatherapie zuzugreifen

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V
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MP0O9 Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von In umserem Haus gibt es
Sterbenden ein Konzept zur

individuellen Begleitung
sterbender Menschen und
ihrer Angehorigen. Wie in
unserem Leitbild
beschrieben, werden die
besonderen Winsche
Sterbender und ihrer
Angehdrigen
bertcksichtigt.

MP0O3  Angehérigenbetreuung/-beratung/-seminare
MP24  Manuelle Lymphdrainage

MP32  Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Durch unsere

Gruppentherapie Physiotherapie werden
therapieunterstitzende
Maflinahmen wie z. B.
Atemgymnastik, OP-Sport,
Bewegungstherapien
sowohl am Krankenbett als
auch in den Raumen der

Physiotherapie
durchgefihrt.
MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches Psychologische Begleitung
Leistungsangebot/Psychosozialdienst zur Bewaltigung schwerer

Krankheitssituationen wird
durch unseren
Psychologen angeboten.
Das
Unterstitzungsangebot
unseres Psychologen
bezieht sich dabei sowohl
auf die Behandlung der
Patienten als auch auf die
Unterstlitzung von
Stationsteams oder
einzelner Mitarbeiter.

MP37  Schmerztherapie/-management In unserem Haus ist ein
Schmerzkonzept
implementiert.

MP17  Fallmanagement/Case Management/Primary
Nursing/Bezugspflege

Qualitatsbericht 2020 gemal? 8 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 10
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des
Krankenhauses
NM49 Informationsveranstaltungen fir Wir bieten im Vorfeld des
Patientinnen und Patienten professionell begleitetem

Rauchfrei-Programms nach
der Methodik des IFT
Instituts far
Therapieforschung und der
Bundeszentrale fur
gesundheitliche Aufklarung
eine
Informationsveranstaltung
an.

NM42 Seelsorge ein ev. Seelsorger steht
den Patienten der Ev.
Lungenklinik 24h am Tag
zur Verfigung

NM60 Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

NM69 Information zu weiteren nicht- WLAN ist kostenfrei
medizinischen nutzbar (tagl.
Leistungsangeboten des Downloadrate begrenzt).
Krankenhauses (z. B. Fernseher, Fernsehen & Telefon (fur
WLAN, Tresor, Telefon, Festnetztelefonate) stehen
Schwimmbad, Aufenthaltsraum) kostenfrei zur Verfliigung.

Patienten steht ein Tresor
im Wandschrank zur
Verfligung. Jede Station
verfugt tGber einen
Aufenthaltsraum. Hier
kénnen Bucher
ausgeliehen oder
ferngesehen werden.

NM68 Abschiedsraum

NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

NM10 Zwei-Bett-Zimmer

NMO02 Ein-Bett-Zimmer

NMO09 Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich méglich)

NMO03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 11
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A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner fir Menschen mit Beeintrachtigungen

Ansprechpartner fir Menschen mit Beeintrachtigungen

Funktion Leiter Qualitats- klinisches Risikomanagement
Titel, Vorname, Name Ricco Freyberg
Telefon 030/94802-214
Fax 030/94802-270
E-Mail ricco.freyberg@jsd.de
A-7.2 Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

BF35 Ausstattung von Zimmern mit Signalanlagen und/oder
visuellen Anzeigen

BF30 Mehrsprachige Internetseite http://www.pgd-
healthcare.com/ Wir stellen
unsere Leistungen auf
dieser Seite in den
Sprachen Englisch,
Russisch, Arabisch und in
Franzdsisch dar.

BF32 Raumlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besinnung  z.B. Raum der Stille

BF26 Behandlungsmaglichkeiten durch fremdsprachiges
Personal

BF33 Barrierefreie Erreichbarkeit fliir Menschen mit
Mobilitatseinschrankungen

BF17 Geeignete Betten flr Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergroRRe

BF25 Dolmetscherdienst

BF22 Hilfsmittel fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergroRe

BF21 Hilfsgerate zur Unterstiitzung bei der Pflege fur
Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht
oder besonderer Korpergrole

BF20 Untersuchungseinrichtungen/-gerate fir Patientinnen und
Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer
Korpergrolie

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fir Besucherinnen und
Besucher

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

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 12
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BFO09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auf3en)
BFO8 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen

BFO02 Aufzug mit Sprachansage und/oder Beschriftung in
erhabener Profilschrift und/oder
Blindenschrift/Brailleschrift

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-8.1 Forschung und akademische Lehre
Forschung, akademische Lehre und weitere Kommentar
ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten
FLO2 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Fachhochschulen Dozenturen an der
Evangelischen Hochschule
Berlin

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und  Projektbezogene
Universitaten Zusammenarbeit mit
Hochschulen und
Universitaten mit Uni
Wirzburg, Essen, Charité
und Greifswald
(Multicenterstudien)

FLO5 Teilnahme an multizentrischen Phase-I/ll-Studien als zertifiziertes LKZ
wurden 2020 2,5% der
Patienten in
multizentrischen Studien
gefuhrt zur
Qualitatssicherung in allen
pneumologischen und
thoraxchirurgischen
Fachgebieten

FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr) es wurden mehrere
Famulanten und PJ-ler in
der inneren Medizin und
der Chirurgie betreut
Lehrkrankenhaus der
Charité -
Universitatsmedizin Berlin

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 13
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FLO8 Herausgeberschaften wissenschatftlicher
Journale/Lehrbicher

FLO9 Doktorandenbetreuung

FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und
Universitaten

FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-IIl/IV-Studien

Hsg/Autor
"Thoraxdiagnostik",
Editorial Board European
Radiology, Zeitschrift
,Pneumologie“, DMW-
Deutsche Medizinische
Wochenschrift,
S3-Leitlinie
Lungenkarzinose;
Supportive Therapie bei
onkolog. Pat.;
Komplementarmedizin in
der Behandlung von
onkologischen
Patientlnnen;
S2k-Leitlinie Neutropenie

Pneumologie: Betreuung
von 4 Doktoranden;
Radiologie: Betreuung von
1 Doktoranden

Lehrbeauftragungen an der
Rhein. Friedrich Wilhelms
Universitat Bonn,
Westfalische Wilhelms-
Universitat Minster,
Universitat Greifswald,
Marburg, Heidelberg

als zertifiziertes LKZ
wurden 2020 24,7 % der
Patienten in
multizentrischen Studien
gefuhrt zur
Qualitatssicherung in allen
pneumologischen und
thoraxchirurgischen
Fachgebieten

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V
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A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen
Ausbildung in anderen Heilberufen
HBO1 Gesundheits- und Krankenpflegerin und Gesundheits- Insgesamt standen 2020
und Krankenpfleger 34 Ausbildungsplatze in
der Evangelischen
Lungenklinik zur
Verfuigung. Jahrlich
beginnen Auszubildende
zur Pflegefachfrau oder
zum Pflegefachmann ihre
Ausbildung.
A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten 152
A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle
Vollstationare Fallzahl 6002

Teilstationare Fallzahl 0

Ambulante Fallzahl 8436

A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 53,26

Personal aufgeteilt nach:

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 15
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 48,88
Ambulant 4,38
Vollkrafte
Direkt 53,26
Nicht Direkt 0

Davon Fachéarztinnen und Fachéarzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 36,02

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 34,89
Ambulant 1,13
Vollkrafte
Direkt 36,02
Nicht Direkt 0

Belegarztinnen und Belegérzte (nach 8 121 SGB V) in Personen zum Stichtag 31. Dezember
des Berichtsjahres

Anzahl: 0
A-11.2 Pflegepersonal

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 129,7
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 126,7
Ambulant 3
Vollkrafte
Direkt 123,62
Nicht Direkt 6,08

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 31,82

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 31,82
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 27,15
Nicht Direkt 4,67

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 4,31

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,31
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 4,31
Nicht Direkt 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 9,04

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,04
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,43
Nicht Direkt 0,61

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 3,26

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,26
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,11
Nicht Direkt 0,15

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 1,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,11
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,11
Nicht Direkt 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 2

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 1
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2
Nicht Direkt 0
A-11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

SP28 - Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl Vollkrafte: 3,63

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,63
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,63
Nicht Direkt 0

SP60 - Personal mit Zusatzqualifikation Basale Stimulation

Anzahl Vollkrafte: 5,25

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

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

Anzahl Vollkrafte: 10,15

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,15
Ambulant 2
Vollkrafte
Direkt 10,15
Nicht Direkt 0

SP61 - Personal mit Zusatzqualifikation Kindsthetik

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1
Nicht Direkt 0

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

Anzahl Vollkrafte: 7,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,11
Ambulant 1
Vollkrafte
Direkt 7,11
Nicht Direkt 0

SP27 - Personal mit Zusatzqualifikation in der Stomatherapie

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
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SP42 - Personal mit Zusatzqualifikation in der Manualtherapie

Anzahl Vollkrafte: 2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2
Nicht Direkt 0

SP32 - Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath oder Vojta

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

SP25 - Sozialarbeiterin und Sozialarbeiter

Anzahl Vollkrafte: 2,59

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,59
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,59
Nicht Direkt 0

SP21 - Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 6,07

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,07
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 6,07
Nicht Direkt 0

SP23 - Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl Vollkrafte: 1,32

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,32
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,32
Nicht Direkt 0

SP13 - Kunsttherapeutin und Kunsttherapeut

Anzahl Vollkrafte: 0,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,5

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar

Vollkrafte

Direkt 0,5

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

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Verantwortliche Person des einrichtungsinternen Qualitatsmanagements

Funktion Leiter Qualitats- und klinisches Risikomanagement
Titel, Vorname, Name Ricco Freyberg

Telefon 030/94802-214

Fax 030/94802-270

E-Mail ricco.freyberg@jsd.de
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A-12.1.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / es finden regelmafige Qualitatszirkel der verschiedenen
Funktionsbereiche Berufsgruppen und Arbeitsschwerpunkten statt
Tagungsfrequenz des wochentlich
Gremiums

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Angaben zur Person

Angaben zur Person Entspricht den Angaben zum Qualititsmanagement

Verantwortliche Person fir das klinische Risikomanagement

Funktion Leiter Qualitats- und klinisches Risikomanagement
Titel, Vorname, Name Ricco Freyberg

Telefon 030/94802-214

Fax 030/94802-270

E-Mail ricco.freyberg@jsd.de

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe

Lenkungsgremium / Ja - Arbeitsgruppe nur Risikomanagement
Steuerungsgruppe

Beteiligte Abteilung / das Risikomanagementteam ist durch die Chefarztin der Klinik
Funktionsbereich fur Thoraxchirurgie, einer Pflegekraft und dem Risikomanager

besetzt. Im Bedarfsfall wird dieses Gremium durch notwendige
Personen erganzt.

Tagungsfrequenz des halbjahrlich
Gremiums

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 26


mailto:ricco.freyberg@jsd.de?subject=

P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung ) o
Evangelische Lungenklinik

A-12.2.3 Instrumente und MalRnahmen

Instrument bzw. Mallhahme Zusatzangaben

RMO1 Ubergreifende Qualitats- und/oder Name: Die ELK pflegt ein elek.
Risikomanagement-Dokumentation QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
(QM/RM-Dokumentation) liegt vor dem die Kern-, Management und

unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafiige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uberprift. Eine
inhaltliche Prufung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
statt.

Datum: 20.08.2019

RMO02 RegelmaRige Fortbildungs- und
Schulungsmaflinahmen

RMO03 Mitarbeiterbefragungen

RM04 Klinisches Notfallmanagement Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)
Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen Uberprift. Eine
inhaltliche Prifung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
Statt.
Datum: 20.08.2019

RMO05 Schmerzmanagement Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)
Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafRige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uUberprift. Eine
inhaltliche Prufung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
statt.
Datum: 20.08.2019

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 27



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

RMO06 Sturzprophylaxe

RMO7 Nutzung eines standardisierten Konzepts
zur Dekubitusprophylaxe (z.B.
~Expertenstandard Dekubitusprophylaxe in
der Pflege*)

RMO08 Geregelter Umgang mit
freiheitsentziehenden MalRnahmen

RMO09 Geregelter Umgang mit auftretenden
Fehlfunktionen von Geraten

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemall RM01)

Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafiige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uberprift. Eine
inhaltliche Prifung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
Sstatt.

Datum: 20.08.2019

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemall RM01)

Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uUberprift. Eine
inhaltliche Prifung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
Statt.

Datum: 20.08.2019

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uUberprift. Eine
inhaltliche Prifung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
Statt.

Datum: 20.08.2019

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstiitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uberprift. Eine
inhaltliche Prifung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
statt.

Datum: 20.08.2019
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RM10 Strukturierte Durchfiihrung von - Qualitatszirkel
interdisziplinaren Fallbesprechungen/- - Tumorkonferenzen
konferenzen - Mortalitats- und

Morbiditatskonferenzen

- Pathologiebesprechungen

- Palliativbesprechungen

- interdisziplinare Teamsitzungen

RM12 Verwendung standardisierter
Aufklarungsbogen
RM13 Anwendung von standardisierten OP-
Checklisten
RM14 Préoperative Zusammenfassung Teil der QM/RM-Dokumentation
vorhersehbarer kritischer OP-Schritte, OP- (gemafl RMO01)
Zeit und erwarteter Blutverlust Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uUberprift. Eine
inhaltliche Prifung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
Statt.
Datum: 20.08.2019
RM15 Praoperative, vollstandige Prasentation Teil der QM/RM-Dokumentation
notwendiger Befunde (gemafl RMO01)

Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafRige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uUberprift. Eine
inhaltliche Prifung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
Statt.

Datum: 20.08.2019
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RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von
Eingriffs- und Patientenverwechselungen

RM17 Standards fur Aufwachphase und
postoperative Versorgung

RM18 Entlassungsmanagement

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemall RM01)

Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafiige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uberprift. Eine
inhaltliche Prufung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
statt.

Datum: 20.08.2019

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uUberprift. Eine
inhaltliche Prifung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
Statt.

Datum: 20.08.2019

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: Die ELK pflegt ein elek.
QMHB mit gleichzeitigem DMS, in
dem die Kern-, Management und
unterstitzenden Prozesse abgebildet
sind. Durch regelmafRige Audits
werden diese Prozesse regelhaft und
anlassbezogen uUberprift. Eine
inhaltliche Prifung der Dokumente
findet alle 2 Jahre bzw. bei Bedarf
Statt.

Datum: 20.08.2019
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A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem

Internes Fehlermeldesystem Ja

Regelmalige Bewertung Ja

Tagungsfrequenz des monatlich

Gremiums

Verbesserung Neben der Mdglichkeit der anonymen Meldung von
Patientensicherheit Beinahevorfallen Uber das CIRS-Netzwerk ist in der Ev.

Lungenklinik der Prozess "Meldung eines Vorfalls" seit Jahren
etabliert. Innerhalb dieses Verfahrens werden sowohl Personen-
als auch Sachschaden an die Geschaftsfiihrung tbermittelt und
ggf. das zentrale Schadensmanagement hinzugezogen oder
I6sungsorientierte MalRnahmen festgelegt.

