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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 kénnen
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.

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 2
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- Einleitung

Verantwortlich fur die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion Abteilungsleitung Zentrales Qualitatsmanagement
Titel, Vorname, Name Dipl.-Kfm. (FH) Dittmar Rabbermann

Telefon 05221/94-2775

Fax 05221/94-291463

E-Mail Dittmar.Rabbermann@klinikum-herford.de

Verantwortlich fur die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Funktion Vorstandssprecher

Titel, Vorname, Name Peter Hutmacher

Telefon 05221/94-2406

Fax 05221/94-2649

E-Mail Sek.Vorstand@Kklinikum-herford.de

Weiterfihrende Links

Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.klinikum-herford.de
Link zu weiterfiihrenden Informationen: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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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 Krankenh&ausern 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 Krankenhausern fir das Berichtsjahr 2020 transparent dar
und erfullen damit eine wichtige Aufgabe fir Patientinnen und Patienten sowie die
zuweisenden Arztinnen und Arzte.

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses
Krankenhausname Klinikum Herford
Hausanschrift Schwarzenmoorstral3e 70
32049 Herford
Zentrales Telefon 05221/94-0
Zentrale E-Mail sek.vorstand@Kklinikum-herford.de
Postanschrift Postfach 2151/2161
32049 Herford
Institutionskennzeichen 260570306
Standortnummer (alt) 99

Arztliche Leitung

Arztlicher Leiter/Arztliche Leiterin

Funktion Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Jan Ké&hler
Telefon 05221/94-2248

Fax 05221/94-2649

E-Mail Jan.Kaehler@klinikum-herford.de
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Pflegedienstleitung
Pflegedienstleiter/Pflegedienstleiterin

Funktion Pflegedirektor

Titel, Vorname, Name M.A. Bastian Flohr

Telefon 05221/94-2410

Fax 05221/94-2649

E-Mail Bastian.Flohr@klinikum-herford.de

Verwaltungsleitung
Verwaltungsleiter/Verwaltungsleiterin

Funktion Verwaltungsdirektor

Titel, Vorname, Name Verwaltungsfachwirt Manfred Pietras
Telefon 05221/94-2218

Fax 05221/94-2649

E-Mail Manfred.Pietras@klinikum-herford.de

Allgemeine Kontaktdaten des Standortes

Standortname: Klinikum Herford A6R

Hausanschrift: Schwarzenmoorstral3e 70
32049 Herford

Institutionskennzeichen: 260570306

Standortnummer aus dem 773235000
Standortregister:

URL: https://www.klinikum-herford.de/

Arztliche Leitung
Arztlicher Leiter/Arztliche Leiterin

Funktion Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Jan Kahler
Telefon 05221/94-2248

Fax 05221/94-2649

E-Mail Jan.Kaehler@Kklinikum-herford.de
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Pflegedienstleitung
Pflegedienstleiter/Pflegedienstleiterin

Funktion Pflegedirektor

Titel, Vorname, Name Bastian Flohr

Telefon 05221/94-1309

E-Mail Bastian.Flohr@klinikum-herford.de

Verwaltungsleitung
Verwaltungsleiter/Verwaltungsleiterin

Funktion Verwaltungsdirektor
Titel, Vorname, Name Manfred Pietras
Telefon 05221/94-2219
E-Mail Manfred.Pietras@Xklinikum-herford.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Krankenhaustrager
Name Klinikum Herford -Anstalt des 6ffentlichen Rechts-
Art Offentlich

A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Krankenhausart Universitatsklinikum

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung fir die Psychiatrie
Psychiatrisches Ja
Krankenhaus
Regionale Ja

Versorgungsverpflichtung

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 9
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MP0O2  Akupunktur Adjuvante Therapie bei
psychischen
Erkrankungen, Behandlung
von chronischen
Schmerzen und bei
Geburtsschmerzen

MPO03  Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare z.B. durch die Abteilung
"Entlassmanagement
(Pflegeberatung und
Sozialdienst)",
Psychoonkologie, Kurse fur
pflegende Angehdérige
durch familiale Pflege,
Angehdrigenbetreuung/ -
beratung und -seminare ftr
Multiple Sklerose und
Epilepsie sowie
Schlaganfall,
Reanimationskurse

MP53  Aromapflege/-therapie In den Psychiatrischen
Tageskliniken. Angebot
durch onkologische
Pflegeexperten.

MP54  Asthmaschulung Angeboten durch die
Medizinische Klinik | und
Klinik fur Kinder- und
Jugendmedizin

MP04  Atemgymnastik/-therapie Seit 01.07.2020 durch
"Pflegeexperten
Atmungstherapie"

MPO6 Basale Stimulation Mitarbeitende im Bereich
der Intensivpflege,
Neurologie und Geriatrie
haben den Basiskurs
basale Stimulation
absolviert.

MPO08 Berufsberatung/Rehabilitationsberatung Erfolgt durch die
hauseigene Abteilung
"Entlassmanagement
(Pflegeberatung und
Sozialdienst)"

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 10
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MPO9

MP11

MPS57
MP12

MP14

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von
Sterbenden

Sporttherapie/Bewegungstherapie

Biofeedback-Therapie
Bobath-Therapie (fir Erwachsene und/oder Kinder)

Diat- und Erndhrungsberatung

z. B. Anwendung des
modifizierten "Liverpool
Care Pathway" in der
palliativen Betreuung
(zunéachst Kliniken fur
Neurologie und Urologie).
Seminare fur Mitarbeitende
entsprechend der
hauseigenen Leitlinie zum
Umgang mit Sterbenden,
Abschiedsraum.
Palliativstation seit
01.10.2014.

Bestandteil des
Therapiekonzeptes in der
Klinik fir Psychiatrie,
Psychotherapie und
Psychosomatik, sowie in
den Psychiatrischen
Tageskliniken, Qui Gong,
Walking, Sport

Eine Pflegekraft der
Geriatrie hat die
Qualifizierungsmafnahme
Praxisbegleitung Bobath
BIKA® absolviert, eine
weitere Pflegekraft befindet
sich in der Weiterbildung
zum Bobath Trainer.

Spezielle Diat- und
Ernahrungsberatung, auch
mit besonderem Fokus auf
Patienten mit psychischen
Erkrankungen
(BELAProjekt) und seit
Februar 2020 mit Fokus
auf onkologisch erkrankten
Patienten (Pflegeexperten
Onkologie).

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V
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MP15

MP16
MP17

MP18
MP19
MP59

MP20
MP22

MP23

MP24
MP25
MP26

MP27
MP28
MP29
MP31
MP32

MP33
MP34

MP35
MP36

Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

Ergotherapie/Arbeitstherapie

Fallmanagement/Case Management/Primary
Nursing/Bezugspflege

FuRreflexzonenmassage
Geburtsvorbereitungskurse/Schwangerschaftsgymnastik

Gedachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

Hippotherapie/Therapeutisches Reiten/Reittherapie
Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliother
apie

Manuelle Lymphdrainage

Massage

Medizinische Ful3pflege

Musiktherapie
Naturheilverfahren/Homoopathie/Phytotherapie
Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie
Physikalische Therapie/Badertherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Praventive Leistungsangebote/Préaventionskurse

Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

Ruckenschule/Haltungsschulung/Wirbelséulengymnastik
Sauglingspflegekurse

Pflegerische/hausarztliche
Kooperation bei Entlassung
von Patienten mit
Stomaanlage,
Trachealkanulenversorgun
g bzw. Langzeitpflege.
Angebot von
Pflegetrainings/Demenzkur
se fur pfleg. Angehdrige,
Angehdrigenbetreuung/-
beratung,
Schlaganfalllotsen. Seit
01.02.2021
Kooperationsangebot
Babylotsendienst.

Versorgung von Patienten
mit einer Inkontinenz durch
spezielle
Inkontinenzmaterialien.

Externe Dienstleistung
gegen Entgelt.

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V
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MP37  Schmerztherapie/-management z.B. durch bestehende
Standards zur
postoperativen
Schmerztherapie,
ambulante und stationare
Schmerztherapie, Einsatz
von "Pain Nurses".

MP63  Sozialdienst Einleitung von Mal3nahmen
nach dem Betreuungsrecht
(BGB) und dem
Schwerbehindertenrecht
(SGB IX), Organisation
zusatzlicher hauslicher
Hilfen und Kontakte zu
begleitenden Diensten,
sozialrechtliche Beratung

MP64  Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit Besichtigungen und
Fuhrungen im Krei3saal,
Vortrage,
Informationsveranstaltunge
n, Tag der offenen Tur

MP39  Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von z.B. Kurse fir pflegende
Patientinnen und Patienten sowie Angehdrigen Angehdrige, Angebot der
familialen
Pflege/aufsuchendes

Pflegetraining,
Kurzanleitungen und -
schulungen am

Patientenbett,
Reanimationstraining
(IKARUS)
MPO5  Spezielle Angebote zur Betreuung von Sauglingen und Kindergartnerin und
Kleinkindern Psychologin in der Kinder-

und Jugendklinik
MP40  Spezielle Entspannungstherapie
MP13  Spezielles Leistungsangebot fur Diabetikerinnen und

Diabetiker
MP65  Spezielles Leistungsangebot fur Eltern und Familien Elternschule (durch
Hebammen); zusatzlich
regelmafige

Krei3saalbesichtigungen.
Seit 01.02.2021 durch
einen zusatzlichen
Babylotsendienst.

MP66  Spezielles Leistungsangebot fiir neurologisch erkrankte Unterstltzung durch einen
Personen "Schlaganfalllotsen” seit
2014.

MP41 Spezielles Leistungsangebot von
Hebammen/Entbindungspflegern

Qualitatsbericht 2020 gemal? 8 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 13
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MP42

MP43

MP44

MP45

MP46
MP47
MP48

Spezielles pflegerisches Leistungsangebot

Stillberatung

Stimm- und Sprachtherapie/Logopéadie

Stomatherapie/-beratung

Traditionelle Chinesische Medizin
Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik
Warme- und Kélteanwendungen

Pflegevisiten,
Pflegeexperten (m/w),
Pflegestandards,
Patienteninformationsmater
ialien, Wundmanagement,
Stomatherapie, familiale
Pflege, onkologische
Pflegeexperten,
Atmungstherapeuten, Pain
Nurses, Pflegetibergabe
am Patientenbett,
Bezugspflege

Angeboten durch das
Pflegeteam im Mutter-Kind-
Zentrum (MKZ), sowie
durch die Hebammen im
Rahmen des monatlichen
"Stillcafés".

Im Rahmen der
Parkinsonkomplex- und
Schlaganfallkomplexbehan
dlung

Seit dem 01.11.2017
angeboten durch
freigestellte
Stomatherapeuten; auch
angeboten im Rahmen der
familialen Pflege.

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V
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MP50  Wochenbettgymnastik/Ruckbildungsgymnastik

MP51  Wundmanagement

MP52  Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

Wochenbettgymnastik: Bei
Bedarf durch die Abteilung
"Physikalische Therapie
und Krankengymnastik"
Ruckbildungsgymnastik:
Angeboten durch die
Hebammen in der
"Elternschule”
(freiberuflich)

z.B. spezielle Versorgung
chronischer Wunden wie
Dekubitus und Ulcus cruris
durch speziell geschultes
und weitergebildetes
Personal, Anwendung der
"Leitlinie
Wundmanagement",
spezielle
Wunddokumentation,
digitale
Fotodokumentation,
Vakuumtherapie bei
chronischen Wunden,
rezertifiziert ICW
Wundsiegel

A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des

Krankenhauses

NMO02 Ein-Bett-Zimmer https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor

mation
NMO03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener https://www.Klinik
Nasszelle um-

herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

NMO5 Mutter-Kind-Zimmer https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

Familienzimmer im Mutter-
Kind-Zentrum (MKZ2),
Angebot eines
Kinderzimmers

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V
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NM10

NM11

NM69

NM50

NMO7

NMO09

NM40

NM49

Zwei-Bett-Zimmer

Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Information zu weiteren nicht-
medizinischen
Leistungsangeboten des
Krankenhauses (z. B. Fernseher,
WLAN, Tresor, Telefon,
Schwimmbad, Aufenthaltsraum)

Kinderbetreuung

Rooming-in

Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich méglich)

Empfangs- und Begleitdienst fir
Patientinnen und Patienten sowie
Besucherinnen und Besuchern
durch ehrenamtliche
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

Informationsveranstaltungen ftr
Patientinnen und Patienten

https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

https://www.klinik
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation

Patienten haben Zugang
Zu einem eigenen
Fernseher, kostenloses
WLAN, Aufenthaltsrdume
stehen auf den einzelnen
Ebenen zur Verfigung.
Das Klinikum Herford
verfugt tber ein 6ffentlich
zugangliches Café.