Instrument und MalRnahme Zusatzangaben

IFO1 Dokumentation und 01.09.2019
Verfahrensanweisungen zum
Umgang mit dem
Fehlermeldesystem liegen vor

IFO2 Interne Auswertungen der monatlich
eingegangenen Meldungen
A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsibergreifenden Fehlermeldesystemen
Ubergreifendes Fehlermeldesystem

Ubergreifendes Ja
Fehlermeldesystem

Regelmalige Bewertung Ja
Tagungsfrequenz des monatlich
Gremiums
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Instrument und MafRhahme

EFO0 seit 2017 zusatzliche Meldung im CIRS Netzwerk Deutschland
EFO0 gemeinsames CIRS-Netz der Johannesstift-Diakonie und den Einrichtungen der
Alexianer
A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienepersonal Anzahl Kommentar
(Personen)

Krankenhaushygienikerinnen und 1 die Hauser der Johannesstift-

Krankenhaushygienikern Diakonie werden in Kooperation
mit dem Institut fir Hygiene und
Umweltmedizin der Charité
betreut

Hygienebeauftragte Arztinnen und 2
hygienebeauftragte Arzte

Fachgesundheits- und 3
Krankenpflegerinnen und

Fachgesundheits- und Krankenpfleger
Fachgesundheits- und

Kinderkrankenpflegerinnen

Fachgesundheits- und

Kinderkrankenpfleger

fur Hygiene und Infektionspravention
»Hygienefachkrafte* (HFK)

Hygienebeauftragte in der Pflege 16

Hygienekommission

Hygienekommission Ja
eingerichtet

Tagungsfrequenz des halbjéhrlich
Gremiums

Vorsitzende oder Vorsitzender der Hygienekommission

Funktion Chefarzt des Radiologischen Instituts, Arztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Dag Wormanns

Telefon 030/94802-162

Fax 030/94802-193

E-Mail sekr.radiologie.lungenklinik@jsd.de

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefalRkatheterassoziierter Infektionen
Am Standort werden zentrale Venenkatheter eingesetzt. — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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1. Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage

Der Standard liegt vor Ja
Der Standard thematisiert insbesondere

a) Hygienische Ja
Héandedesinfektion
b) Adaquate Ja

Hautdesinfektion der
Kathetereinstichstelle

c) Beachtung der Ja
Einwirkzeit

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

Standard durch Ja
Geschaftsfuhrung/Hygienek
om. autorisiert

2. Standortspezifischer Standard fiir die Uberprifung der Liegedauer von zentralen

Venenverweilkathetern

Der Standard liegt vor Ja

Standard durch Ja
Geschaftsfuhrung/Hygienek
om. autorisiert

A-12.3.2.2 Durchfuhrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie
Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie

Die Leitlinie liegt vor Ja

Leitlinie an akt. hauseigene Ja
Resistenzlage angepasst

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

Qualitatsbericht 2020 gemal3 § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 33



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung ) o
Evangelische Lungenklinik

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Der Standard liegt vor Ja
1. Der Standard thematisiert insbesondere

a) Indikationsstellung zur Ja
Antibiotikaprophylaxe

b) Zu verwendende Ja
Antibiotika

c) Zeitpunkt/Dauer der Ja
Antibiotikaprophylaxe

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

3. Antibiotikaprophylaxe bei Ja
operierten Patienten
strukturiert Gberprift

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 Ja
Handedesinfektion

b) Verbandwechsel unter Ja
aseptischen
Bedingungen

c) Antiseptische Ja
Behandlung von
infizierten Wunden

d) Prifung der weiteren Ja
Notwendigkeit einer
sterilen Wundauflage

e) Ja
Meldung/Dokumentation

bei Verdacht auf

postoper. Wundinfektion

Standard durch Ja
Geschaftsfuhrung/Arzneimit
tel-/Hygienekom. autorisiert
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A-12.3.2.4 Handedesinfektion
Héandedesinfektion (ml/Patiententag)

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen wurde ja
erhoben

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen tber alle 126,45
Standorte

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen wurde ja
erhoben

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen tber 35,34
alle Standorte

Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch ja
stationsbezogen

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

MRSA

Standardisierte Information Ja
(MRSA) erfolgt z. B. durch
Flyer MRSA-Netzwerke

Informationsmanagement Ja
fur MRSA liegt vor

Risikoadaptiertes Aufnahmescreening

Risikoadaptiertes Ja
Aufnahmescreening

(aktuelle RKI-

Empfehlungen)

Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang

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

Instrument und MalRnahme Zusatzangaben

HMO04 Teilnahme an der (freiwilligen) Teilnahme (ohne
~Aktion Saubere Hande" (ASH) Zertifikat)
HMO02 Teilnahme am Krankenhaus- HAND-KISS

Infektions-Surveillance-System OP-KISS
(KISS) des nationalen

Referenzzentrums fir Surveillance

von nosokomialen Infektionen

HMO09 Schulungen der Mitarbeiterinnen Dle Mitarbeiter der ELK
und Mitarbeiter zu sind verpflichtet einmal im
hygienebezogenen Themen Jahr an einer

Hygieneschulung
teilzunehmen.

A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement _ Kommentar / Erlauterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und  Ja
Beschwerdemanagement eingefiihrt

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 flur die Rickmeldung an die Ja Eine Beschwerde soll innerhalb

Beschwerdefiihrerinnen oder von 14d bearbeitet sein, wobei der

Beschwerdefiihrer sind schriftlich definiert Beschwerdefuhrer bei Eingang
der Beschwerde eine
Eingangsbenachrichtigung erhalt.

Regelmalige Einweiserbefragungen
Durchgefihrt Ja
Link

Kommentar
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Regelmalige Patientenbefragungen

Durchgefihrt Ja

Link https://www.pgdiakonie.de/evangelische-lungenklinik/lob-und-
kritik/feedback-formular/

Kommentar finden kontinuierlich im Rahmen des stationaren Aufenthalts
statt. Zusatzlich erhalt jeder stationar behandelte Patient per E-
Mail die Mdglichkeit, seinen Aufenthalt digital zu bewerten.
Voraussetzung hierfur ist die Bekanntgabe seiner E-Mail-
Adresse.

Anonyme Eingabemoglichkeit von Beschwerden

Moglich Ja

Link https://www.pgdiakonie.de/evangelische-lungenklinik/lob-und-
kritik/feedback-formular/

Kommentar

Ansprechpersonen fur das Beschwerdemanagement
Ansprechperson fir das Beschwerdemanagement

Funktion Leiter Qualitats- und klinisches Risikomanagement
Titel, Vorname, Name Ricco Freyberg

Telefon 030/94802-214

Fax 030/94802-270

E-Mail ricco.freyberg@jsd.de

Zusatzinformationen zu den Ansprechpersonen des Beschwerdemanagements

Link zum Bericht
Kommentar

Patientenfiirsprecherinnen oder Patientenfursprecher

Patientenfiirsprecherin oder Patientenflirsprecher

Funktion Patientenflirsprecher
Titel, Vorname, Name Gert Forster

Telefon 030/94802-118
E-Mail gert.foerster@jsd.de

Zusatzinformationen zu den Patientenflirsprecherinnen oder Patientenflrsprechern

Kommentar Der Patientenfursprecher ist jeden zweiten Donnerstag fur 2h im
Haus und ist persdnlich ansprechbar. Darlber hinaus ist der
Patientenfursprecher per Mail oder Telefon mit
Anrufbeantworter erreichbar.
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A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

AMTS ist die Gesamtheit der Malinahmen zur Gewéhrleistung eines optimalen
Medikationsprozesses mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fir
Patientinnen und Patienten bei der Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung
far die erfolgreiche Umsetzung dieser Mal3hahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil
der taglichen Routine in einem interdisziplindren und multiprofessionellen Ansatz gelebt
wird.

A-125.1 Verantwortliches Gremium

Zentrales Gremium / Arbeitsgruppe

Zentrales Gremium oder Ja - Arzneimittelkommission
zentrale Arbeitsgruppe

vorhanden, das oder die

sich regelmallig zum Thema
Arzneimitteltherapiesicherh

eit austauscht?

A-125.2 Verantwortliche Person

Verantwortlichkeit fir das Gremium bzw. fir die zentrale Arbeitsgruppe zur
Arzneimitteltherapiesicherheit einer konkreten Person Ubertragen: Ja

Angaben zur Person

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

Verantwortliche Person AMTS

Funktion Chefarzt Klinik fur Pneumologie

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Christian Grohé

Telefon 030/94802-112

Fax 030/94802-290

E-Mail sekr.pneumologie.lungenklinik@jsd.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Pharmazeutisches Personal Anzahl
(Personen)

Apothekerinnen und Apotheker 0
Weiteres pharmazeutisches Personal 0
A-125.4 Instrumente und Mal3nahmen

Die Instrumente und MalRnahmen zur Férderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden
mit Fokus auf den typischen Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationaren
Patientenversorgung dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im
stationaren Umfeld stellt das Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar.
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Die im Folgenden gelisteten Instrumente und Maflinahmen adressieren Strukturelemente,
z. B. besondere EDV-Ausstattung und Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie
Arbeitsbeschreibungen fir besonders risikobehaftete Prozessschritte bzw. Konzepte zur
Sicherung typischer Risikosituationen. Zusatzlich kdnnen bewéahrte Mal3nahmen zur
Vermeidung von bzw. zum Lernen aus Medikationsfehlern angegeben werden. Das
Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits auseinandergesetzt,
bzw. welche Mal3Bnahmen es konkret umgesetzt hat. Die folgenden Aspekte kdnnen, ggf.
unter Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt werden:

Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese: Dargestellt werden kdnnen Instrumente
und Malnahmen zur Ermittlung der bisherigen Medikation (Arzneimittelanamnese), der
anschlieenden klinischen Bewertung und der Umstellung auf die im Krankenhaus
verfugbare Medikation (Hausliste), sowie zur Dokumentation, sowohl der urspriinglichen
Medikation des Patienten als auch der fur die Krankenhausbehandlung angepassten
Medikation.

Medikationsprozess im Krankenhaus: Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von
folgenden Teilprozessen ausgegangen:

Arzneimittelanamnese — Verordnung — Patienteninformation — Arzneimittelabgabe —
Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapietberwachung — Ergebnisbewertung.
Dargestellt werden kdnnen hierzu Instrumente und MalRnahmen zur sicheren
Arzneimittelverordnung, z.B. bezulglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstandigkeit der
Dokumentation, aber auch bezuglich Anwendungsgebiet, Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-
Verhaltnis, Vertraglichkeit (inklusive potentieller Kontraindikationen, Wechselwirkungen
u.A.) und Ressourcenabwagungen. AuRerdem konnen Angaben zur Unterstiitzung einer
zuverlassigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. -verabreichung
gemacht werden.

Entlassung: Dargestellt werden kénnen insbesondere die Mallnahmen der
Krankenh&auser, 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 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 39



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Instrument bzw. Mallhahme Zusatzangaben

AS04

ASO7

AS11

AS12

AS13

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

Moglichkeit einer elektronischen
Verordnung, d. h. strukturierte Eingabe von
Wirkstoff (oder Praparatename), Form,
Dosis, Dosisfrequenz (z. B. im KIS, in einer
Verordnungssoftware)

Elektronische Dokumentation der
Verabreichung von Arzneimitteln

Maflnahmen zur Minimierung von
Medikationsfehlern

Maflnahmen zur Sicherstellung einer
lickenlosen Arzneimitteltherapie nach
Entlassung

- Fallbesprechungen

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

- Teilnahme an einem
einrichtungstbergreifenden
Fehlermeldesystem (siehe Kapitel
12.2.3.2)

- Aushandigung von
arzneimittelbezogenen Informationen
fur die Weiterbehandlung und
Anschlussversorgung der Patientin
oder des Patienten im Rahmen eines
(ggf. vorlaufigen) Entlassbriefs

- Aushandigung von
Patienteninformationen zur
Umsetzung von
Therapieempfehlungen

- Aushandigung des
Medikationsplans

- bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe
oder Ausstellung von
Entlassrezepten
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A-13 Besondere apparative Ausstattung
Nr. Vorhandene Gerate | Umgangssprachliche | 24h Kommentar
Bezeichnung verfugbar
AA15 Geréat zur Ja
Lungenersatztherapie/
-unterstutzung
AA14 Gerét fur Geréat zur Blutreinigung  Ja
Nierenersatzverfahren bei Nierenversagen
(Dialyse)
AA08 Computertomograph Schichtbildverfahren im  Ja GE VCT 750 HD
(CT) Querschnitt mittels Discovery (64 Zeiler)
Rontgenstrahlen Dual Energie als
besondere
Untersuchungsmethod
e
AA22 Magnetresonanztomo  Schnittbildverfahren Ja
graph (MRT) mittels starker

Magnetfelder und
elektromagnetischer
Wechselfelder

AA57 Radiofrequenzablation Gerat zur Ja
(RFA) und/oder Gewebezerstérung
andere mittels
Thermoablationsverfa Hochtemperaturtechnik
hren
A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA

gemal § 136¢c Absatz 4 SGB V

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

Stufe der Notfallversorgung des Krankenhauses

Zugeordnete Notfallstufe Notfallstufe oder Nichtteilnahme wurde noch nicht
vereinbart

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

A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

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

Regelung zu den Notfallstrukturen die Voraussetzungen des Moduls Spezialversorgung
erfillt

Krankenh&user, die aufgrund krankenhausplanerischer Festlegung als Spezialversorger
ausgewiesen sind, oder Krankenhauser ohne Sicherstellungszuschlag, die nach
Feststellung der Landeskrankenhausplanungsbehérde fur die Gewéhrleistung der
Notfallversorgung zwingend erforderlich sind und 24 Stunden an 7 Tagen pro Woche an
der Notfallversorgung teilnehmen
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A-14.4 Kooperation mit Kassenarztlicher Vereinigung (gemaf 8 6 Abs. 3 der
der Regelungen zu den Notfallstrukturen)

Verfugt das Krankenhaus tber eine Notdienstpraxis, die von der Ja
Kassenérztlichen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde?
Ist die Notfallambulanz des Krankenhauses gemaR § 75 Absatz 1 b Satz 2 Ja

Halbsatz 2 Alternative 2 SGB V in den vertragsarztlichen Notdienst durch eine
Kooperationsvereinbarung mit der Kassenarztlichen Vereinigung eingebunden?

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 42



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung ) o
Evangelische Lungenklinik

B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Klinik fir Pneumologie

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik

far Pneumologie”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 0800
0114
1400
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt Klinik fur Pneumologie

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Christian Grohé

Telefon 030/94802-112

Fax 030/94802-290

E-Mail pneumologie.lungenklinik@jsd.de

StraRe/Nr Lindenberger Weg 27

PLZ/Ort 13125 Berlin

Homepage
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

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

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VI02 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit =~ ambulante und stationére
und von Krankheiten des Lungenkreislaufes Diagnostik und Therapie
der pulmonalen Hypertonie
(Lungenhochdruck)
VI16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

VI38 Palliativmedizin
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VI04

VI18

VK15

VI19

VI32

VI15

ViI22

VP14
B-1.5

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren

Diagnostik und Therapie von onkologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
Stoffwechselerkrankungen

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren
Krankheiten

Diagnostik und Therapie von
Schlafstérungen/Schlafmedizin

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der
Atemwege und der Lunge

Diagnostik und Therapie von Allergien

Psychoonkologie

Diagnostik und Therapie
des pulmonalen arteriellen
Hochdrucks

ambulante und stationare
Diagnostik, Therapie und
Nachsorge
Alpha-1-Antitrypsin:
Diagnostik, Therapie und
genetische Beratung

Spezialsprechstunde:
Tuberkulose und atypische
Mykobakteriosen

akkreditiertes Schlaflabor

Bienen- und Wespengift-
Desensibilisierung

Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl

5203

Teilstationare Fallzahl 0

B-1.6

Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-1.7

Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-1.8

Ambulante Behandlungsmdglichkeiten

onkologische Dispensaire

Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

der Lunge (VI15)

(VI18)

Ambulanz nach § 311 SGB V (DDR-Altvertrage) (AM13)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
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Spezialsprechstunden und Erméchtigungsambulanz

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

Kommentar Bienen- und Wespengift-Desensibilisierung, Ambulanz
pulmonale Hypertonie (PAH), Ambulanz Tuberkulose, Ambulanz
Mukoviszidose, Sarkoidose

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Allergien (VI22)

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

Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VH23)

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

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

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-1.11 Personelle Ausstattung

B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 29,26

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 26,26
Ambulant 3
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 29,26
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 198,13404

Davon Fachérztinnen und Fachérzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 17,4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 17,4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 17,4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 299,02299

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ23 Innere Medizin
AQ28 Innere Medizin und Kardiologie

AQ30 Innere Medizin und Pneumologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF03 Allergologie
ZF14 Infektiologie
ZF30 Palliativmedizin
ZF39 Schlafmedizin
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B-1.11.2 Pflegepersonal

Die maRRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 81,48

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 78,73
Ambulant 2,75
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 80,07
Nicht Direkt 1,41
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 66,08663

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,58

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,58
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,58
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je station&re Vollkraft: 1453,35196

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 7,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,5
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,89
Nicht Direkt 0,61
Anzahl stationare Félle je stationére Vollkraft: 693,73333

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,15

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,15
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2
Nicht Direkt 0,15
Anzahl stationare Félle je stationédre Vollkraft: 2420

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 49



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung ) o
Evangelische Lungenklinik

Anzahl Vollkréfte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 1 1 VK in der Fachambulanz
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQ18 Pflege in der Endoskopie
PQO1 Bachelor
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQO7 Pflege in der Onkologie
PQ13 Hygienefachkraft
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege
PQ20 Praxisanleitung

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP24 Deeskalationstraining z. B. Deeskalationstrainer
in der Psychiatrie

ZP07 Geriatrie

ZP18 Dekubitusmanagement
ZP15 Stomamanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP20 Palliative Care

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 50



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung ) o
Evangelische Lungenklinik

ZP08 Kinasthetik
ZP05 Entlassungsmanagement
ZP22 Atmungstherapie
ZP16 Wundmanagement
ZP19 Sturzmanagement
ZP13 Qualitatsmanagement
ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP02 Bobath
ZP09 Kontinenzmanagement
ZP01 Basale Stimulation
B-1.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-2 Klinik fir Thoraxchirurgie

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Thoraxchirurgie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 2000
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarztin Klinik fir Thoraxchirurgie

Titel, Vorname, Name Dr. med. Gunda Leschber

Telefon 030/94802-102

Fax 030/94802-180

E-Mail chirurgie.lungenklinik@jsd.de

StraRe/Nr Lindenberger Weg 27

PLZ/Ort 13125 Berlin

Homepage
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja

DKG
B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VC62 Portimplantation bei geplanter
Chemotherapie

VC56 Minimalinvasive endoskopische Operationen 49% aller Operationen
minimalinvasiv (siehe
thorakoskopische Eingriffe)