Krankenhauseigener
Kindergarten in der Kinder-
und Jugendklinik fur die
kleinen Patientinnen und
Patienten

Familienzimmer im Mutter-
Kind-Zentrum (MKZ),
Angebot eines
Kinderzimmers; Mdglichkeit
der Aufnahme von
Angehdrigen z.B. bei
Menschen mit einer
Demenz oder Menschen
mit einer Behinderung.

Eine kostenpflichtige
Unterbringung von
Begleitpersonen ist im
Personalwohnheim mdglich

Durch ehrenamtlich Tatige
wie die "Grinen Damen”

Informationen zu den
Veranstaltungen erfolgen
durch hausinterne
Bekanntmachung und
Ankiindigungen in der
Presse und im Rundfunk
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NM60 Zusammenarbeit mit https://www.klinik Zusammenarbeit mit den
Selbsthilfeorganisationen um- verschiedenen
herford.de/patient Selbsthilfegruppen (z.B.
en/patienteninfor Deutsche ILCO,
mation Frauenselbsthilfe nach
Krebs, Koordinierungskreis
der Fachstelle Sucht der
Diakonie Herford u.a.)
NM66 Berticksichtigung von besonderen  https://www.klinik  Jidische / Muslimische
Erndhrungsgewohnheiten (im um- Ernéhrung, vegetarische
Sinne von Kultursensibilitat) herford.de/patient Kiiche, Beriicksichtigung
en/patienteninfor besonderer diatischer und
mation therapeutischer
Ern&hrungsformen
NM42 Seelsorge https://www.klinik Katholische und
um- evangelische
herford.de/patient Krankenhausseelsorge,
en/patienteninfor ~Zuammenarbeit mit der
mation muslimischen Gemeinde
NM68 Abschiedsraum https://www.klinik siehe Punkt MP0O9
um-
herford.de/patient
en/patienteninfor
mation
A-7 Aspekte der Barrierefreiheit
A-7.1 Ansprechpartner fir Menschen mit Beeintrachtigungen

Ansprechpartner fir Menschen mit Beeintrachtigungen

Funktion Stabstelle Pflegeentwicklung

Titel, Vorname, Name M.Sc. Alexander Hochmuth

Telefon 05221/94-1310
Fax 05221/94-2110
E-Mail Alexander.Hochmuth@Kklinikum-herford.de
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A-7.2 Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit
Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit
BF02 Aufzug mit Sprachansage und/oder Beschriftung in Bedienfelder in den
erhabener Profilschrift und/oder Aufziigen sind mit
Blindenschrift/Brailleschrift Brailleschrift versehen
BFO5 Leitsysteme und/oder personelle Unterstitzung fur Die Begleitung
sehbehinderte oder blinde Menschen sehbehinderter

Patientinnen und Patienten
erfolgt bei Bedarf durch
den Patientenbegleitdienst

BFO6 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitdranlagen Ausstattung aller
modernisierten
Patientenzimmer mit
behindertengerechten,
barrierefreien Nasszellen.
In den noch nicht
modernisierten Bereichen
stehen auf Stationsebene
behindertengerechte
Badezimmer zur
Verfligung.

BFO8 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen Rollstuhlgerechter Zugang
zu den jeweiligen
Aufziigen, Klinikcafé und
Friseursalaon. Handlaufe
fur Menschen mit
Mobilitatseinschrankungen.

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fur Besucherinnen und Der Zugang zu
Besucher rollstuhlgerechten Toiletten
fur Besucherinnen und
Besucher ist im
Eingangsbereich
gewabhrleistet.

BF11 Besondere personelle Unterstiitzung Durch den
Patientenbegleitdienst
kann eine Unterstitzung
mobilitdtseingeschrankter
Patientinnen und Patienten
erfolgen. Daruber hinaus
stehen auf den Stationen
Servicekrafte als
Ansprechpartner zur
Verfligung.
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BF16 Besondere personelle Unterstitzung von Menschen mit  Entwicklung und

Demenz oder geistiger Behinderung Umsetzung eines
Konzeptes zur Versorgung
von Menschen mit
kognitiven
Einschrankungen. Fir das
Jahr 2021 wird in
Zusammenarbeit mit dem
Behindertenbeirat des
Kreis Herford ein
Inklusionsplan fur das
Klinikum Herford erarbeitet
und einzelne MalRhahmen
abgeleitet.

BF17 Geeignete Betten fur Patientinnen und Patienten mit Entwicklung und
besonderem Ubergewicht oder besonderer KorpergroRe  Umsetzung eines

"Konzeptes zur Versorgung
Ubergewichtiger Patienten"
(spezielle Waage, Trage in
der ZNA und Bereitstellung
spezieller Betten flr
Patienten mit Ubergewicht

bei Bedarf).
BF18 OP-Einrichtungen fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Korpergréf3e
BF19 Réntgeneinrichtungen flr Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergréf3e
BF20 Untersuchungseinrichtungen/-geréate fur Patientinnen und
Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer
KorpergrolRe
BF21 Hilfsgeréte zur Unterstiitzung bei der Pflege fur z.B. besondere Pflegelifte

Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht und -stiihle
oder besonderer KorpergroRe

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

BF24 Diatische Angebote
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BF25 Dolmetscherdienst

BF26 Behandlungsmaglichkeiten durch fremdsprachiges
Personal

BF32 Réaumlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besinnung

Es werden einzelne
mehrsprachige
Patienteninformationsmater
ialien (z.B. in der
Neurologie, im Mutter-Kind-
Zentrum) vorgehalten. Der
Kontakt zu
Klinikseelsorgern kann
hergestellt werden.

Besondere
Sprachkenntnisse von
Mitarbeitenden flr
Dolmetscherdienste sind
hinterlegt.

Der Zugang zu
Gebetsraumen ist
gegeben.
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A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Nr. Forschung, akademische Lehre und weitere
ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten

FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und

Universitaten

FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)

FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und

Universitaten

Kommentar

Es sind 3
Universitatskliniken der
RUB mit den
Fachvertretern
(Anasthesie, Chirurgie,
Urologie, W-3 analoge
Professuren) lokalisiert.
Lehrtatigkeiten an
verschiedenen
Universitaten (Westfalische
Wilhelms-Universitat
Miunster, Medizinische
Hochschule Hannover
(MHH),
Universitatsklinikum
Hamburg).

Am Klinikum Herford findet
die universitare Ausbildung
fir Medizinstudenten der
RUB ab dem 7. klinischen
Semester bis inklusive des
Praktischen Jahres und
dem letzten Teil des
Staatsexamens statt.
Zusatzlich wird der
Bachelor-Studiengang
"Pflege" in Kooperation mit
der FHDD Bielefeld
angeboten.

Das Klinikum Herford
beteiligt sich an
projektbezogenen
Fragestellungen
kooperierender
Hochschulen (z.B.
multizentrische
Arbeitsgruppe zur
transkraniellen
Magnetstimulation,
Hypothermie nach
Reanimation) und dem
Fraunhofer Institut fur
angewandte
Polymerforschung.
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FLO5 Teilnahme an multizentrischen Phase-I/1l-Studien Beteiligung an der Studie
"RECOVER, Clinical Trial
Code SARS-CoV-2CP-HD-
001" zur Behandlung von

COVID-19.
FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-I1l/1V-Studien
FLO8 Herausgeberschaften wissenschatftlicher Im Rahmen von Lehr- und
Journale/Lehrbucher Forschungstatigkeiten der

Chefarzte finden
wissenschatftliche Beitréage
regelmanig Eingang in
Lehrbticher und
Fachmagazine. Dariiber
hinaus bestehen
Beteiligungen als
Mitherausgeber
einschlagiger Journale

FLO9 Doktorandenbetreuung Die Fachvertreter der
universitaren Facher
(Anasthesie, Chirurgie,
Urologie) betreuen
Studierende der RUB bei
Promotionen. Darliber
hinaus findet die Betreuung
weiterer Promovenden
Uber externe Verfahren am
Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf statt.
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A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen

HB10 Hebamme und Entbindungspfleger Vereinbarung als 2.
Externat mit der Universitat
Bochum im
Hebammenstudium. Seit
dem 01.10.2020 findet in
Kooperation mit der
Fachhochschule des
Mittelstands (FHM)
Bielefeld das
Hebammenstudium statt.

HBO6 Ergotherapeutin und Ergotherapeut Das Klinikum Herford
ermdglicht Berufspraktika
fur angehende
Ergotherapeuten in
Kooperation mit den
externen Schulen.

HBO1 Gesundheits- und Krankenpflegerin und Gesundheits- Am Standort Herford der
und Krankenpfleger "Schulen fur Pflegeberufe

Herford/Lippe GmbH"
stehen 126
Ausbildungsplatze in der
Gesundheits- und
Krankenpflege zur
Verfligung.

HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachméanner Zusammenfuhrung der
Ausbildungsberufe
Gesundheits- und
Krankenpflege/
Gesundheits- und
Kinderkrankenpflege und
Altenpflege ab 01.01.2020
(Standort Herford der
"Schulen fur Pflegeberufe).
Angeboten werden 39
Platze mit der Vertiefung
Padiatrie und 126 Platze
mit der Vertiefung
Akutpflege.

HBO02 Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerin und Am Standort Herford der
Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger "Schulen fir Pflegeberufe

Herford/Lippe GmbH"
stehen 39
Ausbildungsplatze in der
Gesundheits- und
Kinderkrankenpflege zur
Verfligung.
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HB17 Krankenpflegehelferin und Krankenpflegehelfer Am Standort Herford der
"Schulen fur Pflegeberufe
Herford/Lippe GmbH"
stehen zum 01.11.2020 25
Ausbildungsplatze in der
Gesundheits- und
Krankenpflegeassistenz
zur Verfigung.

HBO5 Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Das Klinikum Herford
Medizinisch-technischer Radiologieassistent (MTRA) ermoglicht Berufspraktika
fur angehende MTRAS in
Kooperation mit den
externen Schulen.

HBO7 Operationstechnische Assistentin und OTA-Ausbildung und OP-

Operationstechnischer Assistent (OTA) Fachweiterbildung erfolgen
in Kooperation mit der
JZentralen Akademie fir
Berufe im
Gesundheitswesen GmbH*
(ZAB) in Gutersloh und den
"Muhlenkreiskliniken" in

Minden.
A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten 755
A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle
Vollstationare Fallzahl 28584
Teilstationéare Fallzahl 0

Ambulante Fallzahl 44782

A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften
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Anzahl Vollkrafte: —  (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 228,21
Ambulant 33,37
Vollkrafte
Direkt 261,66
Nicht Direkt 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 139,48

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 120,81
Ambulant 18,67
Vollkrafte
Direkt 139,48
Nicht Direkt 0

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

Anzahl Vollkrafte: 14,98

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,58
Ambulant 2,4
Vollkrafte
Direkt 14,98
Nicht Direkt 0

Davon Fachérztinnen und Fachérzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind, in
Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 12,9

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,84
Ambulant 2,06
Vollkrafte
Direkt 12,9
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
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Anzahl Vollkrafte: 471,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4715
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 471,5
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist
Anzahl Vollkrafte: 119,15

Kommentar: davon 26,42 VK OP-Pflege

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 119,15
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 119,15
Nicht Direkt 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 67,26

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 67,26
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 67,26
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 7,96

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,96
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 7,96
Nicht Direkt 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 32,12

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 32,12
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 32,12
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 8,31

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,31
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,31
Nicht Direkt 0
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 6,1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist
Anzahl Vollkrafte: 2,67

Kommentar: davon 1,0 VK OP-Pflege

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,67
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,67
Nicht Direkt 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs

Personal insgesamt
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Anzahl Vollkrafte: 6,32

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,32
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 6,32
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 3,57

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,57
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,57
Nicht Direkt 0

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 10,19

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,19
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 10,19
Nicht Direkt 0

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt
Anzahl Vollkrafte: 8,55

Kommentar: davon 0,36 ATA Med. Klinik 1l

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,55
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,55
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist
Anzahl Vollkrafte: 8,19

Kommentar: OTA OP-Pflege

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,19
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 8,19
Nicht Direkt 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 53,22

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 53,22
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 53,22
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist
Anzahl Vollkrafte: 27,08

Kommentar: davon 0,17 VK OP-Pflege

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 27,08
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 27,08
Nicht Direkt 0
A-11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte: 1,56

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,56
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,56
Nicht Direkt 0

Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl Vollkrafte: 0,62

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,62
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,62
Nicht Direkt 0

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 2,18

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,18
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,18
Nicht Direkt 0

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
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Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der praktischen
Tatigkeit (gemal § 8 Absatz 3 Nummer 3 des Psychotherapeutengesetzes — PsychThG)

Anzahl Vollkrafte: 0,78

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,78
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,78
Nicht Direkt 0

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 3,72

Kommentar: inkl. 0,25 VK Musiktherapeut

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,72
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,72
Nicht Direkt 0

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, Krankengymnastinnen und
Krankengymnasten, Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 2,02
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,02
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,02
Nicht Direkt 0

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und Sozialpadagogen

Anzahl Vollkrafte: 2,55

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,55
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,55
Nicht Direkt 0
A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

SP04 - Diatassistentin und Didtassistent

Anzahl Vollkrafte: 2,19

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,19
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,19
Nicht Direkt 0

SPO05 - Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 9,43

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,43
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 9,43
Nicht Direkt 0

SPO06 - Erzieherin und Erzieher

Anzahl Vollkrafte: 0,73

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,73
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,73
Nicht Direkt 0

SP54 - Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin und Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

SP57 - Klinische Neuropsychologin und Klinischer Neuropsychologe

Anzahl Vollkrafte: 0,62

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,62
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,62
Nicht Direkt 0
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SP14 - Logopaddin und Logopade/Klinische Linguistin und Klinischer
Linguist/Sprechwissenschaftlerin und Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und Phonetiker

Anzahl Vollkrafte: 4,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,8
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 3,8

SP15 - Masseurin/Medizinische Bademeisterin und Masseur/Medizinischer Bademeister

Anzahl Vollkrafte: 2,22

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,82
Ambulant 0,4
Vollkrafte
Direkt 2,02
Nicht Direkt 0,2

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

Anzahl Vollkrafte: 4,33

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,33
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 4,33
Nicht Direkt 0

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

Anzahl Vollkrafte: 22,38

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 22,38
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 9,68
Nicht Direkt 12,7

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

Anzahl Vollkrafte: —  (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,11
Ambulant 16,12
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 25,48
Nicht Direkt 0

SP16 - Musiktherapeutin und Musiktherapeut

Anzahl Vollkrafte: 0,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

SP20 - Pddagogin und Pddagoge/Lehrerin und Lehrer

Anzahl Vollkrafte: 0,68

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,68
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,68
Nicht Direkt 0

SP21 - Physiotherapeutin und Physiotherapeut
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Anzahl Vollkrafte: 20,22

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 20,22
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 20,22
Nicht Direkt 0

SP23 - Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl Vollkrafte: 1,56

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,56
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,56
Nicht Direkt 0

SP24 - Psychologische Psychotherapeutin und Psychologischer Psychotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 4,44

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,44
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 4,44
Nicht Direkt 0

SP25 - Sozialarbeiterin und Sozialarbeiter

Anzahl Vollkrafte: 5,85

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,85
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 5,85
Nicht Direkt 0

SP26 - Sozialpadagogin und Sozialpadagoge

Anzahl Vollkrafte: 1,55

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,55
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,55
Nicht Direkt 0

SP35 - Personal mit Weiterbildung zur Diabetesberaterin/zum Diabetesberater

Anzahl Vollkrafte: 1,81

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,81
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,81
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

SP27 - Personal mit Zusatzqualifikation in der Stomatherapie
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Anzahl Vollkrafte: 2,76

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,76
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,76
Nicht Direkt 0

SP28 - Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl Vollkrafte: 3,9

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,9
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 3,9
Nicht Direkt 0

SP58 - Psychotherapeutin und Psychotherapeut in Ausbildung wahrend der praktischen
Tatigkeit (gemal & 8 Absatz 3 Nummer 3 PsychThG)

Anzahl Vollkrafte: 0,78

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,78

Ambulant 0

Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar

Vollkrafte

Direkt 0,78

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

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Verantwortliche Person des einrichtungsinternen Qualitadtsmanagements

Funktion Leitung Zentrales Qualititsmanagement
Titel, Vorname, Name Dipl.-Kfm. (FH) Dittmar Rabbermann
Telefon 05221/94-2775

Fax 05221/94-291463

E-Mail Dittmar.Rabbermann@Kklinikum-herford.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / - Unternehmensleitung
Funktionsbereiche - Leitung Zentrales Qualitatsmanagement
Tagungsfrequenz des andere Frequenz
Gremiums

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Angaben zur Person

Angaben zur Person Entspricht den Angaben zum Qualitatsmanagement
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Verantwortliche Person fiir das klinische Risikomanagement

Funktion Leitung Zentrales Qualititsmanagement

Titel, Vorname, Name Dipl.-Kfm. (FH) Dittmar Rabbermann

Telefon 05221/94-2775

Fax 05221/94-291463

E-Mail Dittmar.Rabbermann@klinikum-herford.de
A-12.2.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe

Lenkungsgremium / Ja - Arbeitsgruppe nur Risikomanagement
Steuerungsgruppe

- Arztlicher Dienst

- Pflegedienstleitung

- Pflegedienst

- Qualitaitsmanagement

- Wirtschaft und Versorgung
- Krankenhaushygiene

- Technik und Bauwesen

Beteiligte Abteilung /
Funktionsbereich

- Personalrat
Tagungsfrequenz des monatlich
Gremiums
A-12.2.3 Instrumente und MalRnahmen

Instrument bzw. MalBhahme Zusatzangaben

RMO01

Ubergreifende Qualitats- und/oder
Risikomanagement-Dokumentation

Name: QM-Handbuch (DIN EN ISO
9001:2008) des Klinikum Herford

(QM/RM-Dokumentation) liegt vor Datum: 02.10.2017

RMO02 RegelmaRige Fortbildungs- und
Schulungsmalnahmen

Name: Verhalten bei akut
lebensbedrohlichen Notfallen und
Reanimationen im Klinikum Herford
Datum: 12.01.2017

Teil der QM/RM-Dokumentation
(geméal RMO01)

Name: QM-Handbuch (DIN EN ISO
9001:2008) des Klinikum Herford
Datum: 02.10.2017

Name: Pflegestandard 03:
Sturzprophlaxe in den somatischen
Stationen und der in Psychiatrie
Datum: 14.09.2020

RM04 Klinisches Notfallmanagement

RMO0O5 Schmerzmanagement

RMO06 Sturzprophylaxe
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RMO7

RMO08

RMO09

RM10

RM12

RM13

RM14

RM15

RM16

RM17

RM18

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

Geregelter Umgang mit
freiheitsentziehenden Mal3nahmen

Geregelter Umgang mit auftretenden
Fehlfunktionen von Geraten

Strukturierte Durchfiihrung von
interdisziplindren Fallbesprechungen/-
konferenzen

Verwendung standardisierter
Aufklarungsbégen

Anwendung von standardisierten OP-
Checklisten

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

Praoperative, vollstandige Prasentation
notwendiger Befunde

Vorgehensweise zur Vermeidung von
Eingriffs- und Patientenverwechselungen

Standards fur Aufwachphase und
postoperative Versorgung

Entlassungsmanagement

Name: Pflegestandard 05:
Dekubitusprophylaxe
Datum: 14.09.2020

Name: Pflegestandard 27:
Durchfiihrung von Fixierungen in der
Somatik und der Klinik fir Psychiatrie
Datum: 14.08.2015

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemall RM01)

Name: QM-Handbuch (DIN EN ISO
9001:2008) des Klinikum Herford
Datum: 02.10.2017

- Tumorkonferenzen

- Mortalitats- und
Morbiditatskonferenzen

- Pathologiebesprechungen
- Palliativbesprechungen

- Qualitatszirkel

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: QM-Handbuch (DIN EN ISO
9001:2008) des Klinikum Herford
Datum: 02.10.2017

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: QM-Handbuch (DIN EN ISO
9001:2008) des Klinikum Herford
Datum: 02.10.2017

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: QM-Handbuch (DIN EN ISO
9001:2008) des Klinikum Herford
Datum: 02.10.2017

Teil der QM/RM-Dokumentation
(gemafl RMO01)

Name: QM-Handbuch (DIN EN ISO
9001:2008) des Klinikum Herford
Datum: 02.10.2017

Name: Richtlinie
"Entlassmanagement im Klinikum
Herford"

Datum: 26.07.2021
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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 Die eingehenden CIRS-Falle werden genutzt um
Patientensicherheit sicherheitsrelevante Aspekte rund um die Patientenbetreuung,

aber auch im Sinne der Sicherheit der im Klinikum Herford
beschaftigten Mitarbeitenden, zu verbessern. Z.B.:

- MaBnahmen zur Verbesserung der Medikationssicherheit

- MaRnahmen zur Vermeidung von Patientenverwechselungen

- MaBnahmen zur Sicherstellung der Behandlungskontinuitét bei
Verlegungen

- Organisationsverbesserungen im Rahmen der
Notfallbehandlung

Instrument und MalRnahme Zusatzangaben

IFO1 Dokumentation und 12.12.2014
Verfahrensanweisungen zum
Umgang mit dem
Fehlermeldesystem liegen vor

IFO2 Interne Auswertungen der jahrlich
eingegangenen Meldungen

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

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsibergreifenden Fehlermeldesystemen

Ubergreifendes Fehlermeldesystem

Ubergreifendes Ja
Fehlermeldesystem

Instrument und MaRhahme

EFO1 CIRS AINS (Berufsverband Deutscher Anasthesisten und Deutsche Gesellschaft fur
Anésthesiologie und Intensivmedizin, Bundesarztekammer, Kassenarztliche
Bundesvereinigung)

EFO06 CIRS NRW (Arztekammern Nordrhein und Westfalen-Lippe,
Krankenhausgesellschaft Nordrhein-Westfalen, Kassenérztliche Vereinigungen
Nordrhein und Westfalen-Lippe, Bundesarztekammer, Kassenarztliche
Bundesvereinigung)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte
A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienepersonal Anzahl
(Personen)

Krankenhaushygienikerinnen und Krankenhaushygienikern 1
Hygienebeauftragte Arztinnen und hygienebeauftragte Arzte 12
Fachgesundheits- und Krankenpflegerinnen und Fachgesundheits- und 5
Krankenpfleger

Fachgesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen
Fachgesundheits- und Kinderkrankenpfleger
fur Hygiene und Infektionspravention ,Hygienefachkrafte“ (HFK)

Hygienebeauftragte in der Pflege 31

Hygienekommission

Hygienekommission Ja
eingerichtet

Tagungsfrequenz des halbjahrlich
Gremiums

Vorsitzende oder Vorsitzender der Hygienekommission

Funktion Krankenhaushygieniker

Titel, Vorname, Name Dr. med. Johannes Baltzer

Telefon 05221/94-1212

E-Mail Johannes.Baltzer@klinikum-herford.de

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefaRkatheterassoziierter 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 Nein

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
Geschaéftsfihrung/Arzneimit
tel-/Hygienekom. autorisiert
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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 204,00
Standorte

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen wurde ja
erhoben

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen tber 49,00
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

HMO02 Teilnahme am Krankenhaus- CDAD-KISS + Resistente Keime
Infektions-Surveillance-System HAND-KISS
(KISS) des nationalen ITS-KISS

Referenzzentrums fiir Surveillance NEO-KISS
von nosokomialen Infektionen

HMO03 Teilnahme an anderen regionalen, Name: MRE-
nationalen oder internationalen Netzwerk Kreis
Netzwerken zur Pravention von Herford
nosokomialen Infektionen Arbeitskreis
ostwestfalisch-
lippischer
Krankenhaushygi
eniker
HMO04 Teilnahme an der (freiwilligen) Teilnahme (ohne
»Aktion Saubere Hande“ (ASH) Zertifikat)
HMO05 Jahrliche Uberprifung der
Aufbereitung und Sterilisation von
Medizinprodukten
HMO09 Schulungen der Mitarbeiterinnen

und Mitarbeiter zu
hygienebezogenen Themen
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A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement _ Kommentar / Erlauterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und  Ja
Beschwerdemanagement eingefiuhrt

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 Nein

Beschwerdefiihrerinnen oder
Beschwerdefiihrer sind schriftlich definiert

Fur Patienten und Angehdrige
stehen im Foyer des
Haupthauses, sowie auf allen
Stationen der Psychiatrie
Beschwerdebriefkasten zur
Verfligung. Dartiber hinaus kann
jeden Donnerstag in der Zeit von
16.00 bis 17.00 Uhr der
Patientenflirsprecher als direkter
Ansprechpartner fur Lob und
Beschwerden in den
Raumlichkeiten der
Patientenaufnahme in Anspruch
genommen werden.