VC13 Operationen wegen Thoraxtrauma Uberwiegend
minimalinvasiv

VC11 Lungenchirurgie geamtes Spektrum (aulRer
Operationen mit Herz-
Lungen Maschine),
vorwiegend minimalinvasiv
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VC59 Mediastinoskopie als Videomediastinoskopie
zur Probenentnahme aus
Lymphknoten bzw. zur
kompletten
Lymphknotenentfernung

VC34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax
VC30 Septische Knochenchirurgie

VCO00 Laser-Thoraxchirurgie besonders bei
Lungenmetastasen

VC10 Eingriffe am Perikard bei bosartigen
Pericardergtissen

VC15 Thorakoskopische Eingriffe 49% aller Operationen,

insbesondere bei kleinen
Lungenkarzinome, bei
unklaren Veranderungen
des Lungengewebes, des
Rippenfells oder des
Mittelfellraumes

VC24 Tumorchirurgie besonders
Lungenkarzinome und -
metastasen
(minimalinvasiv bzw.
Laserchirurgie)

VC12 Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen z.B. Verengung der
Malformationen Luftréhre (Stenose)

VC58 Spezialsprechstunde Metastasensprechstunde,
Privatsprechstunde

VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe nach Nuss oder offene OP
bei Trichterbrust; bei
Brustwandtumoren

B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 799

Teilstationéare Fallzahl 0

B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-2.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

onkologische Dispensaire

Ambulanzart Ambulanz nach § 311 SGB V (DDR-Altvertrage) (AM13)
Kommentar onkologische Thoraxchirurgie, Lungenmetastasen-

Sprechstunde

Privatsprechstunde

Ambulanzart Privatambulanz (AMO7)

Kommentar es werden Diagnostik und Therapie von Trichter- / Kielbrust

angeboten, ebenso Lungenvolumenreduktion bei
Emphysempatienten / COPD

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)

Angebotene Leistung Lungenchirurgie (VC11)

Angebotene Leistung Mediastinoskopie (VC59)

Angebotene Leistung Operationen wegen Thoraxtrauma (VC13)

Angebotene Leistung Thorakoskopische Eingriffe (VC15)

Angebotene Leistung Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen
Malformationen (VC12)

Angebotene Leistung Tumorchirurgie (VC24)

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- Nein
Arzt-Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 8,86

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,61
Ambulant 0,25
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 8,86
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationdre Vollkraft: 92,79907

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 51

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 51
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 51
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 156,66667

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQO6  Allgemeinchirurgie
AQ12 Thoraxchirurgie
AQ13  Viszeralchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-2.11.2 Pflegepersonal

Die maRRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 16,4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 16,15
Ambulant 0,25
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 16,4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 49,47368

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,73

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,73
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,73
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je station&re Vollkraft: 1094,52055

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,54

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,54
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,54
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 518,83117

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,11
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,11
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,11
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 719,81982

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,11
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,11
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationédre Vollkraft: 719,81982
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ20 Praxisanleitung

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ13 Hygienefachkraft

PQO08 Pflege im Operationsdienst

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP02 Bobath
ZP09 Kontinenzmanagement
ZP06 Ernahrungsmanagement

ZP24 Deeskalationstraining Z. B. Deeskalationstrainer
in der Psychiatrie

ZP01 Basale Stimulation

ZP05 Entlassungsmanagement z. B. Uberleitungspflege

ZP27 OP-Koordination/OP-Management

ZP13 Qualitatsmanagement

ZP20 Palliative Care

ZP07 Geriatrie z. B. Zercur

ZP19 Sturzmanagement

ZP16 Wundmanagement

ZP08 Kinasthetik

ZP14 Schmerzmanagement

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP15 Stomamanagement

B-2.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-3 Klinik fir Anasthesie und Intensivmedizin

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
fir Anasthesie und Intensivmedizin”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 3600
Art Nicht bettenflihrende Abteilung/sonstige Organisationseinheit

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt Klinik fur Anédstesiologie und Intensivmedizin
Titel, Vorname, Name Dr. med. Hartmut Brestrich

Telefon 030/94802-172

Fax 030/94802-180

E-Mail anaesthesie.lungenklinik@jsd.de

StraRe/Nr Lindenberger Weg 27

PLZ/Ort 13125 Berlin

Homepage
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja

DKG
B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

V140 Schmerztherapie
VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der
Atemwege und der Lunge

VX00 Nierenerstzverfahren (Dialyse) kontinuierlich und
intermittierend

VX00 postoperative Betreuung thoraxchirurgischer Patienten

VX00 Intensivtherapie des akuten und chronischen
Lungenversagens

Vi21 Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation
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VX00 Partieller Lungenerstz PECLA/ iLA CO2 - Elimination
(extrakorporal)
V120 Intensivmedizin
VX00 Weaning (Beatmungsentwdhnung) nach akkreditiertes
Langzeitbeatmung Weaningzentrum seit 2011
VX00 Bridging zur Lungentransplantation
V102 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit
und von Krankheiten des Lungenkreislaufes
B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl 0
Teilstationare Fallzahl 0
Kommentar die Falle verteilen sich auf die Pneumologie und Thoraxchirurgie
B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-3.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-3.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-3.11 Personelle Ausstattung

B-3.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,75
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,75
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,75
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,28

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,28
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,28
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationére Vollkraft: 0

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

Anzahl: 0

Anzahl stationare Falle je Person: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ30 Innere Medizin und Pneumologie
AQO1  Anasthesiologie
AQ23 Innere Medizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF15 Intensivmedizin
ZF28 Notfallmedizin

B-3.11.2 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
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 63



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung ) o
Evangelische Lungenklinik

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 stationdre Félle je stationdre Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

B-3.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-4 Radiologisches Institut

B-4.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Radiologisches Institut”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 3751
Art Nicht bettenfiihrende Abteilung/sonstige Organisationseinheit

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt Radiologisches Institut / Arztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Dag Wormanns

Telefon 030/94802-162

Fax 030/94802-193

E-Mail radiologie.lungenklink@jsd.de

StraRe/Nr Lindenberger weg 27

PLZ/Ort 13125 Berlin

Homepage
B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja

DKG
B-4.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VR02 Native Sonographie

VR26 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
VRO1 Konventionelle Réntgenaufnahmen

VR27 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung
VR09 Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren
VR10 Computertomographie (CT), nativ

VR12 Computertomographie (CT), Spezialverfahren

VR29 Quantitative Bestimmung von Parametern

VR11 Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

VR04 Duplexsonographie
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VR23 Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel
VR41 Interventionelle Radiologie

VR22 Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

VR24 Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren
VRO08 Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststandige Leistung

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 0

Teilstationare Fallzahl 0

Kommentar die Falle verteilen sich auf Pneumologie und Thoraxchirurgie
B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
B-4.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

- 000000000

Ambulanzart Ambulanz nach § 311 SGB V (DDR-Altvertrage) (AM13)

Angebotene Leistung Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
(VR26)

Angebotene Leistung Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)

Angebotene Leistung Computertomographie (CT), nativ (VR10)

Angebotene Leistung Computertomographie (CT), Spezialverfahren (VR12)

Angebotene Leistung Konventionelle Rontgenaufnahmen (VRO1)

Angebotene Leistung Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel (VR23)

Angebotene Leistung Magnetresonanztomographie (MRT), nativ (VR22)

Ambulanzart Erméachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V

bzw. § 31a Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von
Krankenhausarztinnen und Krankenhausarzten) (AM04)

Kommentar personliche Erméchtigung fur radiologische Leistungen, die
durch Prof. Dr. med. Dag Wormanns erbracht werden kénnen

B-4.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-4.11 Personelle Ausstattung

B-4.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,39

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,26
Ambulant 1,13
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,39
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 6,24

Personal aufgeteilt nach:

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 67



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,11
Ambulant 1,13
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,24
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 0

Belegarztinnen und Belegérzte (nach 8 121 SGB V) in Personen zum Stichtag 31. Dezember
des Berichtsjahres

Anzahl: 0

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

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ54 Radiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF23 Magnetresonanztomographie — fachgebunden —
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —

B-4.11.2 Pflegepersonal

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationédre Vollkraft: — (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 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationéare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 0

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

B-4.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C Qualitatssicherung

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

1 Satz1 Nummer 1 SGB V

C-1.1 Leistungsbereiche mit Fallzahlen und Dokumentationsrate

Leistungsbereich Fallzahl Dokumentations{ Kommentar/Erlauterung
rate (% des Krankenhauses

Ambulant erworbene Pneumonie

Geburtshilfe

Gynéakologische Operationen (ohne
Hysterektomien)

Herzschrittmacherversorgung:
Herzschrittmacher-Implantation

Herzschrittmacherversorgung:
Herzschrittmacher-Aggregatwechsel

Herzschrittmacherversorgung:
Herzschrittmacher-Revision/-
Systemwechsel/-Explantation

94,55

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

3 Uberlieger aus 2019
nicht Gbermittelt. Hinweis:
Fur das Berichtsjahr
2020 sind die
Dokumentationsraten nur
eingeschrankt
aussagekraftig, da sich
im Erfassungsjahr 2020
Unterschreitungen der
Dokumentationsrate in
Folge der COVID-19-
Pandemie ergeben
konnen, die als
unverschuldet zu werten
sind.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
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Leistungsbereich Fallzahl Dokumentations{ Kommentar/Erlauterung
rate (%) des Krankenhauses

Huftendoprothesenversorgung

Huftendoprothesenversorgung:
Huftendoprothesen-Erstimplantation
einschl. endoprothetische Versorgung

Femurfraktur

Huftendoprothesenversorgung: Huft-
Endoprothesenwechsel und -

komponentenwechsel

Huftgelenknahe Femurfraktur mit
osteosynthetischer Versorgung

Implantierbare Defibrillatoren-

Aggregatwechsel

Implantierbare Defibrillatoren-

Implantation

Implantierbare Defibrillatoren-
Revision/Systemwechsel/Explantation

Karotis-Revaskularisation

Knieendoprothesenversorgung

Knieendoprothesenversorgung:
Knieendoprothesen-Erstimplantation
einschl. Knie-Schlittenprothesen

—  (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (val.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (val.
Hinweis auf Seite
2)

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
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Leistungsbereich Fallzahl Dokumentations{ Kommentar/Erlauterung
rate (%) des Krankenhauses

Knieendoprothesenversorgung: — (vgl. In diesem
Knieendoprothesenwechsel und — Hinweis auf Seite Leistungsbereich wurde
komponentenwechsel 2) keine

dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

Mammachirurgie (Datenschutz) (Datenschutz) Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet

Neonatologie 0 — (vgl. In diesem

Hinweis auf Seite Leistungsbereich wurde
2) keine

dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

Pflege: Dekubitusprophylaxe 142 95,07 7 Uberlieger aus 2019
nicht ibermittelt. Hinweis:
Fur das Berichtsjahr
2020 sind die
Dokumentationsraten nur
eingeschrankt
aussagekraftig, da sich
im Erfassungsjahr 2020
Unterschreitungen der
Dokumentationsrate in
Folge der COVID-19-
Pandemie ergeben
kdnnen, die als
unverschuldet zu werten

sind.
Herzchirurgie (Koronar- und 0 — (vgl. In diesem
Aortenklappenchirugie) Hinweis auf Seite Leistungsbereich wurde
2) keine

dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte 0 — (vgl. In diesem
endovaskulare Hinweis auf Seite Leistungsbereich wurde
Aortenklappenimplantation 2) keine

dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

Zahlleistungsbereich Kathetergestiitzte 0 — (vgl. In diesem
transapikale Aortenklappenimplantation Hinweis auf Seite Leistungsbereich wurde
2) keine

dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

Herztransplantation und 0 — (vgl. In diesem
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen Hinweis auf Seite Leistungsbereich wurde
2) keine

dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
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Leistungsbereich Fallzahl Dokumentations{ Kommentar/Erlauterung
rate (%) des Krankenhauses

Herztransplantation

Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen 0

Leberlebendspende 0

Lebertransplantation 0

Lungen- und Herz-Lungentransplantation O

Nierenlebendspende 0

Nieren- und Pankreas- (Nieren-) 0
transplantation

—  (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (val.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

Perkutane Koronarintervention (PCl) und (Datenschutz) (Datenschutz)

Koronarangiographie

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet
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C-1.2.[1] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[2] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[3] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[4] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[5] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsbericht 2020 gemal3 § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 79



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

C-1.2.[6] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[7] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[8] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[9] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[10] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[11] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[12] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[13] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[14] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[15] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[16] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[17] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[18] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[19] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[20] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[21] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[22] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[23] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[24] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[25] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[26] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[27] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[28] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[29] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[30] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[31] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[32] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[33] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[34] Ergebnisse der Qualitatssicherung
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C-1.2.[35] Ergebnisse der Qualitatssicherung fur: [— (vgl. Hinweis auf Seite 2)]

l. Qualitatsindikatoren bzw. Kennzahlen, deren Ergebnisse keiner
Bewertung durch den Strukturierten Dialog bedurfen oder fur die eine
Bewertung durch den Strukturierten Dialog bereits vorliegt

I.LA Qualitatsindikatoren bzw. Kennzahlen, die vom G-BA als
uneingeschrankt zur Veroffentlichung geeignet bewertet wurden
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Ergebnis-ID 51846

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aufRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
97,93%

>= 95,00 %

97,82 - 98,03%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 52268

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Fir diesen Indikator wurde kein Referenzbereich definiert,
sodass kein Strukturierter Dialog durchgefiihrt und somit
keine Bewertung der Standorte vorgenommen wurde.
Hintergrund ist, dass derzeit noch keine Kenntnisse eines
validen Referenzbereichs im Zusam-menhang mit den
einflieBenden Faktoren fir Deutschland vorliegen.

0,00
Referenzbereich ist fur diesen Indikator nicht definiert (N0O2)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

13,4%

Nicht definiert

13,13 - 13,66%

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 52330

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&ahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
99,47%

>= 95,00 %

99,35-99,57%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 52279

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&ahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
98,83%

>= 95,00 %

98,69 - 98,95%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 2163

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&ahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00

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

entfallt

entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0,11%

Sentinel Event

0,05 - 0,22%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 50719

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zun&chst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

Rechnerisches Ergebnis (%) 0,00
Bewertung durch Strukturierten Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht

Dialog aufgetreten sind (NO1)
Grundgesamtheit entfallt

Beobachtete Ereignisse entfallt

Erwartete Ereignisse

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

Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 4.1%

Referenzbereich (bundesweit) <=5,13 % (80. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 3,59 - 4,68%

Vertrauensbereich — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Bundes- bzw. Landesebene

zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Krankenhauses
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 51847

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
Nahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
96,98%

>= 90,00 %

96,78 - 97,16%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 51370

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen méglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&ahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Werden
Operationen haufig innerhalb der ersten 7 Tage nach der
Diagnose durchgefiuihrt, kbnnte dies u. a. darauf hindeuten, dass
die Mdglichkeit der Selbstinformation, der Zweitmeinung, der
arztlichen Aufklarung und der Einbeziehung von Patientinnen
und Patienten als auch deren Angehdérige in notwendige
Entscheidungen zeitlich nicht voll ausgeschopft werden konnte.
0,00

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

entfallt

entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
3,22%

<=11,67 % (95. Perzentil)

3,07 - 3,38%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 60659

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
Nahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein Strukturierter Dialog
bzw. Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

11,32%

<= 23,01 % (95. Perzentil)
11,06 - 11,58%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 211800

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zun&chst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
99,37%

>= 97,04 % (5. Perzentil)

99,30 - 99,43%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 52009

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus. Dies fihrt
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 einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikoféllen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zu
Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Der
Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen mdglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mafl3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aul3erhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufuhren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&ahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Félle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen kdnnen
der Beschreibung der Qualitéatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/

1,45

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

5915

46

31,79
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 52009

Entwicklung Ergebnis des eingeschrankt/nicht vergleichbar
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 1,05

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,32 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,04 - 1,06

Vertrauensbereich — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Bundes- bzw. Landesebene

zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Krankenhauses
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 52326

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link enthnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/

0,63

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

5915

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

0,33%

nicht festgelegt

0,33 -0,33%

0,45 - 0,86%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 521801

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link enthnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/

0,15

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

5915

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

0,06%

nicht festgelegt

0,06 - 0,06%

0,08 - 0,29%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 52010

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufl3erhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&ahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen
der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/

0,00
Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein Strukturierter Dialog
bzw. Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

5915
0

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
0%

Sentinel Event

0,00 - 0,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 2005

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&ahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/

98,08
Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein Strukturierter Dialog
bzw. Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

52
51

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
98,77%

>= 95,00 %

98,73 - 98,81%

89,88 - 99,66%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232000 2005

Fachlicher Hinweis IQTIG Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Néhere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-
22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link enthommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/ Falle, fir die COVID-19 dokumentiert wurde,
wurden bei der Berechnung nicht bertcksichtigt.

Rechnerisches Ergebnis (%) 98,08

Bewertung durch Strukturierten — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Dialog

Grundgesamtheit 52

Beobachtete Ereignisse 51

Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 98,68%

Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 98,63 - 98,73%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 89,88 - 99,66%
Kommentar/Erlauterung der auf — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Bundes- bzw. Landesebene

zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Krankenhauses
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 2006

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitéat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link enthommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/

100,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

49

49

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
98,83%

nicht festgelegt

98,79 - 98,87%

92,73 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232001 2006

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). lhre Veréffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link enthnommen werden: https://igtig.org/qgs-
verfahren/ Falle, fir die COVID-19 dokumentiert wurde,
wurden bei der Berechnung nicht bertcksichtigt.

100,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

49

49

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
98,75%

nicht festgelegt

98,69 - 98,80%

92,73 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 2007

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitéat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). lhre Veréffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link enthnommen werden: https://igtig.org/qgs-
verfahren/

0,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

97,54%

nicht festgelegt

97,25 - 97,81%

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232002 2007

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/ Falle, fir die COVID-19 dokumentiert wurde,
wurden bei der Berechnung nicht bertcksichtigt.

0,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

96,86%

nicht festgelegt

96,41 - 97,26%

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 2009

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aufRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/ Falle, fur die
COVID-19 dokumentiert wurde, wurden bei der Berechnung
nicht bertcksichtigt.

52,08

Aufforderung an das einrichtungsinterne Qualitdtsmanagement
zur Analyse der rechnerischen Auffalligkeit (H20)

48

25

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
93,21%

>= 90,00 %

93,08 - 93,34%

38,33 - 65,53%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232003 2009

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitéat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/

52,08
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

48

25

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
83,04%

nicht festgelegt
82,89 - 83,19%
38,33 - 65,53%
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 2013

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/

95,83

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

24

23

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
92,64%

>= 90,00 %

92,49 - 92,79%

79,76 - 99,26%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232004 2013

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link enthnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/ Falle, fir die COVID-19 dokumentiert wurde,
wurden bei der Berechnung nicht bertcksichtigt.

95,83
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

24

23

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
92,7%

nicht festgelegt
92,52 - 92,87%
79,76 - 99,26%
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 2028

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zun&chst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen
der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/

100,00

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

47

47

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
96,49%

>= 95,00 %

96,41 - 96,58%

92,44 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232005 2028

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/ Falle, fir die COVID-19 dokumentiert wurde,
wurden bei der Berechnung nicht bertcksichtigt.

100,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

47

47

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
95,89%

nicht festgelegt

95,77 - 96,00%

92,44 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 2036

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitéat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/

100,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

47

47

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
98,68%

nicht festgelegt

98,62 - 98,73%

92,44 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232006 2036

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitéat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/ Falle, fir die COVID-19 dokumentiert wurde,
wurden bei der Berechnung nicht bertcksichtigt.

100,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

47

47

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
98,64%

nicht festgelegt

98,57 - 98,71%

92,44 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 231900

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/ Falle, fir die COVID-19 dokumentiert wurde,
wurden bei der Berechnung nicht bericksichtigt.

0,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

15,52%

nicht festgelegt

15,35 - 15,69%

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232008 231900

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitéat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/

0,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

17,06%

nicht festgelegt

16,92 - 17,20%

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 50778

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus. Dies fihrt
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 einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikoféllen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikoféallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zu
Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Der
Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen mdéglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunéchst als auffallig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufuhren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
Nahere Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen kdnnen
der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/ Félle, fur die
COVID-19 dokumentiert wurde, wurden bei der Berechnung
nicht berucksichtigt.

0,00

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

51

0

2,04
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung ) o
Evangelische Lungenklinik

‘Bezeichnung des Indikators  Sterblichkeit im Krankenhaus
Ergebnis-ID 50778

Entwicklung Ergebnis des eingeschrankt/nicht vergleichbar
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 1,02

Referenzbereich (bundesweit) <= 1,98 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,00 - 1,03

Vertrauensbereich 0,00 - 1,75
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Bundes- bzw. Landesebene

zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Krankenhauses
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232007 50778

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link enthnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/

0,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

51

0

2,04

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

1,02

nicht festgelegt

1,00 - 1,03

0,00 - 1,75

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232010 50778

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitéat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Ver-6ffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatser-gebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein-bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Félle in dem QS-Verfahren nur
eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar.
Nahere Informationen zu den vorgenommenen Anpas-
sungen konnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren
unter fol-gendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/gs-verfahren/ Bei der Berechnung wurden
ausschlieBlich Falle beriicksichtigt, fur die COVID-19
dokumentiert wurde.

0,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

1,02

nicht festgelegt

1,00 - 1,03

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 50722

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen méglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Strukturierten Dialogs nach
sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis aufRerhalb
des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer
mangelnden Qualitét der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtickzufihren
sein. Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Strukturierten Dialog vorgenommen.
N&here Informationen zu Referenzbereichen kénnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/

100,00

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

50

50

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar
96,76%

>= 95,00 %

96,69 - 96,82%

92,87 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 232009 50722

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

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

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). Ihre Veroffentlichung
geschieht jedoch meist in direktem Zusammenhang mit
einem Qualitatsindikator, dessen Ergebnis durch die
Kennzahlwerte noch erganzt wird (kalkulatorische und
erganzende Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fir die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungs-qualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/dateien/berichte/2018/2018-03-

22 _1QTIG_Kez-Umsetzungskonzept.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder 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 unter
folgendem Link entnommen werden: https://igtig.org/qs-
verfahren/ Falle, fir die COVID-19 dokumentiert wurde,
wurden bei der Berechnung nicht berticksichtigt.

100,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

50

50

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
96,71%

nicht festgelegt

96,63 - 96,79%

92,87 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56000

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aul3erhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen konnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpas-sungen kdnnen
der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter fol-gendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/

0,00
Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein Strukturierter Dialog
bzw. Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

59,74%

>= 29,31 % (5. Perzentil)

59,52 - 59,96%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 147



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56001

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aulRerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen konnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Das abweichende Ergebnis erklart sich durch Einzelféalle (U62)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

31,26%

<= 56,95 % (95. Perzentil)
31,05-31,47%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

QS findet im zuweisenden Haus statt, nicht im
leistungserbringenden Krankenhaus >> sinnvoller wére es, die
QS im erbringenden KH durchzufiihren

Leistung wird in einem anderen KHS erbracht, Indikatoren, die
fur QS fehlen, missen nachgefragt werden. Es besteht kein
Einfluss auf Fallbesprechung 0.4. >> sinvoller wére es, die QS
im erbringendem Haus durchzufuhren
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56003

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aulRerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen konnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpas-sungen kénnen
der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter fol-gendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/

0,00

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

entfallt

entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

72,59%

>= 45,16 % (5. Perzentil)

72,11 - 73,07%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56004

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aul3erhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Das
Qualitatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen der
Rechenregel oder Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Falle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpas-sungen kdnnen
der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter fol-gendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/

0,00

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

entfallt

entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
4,21%

<= 18,98 % (95. Perzentil)

4,01 - 4,43%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56005

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)

Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus. Dies fihrt
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 einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofallen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zu
Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Der
Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen mdglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aulRerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Néahere Informationen
zu Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

2,22
Das abweichende Ergebnis erklart sich durch Einzelfélle (U62)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,91
<= 2,15 (95. Perzentil)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,90 - 0,92

Vertrauensbereich 0,46 - 2,22

(Krankenhaus)

Kommentar/Erlauterung der auf QS findet aber im zuweisenden Haus statt, nicht im

Bundes- bzw. Landesebene leistungserbringenden Krankenhaus

zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des Leistung wird in einem anderen KHS erbracht, Indikatoren, die
Krankenhauses fur QS fehlen, mussen nachgefragt werden. Es besteht kein

Einfluss auf Fallbesprechung 0.4. >> sinvoller ware es, die QS
im erbringendem Haus durchzufiihren
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56006

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)

Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus. Dies fuhrt
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 einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofallen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zu
Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Der
Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen mdglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aulRerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00

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

entfallt

entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

1
<= 2,31 (95. Perzentil)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97 - 1,02

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

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

Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle

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

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56007

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)

Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus. Dies fihrt
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 einer
Einrichtung mit vielen Hochrisikofallen fairer mit dem
Qualitatsergebnis einer Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen
statistisch verglichen werden. Nahere Informationen zu
Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf Der
Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen mdglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aulRerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,93
<= 2,06 (95. Perzentil)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,92 - 0,94

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

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

Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle

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

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56008

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen méglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aul3erhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00

Hinweise auf Struktur- und Prozessmangel (im Kommentar
erlautert) (A71)

entfallt

entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,39%

<= 0,83 % (90. Perzentil)

0,38 - 0,41%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

QS findet aber im zuweisenden Haus statt, nicht im
leistungserbringenden Krankenhaus >> ist hier ausreichende
Kommunikation fur sinnvolle QS gegeben (DFP fehlt)?
Leistung wird in einem anderen KHS erbracht, Indikatoren, die
fur QS fehlen, mussen nachgefragt werden. Es besteht kein
Einfluss auf Fallbesprechung 0.4. >> sinvoller wére es, die QS
im erbringendem Haus durchzufiihren
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56009

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aulRerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufuihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

Rechnerisches Ergebnis (%) 0,00
Bewertung durch Strukturierten Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein Strukturierter Dialog

Dialog bzw. Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
Grundgesamtheit entfallt

Beobachtete Ereignisse entfallt

Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des eingeschrankt/nicht vergleichbar

Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 5,23%

Referenzbereich (bundesweit) <= 11,57 % (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 5,16 - 5,29%

Vertrauensbereich — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Bundes- bzw. Landesebene

zustandigen Stelle

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

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56010

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aulRerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen konnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
19,05%

<= 44,93 % (95. Perzentil)
18,56 - 19,55%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Evangelische Lungenklinik

Ergebnis-ID 56011

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aulRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aulRerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen konnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
12,37%

<= 27,44 % (95. Perzentil)
12,25 - 12,50%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID 56014

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aulRerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen kénnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

92,88%

>= 85,36 % (5. Perzentil)

92,63 - 93,13%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID 56016

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Entwicklung Ergebnis des
Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr
Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf
Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
Kommentar/Erlauterung des
Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von guter
Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen werden
kann, wobei Abweichungen madglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Maf3stab fiir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels Stellungnahmeverfahren
nach sich. Es ist zu beachten, dass ein Qualitatsergebnis
aul3erhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem hier
betrachteten Qualitdtsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch
auf eine fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle
zurtickzufiihren sein. Die Bewertung der Qualitat wird im
Rahmen des festgelegten Verfahrens im
Stellungnahmeverfahren vorgenommen. Nahere Informationen
zu Referenzbereichen konnen unter folgendem Link enthommen
werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

0,00
Qualitatsindikator ohne Ergebnis, da entsprechende Falle nicht
aufgetreten sind (NO1)

entfallt
entfallt

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
94,5%

>= 89,23 % (5. Perzentil)

94,41 - 94,58%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemafl3 8§ 112 SGB V

Uber § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.
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C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-
Programmen (DMP) nach § 137f SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Die Fallzahlen fir mindestmengenrelevante Leistungen kdnnen im Berichtsjahr 2020 von
der Covid-19-Pandemie beeinflusst sein und sind daher nur eingeschrankt bewertbar.

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen im Berichtsjahr
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-5.2 Angaben zum Prognosejahr

C-5.2.1 Leistungsberechtigung fur das Prognosejahr

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-5.2.1.a  Ergebnis der Prognosepriufung der Landesverbande der
Krankenkassen und der Ersatzkassen
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-5.2.1.b  Ausnahmetatbestand (§ 7 Mm-R)
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-5.2.1.c Erlaubnis der fur die Krankenhausplanung zustandigen Landesbehdrde
zur Sicherstellung der flachendeckenden Versorgung (8 136b Abs. 5
SGB V)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-6 Umsetzung von Beschlissen zur Qualitatssicherung nach § 136
Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 SGB V

MaRnahmen zur Qualitatssicherung bei der Durchfiihrung der

Positronenemissionstomographie (PET) in Krankenh&usern bei den Indikationen
nichtkleinzelliges Lungenkarzinom (NSCLC) und solide Lungenrundherde (CQO03)

Kommentar Vereinbarung uber MaRnahmen zur Qualitétssicherung bei der
Durchfuhrung der Positronenemissionstomographie (PET) in
Krankenh&usern bei den Indikationen nichtkleinzelliges
Lungenkarzinom (NSCLC) und solide Lungenrundherde
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C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach
§ 136b Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 SGB V

Nr. Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl
(Personen)

1 Facharztinnen und Facharzte, Psychologische Psychotherapeutinnen 47
und Psychotherapeuten sowie Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

1.1 - Davon diejenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis 32
unterliegen

1.1.1 - Davon diejenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 32

C-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr

C-8.1 Monatsbezogener Erfullungsgrad der PpUG
Pflegesensitiver Station Schicht Monats- Ausnahme-
Bereich bezogener tatbestande

Erfallungs-
grad

Intensiv- ITS Nachtschicht 100,00% 0
medizin
Intensiv- ITS Tagschicht 100,00% 0
medizin

C-8.2 Schichtbezogener Erfullungsgrad der PpUG
Pflegesensitiver Station Schicht Schichtbezogener
Bereich Erflullungsgrad
Intensiv- Nachtschicht 96,24%
medizin
Intensiv- ITS Tagschicht 95,77%
medizin
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- Anhang

ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

C34.1 1156 Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

C34.3 572 Bosartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

C34.0 414 Bosartige Neubildung: Hauptbronchus

C34.8 242 Bosartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

D38.1 208 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea,
Bronchus und Lunge

Jg4.1 189 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose

J44.80 168 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit:
FEV1 <35 % des Sollwertes

J98.4 139 Sonstige Veranderungen der Lunge

J96.11 129 Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht
klassifiziert: Typ Il [hyperkapnisch]

C34.2 112 Bosartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

J44.81 112 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit:
FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

J96.10 103 Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht
klassifiziert: Typ | [hypoxisch]

J44.82 86 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit:
FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

J44.09 66 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 nicht ndher bezeichnet

J67.9 65 Allergische Alveolitis durch nicht ndher bezeichneten organischen
Staub

J44.10 63 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht ndher bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

J84.0 48 Alveolare und parietoalveolare Krankheitszustande

J44.89 a7 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit:
FEV1 nicht n&her bezeichnet

C45.0 38 Mesotheliom der Pleura

J44.19 37 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht n&her bezeichnet: FEV1 nicht naher bezeichnet

D86.2 35 Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten

Jav 35 Bronchiektasen

J44.00 28 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

D86.8 27 Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen

J96.00 27 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ
| [hypoxisch]

C80.0 25 Bdsartige Neubildung, priméare Lokalisation unbekannt, so
bezeichnet

J18.8 24 Sonstige Pneumonie, Erreger nicht ndher bezeichnet

C34.9 23 Bosartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht naher bezeichnet

127.0 23 Primare pulmonale Hypertonie
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ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

D86.0 22 Sarkoidose der Lunge

D86.1 22 Sarkoidose der Lymphknoten

Ji18.1 22 Lobarpneumonie, nicht néher bezeichnet

J44.11 21 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht ndher bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

J44.83 21 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit:
FEV1 >=70 % des Sollwertes

J96.01 21 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ
Il [nyperkapnisch]

R59.0 21 LymphknotenvergrofR3erung, umschrieben

G47.31 20 Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom

126.9 20 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

A15.0 19 Lungentuberkulose, durch mikroskopische Untersuchung des

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

127.28 19 Sonstige ndher bezeichnete sekundare pulmonale Hypertonie

J43.8 18 Sonstiges Emphysem

B44.1 16 Sonstige Aspergillose der Lunge

M35.0 16 Sicca-Syndrom [Sjogren-Syndrom]

R91 16 Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Lunge

C78.0 15 Sekundare bosartige Neubildung der Lunge

150.01 14 Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

J82 14 Eosinophiles Lungeninfiltrat, anderenorts nicht klassifiziert

J18.9 13 Pneumonie, nicht naher bezeichnet

J20.8 13 Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger

R04.2 13 Hamoptoe

J43.2 12 Zentrilobulares Emphysem

J85.1 12 Abszess der Lunge mit Pneumonie

B44.0 11 Invasive Aspergillose der Lunge

150.13 11 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung

J67.2 11 Vogelzichterlunge

J84.9 11 Interstitielle Lungenkrankheit, nicht naher bezeichnet

M31.3 11 Wegener-Granulomatose

E88.0 10 Stérungen des Plasmaprotein-Stoffwechsels, anderenorts nicht
klassifiziert

150.14 10 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

J44.01 10 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der

unteren Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Jo8.1 10 Lungenkollaps

J14 9 Pneumonie durch Haemophilus influenzae

Joo 9 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

C50.9 8 Bosartige Neubildung: Brustdriise, nicht naher bezeichnet
127.20 8 Pulmonale Hypertonie bei chronischer Thromboembolie
J15.6 8 Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

J45.0 8 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale

J84.8 8 Sonstige ndher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten
J86.9 8 Pyothorax ohne Fistel
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e

R04.8 8 Blutung aus sonstigen Lokalisationen in den Atemwegen

A31.0 7 Infektion der Lunge durch sonstige Mykobakterien

C37 7 Bosartige Neubildung des Thymus

C79.3 7 Sekundare bosartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute

J15.0 7 Pneumonie durch Klebsiella pneumoniae

J15.2 7 Pneumonie durch Staphylokokken

J67.8 7 Allergische Alveolitis durch organische Staube

A31.88 6 Sonstige Infektionen durch Mykobakterien

J15.1 6 Pneumonie durch Pseudomonas

J43.0 6 McLeod-Syndrom

J44.02 6 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

MO05.10 6 Lungenmanifestation der seropositiven chronischen Polyarthritis:
Mehrere Lokalisationen