Das hausinterne Konzept zur
Entgegennahme, Aufarbeitung
und Rickmeldung von Lob und
Beschwerden wurde durch die
Unternehmensleitung und das
Qualitatsmanagement festgelegt
und wird im Rahmen interner
Informations- und
Schulungsmafnahmen den
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
bekannt gegeben.

Bestandteil des erarbeiteten
Konzeptes (s.0.)

Bestandteil des erarbeiteten
Konzeptes (s.0.)

Regelmalige Einweiserbefragungen
Durchgefihrt Ja
Link
Kommentar

Einweiserbefragungen erfolgen im Rahmen der etablierten

Organzentren (z.B. Darmzentrum, Brustzentrum, Onkologisches

Zentrum etc.)
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Regelmalige Patientenbefragungen

Durchgefihrt Ja

Link http://krankenhaus.weisse-liste.de/versichertenbefragung-
ped.100.de.html

Kommentar Zur Ermittlung der Patientenzufriedenheit nutzen wir regelméanig

die Auswertungen unabhangiger, externer Institutionen wie
"www.weisse-liste.de".

Anonyme Eingabemoglichkeit von Beschwerden

Moglich Ja
Link
Kommentar Selbstverstandlich haben Patienten und Angehdérige die

Maglichkeit Beschwerden auch anonym an uns zu richten. Eine
zZielgerichtete Aufarbeitung geaul3erter Kritik, sowie die
Maglichkeit zur Riickmeldung der erarbeiteten Ergebnisse an
den Beschwerdefiihrer werden dadurch aber leider deutlich
erschwert bzw. verhindert.

Insgesamt erhoffen wir soviel Vertrauen dahingehend, dass wir
Beschwerden/Kritik ernst nehmen und diese mit der
notwendigen Vertraulichkeit behandeln.

Ansprechpersonen flr das Beschwerdemanagement
Ansprechperson fir das Beschwerdemanagement

Funktion Prozess-, Qualitats- und Risk Management
Titel, Vorname, Name Dipl.-Kfm. (FH) Dittmar Rabbermann
Telefon 05221/94-2775

Fax 05221/94-291463

E-Mail Dittmar.Rabbermann@Kklinikum-herford.de

Ansprechperson fir das Beschwerdemanagement

Funktion Mitarbeiterin im Beschwerdemanagement
Titel, Vorname, Name Gudrun Rahimeyer

Telefon 05221/94-2334

Fax 05221/94-291463

E-Mail Gudrun.Rahimeyer@klinikum-herford.de

Zusatzinformationen zu den Ansprechpersonen des Beschwerdemanagements

Link zum Bericht
Kommentar
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Patientenfursprecherinnen oder Patientenflirsprecher

Patientenflursprecherin oder Patientenfursprecher

Funktion Patientenfursprecher (bis September 2021)
Titel, Vorname, Name Bernd Deppermann

Telefon 05221/94-2415

E-Mail patientenfuersprecher@klinikum-herford.de

Patientenfursprecherin oder Patientenfursprecher

Funktion Patientenfursprecherin (ab September 2021)
Titel, Vorname, Name Gabriele Tuchel

Telefon 05221/94-2415

E-Mail patientenfuersprecher@klinikum-herford.de

Zusatzinformationen zu den Patientenflirsprecherinnen oder Patientenflrsprechern

Kommentar

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

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

A-125.1 Verantwortliches Gremium

Zentrales Gremium / Arbeitsgruppe

Zentrales Gremium oder Ja - Arzneimittelkommission
zentrale Arbeitsgruppe

vorhanden, das oder die

sich regelméRig zum Thema
Arzneimitteltherapiesicherh

eit austauscht?

A-125.2 Verantwortliche Person

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

Angaben zur Person

Angaben zur Person Es gibt eine eigenstandige Position fur das Thema
Arzneimitteltherapiesicherheit
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Verantwortliche Person AMTS

Funktion Chefapotheker

Titel, Vorname, Name Dr. Walter Martin Manzke

Telefon 05221/942488-

E-Mail walter.manzke @klinikum-herford.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Pharmazeutisches Personal Anzahl
(Personen)

Apothekerinnen und Apotheker 3
Weiteres pharmazeutisches Personal 13
A-1254 Instrumente und Mal3hahmen

Die Instrumente und MalRhahmen zur Forderung 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.
Die im Folgenden gelisteten Instrumente und MalRnahmen adressieren Strukturelemente,
z. B. besondere EDV-Ausstattung und Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie
Arbeitsbeschreibungen fir besonders risikobehaftete Prozessschritte bzw. Konzepte zur
Sicherung typischer Risikosituationen. Zusatzlich kénnen bewahrte 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 MalRnahmen es konkret umgesetzt hat. Die folgenden Aspekte kénnen, ggf.
unter Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt werden:

Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese: Dargestellt werden kénnen Instrumente
und MalRnahmen 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 — Therapieliberwachung — Ergebnisbewertung.
Dargestellt werden kdnnen hierzu Instrumente und Mal3hahmen zur sicheren
Arzneimittelverordnung, z.B. bezlglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstandigkeit der
Dokumentation, aber auch bezuglich Anwendungsgebiet, Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-
Verhaltnis, Vertraglichkeit (inklusive potentieller Kontraindikationen, Wechselwirkungen
u.A.) und Ressourcenabwagungen. AuBerdem kénnen Angaben zur Unterstiitzung einer
zuverlassigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. -verabreichung
gemacht werden.

Entlassung: Dargestellt werden kénnen insbesondere die Mal3nhahmen der
Krankenh&auser, die sicherstellen, dass eine strukturierte und sichere Weitergabe von
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Informationen zur Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte, sowie
die angemessene Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit
Arzneimittelinformationen, Medikationsplan und Medikamenten bzw.
Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Instrument bzw. Mallhahme Zusatzangaben

ASO01 Schulungen der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter zu AMTS bezogenen Themen

AS02 Vorhandensein adressatengerechter und
themenspezifischer Informationsmaterialien
fur Patientinnen und Patienten zur ATMS z.
B. flr chronische Erkrankungen, fir
Hochrisikoarzneimittel, fir Kinder

ASO03 Verwendung standardisierter Bogen fur die Name: Manual zur einheitlichen
Arzneimittel-Anamnese Verordnung und Dokumentation von
Medikamenten am Klinikum Herford
Letzte Aktualisierung: 01.09.2017

AS04 Elektronische Unterstiitzung des Aufnahme-
und Anamnese-Prozesses (z. B. Einlesen
von Patientenstammdaten oder
Medikationsplan, Nutzung einer
Arzneimittelwissensdatenbank,
Eingabemaske flr Arzneimittel oder
Anamneseinformationen)

AS05 Prozessbeschreibung fiir einen optimalen Name: Manual zur einheitlichen
Medikationsprozess (z. B. Verordnung und Dokumentation von
Arzneimittelanamnese — Verordnung — Medikamenten am Klinikum Herford

Patienteninformation — Arzneimittelabgabe — Letzte Aktualisierung: 01.09.2017
Arzneimittelanwendung — Dokumentation —

Therapieliberwachung —

Ergebnisbewertung)

AS06 SOP zur guten Verordnungspraxis Name: Manual zur einheitlichen
Verordnung und Dokumentation von
Medikamenten am Klinikum Herford
Letzte Aktualisierung: 06.12.2021

ASO07 Mdglichkeit einer elektronischen
Verordnung, d. h. strukturierte Eingabe von
Wirkstoff (oder Praparatename), Form,
Dosis, Dosisfrequenz (z. B. im KIS, in einer
Verordnungssoftware)

AS08 Bereitstellung eines oder mehrerer
elektronischer
Arzneimittelinformationssysteme (z. B.
Lauer-Taxe®, ifap klinikCenter®, Gelbe
Liste®, Fachinfo-Service®)

ASO09 Konzepte zur Sicherstellung einer - Bereitstellung einer geeigneten
fehlerfreien Zubereitung von Arzneimitteln Infrastruktur zur Sicherstellung einer
fehlerfreien Zubereitung
- Zubereitung durch
pharmazeutisches Personal
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AS10 Elektronische Unterstlitzung der Versorgung - Vorhandensein von elektronischen
von Patientinnen und Patienten mit Systemen zur
Arzneimitteln Entscheidungsunterstitzung (z.B.

Meona®, Rpdoc®, AIDKIinik®, ID
Medics® bzw. ID Diacos® Pharma)

- Sonstige elektronische
Unterstutzung (bei z.B. Bestellung,
Herstellung, Abgabe): CGM-Muse als
intranetbasierte
Arzneimittelbestellplattform

AS12 MalRnahmen zur Minimierung von - Spezielle AMTS-Visiten (z. B.

Medikationsfehlern pharmazeutische Visiten, antibiotic
stewardship, Ernahrung)
- Teilnahme an einem
einrichtungstbergreifenden
Fehlermeldesystem (siehe Kapitel
12.2.3.2)
- Nutzung eines einrichtungsinternen
Fehlermeldesystems (Critical Incident
Reporting System - CIRS)

AS13 Maflnahmen zur Sicherstellung einer - Aushandigung des
lickenlosen Arzneimitteltherapie nach Medikationsplans
Entlassung - bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe
oder Ausstellung von
Entlassrezepten
A-13 Besondere apparative Ausstattung
Vorhandene Gerate | Umgangssprachliche Kommentar
Bezeichnung verfugbar
Angiographiegerat/DS  Gerat zur Esist 1 Geréat
A GefalRdarstellung vorhanden (Artis zee
Multipurposa XA)
AA38 Beatmungsgerat zur Maskenbeatmungsgerat Ja Im Perinatalzentrum
Beatmung von Frih- mit dauerhaft positivem Level | des Klinikum
und Neugeborenen Beatmungsdruck Herford. Es sind 12

Gerate vorhanden.
High Frequenz-
Beatmungsmaglichkeit
, NO-Beatmung

AAO08 Computertomograph Schichtbildverfahren im  Ja Es ist 1 Gerat
(CT) Querschnitt mittels vorhanden (Brilliance
Rontgenstrahlen iCT Fa. Philips)
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AA10

AA43

AA18

AA47

AA50

AA21

AA15

AA22

AA23

AA14

Elektroenzephalograp
hiegerat (EEG)

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

Hochfrequenzthermot
herapiegerat

Inkubatoren
Neonatologie

Kapselendoskop

Lithotripter (ESWL)

Geréat zur
Lungenersatztherapie/
-unterstltzung

Magnetresonanztomo
graph (MRT)

Mammographiegerat

Gerat fur
Nierenersatzverfahren

Hirnstrommessung

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

Gerat zur
Gewebezerstérung
mittels
Hochtemperaturtechnik

Geréate fur Fruh- und
Neugeborene
(Brutkasten)

Verschluckbares
Spiegelgerat zur
Darmspiegelung

StoRBwellen-
Steinzerstoérung

Schnittbildverfahren
mittels starker
Magnetfelder und
elektromagnetischer
Wechselfelder

Rontgengerat fur die
weibliche Brustdriise

Gerat zur Blutreinigung
bei Nierenversagen
(Dialyse)

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

Inklusive 24-Stunden-
Aufzeichnung;
Digitales EEG; die
Klinik fir Neurologie
ist anerkannte
Ausbildungsstatte fur
EEG, EMG,
Nervenleitgeschwindig
keit und multimodal
evozierte Potenziale

Es sind 2 Gerate
vorhanden

ICC-Serie (5 Geréate)
und VIO (12 Gerate)
der Fa. Erbe + 4
Generator 11C

Es sind 11 Gerate
vorhanden und
zusatzlich 2
Transportinkubatoren

Es ist 1 Gerat
vorhanden

System in der
Urologie mit Ortung
Uber Rontgen und
Ultraschall

Es sind 85 Gerate
vorhanden + 2 ECMO

Es ist 1 Gerat
vorhanden
(Magnetron Skyra
1,5T)

6 Gerate +4
Leihgerate sind
vorhanden
(Multifiltrate der Fa.
Fresenius)
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AA26

AA57

AA30

AA32

AA33

AAGY

AA71

Positronenemissionsto
mograph (PET)/PET-
CT

Radiofrequenzablation
(RFA) und/oder
andere
Thermoablationsverfa
hren

Single-Photon-
Emissionscomputerto
mograph (SPECT)

Szintigraphiescanner/
Gammasonde

Uroflow/Blasendruckm
essung/Urodynamisch
er Messplatz

Linksherzkatheterlabo
r

Roboterassistiertes
Chirurgie-System

Schnittbildverfahren in
der Nuklearmedizin,
Kombination mit
Computertomographie
maglich

Gerat zur
Gewebezerstorung
mittels
Hochtemperaturtechnik

Schnittbildverfahren
unter Nutzung eines
Strahlenkdrperchens

Nuklearmedizinisches
Verfahren zur
Entdeckung bestimmter,
zuvor markierter
Gewebe, z. B.
Lymphknoten

Harnflussmessung

Gerat zur Darstellung
der linken Herzkammer
und der
Herzkranzgefalle

Operationsroboter

—  (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)

Nein

—  (vgl.
Hinweis
auf Seite
2)

Wird gemeinsam
betrieben von der
Klinik far
diagnostische und
interventionelle
Radiologie und
Neuroradiologie und
der Klinik ftr
Nuklearmedizin, die
Klinik fur
Strahlentherapie nutzt
das Gerat zur
Durchfuihrung des
sog. "Planungs-CT"

Rita-System:
Bipolares System

Es sind 2 Gerate
vorhanden

Es sind 2 Gerate
vorhanden. Davon
eines in der Klinik fur
Nuklearmedizin und
eines im stationaren
Bereich

Es sind 3 Geréate
vorhanden sowie ein
Blasendruckmessplatz

Im Hybrid-OP

1x Da Vinci XI System
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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
Zugeordnete Notfallstufe Umfassende Notfallversorgung (Stufe 3)
Erfallung der Voraussetzungen des Nein
Moduls der Spezialversorgung
Kommentar Die Kindernotaufnahme des Klinikum Herford ist in

die Notfallstufe Basisnotfallversorgung (Stufe 1)
eingestuft. Fur die kassenarztliche
Kindernotfallversorgung besteht eine
Kooperationsvereinbarung mit der KVWL.