M05.19 6 Lungenmanifestation der seropositiven chronischen Polyarthritis:
Nicht nédher bezeichnete Lokalisation

M34.8 6 Sonstige Formen der systemischen Sklerose

R0O5 6 Husten

Al15.3 5 Lungentuberkulose, durch sonstige und nicht ndher bezeichnete
Untersuchungsverfahren gesichert

J20.9 5 Akute Bronchitis, nicht naher bezeichnet

J45.1 5 Nichtallergisches Asthma bronchiale

J86.0 5 Pyothorax mit Fistel

Jo5.81 5 Stenose der Trachea nach medizinischen MafRnahmen

M31.7 5 Mikroskopische Polyangiitis

R06.0 5 Dyspnoe

Z43.0 5 Versorgung eines Tracheostomas

Z51.6 5 Desensibilisierung gegentber Allergenen

C78.2 4 Sekundare bosartige Neubildung der Pleura

C96.5 4 Multifokale und unisystemische Langerhans-Zell-Histiozytose

D14.3 4 Gutartige Neubildung: Bronchus und Lunge

G47.38 4 Sonstige Schlafapnoe

127.9 4 Pulmonale Herzkrankheit, nicht naher bezeichnet

J15.5 4 Pneumonie durch Escherichia coli

J18.0 4 Bronchopneumonie, nicht ndher bezeichnet

J45.9 4 Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet

J61 4 Pneumokoniose durch Asbest und sonstige anorganische Fasern

J68.4 4 Chronische Krankheiten der Atmungsorgane durch chemische
Substanzen, Gase, Rauch und Dampfe

M30.1 4 Panarteriitis mit Lungenbeteiligung

M34.0 4 Progressive systemische Sklerose

M35.8 4 Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten mit Systembeteiligung des

Bindegewebes

A04.70 (Datenschutz)  Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne
sonstige Organkomplikationen

A15.1 (Datenschutz)  Lungentuberkulose, nur durch Kultur gesichert
A15.2 (Datenschutz)  Lungentuberkulose, histologisch gesichert

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 168



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

Al15.6

Al15.7

A16.0

A18.8
A19.0

Al19.1
A31.80
A41.51
A41.9
A42.0
A43.0
B48.5
C11.8

C15.3
C15.8

C18.0
C18.9
C25.0
C33

C38.3
C45.7
C49.3

C50.4
C50.5
C50.8

C56
C57.0
C64
C67.9
C71.4
C73
Cr7.1

c78.7

C79.5

C80.9
C85.1
C85.2

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

Tuberkultse Pleuritis, bakteriologisch, molekularbiologisch oder
histologisch gesichert

Primare Tuberkulose der Atmungsorgane, bakteriologisch,
molekularbiologisch oder histologisch gesichert
Lungentuberkulose, weder bakteriologisch, molekularbiologisch noch
histologisch gesichert

Tuberkulose sonstiger naher bezeichneter Organe

Akute Miliartuberkulose einer einzelnen naher bezeichneten
Lokalisation

Akute Miliartuberkulose mehrerer Lokalisationen

Disseminierte atypische Mykobakteriose

Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

Sepsis, nicht naher bezeichnet

Aktinomykose der Lunge

Pulmonale Nokardiose

Pneumozystose

Bosartige Neubildung: Nasopharynx, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bosartige Neubildung: Osophagus, oberes Drittel

Bosartige Neubildung: Osophagus, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bosartige Neubildung: Zakum

Bosartige Neubildung: Kolon, nicht naher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Pankreaskopf

Bosartige Neubildung der Trachea

Bosartige Neubildung: Mediastinum, Teil nicht naher bezeichnet
Mesotheliom sonstiger Lokalisationen

Bosartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Thorax

Bosartige Neubildung: Oberer &ulRerer Quadrant der Brustdriise
Bosartige Neubildung: Unterer auf3erer Quadrant der Brustdriise

Bosartige Neubildung: Brustdriise, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bosartige Neubildung des Ovars

Bosartige Neubildung: Tuba uterina [Falloppio]

Bosartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken
Bosartige Neubildung: Harnblase, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung: Okzipitallappen

Bosartige Neubildung der Schilddrise

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Intrathorakale Lymphknoten

Sekundare bdsartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen
Gallengénge

Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Bdsartige Neubildung, nicht ndher bezeichnet

B-Zell-Lymphom, nicht naher bezeichnet

Mediastinales (thymisches) grof3zelliges B-Zell-Lymphom
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ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

C88.40

C92.00

D02.2
D15.2
D17.4
D37.6

D38.2
D38.3
D4v.7

D48.1

D64.8
D70.18

D70.19

D72.8
D76.3
D81.1

D86.9
D89.8

E83.1
E85.4
E85.9
E86
F05.8
F45.33
110.01

125.19
126.0
130.1
131.3
146.0
147.1
150.9
177.6
182.88
188.8
J12.8

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

Extranodales Marginalzonen-B-Zell-Lymphom des Mukosa-
assoziierten lymphatischen Gewebes [MALT-Lymphom]: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Akute myeloblastische Leukémie [AML]: Ohne Angabe einer
kompletten Remission

Carcinoma in situ: Bronchus und Lunge

Gutartige Neubildung: Mediastinum

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der intrathorakalen Organe
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber,
Gallenblase und Gallengange

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pleura
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Mediastinum
Sonstige naher bezeichnete Neubildungen unsicheren oder
unbekannten Verhaltens des lymphatischen, blutbildenden und
verwandten Gewebes

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe
und andere Weichteilgewebe

Sonstige naher bezeichnete Anamien

Sonstige Verlaufsformen der arzneimittelinduzierten Agranulozytose
und Neutropenie

Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie, nicht naher
bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten der Leukozyten
Sonstige Histiozytose-Syndrome

Schwerer kombinierter Immundefekt [SCID] mit niedriger T- und B-
Zellen-Zahl

Sarkoidose, nicht naher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete Stérungen mit Beteiligung des
Immunsystems, anderenorts nicht klassifiziert

Stérungen des Eisenstoffwechsels

Organbegrenzte Amyloidose

Amyloidose, nicht naher bezeichnet

Volumenmangel

Sonstige Formen des Delirs

Somatoforme autonome Funktionsstorung: Atmungssystem

Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven
Krise

Atherosklerotische Herzkrankheit: Nicht néher bezeichnet
Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale
Infektiose Perikarditis

Perikarderguss (nichtentziindlich)

Herzstillstand mit erfolgreicher Wiederbelebung
Supraventrikulare Tachykardie

Herzinsuffizienz, nicht ndher bezeichnet

Arteriitis, nicht naher bezeichnet

Embolie und Thrombose sonstiger nédher bezeichneter Venen
Sonstige unspezifische Lymphadenitis

Pneumonie durch sonstige Viren
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J13
J16.8
J20.2
J21.8
J21.9
J38.4
J38.7
J39.80
J41.0
Ja2
J43.1
J43.9
J44.03

J44.12

J44.13

J45.8
J62.8
J63.2
J68.0

J69.0
J70.2
J70.3
J70.4

J80.02

J80.03

J81l
J85.0
J92.9
J93.0
Jo3.1
J93.8
Jo4.1
J94.2
J94.8
J95.0
J95.1
J95.80
J96.19

J98.0

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Pneumonie durch Streptococcus pneumoniae

Pneumonie durch sonstige naher bezeichnete Infektionserreger
Akute Bronchitis durch Streptokokken

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

Larynxtdem

Sonstige Krankheiten des Kehlkopfes

Erworbene Stenose der Trachea

Einfache chronische Bronchitis

Nicht néher bezeichnete chronische Bronchitis

Panlobulares Emphysem

Emphysem, nicht néher bezeichnet

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

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht ndher bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

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

Mischformen des Asthma bronchiale

Pneumokoniose durch sonstigen Quarzstaub

Berylliose

Bronchitis und Pneumonie durch chemische Substanzen, Gase,
Rauch und Dampfe

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

Akute arzneimittelinduzierte interstitielle Lungenkrankheiten
Chronische arzneimittelinduzierte interstitielle Lungenkrankheiten

Arzneimittelinduzierte interstitielle Lungenkrankheit, nicht naher
bezeichnet

Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Moderates
Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]

Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Schweres
Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]

Lungenddem

Gangran und Nekrose der Lunge

Pleuraplaques ohne Nachweis von Asbhest

Spontaner Spannungspneumothorax

Sonstiger Spontanpneumothorax

Sonstiger Pneumothorax

Fibrothorax

Hamatothorax

Sonstige ndher bezeichnete Krankheitszustéande der Pleura
Funktionsstorung eines Tracheostomas

Akute pulmonale Insuffizienz nach Thoraxoperation
latrogener Pneumothorax

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

Krankheiten der Bronchien, anderenorts nicht klassifiziert
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J98.6 (Datenschutz)  Krankheiten des Zwerchfells

K31.82 (Datenschutz)  Angiodysplasie des Magens und des Duodenums mit Blutung
K51.9 (Datenschutz)  Colitis ulcerosa, nicht ndher bezeichnet

K56.4 (Datenschutz)  Sonstige Obturation des Darmes

K56.7 (Datenschutz)  lleus, nicht naher bezeichnet

K80.30 (Datenschutz)  Gallengangsstein mit Cholangitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

K83.0 (Datenschutz)  Cholangitis

K92.1 (Datenschutz)  Melana

M05.89 (Datenschutz)  Sonstige seropositive chronische Polyarthritis: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

M06.00 (Datenschutz)  Seronegative chronische Polyarthritis: Mehrere Lokalisationen

M06.08 (Datenschutz)  Seronegative chronische Polyarthritis: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,
Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

M34.1 (Datenschutz) CR(E)ST-Syndrom
M46.44 (Datenschutz)  Diszitis, nicht ndher bezeichnet: Thorakalbereich

M94.89 (Datenschutz)  Sonstige naher bezeichnete Knorpelkrankheiten: Nicht naher
bezeichnete Lokalisation

N10 (Datenschutz)  Akute tubulointerstitielle Nephritis
N45.9 (Datenschutz)  Orchitis, Epididymitis und Epididymoorchitis ohne Abszess
R06.88 (Datenschutz)  Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen der Atmung

R07.2 (Datenschutz)  Prékordiale Schmerzen

R07.3 (Datenschutz)  Sonstige Brustschmerzen

R09.1 (Datenschutz)  Pleuritis

R13.9 (Datenschutz)  Sonstige und nicht ndher bezeichnete Dysphagie

R59.1 (Datenschutz)  Lymphknotenvergrof3erung, generalisiert

R93.1 (Datenschutz)  Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik des Herzens und
des Koronarkreislaufes

R94.2 (Datenschutz)  Abnorme Ergebnisse von Lungenfunktionsprifungen

S27.31 (Datenschutz)  Prellung und Hamatom der Lunge

S27.5 (Datenschutz)  Verletzung der Trachea, Pars thoracica

T17.5 (Datenschutz)  Fremdkdrper im Bronchus

T78.3 (Datenschutz)  Angioneurotisches Odem

T86.09 (Datenschutz)  Graft-versus-host-Krankheit, nicht naher bezeichnet

Z08.8 (Datenschutz)  Nachuntersuchung nach sonstiger Behandlung wegen bésartiger
Neubildung

Z709.88 (Datenschutz)  Nachuntersuchung nach sonstiger Behandlung wegen anderer
Krankheitszustande

222.7 (Datenschutz)  Latente Tuberkulose

Z45.20 (Datenschutz)  Anpassung und Handhabung eines operativ implantierten vaskularen
Katheterverweilsystems

oS Ziffer Failzahl Bezeichnung

1-620.01 2488 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage
1-710 2376 Ganzkdrperplethysmographie
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oS ZifferFallzahl Bezeichnung

1-711 2017 Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat

6-002.72 977 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pegfilgrastim, parenteral: 6
mg bis unter 12 mg

8-542.12 869 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 2 Medikamente

1-715 817 Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

9-984.7 733 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

8-706 717 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

8-522.90 615 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Ohne bildgestitzte Einstellung

9-401.30 588 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

9-984.b 566 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

9-984.8 528 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 3

8-522.91 496 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgestutzter Einstellung

1-620.0x 468 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Sonstige

1-620.00 440 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument:
Ohne weitere Malinahmen

1-430.1x 434 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Sonstige

8-716.10 425 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder

Optimierung einer friher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht
invasive hausliche Beatmung

1-430.20 389 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Zangenbiopsie

8-547.0 327 Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten Antikdrpern

1-430.10 304 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Zangenbiopsie

6-009.38 288 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral:
200 mg bis unter 240 mg

8-542.32 273 Nicht komplexe Chemotherapie: 3 Tage: 2 Medikamente

9-984.6 249 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

6-005.d1 226 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Nab-Paclitaxel, parenteral:
300 mg bis unter 450 mg

8-528.9 173 Bestrahlungssimulation flr externe Bestrahlung und Brachytherapie:
Feldfestlegung mit Simulator, mit 3D-Plan

8-528.6 159 Bestrahlungssimulation fiir externe Bestrahlung und Brachytherapie:
CT-gesteuerte Simulation fir die externe Bestrahlung

8-527.8 156 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Individuelle Blocke oder Viellamellenkollimator
(MLC)

9-984.9 147 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 4

8-529.3 144 Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fir die intensitatsmodulierte Radiotherapie

8-716.00 140 Einstellung einer hduslichen maschinellen Beatmung:

Ersteinstellung: Nicht invasive hausliche Beatmung
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oS ZifferFailzahl Bezeichnung

1-432.01 131 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-
Markierung der Biopsieregion

8-800.cO0 127 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

1-632.0 124 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

1-712 113 Spiroergometrie

8-522.d0 90 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV

Photonen oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Ohne
bildgestitzte Einstellung

6-001.c2 74 Applikation von Medikamenten, Liste 1. Pemetrexed, parenteral: 800
mg bis unter 900 mg

8-98e.1 73 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

8-527.1 72 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, mittlerer
Schwierigkeitsgrad

8-527.0 68 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, einfach

8-98e.2 65 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 14 bis héchstens 20 Behandlungstage

6-005.d0 64 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Nab-Paclitaxel, parenteral:
150 mg bis unter 300 mg

8-98e.3 64 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

6-001.c1 60 Applikation von Medikamenten, Liste 1. Pemetrexed, parenteral: 700
mg bis unter 800 mg

8-543.12 60 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag: 2
Medikamente

6-001.c3 59 Applikation von Medikamenten, Liste 1. Pemetrexed, parenteral: 900
mg bis unter 1.000 mg

8-713.0 59 Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Erwachsenen:

Atemunterstitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanilen
[HENC-System]

8-522.b0 53 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV
Photonen oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Ohne
bildgestltzte Einstellung

8-718.3 52 Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Mindestens 11 bis hdchstens 20 Behandlungstage

5-320.0 51 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Durch Bronchoskopie

8-718.4 51 Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Mindestens 21 bis héchstens 40 Behandlungstage

8-523.10 48 Andere Hochvoltstrahlentherapie: Stereotaktische Bestrahlung,
fraktioniert: Zerebral

1-440.a 44 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen

und Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt
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8-716.11 43 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder
Optimierung einer friiher eingeleiteten hauslichen Beatmung:
Invasive hausliche Beatmung

1-430.11 42 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Kryobiopsie

6-005.d2 40 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Nab-Paclitaxel, parenteral:
450 mg bis unter 600 mg

8-98e.0 40 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Bis zu 6 Behandlungstage

8-716.01 39 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung:
Ersteinstellung: Invasive hausliche Beatmung nach erfolgloser
Beatmungsentwohnung

6-00a.1 36 Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral

8-527.2 36 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, komplex

8-987.10 35 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit

multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

9-984.a 35 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 5

8-522.d1 34 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV
Photonen oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Mit
bildgestutzter Einstellung

6-001.c4 32 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral:
1.000 mg bis unter 1.100 mg

1-844 29 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

5-431.20 27 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode

6-001.cO0 27 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 600
mg bis unter 700 mg

8-523.11 27 Andere Hochvoltstrahlentherapie: Stereotaktische Bestrahlung,
fraktioniert: Extrazerebral

8-529.8 27 Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:

Bestrahlungsplanung fur perkutane Bestrahlung, mit individueller
Dosisplanung

8-718.2 27 Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Mindestens 6 bis hdchstens 10 Behandlungstage

8-718.5 27 Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Mindestens 41 bis hdchstens 75 Behandlungstage

1-430.x 26 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Sonstige

1-700 26 Spezifische allergologische Provokationstestung

8-018.0 26 Komplette parenterale Ernahrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis hdochstens 13 Behandlungstage

8-542.11 26 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Medikament

5-320.4 25 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Bronchoskopische Kryotherapie