Umstand, der zu der Zuordnung des Krankenhauses zur Notfallstufe fihrt

Erfallung der Voraussetzungen der Notfallstufe

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

Verflgt das Krankenhaus tber eine Notdienstpraxis, die von der Ja
Kassenarztlichen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde?
Ist die Notfallambulanz des Krankenhauses gemal § 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?
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Medizinische Klinik | - Klinik fur Gastroenterologie, Pneumologie,
Diabetologie und Geriatrie

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

"Medizinische Klinik | - Klinik fir Gastroenterologie, Pneumologie,
Diabetologie und Geriatrie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilungsschliissel 0100
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Thorsten Pohle

Telefon 05221/94-2434

E-Mail Thorsten.Pohle@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

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 und von Krankheiten des
Lungenkreislaufes

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

VIO7 Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)
VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und Stoffwechselkrankheiten

Qualitatsbericht 2020 gemal3 § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 65


mailto:Thorsten.Pohle@klinikum-herford.de?subject=

P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Vi1l Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie)

VI12 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Darmausgangs

VI13 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums

Vil4 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und des Pankreas

VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der Lunge

VI16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

VI18 Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen

VI19 Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren Krankheiten

VI20 Intensivmedizin

Vi21 Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach Transplantation

V122 Diagnostik und Therapie von Allergien

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

VI24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen

V132 Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin
VI35 Endoskopie

V143 Chronisch entziindliche Darmerkrankungen

VI00 Projektionsradiographie: Fluoroskopie / Durchleuchtung als selbstandige Leistung
VI00 Ultraschalluntersuchungen: Duplexsonographie

VI00 Ultraschalluntersuchungen: Eindimensionale Dopplersonographie
VI00 Ultraschalluntersuchungen: Endosonographie

VI00 Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie

VI00 Ultraschalluntersuchungen: Sonographie mit Kontrastmittel
B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationéare Fallzahl 3711

Teilstationéare Fallzahl 0

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehodrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Zugehodrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-1.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

1. Ambulanz

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 Ambulante Ermachtigung zur Erbringung der Polysomnographie
(Schlaflabor). Auf Uberweisung zugelassener Vertragsarzte und
in zugelassenen MVZ’s sowie Vertragsarztpraxen angestellten
Arzten, die selbst iiber die Genehmigung zur Ausfiihrung und
Abrechnung der kardiorespiratorischen Polygraphie verfligen.

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin
(VI32)
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2. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMO7)

Alle Versorgungsschwerpunkte der Medizinischen Klinik |
kénnen, soweit ambulant méglich, behandelt werden.

Betreuung von Patienten und Patientinnen vor und nach
Transplantation (VI00)

Diagnostik und Therapie von Allergien (V122)
Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI130)

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

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

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Darmausgangs
(VI12)

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

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (VI24)

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitéaren
Krankheiten (VI119)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums
(VI13)

Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin
(VI32)

Endoskopie (VI35)
Endoskopie (VI100)

Projektionsradiographie: Fluoroskopie / Durchleuchtung als
selbsténdige Leistung (VI00)

Ultraschalluntersuchungen: Duplexsonographie (VI100)

Ultraschalluntersuchungen: Eindimensionale
Dopplersonographie (VI00)

Ultraschalluntersuchungen: Endosonographie (VI00)
Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie (VI100)

Ultraschalluntersuchungen: Sonographie mit Kontrastmittel
(VI100)

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 68



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

3. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Vor- und nachstationare Leistungen nach 8 115a SGB V (AM11)

Alle Versorgungsschwerpunkte der Medizinischen Klinik |
kénnen, soweit ambulant mdglich, behandelt werden.

Chronisch entziindliche Darmerkrankungen (V143)
Diagnostik und Therapie von Allergien (VI22)

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

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

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

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Darmausgangs
(VI12)

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

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren
Krankheiten (VI119)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums
(VI13)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VI18)

Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin
(VI32)

Endoskopie (VI35)

4. Ambulanz

Ambulanzart
Angebotene Leistung

Notfallambulanz (24h) (AMO08)
Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

1-650.2 59
1-650.1 56
1-444.7 53
1-444.6 21

Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie
Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt:
Stufenbiopsie
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5-452.61 13 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

5-452.63 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Endoskopische Mukosaresektion

1-632.0 4 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs
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: —  (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 21,81
Ambulant 2,7
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 245
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationare Vollkraft: 170,15131

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 13,02
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 11,59
Ambulant 1,43
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 13,02
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 320,18982

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ23 Innere Medizin Befugnis zur Weiterbildung
36 Monate (gemeinsam)

AQ26 Innere Medizin und Gastroenterologie Befugnis zur Weiterbildung
36 Monate

AQ28 Innere Medizin und Kardiologie

AQ30 Innere Medizin und Pneumologie Befugnis zur Weiterbildung
36 Monate

AQ63  Allgemeinmedizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF03 Allergologie

ZF07 Diabetologie Befugnis zur Weiterbildung
18 Monate

ZF09 Geriatrie Befugnis zur Weiterbildung
18 Monate

ZF14 Infektiologie

ZF15 Intensivmedizin

ZF22 Labordiagnostik — fachgebunden — Fachkunde

"Laboruntersuchungen in
der Inneren Medizin"
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ZF27 Naturheilverfahren
ZF28 Notfallmedizin
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —

ZF39 Schlafmedizin Befugnis zur Weiterbildung
12 Monate

ZF52 Erndhrungsmedizin

B-1.11.2 Pflegepersonal

Die mafR3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 34,18

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 34,18
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 34,18
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 108,57226

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,38
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,38
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,38
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 9765,78947

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,41

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,41
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,41
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationére Vollkraft: 578,93916

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 0,82

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,82
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,82
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 4525,60976

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
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 stationére Falle je stationére Vollkraft: 3711

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 74



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,75

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,75
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,75
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 4948

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5,02

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,02
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5,02
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 739,24303
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor 2x B.Sc. in Nursing

PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege 2 Mitarbeitende (1
Mitarbeitende in der
Endoskopie, 1
Mitarbeitende stationar)

PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches 2 Mitarbeitende (1
Mitarbeiter in der
Endoskopie/ 1
Mitarbeitende auf Station)

PQO7 Pflege in der Onkologie 4 Mitarbeitende mit
Fortbildung "Onko-Care"
und 1 Mitarbeitender mit
Fachweiterbildung (2-

jahrig)
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 5 Beauftragte
PQ20 Praxisanleitung 15 Mitarbeitende

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP02 Bobath 1 Mitarbeitende

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 12 Beauftragte

ZP07 Geriatrie 5 Mitarbeitende mit
Fachweiterbildung (2-
jahrig)

ZP13 Qualitatsmanagement 4 Mitarbeitende QMB

ZP25 Gerontopsychiatrie 1 Mitarbeitende

ZP16 Wundmanagement 5 Beauftragte

B-1.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-2 Medizinische Klinik Il - Klinik fir Hamatologie und Internistische
Onkologie / Palliativmedizin

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Medizinische Klinik Il - Klinik fur Hamatologie und Internistische
Onkologie / Palliativmedizin"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilungsschliissel 0190
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Stephan Bildat

Telefon 05221/94-2430

E-Mail Stephan.Bildat@klinikum-herford.de
StraRe/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

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

VI09 Diagnostik und Therapie von hdmatologischen
Erkrankungen

VI18 Diagnostik und Therapie von onkologischen
Erkrankungen

VI33 Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen

VI37 Onkologische Tagesklinik

VI38 Palliativmedizin

V140 Schmerztherapie

Vi42 Transfusionsmedizin

VIOO Diagnostik und Therapie von Bluterkrankungen
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VI00 Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs- und Bestrahlung und
Bewegungsorgane Chemotherapie

VIOO0 Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals- Bestrahlung und
Bereich Chemotherapie

VIOO Diagnostik und Therapie von bdsartigen Erkrankungen
der Hirnhaute

VI00 Diagnostik und Therapie von bdsartigen Erkrankungen
der Leber

VI00 Diagnostik und Therapie von bdsartigen Erkrankungen
der Pankreas

VI00 Diagnostik und Therapie von bdsartigen Erkrankungen
des Bronchus

VI00 Diagnostik und Therapie von bdsartigen Erkrankungen
des Magen-Darm-Traktes

VI00 Diagnostik und Therapie von bdsartigen Erkrankungen
des Magens

VI00 Diagnostik und Therapie von bdsartigen Neubildungen
der Speiserthre

VI00 Diagnostik und Therapie von bdsartigen Tumoren der
Brustdrise

VI00 Interdisziplinare Tumornachsorge

B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 1871

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 aufgefiihrt.
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B-2.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart
Kommentar
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

2. Ambulanz

Privatambulanz (AMO7)
Beschrénkt auf onkologische Erkrankungen

Computertomographie (CT): Computertomographie (CT), mit
Kontrastmittel (VI00)

Computertomographie (CT): Computertomographie (CT), nativ
(VI100)

Computertomographie (CT): Computertomographie (CT),
Spezialverfahren (VI00)

Diagnostik und Therapie von bdsartigen Erkrankungen des
Gehirns (V100)

Diagnostik und Therapie von bdsartigen Tumoren der
Brustdruse (VI00)

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen
(V109)

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen
(VI100)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(V100)

Magnetresonanztomographie (MRT):
Magnetresonanztomographie (MRT), mit Kontrastmittel (VI00)

Magnetresonanztomographie (MRT):
Magnetresonanztomographie (MRT), nativ (V100)

Nuklearmedizinische diagnostische Verfahren:
Positronenemissionstomographie (PET) mit Vollringscanner
(V100)

Onkologie: Therapie von Tumoren (VI00)

Onkologie: Therapie von Tumoren im Bereich der Ohren (VI00)
Onkologie: Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (V100)
Onkologische Tagesklinik (VI00)

Ambulanzart
Angebotene Leistung

Notfallambulanz (24h) (AM08)
Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)

B-2.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,06

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,99
Ambulant 0,07
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,06
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 267,6681

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 1,79

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,77
Ambulant 0,02
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,79
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationére Vollkraft: 1057,06215

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ23 Innere Medizin Befugnis zur Weiterbildung
36 Monate (gemeinsam)

AQ27 Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie Befugnis zur Weiterbildung
36 Monate

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF30 Palliativmedizin Befugnis zur Weiterbildung
12 Monate (gemeinsam)

B-2.11.2 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: 20,92

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 20,92
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 20,92
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 89,43595

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,35

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,35
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,35
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 5345,71429

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,5
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,5
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 3742

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,48

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,48
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,48
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationéare Vollkraft: 1264,18919
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor 1x Bachelor
Pflegemanagement
PQO7 Pflege in der Onkologie 11 Mitarbeitende

Fortbildung "Onko-Care"
und 5 Mitarbeitende mit
Fachweiterbildung
"Onkologie (DKG)" (2-

jahrig)
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 2 Beauftragte
PQ20 Praxisanleitung 5 Mitarbeitende

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 5 Beauftragte

ZP13 Qualitatsmanagement 3 Mitarbeitende QMB

ZP14 Schmerzmanagement 1 Mitarbeitender
Fortbildung Pflegeexperte
Schmerzmanagement

ZP16 Wundmanagement 2 Beauftragte

ZP20 Palliative Care 5 Mitarbeitende mit

Fortbildung und 2
Mitarbeitende mit
Fachweiterbildung (2-
jahrig)
B-2.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-3 Medizinische Klinik 11l - Klinik fiir Kardiologie und konservative
Intensivmedizin

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Medizinische Klinik 11l - Klinik fur Kardiologie und konservative
Intensivmedizin”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilungsschliissel 0300
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Jan Ké&hler

Telefon 05221/94-2248

E-Mail Jan.Kaehler@klinikum-herford.de

StraRe/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

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

VIOl Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten

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

VIO3 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit

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

VI05 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgeféa3e und der
Lymphknoten

V106 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten

VIO7 Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)
VI08 Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen
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VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernéhrungs- und Stoffwechselkrankheiten
VI20 Intensivmedizin
Vi21 Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach Transplantation

VI27 Spezialsprechstunde

VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

VI31 Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen
VI00 Defibrillatoreingriffe

VI00 Schrittmachereingriffe

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 3298
Teilstationare Fallzahl 0

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-3.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten
Ambulanzart Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116a SGB V
bzw. § 31 Absatz 1a Arzte-ZV (Unterversorgung) (AMO05)
Kommentar Ambulante Betreuung von Herzschrittmacher-, Defibrillator und
CRT-Patienten
Angebotene Leistung Defibrillatoreingriffe (VC06)
Angebotene Leistung Schrittmacherambulanz (VCO00)
Angebotene Leistung Schrittmachereingriffe (VCO05)
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2. Ambulanz
Ambulanzart Privatambulanz (AMO7)
Kommentar Ambulante Versorgung kardiologischer und angiologischer
Privatpatienten
Angebotene Leistung Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation (VI21)
Angebotene Leistung Defibrillatoreingriffe (VC06)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)
(VIO7)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes (V102)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen (VI31)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von ischamischen Herzkrankheiten
(VIOol1)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren (VI04)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der
Herzkrankheit (V103)
Angebotene Leistung Schrittmachereingriffe (VCO05)
3. Ambulanz
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Angebotene Leistung Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)
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 wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 21,03
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 19,77
Ambulant 1,26
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 21,03
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 166,81841

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 11,95

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 11,23
Ambulant 0,72
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,95
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationére Vollkraft: 293,67765
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)
AQ23 Innere Medizin Befugnis zur Weiterbildung

36 Monate (gemeinsam)

AQ28 Innere Medizin und Kardiologie Befugnis zur Weiterbildung
36 Monate

AQ42 Neurologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF09 Geriatrie

ZF15 Intensivmedizin Befugnis zur Weiterbildung
24 Monate

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: 75,36

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 75,36
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 75,36
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 43,76327
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Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,48

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,48
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,48
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 6870,83333

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,8
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 41225

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,2
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 2748,33333

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationdre Vollkraft: 3298

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung
Anzahl Vollkrafte: 0,36

Kommentar: davon: 0,36 VK Anasthesietechnische Assistentin

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,36
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,36
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 9161,11111

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 3,89

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,89
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,89
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 847,81491

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor 2 Mitarbeitende B.Sc. in
Nursing und 1
Mitarbeitender
"Angewandte
Gesundheitswissenschafte
"

PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege 22 Mitarbeitende mit
Fachweiterbildung
"Intensivpflege"” (2-jahrig)

PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches 8 Mitarbeitende

PQ11 Pflege in der Nephrologie 1 Mitarbeitende/r mit
Fachweiterbildung (2-
jahrig)

PQO7 Pflege in der Onkologie 1 Mitarbeitende/r mit

Fachweiterbildung
"Onkologie (DKG)" (2-

jahrig)

PQ12  Notfallpflege 1 Mitarbeitende/r als ALS-
Provider

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 5 Beauftragte

PQ20  Praxisanleitung 19 Mitarbeitende

PQ21  Casemanagement 2 Mitarbeitende
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 9 Beauftragte

ZP13 Qualitatsmanagement 5 Mitarbeitende QMB

ZP29 Stroke Unit Care 1 Mitarbeitende/r mit
Fachweiterbildung "Stroke
Unit Care"

ZP16 Wundmanagement 12 Beauftragte

B-3.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-4 Klinik fur Kinder- und Jugendmedizin

B-4.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Kinder- und Jugendmedizin”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 1000
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Walter Koch

Telefon 05221/94-2540

Fax 05221/94-2541

E-Mail Walter.Koch@Kklinikum-herford.de
StralRe/Nr Schwarzenmoorstraf3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

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

VKO1 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Diagnostik und Therapie
Herzerkrankungen (ausgenommen
Operationen, hierfur erfolgt
eine Verlegung in ein

Herzzentrum)
VKO3 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Nur Diagnostik (zur
GefalRerkrankungen Therapie ist eine

Uberweisung in die Klinik
fur GefaRchirurgie moglich)

VK04 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
padiatrischen Nierenerkrankungen
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VK05 Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Kinderendokrinologie und-
Erkrankungen der endokrinen Driisen (Schilddriise, diabetologie
Nebenschilddriise, Nebenniere, Diabetes)

VK06 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes

VKO7 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
Erkrankungen der Leber, der Galle und des Pankreas

VKO8 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
Erkrankungen der Atemwege und der Lunge

VK09 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
rheumatischen Erkrankungen

VK10 Diagnostik und Therapie von onkologischen Nur Diagnostik (die
Erkrankungen bei Kindern und Jugendlichen Therapie erfolgt in anderen
Kliniken)

VK11 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
hamatologischen Erkrankungen bei Kindern und
Jugendlichen

VK12 Neonatologische/Padiatrische Intensivmedizin
VK13 Diagnostik und Therapie von Allergien

VK15 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
Stoffwechselerkrankungen

VK16 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
neurologischen Erkrankungen

VK17 Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
neuromuskularen Erkrankungen

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

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

VK21 Diagnostik und Therapie chromosomaler Anomalien

VK22 Diagnostik und Therapie spezieller Krankheitshilder
Frihgeborener und reifer Neugeborener

VK23 Versorgung von Mehrlingen

VK24 Perinatale Beratung Hochrisikoschwangerer im
Perinatalzentrum gemeinsam mit Frauenarztinnen und
Frauenarzten

VK25 Neugeborenenscreening

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

VK27 Diagnostik und Therapie von psychosomatischen In der ambulanten
Storungen des Kindes Sprechstunde

VK28 Padiatrische Psychologie
VK29 Spezialsprechstunde
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VK34 Neuropadiatrie
VK36 Neonatologie
VK37 Diagnostik und Therapie von Wachstumsstérungen

VKOO Diagnostik und Therapie von Krankheiten der
mannlichen Genitalorgane

VKO0 Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz
VKOO Diagnostik und Therapie von Urolithiasis

VKOO Diagnostik und Therapie von glomaniléaren
Nierenkrankheiten

VKOO Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Niere und des Ureters

VKOO Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems

VKOO Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems

VKOO Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen
Nierenkrankheiten

VKOO Kinderdiabetologie
VKOO Kinderpneumologie

VKOO Ultraschalluntersuchungen: Sonographie nativ und
Farbduplex aller Organe (Cerebrum, Abdomen, Hufte,
Weichteile, Gefalie)

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 1980
Teilstationare Fallzahl 0

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-4.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart

Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

(Erméachtigungssprechstunde): Nachsorge FG-Kranke, NG bis
4. Lebensjahr (U8), allgemeine Problemféalle aller Art, samtliche
Sonographien, padiatrische Pneumologie

Behandlung von Blutvergiftung / Sepsis (VK00)
Diagnostik und Therapie bei Hamangiomen (VVK0O0)

Diagnostik und Therapie spezieller Krankheitsbilder
Friihgeborener und reifer Neugeborener (VK22)

Diagnostik und Therapie von bullésen Dermatosen (VKO0O0)

Diagnostik und Therapie von Dermatitis und Ekzemen [z. B.
auch Extrakorporale Photopherese] (VKO00)

Diagnostik und Therapie von Entwicklungsstorungen im
Sauglings-, Kleinkindes- und Schulalter (VK26)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und
der Lunge (VKO00)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle
und des Pankreas (VKO0O0)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-
Traktes (Gastroenterologie) (VK0O0)

Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut (VKO00)

Diagnostik und Therapie von papulosquamdsen
Hautkrankheiten (VK0O)

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

Diagnostik und Therapie von Urtikaria und Erythemen (VKO0O0)
Neonatologie (VK36)

Neonatologie (VK0O0)

Neugeborenenscreening (VK25)

Neugeborenenscreening [z. B. Hypothyreose, Adreno-genitales
Syndrom (AGS)] (VKO00)

Neuropéadiatrie (VKO0O0)
Neuropadiatrie (VK34)

Perinatale Beratung Hochrisikoschwangerer im
Perinatalzentrum gemeinsam mit Frauenéarzten und
Frauenarztinnen (VKOO)
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Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

2. Ambulanz

Perinatale Beratung Hochrisikoschwangerer im
Perinatalzentrum gemeinsam mit Frauenarztinnen und
Frauenarzten (VK24)

Ultraschalluntersuchungen: Duplexsonographie (VKO0O)

Ultraschalluntersuchungen: Eindimensionale
Dopplersonographie (VKO00)

Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie (VK0O)
Versorgung von Mehrlingen (VK23)

Ambulanzart

Kommentar

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

(Erméachtigungssprechstunde): Endokrinologie, Diabetologie in
der Padiatrie bis zum 18. Lebensjahr

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen der
endokrinen Driisen (Schilddriise, Nebenschilddrise,
Nebenniere, Diabetes) (VKO05)

Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernahrungs- und
Stoffwechselkrankheiten [z. B. Diabetes, Schilddriise] (VK0O)

Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VK0O)

Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie, Schilddrise,
Nebenniere (VK00)
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3. Ambulanz
Ambulanzart

Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116a SGB V
bzw. § 31 Absatz 1a Arzte-ZV (Unterversorgung) (AMO05)

(Neuropéadiatrische Sprechstunde - Dr. Koch): Angeborene
Entwicklungsstorungen, Epilepsien

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden (VNO5)

Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des
Nervensystems (VN12)

Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten
des Zentralnervensystems (VN13)

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen
(VNO3)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhdute
(VNO8)

Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen (VN11)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der
Nervenwurzeln und des Nervenplexus (VN14)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der
neuromuskularen Synapse und des Muskels (VN16)

Diagnostik und Therapie von neurcimmunologischen
Erkrankungen (VNO04)

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen
Krankheiten des peripheren Nervensystems (VN15)

Diagnostik und Therapie von zerebraler Lahmung und sonstigen
Lahmungssyndromen (VN17)

Diagnostik von gutartigen Tumoren des Gehirns (VNOO)
Diagnostik von malignen Erkrankungen des Gehirns (VNQO)
Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Native Sonographie (VR02)

4. Ambulanz
Ambulanzart

Kommentar
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Erméachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116a SGB V
bzw. § 31 Absatz 1a Arzte-ZV (Unterversorgung) (AMO5)

(Asthmaambulanz): Kinderpneumologie, Asthma
Diagnostik und Therapie des Asthma bronchiale (VKO0O)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Erkrankungen der
Atemwege und der Lunge (VKO08)

Ganzkorperplethysmographie/Bodyplethysmographie (VKO0O)
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5. Ambulanz

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 (Ambulanz Dr. Malath): Rheumatologie/ Hamatologie/ Onkologie

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von (angeborenen) rheumatischen
Erkrankungen (VK09)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen bei

Kindern und Jugendlichen (VK10)

6. Ambulanz

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 (Ambulanz Dr. Spille): Kinderkardiologie
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von (angeborenen) Herzerkrankungen
(VKO1)

7. Ambulanz

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Angebotene Leistung Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)
B-4.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

(vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- 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 fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 17,43
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,82
Ambulant 2,61
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 17,43
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 133,60324

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 5,12

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,35
Ambulant 0,77
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5,12
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationére Vollkraft: 455,17241
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ32 Kinder- und Jugendmedizin Befugnis zur Weiterbildung
60 Monate