8-987.11 24 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit

multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 7 bis hochstens 13
Behandlungstage
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1-650.2 23 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie
8-542.31 20 Nicht komplexe Chemotherapie: 3 Tage: 1 Medikament
8-987.12 20 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit

multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

8-98g.14 20 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

8-719.0 19 Zusatzinformationen zur maschinellen Beatmung: Anwendung der
neural regulierten Beatmungsunterstitzung [NAVA — Neurally
Adjusted Ventilatory Assist]

1-620.03 18 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
katheterbasierter Luftstrommessung

6-001.c5 18 Applikation von Medikamenten, Liste 1. Pemetrexed, parenteral:
1.100 mg bis unter 1.200 mg

1-613 17 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

1-620.1x 17 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument:
Sonstige

1-650.1 17 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

1-843 17 Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

8-810.x 16 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige

8-522.b1 15 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV

Photonen oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Mit
bildgestutzter Einstellung

1-204.2 14 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme
8-987.13 14 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit

multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 21 Behandlungstage

8-542.13 13 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 3 Medikamente

8-717.1 13 Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstorungen: Kontrolle oder Optimierung einer
friher eingeleiteten nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie

1-791 12 Kardiorespiratorische Polygraphie

1-430.00 11 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea:
Zangenbiopsie

1-620.10 11 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne
weitere MalRnahmen

8-542.51 11 Nicht komplexe Chemotherapie: 5 Tage: 1 Medikament

8-716.20 11 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Beendigung

einer friher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht invasive
hausliche Beatmung

8-718.1 11 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Mindestens 3 bis héchstens 5 Behandlungstage
8-018.1 10 Komplette parenterale Ernéhrung als medizinische

Nebenbehandlung: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage
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1-430.2x 9 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Sonstige

1-440.9 9 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen
und Pankreas: Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt

8-98g.11 9 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

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

1-430.1 8

8-018.2 8 Komplette parenterale Ernahrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 21 Behandlungstage

8-812.07 7 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Alpha-1-
Proteinaseninhibitor human, parenteral: 4.800 mg bis unter 5.400 mg

8-98g.12 7 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis héchstens 14
Behandlungstage

1-242 6 Audiometrie

1-631.0 6 Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

8-017.0 6 Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens
7 bis hochstens 13 Behandlungstage

8-123.1 6 Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung

1-430.12 5 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus:
Biopsie durch Schlingenabtragung

1-430.2 5

1-442.0 5 Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Leber

1-444.6 5 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie

1-630.0 5 Diagnostische Osophagoskopie: Mit flexiblem Instrument

6-002.52 5 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 2,50 g bis
unter 3,50 g

8-030.0 5 Spezifische allergologische Immuntherapie: Mit Bienengift oder
Wespengift

8-100.40 5 Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit
flexiblem Instrument: Mit Zange

8-522.60 5 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV
Photonen oder schnelle Elektronen, bis zu 2 Bestrahlungsfelder:
Ohne bildgestutzte Einstellung

8-718.0 5 Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Mindestens 1 bis héchstens 2 Behandlungstage

8-800.g0 5 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

8-812.05 5 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Alpha-1-
Proteinaseninhibitor human, parenteral: 3.600 mg bis unter 4.200 mg

1-424 4 Biopsie ohne Inzision am Knochenmark
5-469.e3 Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

IS
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6-002.73

6-004.d
6-008.m6

8-523.00

8-800.g1

8-989.13

1-207.0
1-430.01

1-430.0x
1-430.21
1-430.30

1-431.0
1-432.1

1-441.0
1-444.7

1-445
1-481.0

1-481.5
1-490.2
1-490.4
1-490.6
1-490.7
1-493.30

1-493.31

1-493.4

1-494.8

4

4
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pegfilgrastim, parenteral: 12
mg bis unter 18 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Levosimendan, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 240
mg bis unter 280 mg

Andere Hochvoltstrahlentherapie: Stereotaktische Bestrahlung,
einzeitig: Zerebral

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis héchstens 19
Behandlungstage

Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10/20 Elektroden)
Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea:
Kryobiopsie

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea:
Sonstige

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge:
Kryobiopsie

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie:
Zangenbiospie

Perkutane (Nadel-)Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge
Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Pleura

Perkutane (Nadel-)Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas:
Leber

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

Endosonographische Feinnadelpunktion am oberen Verdauungstrakt
Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Skapula, Klavikula, Rippen und Sternum

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

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Oberarm und
Ellenbogen

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Rumpf

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Unterschenkel
Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Ful3

Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben:
Mamma: Durch Feinnadelaspiration

Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben:
Mamma: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der
Biopsieregion

Perkutane (Nadel-)biopsie an anderen Organen und Geweben:
Brustwand

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Retroperitoneales Gewebe
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oS Ziffer Fallzahl Bezeichnung

1-581.0

1-581.4

1-582.0

1-610.0
1-610.x
1-620.x
1-631.1

1-635.1

1-642
1-650.x
1-651
1-653
1-654.0
1-661
1-790
1-797.0

1-842
1-845
1-846.x
1-853.2
1-854.7

1-859.x
1-920.12

1-920.32

5-237.0

5-339.03

5-339.06

5-339.30

(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)

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen
durch Inzision: Mediastinum

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen
durch Inzision: Pleura

Biopsie an Schilddriise und Nebenschilddriisen durch Inzision:
Schilddruse

Diagnostische Laryngoskopie: Direkt

Diagnostische Laryngoskopie: Sonstige

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Sonstige

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei Anastomosen an
Osophagus und/oder Magen

Diagnostische Jejunoskopie: Bei Anastomosen an Osophagus,
Magen und/oder Dinndarm

Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und Pankreaswege
Diagnostische Koloskopie: Sonstige

Diagnostische Sigmoideoskopie

Diagnostische Proktoskopie

Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument
Diagnostische Urethrozystoskopie

Polysomnographie

Komplexe endokrinologische Funktionsuntersuchung: Ohne invasive
Katheteruntersuchung

Diagnostische Punktion des Perikardes [Perikardiozentese]
Diagnostische perkutane Punktion und Aspiration der Leber
Diagnostische perkutane Punktion von Harnorganen: Sonstige
Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhohle:
Aszitespunktion

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder
Schleimbeutels: Kniegelenk

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige
Medizinische Evaluation und Entscheidung tber die Indikation zur
Transplantation: Teilweise Evaluation, ohne Aufnahme eines
Patienten auf eine Warteliste zur Organtransplantation:
Lungentransplantation

Medizinische Evaluation und Entscheidung tber die Indikation zur
Transplantation: Re-Evaluation, mit Aufnahme oder Verbleib eines
Patienten auf eine(r) Warteliste zur Organtransplantation:
Lungentransplantation

Wurzelspitzenresektion und Wurzelkanalbehandlung:
Wurzelkanalbehandlung

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen einer Schiene (Stent),
hybrid/dynamisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Mit Einlegen oder Wechsel eines
Bifurkationsstents

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Wechsel einer
bronchialen Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent),
hybrid/dynamisch
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5-339.51

5-339.52

5-339.53

5-339.55

5-345.5

5-349.7

5-38a.9
5-431.2x
5-433.52

5-449.x3

5-450.3
5-452.61

5-452.62

5-452.71

5-452.a0

5-469.d3
5-526.a
5-526.e1

6-001.e5

6-002.53

6-002.54

6-002.55

6-002.56

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder
Wechsel eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 2
Ventile

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

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

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

Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage,
thorakoskopisch

Andere Operationen am Thorax: Operative Entfernung eines
Verweilsystems zur Drainage der Pleurahdhle

Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen: V. cava
Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Sonstige

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Magens: Destruktion, endoskopisch: Thermokoagulation

Andere Operationen am Magen: Sonstige: Endoskopisch

Inzision des Darmes: Perkutan-endoskopische Jejunostomie (PEJ)
Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik:
Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Anzahl der Polypen mit mehr als 2 cm Durchmesser: 1
Polyp

Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch
Endoskopische Operationen am Pankreasgang: Dilatation
Endoskopische Operationen am Pankreasgang: Einlegen einer
Prothese: Nicht selbstexpandierend

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Infliximab, parenteral: 400
mg bis unter 500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 3,50 g bis
unter 4,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 4,50 g bis
unter 6,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 6,50 g bis
unter 8,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 8,50 g bis
unter 10,50 g
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6-002.57 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 10,50 g bis
unter 15,50 g

6-002.91 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral:
250 mg bis unter 350 mg

6-002.f2 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bosentan, oral: 750 mg bis
unter 1.000 mg

6-002.f3  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bosentan, oral: 1.000 mg bis
unter 1.250 mg

6-002.f5 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bosentan, oral: 1.500 mg bis
unter 1.750 mg

6-002.fg (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bosentan, oral: 5.500 mg bis
unter 6.000 mg

6-002.p1 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 65
mg bis unter 100 mg

6-002.p6 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 300
mg bis unter 350 mg

6-002.pf (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
1.000 mg bis unter 1.200 mg

6-002.pj (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral:
1.600 mg bis unter 2.000 mg

6-002.r6  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 2,4
g bis unter 3,2 g

6-002.rd  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 8,8
g bis unter 10,4 g

6-004.22 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 4. Ambrisentan, oral: 25,0 mg
bis unter 35,0 mg

6-004.23 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 4. Ambrisentan, oral: 35,0 mg
bis unter 45,0 mg

6-004.26 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 4. Ambrisentan, oral: 65,0 mg
bis unter 75,0 mg

6-004.27 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 4. Ambrisentan, oral: 75,0 mg
bis unter 100,0 mg

6-004.29 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 4. Ambrisentan, oral: 125,0 mg
bis unter 150,0 mg

6-004.2a (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 4: Ambrisentan, oral: 150,0 mg
bis unter 200,0 mg

6-006.j3  (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 6: Ipilimumab, parenteral: 50
mg bis unter 60 mg

6-007.06 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, oral,
Suspension: 7.800 mg bis unter 9.000 mg

6-007.h2 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 60 mg bis
unter 80 mg

6-007.h5 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 120 mg bis
unter 140 mg

6-007.n7 (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 160 mg bis
unter 200 mg

6-007.hb (Datenschutz)  Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 320 mg bis
unter 360 mg
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6-008.03
6-008.04
6-008.05
6-008.07
6-008.0a
6-008.0d
6-008.0f

6-008.0g
6-008.0j

6-00b.7
6-00Db.f
8-017.1

8-017.2
8-100.30

8-100.4
8-100.6

8-101.x
8-132.1
8-132.2
8-132.3
8-132.x
8-153
8-159.x
8-171.0
8-522.61

8-527.6
8-528.7

8-541.0

8-541.x

(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)

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 30 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 36 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 42 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 60 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 96 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 144 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 192 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 216 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:
unter 264 mg

Riociguat, oral
Riociguat, oral
Riociguat, oral
Riociguat, oral
Riociguat, oral
Riociguat, oral
Riociguat, oral
Riociguat, oral

Riociguat, oral

: 24 mg bis
: 30 mg bis
: 36 mg bis
: 48 mg bis
: 84 mg bis
: 120 mg bis
: 168 mg bis
: 192 mg bis

: 240 mg bis

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Durvalumab, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 11: Osimertinib, oral
Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens

14 bis héchstens 20 Behandlungstage

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens

21 Behandlungstage

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Tracheoskopie:

Mit Zange

Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Osophagoskopie

mit flexiblem Instrument

Fremdkoérperentfernung ohne Inzision: Sonstige
Manipulationen an der Harnblase: Spulung, einmalig
Manipulationen an der Harnblase: Spulung, intermittierend
Manipulationen an der Harnblase: Spulung, kontinuierlich
Manipulationen an der Harnblase: Sonstige
Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhdhle
Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige
Therapeutische Spiilung (Lavage) des Ohres: AuRRerer Gehérgang

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV
Photonen oder schnelle Elektronen, bis zu 2 Bestrahlungsfelder: Mit

bildgestltzter Einstellung

Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen

bei Strahlentherapie: Behandlungshilfen

Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und Brachytherapie:
CT-gesteuerte Simulation fur die Brachytherapie
Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen
Materialien und Immunmodulatoren: Intrathekal
Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen
Materialien und Immunmodulatoren: Sonstige
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8-542.21
8-542.22
8-543.21

8-543.32

8-547.1
8-547.2
8-547.31
8-716.02

8-716.21

8-717.0

8-718.6

8-800.61

8-800.c1

8-800.c2

8-800.93

8-800.96

8-810.wa

8-812.0c

8-812.0g

8-812.50

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Nicht komplexe Chemotherapie: 2 Tage: 1 Medikament

Nicht komplexe Chemotherapie: 2 Tage: 2 Medikamente
Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2 Tage: 1
Medikament

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 2
Medikamente

Andere Immuntherapie: Mit modifizierten Antikdrpern

Andere Immuntherapie: Mit Immunmodulatoren

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige
Applikationsform

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung:
Ersteinstellung: Invasive héusliche Beatmung als elektive
Maflnahme oder ohne Beatmungsentwdhnungsversuch

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Beendigung
einer friher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Invasive hausliche
Beatmung

Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstdrungen: Ersteinstellung
Beatmungsentwdohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Mindestens 76 Behandlungstage

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Patientenbezogene
Thrombozytenkonzentrate: 2 patientenbezogene
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter 16
TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 4
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 8 bis unter 10
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
85 g bis unter 105 g

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Alpha-1-
Proteinaseninhibitor human, parenteral: 9.600 mg bis unter 10.800
mg

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Alpha-1-
Proteinaseninhibitor human, parenteral: 18.000 mg bis unter 20.400
mg

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
500 IE bis unter 1.500 IE
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8-812.51 (Datenschutz)  Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
1.500 IE bis unter 2.500 IE

8-812.60 (Datenschutz)  Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1
TE bis unter 6 TE

8-836.07 (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Ballon-Angioplastie: V.
cava

8-836.98 (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit embolisierenden Flussigkeiten: Andere Gefal3e thorakal

8-836.k8 (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation
mit PartikeIn: Andere Gefale thorakal

8-83b.12 (Datenschutz)  Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Partikel zur selektiven
Embolisation: Nicht spharische Partikel

8-83b.13 (Datenschutz)  Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Partikel zur selektiven
Embolisation: Sonstige spharische Partikel

8-83b.72 (Datenschutz)  Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung von mehr als
einem Mikrokathetersystem: 4 Mikrokathetersysteme

8-982.0 (Datenschutz)  Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

8-982.1 (Datenschutz)  Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

8-987.00 (Datenschutz)  Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf spezieller
Isoliereinheit: Bis zu 6 Behandlungstage

8-987.01 (Datenschutz)  Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit
multiresistenten Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

8-989.00 (Datenschutz)  Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

8-989.04 (Datenschutz)  Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

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

9-990 (Datenschutz)  Klinische Obduktion bzw. Obduktion zur Qualitatssicherung

DiagnosenzuB-26

ico-ziffer fFallzet .|

C34.1 121 Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

D38.1 98 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea,
Bronchus und Lunge

C78.0 79 Sekundare bosartige Neubildung der Lunge

C34.3 76 Bdsartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

Jo0 53 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

J86.9 41 Pyothorax ohne Fistel

C78.2 30 Sekundare bosartige Neubildung der Pleura

Qualitatsbericht 2020 gemal3 § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 184



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

J98.4
J93.1
C34.2
C34.0
C34.8

J93.8
R59.0
C77.1

C45.0
J43.8
D86.1
J94.0
J94.2
D14.3
D38.3
J86.0
J93.0
J94.1
J95.80
D86.2
J85.1
S27.1
B44.0
B44.1
C34.9
C37
C38.1
C41.30

C50.8

C73
C77.0

C77.8

C78.1
C79.5

C79.88

C80.0

C81.2
C81.4

30
25
14
11
11

11
11
10

A D01 0101 0101 01 N 0000 © ©

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

Sonstige Veranderungen der Lunge

Sonstiger Spontanpneumothorax

Bosartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

Bosartige Neubildung: Hauptbronchus

Bosartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Sonstiger Pneumothorax

Lymphknotenvergrof3erung, umschrieben

Sekundare und nicht nédher bezeichnete bosartige Neubildung:
Intrathorakale Lymphknoten

Mesotheliom der Pleura

Sonstiges Emphysem

Sarkoidose der Lymphknoten

Chyloser (Pleura-) Erguss

Hamatothorax

Gutartige Neubildung: Bronchus und Lunge

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Mediastinum
Pyothorax mit Fistel

Spontaner Spannungspneumothorax

Fibrothorax

latrogener Pneumothorax

Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten
Abszess der Lunge mit Pneumonie

Traumatischer Hamatothorax

Invasive Aspergillose der Lunge

Sonstige Aspergillose der Lunge

Bosartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht naher bezeichnet
Bosartige Neubildung des Thymus

Bosartige Neubildung: Vorderes Mediastinum

Bosartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels:
Rippen

Bosartige Neubildung: Brustdriise, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

Bdsartige Neubildung der Schilddrise

Sekundare und nicht naher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Lymphknoten des Kopfes, des Gesichtes und des Halses

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung:
Lymphknoten mehrerer Regionen

Sekundéare bdsartige Neubildung des Mediastinums
Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des
Knochenmarkes