AQ33 Kinder- und Jugendmedizin, SP Kinder-Hamatologie und

-Onkologie

AQ34 Kinder- und Jugendmedizin, SP Kinder-Kardiologie

AQ35 Kinder- und Jugendmedizin, SP Neonatologie Befugnis zur Weiterbildung
36 Monate

AQ36 Kinder- und Jugendmedizin, SP Neuropadiatrie Befugnis zur Weiterbildung
24 Monate

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF03 Allergologie
ZFQ7 Diabetologie

ZF15 Intensivmedizin Fakultative Weiterbildung
"Spezielle Padiatrische
Intensivmedizin”

ZF20 Kinder-Pneumologie Befugnis zur Weiterbildung
24 Monate

ZF21 Kinder-Rheumatologie
ZF44 Sportmedizin

B-4.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,08

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,08
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,08
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationdre Vollkraft: 1833,33333

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4494

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 44 94
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 44 94
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 4405874

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,45

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 104



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,45
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,45
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 1365,51724

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege 11 Mitarbeitende mit
Fachweiterbildung (2-
jahrig), davon 8 mit
Zusatzqualifikation

"Padiatrie"
PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches 2 Mitarbeitende
PQO09 Padiatrische Intensiv- und Anésthesiepflege S.0. (2-jahrige
Fachweiterbildung)
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 2 Mitarbeitende
PQ20 Praxisanleitung 8 Mitarbeitende

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 2 Mitarbeitende

ZP13 Qualitatsmanagement 3 Mitarbeitende QMB

P22 Atmungstherapie 3 Mitarbeitende Asthma-
Trainer

ZP16 Wundmanagement 1 Beauftragte
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B-4.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

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 stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 1980
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B-5 Universitatsklinik fir Allgemein- und Viszeralchirurgie,
Thoraxchirurgie und Proktologie

B-5.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Universitatsklinik fur Allgemein- und Viszeralchirurgie,
Thoraxchirurgie und Proktologie”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 1500
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Direktor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Gunther Winde

Telefon 05221/94-2421

E-Mail Guenther.Winde@klinikum-herford.de
StraRe/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-5.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja
DKG
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B-5.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung
Medizinische Leistungsangebote

VC11 Lungenchirurgie Anatomische und
nichtanatomische
Lungenteilresektion
(Segmentresektion bzw.
Lappenresektion oder
Pneumektomie mit
Lymphadenektomie bei
priméarem
Bronchialkarzinom),
Lungenmetastasenchirurgi
e (konventionell oder
minimalinvasiv),
Lungenteilresektion bei
multiviszeraler Chirurgie

VC13 Operationen wegen Thoraxtrauma Notfallversorgung bei
offenen oder
geschlossenen
Thoraxverletzungen bei
isolierten oder
polytraumatisierten
Patienten mit und ohne
Lungenteilresektion

VC14 Speiserdhrenchirurgie gutartig: Zenker-Divertikel,
Speiserdhrenstriktur nach
Veratzungen, operative
Versorgung bei
Speiseréhrenperforation
bdsartig: thorako-
abdominale
Oesophagusresektionen
mit Lymphadenektomie,
Beriicksichtigung
neoadjuvanter
Therapieansatze

Implantation von
magnetischen Antireflux-
Systemen

VC15 Thorakoskopische Eingriffe Lungenenphysem-
Chirurgie (Bullaresektion,
MIC-
Lungenteilresektionen),
Metastasen-Chirurgie,
Spulung, Drainage
und Dekortikation bei
Pleuraempyem,
diagnostische
Thorakoskopie
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VC59
VC20
VC21

VC22

VC23

Mediastinoskopie
Nierenchirurgie
Endokrine Chirurgie

Magen-Darm-Chirurgie

Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie

Operationen an
Schilddrise und
Nebenschilddriisen, totale
oder partielle Nebennieren-
Operation, Resektion
endokriner
Bauchspeicheldriisentumor
e, Operation hormonaktiver
Tumoren des
Gastrointestinaltraktes,
neue Leistung:
Adrenalektomie (minimal-
invasiv)

Zertifiziertes Darmzentrum,
minimalinvasive OPs,
Schlauchmagen,
Speiseréhren-
/Magenblutung, -
(teil)entfernung,
Adhasiolysen, M. Crohn,
Colitis ulcerosa,
Appendektomie,
Rektumprolaps,
Hamorrhoiden, Analfistel,
Beckenboden-OP,
SchlieBmuskelrekonstruktio
nen, familiare
adenomatdse Polyposis
(FAP)

Minimalinvasive Diagnostik
und Therapie,
Leberresektionen,
Leberzystenresektion,
Thermoablation (RITA),
Gallenblasenentfernung mit
oder ohne
Gallengangsrevision,
rekonstruktive
Gallenwegschirurgie,
Pankreasresektion,
Operation nach Kausch-
Whipple, OP bei
Pankreaszysten, OP
gutartiger
Pankreastumoren
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VC24

VC60
VC34
VC53

VC55

VC56

Tumorchirurgie

Adipositaschirurgie
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax

Chirurgische und intensivmedizinische Akutversorgung
von Schadel-Hirn-Verletzungen

Minimalinvasive laparoskopische Operationen

Minimalinvasive endoskopische Operationen

Kurative und palliative
Tumordebulking-
Operationen aul3erhalb des
Gastrointestinaltraktes
(Retroperitoneum, Tumore
ohne Organzugehorigkeit),
palliative Eingriffe bei
Peritonealkarzinose

Flankierende operative
stabilisierende Versorgung
von Blutungen aus Trachea
und Bronchialsystem,
Tracheotomie

Appendektomie,
Adhasiolyse und
Bridendurchtrennung,
laparoskopische
Splenektomie,
laparoskopische
Fundoplicatio bei
Zwerchfellgleitbriichen,
laparoskopische
Cholecystektomie,
laparoskopische
Jejunumsondenimplantatio
n (PEJ), laparoskopische
Kolon- und
Rektumresektion,
laparoskopische
Rektumextirpation

Leistenhernien-OP (TEP-
Technik), lap.
Appendektomie, lap.
Fundoplikatio, lap. Kolon-
und Rektumresektion, lap.
Leberteilresektion, lap.
Pankreaslinksresektion,
lap. Sleeve resection bei
maligner Adipositas, lap.
Cholezystektomie
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VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe

VC58 Spezialsprechstunde Adipositas-Chirurgie-
Sprechstunde, FAP-
/Polyposis-Beratung,
Beratung bei erblichem
Dickdarmkrebs (HNPCC),
Seminare in Kooperation
mit der Deutschen Morbus
Crohn/ Colitis ulcerosa
Vereinigung e. V. (DCCV)

VCO00 Kinderchirurgie: Im Rahmen der allgemeinen Chirurgie

B-5.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 2555
Teilstationare Fallzahl 0

B-5.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-5.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

Qualitatsbericht 2020 gemal3 § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 112



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

B-5.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart

Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

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

Endosonographien, rektoskopische Untersuchungen und
Koloskopien im Rahmen des amb. Operierens.

Adipositaschirurgie (VC60)
Allgemein: Laserchirurgie (VCO00)
Allgemein: Viszeralchirurgische Nachuntersuchungen (VCO0O0)

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

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

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

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

Endokrine Chirurgie (VC21)

Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie (VC23)
Magen-Darm-Chirurgie (VC22)

Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VC55)
Spezialsprechstunde (VC58)

Tumorchirurgie (VC24)

Ultraschalluntersuchungen: Endosonographie (VCO00)

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 113



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

2. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

3. Ambulanz

Privatambulanz (AMO7)

Alle Versorgungsschwerpunkte der Klinik kbnnen, soweit
ambulant méglich, behandelt werden.

Adipositaschirurgie (VC60)
Allgemein: Erkrankungen der Verdauungsorgane (VCO00)
Allgemein: Hernienchirurgie (VCO00)

Allgemein: Im Rahmen der Spezialsprechstunde Familiare
adenomatose Polyposis (FAP) und Hereditéres non-polypdses
kolorektales Karzinom (HNPCC) (VCO00)

Allgemein: Spezialsprechstunde (Proktologie) (VCO00)
Allgemein: Tumorchirurgie (VCO00)
Allgemein: Viszeralchirurgische Beratung (VC00)

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

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

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

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

Endokrine Chirurgie (VC21)

Endosonographie (VRO06)

Inkontinenzchirurgie (VGO07)

Kinderchirurgie (VK31)

Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie (VC23)
Magen-Darm-Chirurgie (VC22)

Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VC55)
Spezialsprechstunde (VC58)

Tumorchirurgie (VC24)

Ambulanzart
Angebotene Leistung

Notfallambulanz (24h) (AM08)
Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)
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B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
opszifier Janzanl |
1-650.1 120 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum
1-444.7 32 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5
Biopsien
5-452.61 16 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des

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

5-452.62 5 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik):
Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

1-632.0 5 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem
Situs
1-650.0 4 Diagnostische Koloskopie: Partiell
1-650.2 4 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie
B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-5.11 Personelle Ausstattung

B-5.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 19,98

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 18,98
Ambulant 1
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 19,98
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationare Vollkraft: 134,61538

Davon Fachéarztinnen und Fachérzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 11,04

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,49
Ambulant 0,55
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,04
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 243,5653

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)
AQO6  Allgemeinchirurgie Befugnis zur Weiterbildung
24 Monate (gemeinsam)

AQO7  Gefalchirurgie

AQ13  Viszeralchirurgie Befugnis zur Weiterbildung
48 Monate
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF28 Notfallmedizin

ZF34 Proktologie Befugnis zur Weiterbildung
12 Monate

ZF49 Spezielle Viszeralchirurgie Befugnis zur Weiterbildung
36 Monate

B-5.11.2 Pflegepersonal

Die maRRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 30,38

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 30,38
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 30,38
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 84,10138

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,75
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,75
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,75
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 1460

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,47

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,47
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,47
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 1738,09524

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 2322,72727

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,06

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,06
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,06
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 42583,33333

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften
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Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,18

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,18
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,18
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationdre Vollkraft: 1172,01835

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor 1x Bachelor
Pflegemanagement
PQO4 Intensiv- und Anésthesiepflege 9 Mitarbeitende
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches 1 Mitarbeitende/r
PQO7 Pflege in der Onkologie 2 Mitarbeitende mit

Fortbildung "Onko-Care"
(200 Stunden) und 2
Mitarbeitende mit
Fachweiterbildung
"Onkologie" (DKG)

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 3 Beauftragte

PQ18 Pflege in der Endoskopie 1 Mitarbeiter mit
Fachweiterbildung "Pflege
in der Endoskopie"

PQ20 Praxisanleitung 13 Mitarbeitende
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 8 Beauftragte

ZP13 Qualitatsmanagement 3 Mitarbeitende QMB

ZP23 Breast Care Nurse 1 Mitarbeitende/r

ZP15 Stomamanagement 2 Mitarbeitende (2-jahrige
Weiterbildung)

ZP16 Wundmanagement 5 Beauftragte

ZP20 Palliative Care 2 Mitarbeitende

B-5.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-6 Klinik far Unfallchirurgie, Orthopadie und Wirbelsaulenchirurgie

B-6.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Unfallchirurgie, Orthopadie und Wirbels&ulenchirurgie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 1600
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt Unfallchirurgie/ Orthopadie/ Endoprothetik
Titel, Vorname, Name Dr. med. Rainer Denstorf-Mohr

Telefon 05221/94-2423

E-Mail Rainer.Denstorf-Mohr@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt Neurochirurgie/ Wirbelsaulenchirurgie
Titel, Vorname, Name Dr. med. Ortwin Schneider

Telefon 05221/94-2423

E-Mail Ortwin.Schneider@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Sektionsleiter Sporttraumatologie
Titel, Vorname, Name Dr. med. Stefan Bolte

Telefon 05221/94-11544

E-Mail Stefan.Bolte@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70
PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
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Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Sektionsleiterin Kinderorthopadie

Titel, Vorname, Name Dr. med. Tamara Seidl|

Telefon 05221/94-1242

E-Mail Tamara.Seidl@Kklinikum-herford.de
StralRe/Nr Schwarzenmoorstraf3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-6.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja

DKG
B-6.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VC26 Metall-/Fremdkdrperentfernungen

VC27 Bandrekonstruktionen/Plastiken

VC28 Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

VC29 Behandlung von Dekubitalgeschwiiren

VC30 Septische Knochenchirurgie

VC31 Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen
VC32 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes
VC33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses
VC34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax

VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des
Beckens

VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter
und des Oberarmes

VC37 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des
Ellenbogens und des Unterarmes

VC38 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des
Handgelenkes und der Hand

VC39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Huifte und
des Oberschenkels