Sekundare bdsartige Neubildung sonstiger nédher bezeichneter
Lokalisationen

Bdsartige Neubildung, priméare Lokalisation unbekannt, so
bezeichnet

Gemischtzelliges (klassisches) Hodgkin-Lymphom
Lymphozytenreiches (klassisches) Hodgkin-Lymphom
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ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

C81.7
C83.3
C85.1
C85.7
C88.40

D14.2
D15.0
D15.2
D16.70

D17.1

D19.0
D33.3
D38.2
D48.7

D86.8
E04.2
E32.0
E32.8
E83.1
E85.4
131.2
150.13
150.14
J15.4
J18.1
J18.8
J43.2
J44.09

J44.81

J84.9
J85.2
J93.9
J94.8
J95.0
J95.81
J96.00

J96.01

J98.1

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Sonstige Typen des (klassischen) Hodgkin-Lymphoms

Diffuses grof3zelliges B-Zell-Lymphom

B-Zell-Lymphom, nicht n&her bezeichnet

Sonstige naher bezeichnete Typen des Non-Hodgkin-Lymphoms
Extranodales Marginalzonen-B-Zell-Lymphom des Mukosa-
assoziierten lymphatischen Gewebes [MALT-Lymphom]: Ohne
Angabe einer kompletten Remission

Gutartige Neubildung: Trachea

Gutartige Neubildung: Thymus

Gutartige Neubildung: Mediastinum

Gutartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels:
Rippen

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut
des Rumpfes

Gutartige Neubildung: Mesotheliales Gewebe der Pleura
Gutartige Neubildung: Hirnnerven

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pleura

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
naher bezeichnete Lokalisationen

Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen
Nichttoxische mehrknotige Struma

Persistierende Thymushyperplasie

Sonstige Krankheiten des Thymus

Stérungen des Eisenstoffwechsels

Organbegrenzte Amyloidose

Hamoperikard, anderenorts nicht klassifiziert
Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung
Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe
Pneumonie durch sonstige Streptokokken
Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht ndher bezeichnet
Zentrilobulares Emphysem

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der
unteren Atemwege: FEV1 nicht ndher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit:
FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Interstitielle Lungenkrankheit, nicht néaher bezeichnet

Abszess der Lunge ohne Pneumonie

Pneumothorax, nicht naher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete Krankheitszustéande der Pleura
Funktionsstdrung eines Tracheostomas

Stenose der Trachea nach medizinischen MaRnahmen

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ
| [hypoxisch]

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ
Il [nyperkapnisch]

Lungenkollaps
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ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

J98.6 (Datenschutz)  Krankheiten des Zwerchfells

M06.39 (Datenschutz)  Rheumaknoten: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation

M86.38 (Datenschutz)  Chronische multifokale Osteomyelitis: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,
Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Q82.8 (Datenschutz)  Sonstige néher bezeichnete angeborene Fehlbildungen der Haut

R04.8 (Datenschutz)  Blutung aus sonstigen Lokalisationen in den Atemwegen

RO5 (Datenschutz)  Husten

R09.1 (Datenschutz)  Pleuritis

R59.1 (Datenschutz)  Lymphknotenvergrof3erung, generalisiert

R91 (Datenschutz)  Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Lunge

S23.2 (Datenschutz)  Luxation sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des Thorax

S27.0 (Datenschutz)  Traumatischer Pneumothorax

S27.5 (Datenschutz)  Verletzung der Trachea, Pars thoracica

T79.7 (Datenschutz)  Traumatisches subkutanes Emphysem

T82.7 (Datenschutz)  Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Gerate,
Implantate oder Transplantate im Herzen und in den Gefal3en

T85.6 (Datenschutz)  Mechanische Komplikation durch sonstige naher bezeichnete interne

Prothesen, Implantate oder Transplantate

OPS-Ziffer|Fallzah Bezeichnung

5-98c.1 185 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgerat, laparoskopisch oder thorakoskopisch,
fur die intrathorakale oder intraabdominale Anwendung

1-426.3 185 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

8-144.0 184 Therapeutische Drainage der Pleurahéhle: Grof3lumig

5-349.6 136 Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus,
Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

5-399.5 121 Andere Operationen an BlutgefalRen: Implantation oder Wechsel von

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

8-144.1 100 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

5-322.g1 85 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch:
Ohne Lymphadenektomie

1-581.4 75 Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen
durch Inzision: Pleura

9-984.7 73 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

5-98c.0 67 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:

Lineares Klammernahtgeréat, offen chirurgisch, fur die intrathorakale
oder intraabdominale Anwendung

5-333.1 66 Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, thorakoskopisch

9-984b 65 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

8-173.10 57 Therapeutische Spullung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle:

Pleurahdhle: 1 bis 7 Spilungen
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5-401.70 56 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Mediastinal,
thorakoskopisch: Ohne Markierung

8-152.1 55 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Pleurahdhle

5-324.71 51 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie,

einseitig mit radikaler Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

5-345.5 51 Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage,
thorakoskopisch

8-144.2 51 Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger
Katheter

8-831.0 49 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralventse Gefalie: Legen

5-324.b1 46 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit

radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

5-985.2 42 Lasertechnik: Dioden-Laser

5-896.1a 36 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Brustwand
und Rucken

5-340.b 34 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem
Gewebe aus der Pleurahdhle, thorakoskopisch

5-916.a2 28 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: Tiefreichend, an Thorax, Mediastinum und/oder
Sternum

8-800.c0 27 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6
TE

9-984.6 27 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 1

9-984.8 27 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 3

1-425.3 26 (Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus:
Lymphknoten, mediastinal

5-344.40 26 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Lokal

1-691.0 24 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie

1-586.3 22 Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Mediastinal

5-322.h4 21 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach,
thorakoskopisch: 2 bis 5 Keile, ohne Lymphadenektomie

5-333.0 21 Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, offen chirurgisch

1-691.1 20 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie:
Mediastinoskopie

5-404.8 20 Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Mediastinal, thorakoskopisch

5-340.a 19 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem
Gewebe aus der Pleurahdhle, offen chirurgisch

5-343.2 18 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Partielle Resektion am kndchernen Thorax, Rippe

5-344.42 18 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal,
parietal

5-402.d 17 Regionale Lymphadenektomie (AusrAumung mehrerer Lymphknoten

einer Region) als selbstandiger Eingriff: Mediastinal, thorakoskopisch
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5-322.d1 16 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch:
Ohne Lymphadenektomie

5-344.0 16 Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen
Pleura], offen chirurgisch

8-52291 16 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgestitzter Einstellung

1-550 15 Biopsie am Zwerchfell durch Inzision

5-339.20 15 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von
erkranktem Lungengewebe: Durch Thermoablation, perkutan

5-916.a0 15 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems
zur Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

8-831.2 15 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefalie:
Wechsel

5-932.31 13 Art des verwendeten Materials flir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Biologisches Material: 10 cm? bis unter 50 cm?

8-152.0 13 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax:
Perikard

8-173.11 13 Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahohle:
Pleurahdhle: 8 bis 14 Spulungen

5-322.g2 12 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch:
Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-322.e6 11 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen
chirurgisch: 2 bis 5 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

9-984.9 11 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 4

5-322.e5 10 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen
chirurgisch: 2 bis 5 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-344.3 10 Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen
Pleura], thorakoskopisch

1-432.01 9 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch

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

1-844 9 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

5-334.8 8 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Lungenparenchymfistel, thorakoskopisch

5-349.7 8 Andere Operationen am Thorax: Operative Entfernung eines
Verweilsystems zur Drainage der Pleurahohle

5-372.3 8 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes

und Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster),
thorakoskopisch

5-900.1a 8 Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Riicken

5-311.1 7 Temporare Tracheostomie: Punktionstracheotomie

5-322.d2 7 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch:
Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-340.d 7 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakoskopie zur
Hamatomausraumung

5-342.03 7 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Exzision: Durch Thorakoskopie

5-344.x 7 Pleurektomie: Sonstige
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5-322.e4 6 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen
chirurgisch: 2 bis 5 Keile, ohne Lymphadenektomie

5-334.7 6 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Lungenparenchymfistel, offen chirurgisch

5-339.65 6 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Néhte: Mit
Pleura

5-344.10 6 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Lokal

5-930.4 6 Art des Transplantates oder Implantates: Alloplastisch

5-983 6 Reoperation

8-173.12 6 Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahohle:

Pleurahdhle: 15 bis 21 Spilungen

5-323.43 5 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge:
Segmentresektion, offen chirurgisch: Mit radikaler
Lymphadenektomie

5-323.63 5 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge:
Bisegmentresektion, offen chirurgisch: Mit radikaler
Lymphadenektomie

5-324.31 5 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

5-325.04 5 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie
ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit
Brustwandresektion

5-328.01 5 Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie: Mit
Gefalresektion intraperikardial

5-340.c 5 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakotomie zur
Hamatomausraumung

5-343.0 5 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Exzision von Weichteilen

5-344.12 5 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal,
parietal

5-344.5 5 Pleurektomie: Pleurektomie, total, thorakoskopisch

5-346.81 5 Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Brustwandteilresektion mit
plastischer Deckung: Durch alloplastisches Material

5-401.00 5 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Zervikal: Ohne
Markierung

5-892.0a 5 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Malinahmen:
Brustwand und Rticken

5-995 5 Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett
durchgefiihrt)

8-812.60 5 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und

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

1-581.0 4 Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen
durch Inzision: Mediastinum
1-581.3 4 Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen

durch Inzision: Lunge
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5-322.h5 4 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach,
thorakoskopisch: 2 bis 5 Keile, mit Entfernung einzelner
Lymphknoten

5-324.a1 4 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne
radikale Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

5-339.50 4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder
Wechsel eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 1
Ventil

5-932.30 4 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Biologisches Material: Weniger als 10 cm?

8-173.13 4 Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahohle:
Pleurahdhle: 22 oder mehr Spilungen

8-190.20 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

8-527.8 4 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Individuelle Blocke oder Viellamellenkollimator
(MLC)

8-528.6 4 Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und Brachytherapie:
CT-gesteuerte Simulation fur die externe Bestrahlung

8-831.5 4 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefalie: Legen
eines grollumigen Katheters zur extrakorporalen Blutzirkulation

1-424 (Datenschutz)  Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

1-432.02 (Datenschutz) Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie mit Clip-
Markierung der Biopsieregion

1-490.4 (Datenschutz)  Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Rumpf

1-494.2 (Datenschutz)  (Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Mediastinum

1-503.0 (Datenschutz)  Biopsie an Knochen durch Inzision: Skapula, Klavikula, Rippen und
Sternum

1-580.1 (Datenschutz)  Biopsie an Herz und Perikard durch Inzision: Perikard

1-584 (Datenschutz)  Biopsie an der Nebenniere durch Inzision

1-586.0 (Datenschutz)  Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Zervikal

1-586.1 (Datenschutz)  Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Supraklavikular

1-587.0 (Datenschutz)  Biopsie an BlutgefaRen durch Inzision: Gefal3e Kopf und Hals,
extrakraniell

1-589.0 (Datenschutz)  Biopsie an anderen Organen und Geweben durch Inzision:
Brustwand

5-041.5 (Datenschutz)  Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven:
Nerven Rumpf

5-046.5 (Datenschutz)  Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, sekundar: Nerven
Rumpf

5-056.5 (Datenschutz)  Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Rumpf

5-056.x (Datenschutz)  Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Sonstige

5-062.1 (Datenschutz)  Andere partielle Schilddrisenresektion: Exzision eines Knotens

5-062.7 (Datenschutz)  Andere partielle Schilddrisenresektion: Resektion des Isthmus

5-063.0 (Datenschutz)  Thyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

oS ZifferFallzahl Bezeichnung

5-069.40

5-077.2
5-077.5
5-078.x
5-299.x
5-310.0
5-311.0
5-312.0
5-314.02
5-314.11
5-314.22

5-316.0
5-316.2
5-316.3

5-316.60

5-316.x
5-319.11

5-319.13

5-319.b

5-31a.1

5-320.0

5-320.4

5-321.3

5-321.45

5-322.d3

5-322.e9

5-322.ea

(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)

Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddriisen:
Monitoring des N. recurrens im Rahmen einer anderen Operation:
Nicht kontinuierlich [IONM]

Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Sternotomie
Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Thorakoskopie
Andere Operationen am Thymus: Sonstige

Andere Operationen am Pharynx: Sonstige

Larynxverengende Eingriffe: Injektion in die Stimmlippen (z.B. zur
Verschmalerung der Stimmritze)

Temporéare Tracheostomie: Tracheotomie

Permanente Tracheostomie: Tracheotomie

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der
Trachea: Exzision: Tracheobronchoskopisch

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der
Trachea: Resektion: Mit End-zu-End-Anastomose

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der
Trachea: Destruktion: Tracheobronchoskopisch

Rekonstruktion der Trachea: Naht (nach Verletzung)

Rekonstruktion der Trachea: Verschluss eines Tracheostomas
Rekonstruktion der Trachea: Erweiterungsplastik eines
Tracheostomas

Rekonstruktion der Trachea: Beseitigung einer Trachealstenose: Mit
End-zu-End-Anastomose

Rekonstruktion der Trachea: Sonstige

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent),
hybrid/dynamisch

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Endoskopische
Injektion in die Trachea

Zusatzinformationen zu Operationen an Larynx und Trachea:
Anwendung eines Ballonkatheters

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Durch Bronchoskopie

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Bronchoskopische Kryotherapie

Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion des
Lungenparenchyms): Revision einer Bronchusstumpfinsuffizienz (mit
partieller Resektion), ohne plastische Deckung

Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion des
Lungenparenchyms): Revision einer Bronchusstumpfinsuffizienz mit
plastischer Deckung: Mit Pleura

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch:
Mit radikaler Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen
chirurgisch: 6 bis 9 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie
Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen
chirurgisch: 10 bis 19 Keile, ohne Lymphadenektomie
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

oS Ziffer[Failzahl Bezeichnung

5-322.eb
5-322.ec
5-322.9g3
5-322.x

5-323.42

5-323.51

5-323.52

5-323.53

5-323.62

5-323.73

5-323.x3

5-324.33

5-324.3x

5-324.61

5-324.7x
5-324.ax

5-324.b2

5-324.b3

5-325.01

5-325.02

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen
chirurgisch: 10 bis 19 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen
chirurgisch: 10 bis 19 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie
Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch:
Mit radikaler Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Sonstige

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge:
Segmentresektion, offen chirurgisch: Mit Entfernung einzelner
Lymphknoten

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge:
Segmentresektion, thorakoskopisch: Ohne Lymphadenektomie
Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge:
Segmentresektion, thorakoskopisch: Mit Entfernung einzelner
Lymphknoten

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge:
Segmentresektion, thorakoskopisch: Mit radikaler
Lymphadenektomie

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge:
Bisegmentresektion, offen chirurgisch: Mit Entfernung einzelner
Lymphknoten

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge:
Bisegmentresektion, thorakoskopisch: Mit radikaler
Lymphadenektomie

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Sonstige: Mit
radikaler Lymphadenektomie

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit angioplastischer
Erweiterung

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Sonstige

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie,
einseitig ohne radikale Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne
bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie,
einseitig mit radikaler Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Sonstige
Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne
radikale Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Sonstige

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit
bronchoplastischer Erweiterung

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit angioplastischer
Erweiterung

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie
ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Gefaliresektion
intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie
ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit
Perikardresektion
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

oS ZifferFallzahl Bezeichnung

5-325.06

5-325.08

5-325.18

5-325.1x

5-325.21

5-325.2x

5-325.3x

5-325.51

5-325.71

5-325.81

5-325.x1

5-325.x4

5-327.0

5-327.1

5-330.2

5-334.2

5-339.01

5-339.51

5-339.52

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie
ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit
Osophagusresektion

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie
ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Resektion an
mehreren Organen

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer Erweiterung (Bronchusmanschette): Mit
Resektion an mehreren Organen

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer Erweiterung (Bronchusmanschette): Sonstige
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
angioplastischer Erweiterung (GefalBmanschette): Mit
Gefaliresektion intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
angioplastischer Erweiterung (GefaBmanschette): Sonstige
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung (Bronchus- und
GefalBmanschette): Sonstige

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie
ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Gefal3resektion
intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit
angioplastischer Erweiterung (GefaBmanschette): Mit
Gefalresektion intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit
bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung (Bronchus- und
GefaBmanschette): Mit GefaRresektion intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Sonstige: Mit
Gefalresektion intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Sonstige: Mit
Brustwandresektion

Einfache (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie ohne
radikale Lymphadenektomie

Einfache (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie mit
radikaler Lymphadenektomie

Inzision eines Bronchus: Implantation einer Prothese in das
Bronchialsystem

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht eines Bronchus (nach
Verletzung)

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines
Bronchus, bronchoskopisch: Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)
Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder
Wechsel eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 2
Ventile

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder
Wechsel eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 3
Ventile
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

oS ZifferFallzahl Bezeichnung

5-339.61

5-339.66

5-340.1
5-340.7
5-342.01

5-342.11

5-342.16

5-342.1x

5-343.3

5-343.x

5-344.11

5-344.13

5-344.43

5-345.6
5-346.4

5-346.61

5-346.62

5-346.a5

5-346.c1

5-347.2

5-347.30

5-347.40

5-349.3

5-370.1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte: Mit
Muskeltransposition

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte: Mit
perikardialem Fett

Inzision von Brustwand und Pleura: Explorative Thorakotomie
Inzision von Brustwand und Pleura: Osteotomie der Rippe

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Exzision: Offen chirurgisch

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Resektion: Ohne Resektion an mediastinalen
Organen

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Resektion: Mit Lungenresektion und
Perikardteilresektion

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Mediastinums: Resektion: Sonstige

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Partielle Resektion am kndchernen Thorax, Sternum

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Sonstige

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal,
viszeral

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal,
viszeral und parietal kombiniert

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal,
viszeral und parietal kombiniert

Pleurodese [Verodung des Pleuraspaltes]: Durch Instillation
Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Sekundarer Verschluss
einer Thorakotomie

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Resektion am kndchernen
Thorax mit Rekonstruktion: Partielle Resektion, Sternum

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Resektion am knéchernen
Thorax mit Rekonstruktion: Komplette Resektion, Rippe

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Korrektur einer
Brustkorbdeformitat: Konkavseitige Rippenkopfchenresektion
Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der
Thoraxwand, offen chirurgisch, einseitig: Mit Reposition und
Osteosynthese, 2 Rippen

Operationen am Zwerchfell: Naht (nach Verletzung), thorakoskopisch
Operationen am Zwerchfell: Exzision von erkranktem Gewebe: Ohne
Verschluss durch alloplastisches Material

Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, partiell: Ohne
alloplastisches Material

Andere Operationen am Thorax: Entfernung von
Osteosynthesematerial

Perikardiotomie und Kardiotomie: Perikardiotomie
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

oS Ziffer Fallzahl Bezeichnung

5-372.2

5-372.x
5-374.1
5-374.2
5-388.42
5-399.7
5-401.10
5-401.20
5-401.30
5-401.7x
5-401.9g0

5-402.c

5-404.1
5-405.1
5-405.x
5-429.j1
5-429.j2
5-431.20
5-469.d3
5-469.e3
5-780.6x
5-850.h5

5-852.65

5-852.85

(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 und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster),
offen chirurgisch

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes
und Perikardektomie: Sonstige

Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Plastische
Rekonstruktion des Perikardes ohne Implantat

Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Plastische
Rekonstruktion des Perikardes mit Implantat

Naht von Blutgefal3en: Arterien thorakal: A. pulmonalis

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

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Axillar: Ohne
Markierung

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafl3e: Mediastinal,
offen chirurgisch: Ohne Markierung

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefalie: Paraaortal,
offen chirurgisch: Ohne Markierung

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Mediastinal,
thorakoskopisch: Sonstige

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Parasternal,
offen chirurgisch: Ohne Markierung

Regionale Lymphadenektomie (Ausrdumung mehrerer Lymphknoten
einer Region) als selbstandiger Eingriff: Mediastinal, offen
chirurgisch

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger
Eingriff: Mediastinal, offen chirurgisch

Operationen am Ductus thoracicus: Verschluss einer Chylusfistel,
thorakoskopisch

Operationen am Ductus thoracicus: Sonstige

Andere Operationen am Osophagus: MalRnahmen bei
selbstexpandierender Prothese: Einlegen oder Wechsel,
endoskopisch, eine Prothese ohne Antirefluxventil

Andere Operationen am Osophagus: MaRnahmen bei
selbstexpandierender Prothese: Entfernung

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode

Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement:
Sonstige

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Brustwand und Rucken

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels,
subfaszial, partiell: Brustwand und Ricken

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision an Sehnen und
Muskeln, epifaszial: Brustwand und Rtcken
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Evangelische Lungenklinik

oS ZifferFallzahl Bezeichnung

5-857.76

5-857.95

5-858.75

5-874.8

5-892.07

5-892.1a

5-892.2a

5-894.06

5-894.1a

5-896.05

5-896.08

5-896.0a

5-896.0b

5-896.16

5-896.17

5-900.0a

5-900.16

5-900.18

5-900.1x

5-902.5a

5-905.2a

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Myokutaner Lappen, gefal3gestielt: Bauchregion
Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und
Faszien: Muskellappen, gefal3gestielt: Brustwand und Riicken
Entnahme und Transplantation von Muskel, Sehne und Faszie mit
mikrovaskularer Anastomosierung: Transplantation eines
myokutanen Lappens: Brustwand und Riicken

Erweiterte (radikale) Mastektomie mit Resektion an den Mm.
pectorales majores et minores und Thoraxwandteilresektion: Mit
tiefer Thoraxwandteilresektion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Ma3nahmen:
Oberarm und Ellenbogen

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Brustwand und
Rucken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines
Fremdkorpers: Brustwand und Riicken

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, ohne priméaren Wundverschluss: Schulter und Axilla
Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Exzision, lokal, mit primarem Wundverschluss: Brustwand und
Rucken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Hals
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Unterarm
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Brustwand
und Ricken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig:
Bauchregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Schulter
und Axilla

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Oberarm
und Ellenbogen

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Prim&rnaht: Brustwand und Ricken

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Schulter und Axilla

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Unterarm

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitéat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Sonstige

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf
granulierendes Hautareal, grof3flachig: Brustwand und Ricken
Lappenplastik an Haut und Unterhaut, Empféangerstelle: Gestielter
Fernlappen: Brustwand und Ricken
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oS ZifferFallzahl Bezeichnung

5-932.11

5-932.12

5-932.13

5-932.16

5-932.32

5-932.41

5-932.42

5-985.0
5-98c.3

6-002.54
6-002.5¢
6-002.qf

6-004.d
6-007.k6

6-008.j
6-009.38

6-00Db.f
8-018.0

8-148.0

8-159.x
8-173.0

8-190.21

8-190.22

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 10
cm?2 bis unter 50 cm?

Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 50
cm?2 bis unter 100 cm?

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
100 cm? bis unter 200 cm?

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material:
400 cm? bis unter 500 cm?

Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Biologisches Material: 50 cm? bis unter 100 cm?
Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, ohne
Beschichtung: 10 cmz bis unter 50 cm?2

Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und
Gewebeverstarkung: Nicht resorbierbares Material, ohne
Beschichtung: 50 cmz bis unter 100 cm?

Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser
Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Zirkulares Klammernahtgeréat fur die Anwendung bei
Gefallanastomosen

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 4,50 g bis
unter 6,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 30,50 g bis
unter 35,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin
B, parenteral: 2.150 mg bis unter 3.150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Levosimendan, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 7: Posaconazol, parenteral:
2.100 mg bis unter 2.400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Lenvatinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral:
200 mg bis unter 240 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 11: Osimertinib, oral

Komplette parenterale Erndhrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage
Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige
Therapeutische Spiilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahohle:
Lunge

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage
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8-190.30

8-190.31

8-190.32

8-190.33

8-192.0a

8-192.17

8-192.xa

8-522.b0

8-522.b1

8-522.d0

8-522.d1

8-527.0

8-527.1

8-528.9

8-529.3

8-529.8

8-642
8-800.c1

8-800.c3

8-810.x

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage
Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anéasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer
Wunde: Kleinflachig: Brustwand und Riicken

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anéasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer
Wunde: Grof3flachig: Oberarm und Ellenbogen

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne
Anasthesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer
Wunde: Sonstige: Brustwand und Ricken

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV
Photonen oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Ohne
bildgestltzte Einstellung

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV
Photonen oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Mit
bildgestutzter Einstellung

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV
Photonen oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Ohne
bildgestitzte Einstellung

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV
Photonen oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Mit
bildgestutzter Einstellung

Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, einfach

Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen
bei Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, mittlerer
Schwierigkeitsgrad

Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und Brachytherapie:
Feldfestlegung mit Simulator, mit 3D-Plan

Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fir die intensitdétsmodulierte Radiotherapie
Bestrahlungsplanung fiir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung, mit individueller
Dosisplanung

Temporare interne elektrische Stimulation des Herzrhythmus
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11
TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis unter 24
TE

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Sonstige
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8-812.50 (Datenschutz)  Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
500 IE bis unter 1.500 IE

8-812.61 (Datenschutz)  Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6
TE bis unter 11 TE

8-812.62 (Datenschutz)  Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 11
TE bis unter 21 TE

8-812.81 (Datenschutz)  Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Pathogeninaktiviertes
Plasma: 6 TE bis unter 11 TE

8-832.0 (Datenschutz)  Legen und Wechsel eines Katheters in die A. pulmonalis: Legen

8-836.7x (Datenschutz)  (Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Thrombolyse:
Sonstige

9-984.a (Datenschutz)  Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

ICD-Ziffer |Fallzahl

OPS-Ziffer |Fallzahl

8-930 632 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

8-919 118 Komplexe Akutschmerzbehandlung

8-910 114 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

8-980.0 102 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis 184
Aufwandspunkte

8-831.0 95 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefal3e: Legen

8-854.2 70 Hamodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder ohne
Antikoagulation

8-701 62 Einfache endotracheale Intubation

8-831.2 57 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefale:
Wechsel

8-980.10 53 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

8-932 35 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
Pulmonalarteriendruckes

1-273.1 29 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie

8-832.0 27 Legen und Wechsel eines Katheters in die A. pulmonalis: Legen

8-980.20 24 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis
1104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

8-771 23 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

8-980.11 23 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis
552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

8-980.21 21 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis

1104 Aufwandspunkte: 829 bis 1104 Aufwandspunkte
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8-831.5 20 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefal3e: Legen
eines grollumigen Katheters zur extrakorporalen Blutzirkulation

8-640.0 18 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)

5-311.1 16 Temporare Tracheostomie: Punktionstracheotomie

5-399.7 13 Andere Operationen an Blutgefal3en: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

8-931.0 13 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des

zentralen Venendruckes: Ohne kontinuierliche
reflektionsspektrometrische Messung der zentralvendsen

Sauerstoffsattigung

8-915 10 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere
Nerven zur Schmerztherapie

8-854.73 9 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben

(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144
bis 264 Stunden

8-980.31 9 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1105 bis
1656 Aufwandspunkte: 1381 bis 1656 Aufwandspunkte

5-311.0 8 Temporare Tracheostomie: Tracheotomie

8-980.30 8 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1105 bis
1656 Aufwandspunkte: 1105 bis 1380 Aufwandspunkte

8-854.71 7 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24 bis
72 Stunden

8-640.1 4 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Desynchronisiert (Defibrillation)

8-854.72 4 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenos, pumpengetrieben

(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72 bis
144 Stunden

8-854.74 4 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 264
bis 432 Stunden

1-266.0 (Datenschutz)  Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestutzt: Bei implantiertem Schrittmacher

1-273.2 (Datenschutz)  Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Druckmessung mit Messung des
Shuntvolumens

1-273.x (Datenschutz)  Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Sonstige

1-275.0 (Datenschutz)  Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung:
Koronarangiographie ohne weitere MalRhahmen

1-275.x (Datenschutz)  Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Sonstige

5-312.0 (Datenschutz)  Permanente Tracheostomie: Tracheotomie

5-312.1 (Datenschutz)  Permanente Tracheostomie: Re-Tracheotomie

5-399.4 (Datenschutz)  Andere Operationen an Blutgefal3en: Operative Einfihrung eines
Katheters in eine Vene

8-640.x (Datenschutz)  Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Sonstige

8-704 (Datenschutz)  Intubation mit Doppellumentubus
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8-852.20 (Datenschutz)  Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstiitzung und
Pra-ECMO-Therapie: Extrakorporale Lungenuntersttitzung,
pumpenlos (PECLA): Dauer der Behandlung bis unter 144 Stunden

8-852.22 (Datenschutz) Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstiitzung und
Pra-ECMO-Therapie: Extrakorporale Lungenunterstitzung,
pumpenlos (PECLA): Dauer der Behandlung 288 bis unter 432
Stunden

8-854.60 (Datenschutz) = H&modialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Bis 24 Stunden

8-854.64 (Datenschutz) = H&modialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation:
Mehr als 264 bis 432 Stunden

8-854.70 (Datenschutz) = H&modialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24
Stunden

8-854.76 (Datenschutz) = Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben
(CVVHD), Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 432
bis 600 Stunden

8-914.01 (Datenschutz) Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und
wirbelsdulennahe Nerven zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende
Verfahren: An der Brustwirbelséule

8-980.40 (Datenschutz) Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1657 bis
2208 Aufwandspunkte: 1657 bis 1932 Aufwandspunkte

8-980.50 (Datenschutz) Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2209 bis
2760 Aufwandspunkte: 2209 bis 2484 Aufwandspunkte

8-980.60 (Datenschutz) Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2761 bis
3680 Aufwandspunkte: 2761 bis 3220 Aufwandspunkte

8-980.61 (Datenschutz) Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2761 bis
3680 Aufwandspunkte: 3221 bis 3680 Aufwandspunkte

ICD-Ziffer |Fallzahl

OPS-Ziffer |Fallzahl

3-990 2545 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

3-222 1239 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-225 1237 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-820 1054 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-202 582 Native Computertomographie des Thorax

3-220 273 Computertomographie des Schédels mit Kontrastmittel

3-05f 208 Transbronchiale Endosonographie

3-200 135 Native Computertomographie des Schadels

3-606 101 Arteriographie der Gefalde der oberen Extremitaten

3-035 98 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

3-207 96 Native Computertomographie des Abdomens
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3-823

3-800
3-052
3-826

3-226
3-221
3-203
3-228
3-825
3-703.2
3-206
3-82a
3-100.0
3-809
3-802

3-806
3-821
3-205
3-824.0

1-276.0

1-407.5

3-051
3-053
3-055.0
3-056
3-05x
3-223

3-603
3-611.0
3-701
3-703.0
3-703.1
3-75x

3-803.0
3-804
3-805
3-808
3-822

69

62
23
22

21
18

A~ O O

(Datenschutz)
(Datenschutz)

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

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

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

Magnetresonanztomographie von Wirbelséule und Riickenmark mit
Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie des Schadels
Transdsophageale Echokardiographie [TEE]
Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
Computertomographie der peripheren Gefalle mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Szintigraphie der Lunge: Perfusions- und Ventilationsszintigraphie
Native Computertomographie des Beckens
Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Mammographie: Eine oder mehr Ebenen

Native Magnetresonanztomographie des Thorax

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des Halses mit Kontrastmittel
Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

Magnetresonanztomographie des Herzens mit Kontrastmittel: In
Ruhe

Angiokardiographie als selbstandige Maflinahme:
Pulmonalisangiographie

Perkutane Biopsie an endokrinen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Nebenniere

Endosonographie des Osophagus

Endosonographie des Magens

Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Gallenwege
Endosonographie des Pankreas

Andere Endosonographie

Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark mit
Kontrastmittel

Arteriographie der thorakalen Gefal3e

Phlebographie der Gefal3e von Hals und Thorax: Obere Hohlvene
Szintigraphie der Schilddriise

Szintigraphie der Lunge: Perfusionsszintigraphie

Szintigraphie der Lunge: Ventilationsszintigraphie

Andere Positronenemissionstomographie mit Computertomographie
(PETI/CT)

Native Magnetresonanztomographie des Herzens: In Ruhe

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Native Magnetresonanztomographie des Beckens

Native Magnetresonanztomographie der peripheren Gefal3e
Magnetresonanztomographie des Thorax mit Kontrastmittel
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3-828 (Datenschutz)  Magnetresonanztomographie der peripheren Gefal3e mit
Kontrastmittel

3-82x (Datenschutz)  Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

3-843.0 (Datenschutz)  Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]: Ohne
Sekretin-Unterstiitzung

3-900 (Datenschutz)  Knochendichtemessung (alle Verfahren)
3-993 (Datenschutz)  Quantitative Bestimmung von Parametern
3-994 (Datenschutz)  Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik
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Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenh&auser. Die Krankenh&user
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? 8§ 136b Abs. 1
Satz 1 Nr. 3 SGB V uber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten
Qualitatsberichts fur nach 8 108 SGB V zugelassene Krankenhauser (Regelungen zum
Qualitatsbericht der Krankenhauser, Qb-R) zur Verfugung.

Der Verband der Privaten Krankenversicherung e.V. (PKV) kommt den
Informationspflichten nach § 6 Telemediengesetz (TMG) nach und ist bemuht fir die
Richtigkeit und Aktualitat aller auf seiner Website www.derprivatpatient.de enthaltenen
Informationen und Daten zu sorgen. Eine Haftung oder Garantie fir die Aktualitat,
Richtigkeit und Vollstandigkeit der zur Verfiigung gestellten Informationen und Daten ist
jedoch ausgeschlossen. Der PKV-Verband behélt sich vor, ohne Ankiindigung
Anderungen oder Erganzungen der bereitgestellten Informationen oder Daten
vorzunehmen.

PKV-Standorte

Koln
Gustav-Heinemann-Ufer 74c 50968 Koéln
Postfach 51 10 40 50946 KoIn

Biro Berlin

HeidestralRe 40

10557 Berlin

Telefon +49 30 204589-66
Telefax +49 30 204589-33

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt mit der Software ,Qualitatsbericht*
der Saatmann GmbH (www.saatmann.de).
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