VC40 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies
und des Unterschenkels
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VC41

VC42
VC63
VC65
VO15
VO16
V019
V020
VC45

VC48
VC50
VC53

VC56
VC57
VC58
VC66
VCG67
VC71
VCO00

VOO01
VOO04
VOO05

VOO06
VOO07

VOO08

VOO09

VO10

VO11

VO13
VO14

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Kndchelregion und des FulRes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen
Amputationschirurgie

Wirbelséulenchirurgie

FulRchirurgie

Handchirurgie

Schulterchirurgie

Sportmedizin/Sporttraumatologie

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

Chirurgie der intraspinalen Tumoren
Chirurgie der peripheren Nerven

Chirurgische und intensivmedizinische Akutversorgung
von Schéadel-Hirn-Verletzungen

Minimalinvasive endoskopische Operationen
Plastisch-rekonstruktive Eingriffe
Spezialsprechstunde

Arthroskopische Operationen

Chirurgische Intensivmedizin

Notfallmedizin

Wundheilungsstérungen

Diagnostik und Therapie von Arthropathien
Diagnostik und Therapie von Spondylopathien

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelsaule und des Rickens

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis
und der Sehnen

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes

Diagnostik und Therapie von Osteopathien und
Chondropathien

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

Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs- und
Bewegungsorgane

Spezialsprechstunde
Endoprothetik

Behandlung chronischer
Wunden nach
Verletzungen
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VO17 Rheumachirurgie
VO18  Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie

V021 Traumatologie Behandlung von
Verletzungen aller

Altersgruppen
VOO00 Physikalische Therapie

B-6.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 2823
Teilstationare Fallzahl 0

B-6.6 Hauptdiagnosen nach ICD
Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
B-6.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-6.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart

Kommentar

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

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

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

Ambulante Diagnostik auf Zuweisung von Fachéarzten.
Allgemein: Arthroskopische Operationen (VOO0O)
Allgemein: Chirurgische Intensivmedizin (VOO0O)
Allgemein: Notfallmedizin (VO0O0)
Amputationschirurgie (VC63)

Arthroskopische Operationen (VC66)

Asthetische Chirurgie/Plastische Chirurgie (VC64)
Bandrekonstruktionen/Plastiken (VC27)

Behandlung von Dekubitalgeschwiren (VC29)

Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schaden der
Hals-, Brust- und Lendenwirbelséule (VC45)

Chirurgie der intraspinalen Tumoren (VC48)

Chirurgie der peripheren Nerven (VC50)

Diagnostik und Therapie von Arthropathien (VO01)

Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen (VC31)
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VOQ06)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der
Nervenwurzeln und des Nervenplexus (VN14)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der
Sehnen (VO0O7)

Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien
(VOO09)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelséule und des Ruckens (VOO05)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes (VO10)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VOO08)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen (VC42)
Diagnostik und Therapie von Spondylopathien (VO04)

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

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Kndchelregion
und des FulRes (VCA41)
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Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des Beckens
(VC35)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des
Oberarmes (VC36)

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses (VC33)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes
und der Hand (VC38)

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes (VC32)
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)
Endoprothetik (VO14)

FuR3chirurgie (VO15)

Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik (VC28)

Handchirurgie (VO16)

Metall-/Fremdkdrperentfernungen (VC26)

Neurochirurgie: Chirurgie der peripheren Nerven (VOO0O)
Schulterchirurgie (VO19)

Septische Knochenchirurgie (VC30)
Sportmedizin/Sporttraumatologie (VO20)

Traumatologie (VO21)

Verbrennungschirurgie (VC69)

Wirbelsaulenchirurgie (VC65)
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2. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar

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

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMO7)

Alle Versorgungsschwerpunkte der Unfallchirurgie, Orthopadie
und Wirbelsaulenchirurgie kdbnnen, soweit ambulant maglich,
behandelt werden.

Allgemein: Arthroskopische Operationen (VOO0O0)
Allgemein: Chirurgische Intensivmedizin (VOO0O)
Allgemein: Notfallmedizin (VO0O0)
Amputationschirurgie (VC63)

Arthroskopische Operationen (VC66)

Asthetische Chirurgie/Plastische Chirurgie (VC64)
Bandrekonstruktionen/Plastiken (VC27)
Behandlung von Dekubitalgeschwiiren (VC29)

Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schaden der
Hals-, Brust- und Lendenwirbelséule (VC45)

Chirurgie der intraspinalen Tumoren (VC48)

Chirurgie der peripheren Nerven (VC50)

Diagnostik und Therapie von Arthropathien (VO01)

Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen (VC31)
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VOO06)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der
Nervenwurzeln und des Nervenplexus (VN14)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der
Sehnen (VOQO7)

Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien
(VOO09)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelséule und des Ruckens (VOO05)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes (VO10)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VOO08)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen (VC42)
Diagnostik und Therapie von Spondylopathien (VO04)

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

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Kndchelregion
und des FuRRes (VC41)
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Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des Beckens
(VC35)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des
Oberarmes (VC36)

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses (VC33)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes
und der Hand (VC38)

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes (VC32)
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)
Endoprothetik (VO14)

FuR3chirurgie (VO15)

Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik (VC28)

Handchirurgie (VO16)

Metall-/Fremdkdrperentfernungen (VC26)

Neurochirurgie: Chirurgie der peripheren Nerven (VOO0O)
Schulterchirurgie (VO19)

Septische Knochenchirurgie (VC30)
Sportmedizin/Sporttraumatologie (VO20)

Traumatologie (VO21)

Verbrennungschirurgie (VC69)

Wirbelsaulenchirurgie (VC65)
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3. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

D-Arzt-/Berufsgenossenschatftliche Ambulanz (AM09)

Versorgung Unfallverletzter nach Kindergarten-, Schul-, Arbeits-
oder Wegeunfallen.

Allgemein: Arthroskopische Operationen (VOO0O0)
Allgemein: Chirurgische Intensivmedizin (VOO0O)
Allgemein: Notfallmedizin (VO0O0)
Amputationschirurgie (VC63)

Arthroskopische Operationen (VC66)

Asthetische Chirurgie/Plastische Chirurgie (VC64)
Bandrekonstruktionen/Plastiken (VC27)
Behandlung von Dekubitalgeschwiren (VC29)

Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schaden der
Hals-, Brust- und Lendenwirbelséule (VC45)

Chirurgie der peripheren Nerven (VC50)

Chirurgische und intensivmedizinische Akutversorgung von
Schadel-Hirn-Verletzungen (VC53)

Diagnostik und Therapie von Arthropathien (VO01)
Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen (VC31)
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VOO06)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der
Sehnen (VOO07)

Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien
(VOO09)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelséule und des Rickens (VOO05)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes (VO10)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VO08)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen (VC42)
Diagnostik und Therapie von Spondylopathien (VO04)

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

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Kndchelregion
und des Ful3es (VC41)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des Beckens
(VC35)
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Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des
Oberarmes (VC36)

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses (VC33)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes
und der Hand (VC38)

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes (VC32)
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)
Endoprothetik (VO14)

FuRRchirurgie (VO15)

Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik (VC28)

Handchirurgie (VO16)

Metall-/Fremdkaorperentfernungen (VC26)

Neurochirurgie: Chirurgie der peripheren Nerven (VOO0O0)
Schulterchirurgie (VO19)

Septische Knochenchirurgie (VC30)
Sportmedizin/Sporttraumatologie (VO20)

Traumatologie (VO21)

Verbrennungschirurgie (VC69)

Wirbelsaulenchirurgie (VC65)
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4. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar

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

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Vor- und nachstationare Leistungen nach 8 115a SGB V (AM11)

Alle Versorgungsschwerpunkte der Unfallchirurgie, Orthopadie
und Wirbelsaulenchirurgie kdbnnen, soweit ambulant maglich,
behandelt werden.

Allgemein: Arthroskopische Operationen (VOO0O0)
Allgemein: Chirurgische Intensivmedizin (VOO0O)
Allgemein: Notfallmedizin (VO0O0)
Amputationschirurgie (VC63)

Arthroskopische Operationen (VC66)

Asthetische Chirurgie/Plastische Chirurgie (VC64)
Bandrekonstruktionen/Plastiken (VC27)
Behandlung von Dekubitalgeschwiren (VC29)

Chirurgie der degenerativen und traumatischen Schaden der
Hals-, Brust- und Lendenwirbelséule (VC45)

Chirurgie der intraspinalen Tumoren (VC48)

Chirurgie der peripheren Nerven (VC50)

Diagnostik und Therapie von Arthropathien (VO01)

Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen (VC31)
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VOO06)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der
Sehnen (VOO07)

Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien
(VOO09)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelséule und des Ruckens (VOO05)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes (VO10)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Weichteilgewebes (VO08)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen (VC42)
Diagnostik und Therapie von Spondylopathien (VO04)

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

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Kndchelregion
und des Ful3es (VC41)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der
Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsaule und des Beckens
(VC35)
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Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

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

5. Ambulanz

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des
Oberarmes (VC36)

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses (VC33)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes
und der Hand (VC38)

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

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes (VC32)
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)
Endoprothetik (VO14)

FuRRchirurgie (VO15)

Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik (VC28)

Handchirurgie (VO16)

Metall-/Fremdkaorperentfernungen (VC26)

Neurochirurgie: Chirurgie der peripheren Nerven (VOO0O)
Schulterchirurgie (VO19)

Septische Knochenchirurgie (VC30)
Sportmedizin/Sporttraumatologie (VO20)

Traumatologie (VO21)

Verbrennungschirurgie (VC69)

Wirbelsaulenchirurgie (VC65)

Ambulanzart
Angebotene Leistung

Notfallambulanz (24h) (AMO08)
Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)

B-6.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

5-812.5 51

5-787.16 12
5-812.eh 11

5-787.68
5-787.06
5-787.1r
5-787.10

O 00 © ©

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

Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Radius distal

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den
Menisken: Knorpelglattung (Chondroplastik): Kniegelenk

Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Ulnaschaft
Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Radius distal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula distal
Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Klavikula
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5-787.65 7 Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel:
Radiusschaft

5-787.36 6 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Radius distal

5-787.3r 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibula distal

5-787.90 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedulléarer Draht:
Klavikula

5-787.0b 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Metakarpale

5-787.03 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Humerus distal

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

1-697.7 4 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk

5-787.1b 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metakarpale

5-787.1k 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia
proximal

5-787.1n 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal

5-787.k0 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte:
Klavikula

8-201.0 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne

Osteosynthese: Humeroglenoidalgelenk

B-6.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Ja
vorhanden
B-6.11 Personelle Ausstattung

B-6.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 23,52

Personal aufgeteilt nach:

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 134



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 17,88
Ambulant 5,64
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 23,52
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationére Vollkraft: 157,88591

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 11,92

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,06
Ambulant 2,86
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,92
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 311,5894

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQO6  Allgemeinchirurgie Befugnis zur Weiterbildung
24 Monate (gemeinsam)

AQ41 Neurochirurgie
AQ42 Neurologie

AQ10 Orthopédie und Unfallchirurgie Befugnis zur Weiterbildung
42 Monate
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF19 Kinder-Orthopédie
ZF58 Kinder- und Jugend-Orthopédie

ZF43 Spezielle Unfallchirurgie Befugnis zur Weiterbildung
36 Monate

ZF44 Sportmedizin

B-6.11.2 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: 17,82

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 17,82
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 17,82
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 158,41751

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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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 stationére Vollkraft: 2823

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 564,6

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

Anzahl Vollkrafte: 15

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 15
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 15
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 1882

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
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 stationére Falle je stationére Vollkraft: 2823
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Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,11

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,11
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,11
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 1337,91469

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor 1 Mitarbeitende/r B.Sc. in
Nursing

PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches 2 Mitarbeitende

PQO7 Pflege in der Onkologie 1 Mitarbeitender

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 1 Beauftragte

PQ20 Praxisanleitung 5 Mitarbeitende

PQ21  Casemanagement 1 Mitarbeitende

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 2 Beauftragte
ZP13 Qualitatsmanagement 1 Mitarbeitender QMB
ZP16 Wundmanagement 3 Beauftragte
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B-6.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-7 Klinik fir Gefal3chirurgie

B-7.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Gefal3chirurgie”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 1800
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt (bis 07/2020)

Titel, Vorname, Name Dr. med. Siegfried Krishnabhakdi

Telefon 05221/94-2228

E-Mail Siegfried.Krishnabhakdi@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt (ab 09/2020)

Titel, Vorname, Name Dr. med, Kristian Nitschmann

Telefon 05221/94-2228

Fax 05221/94-192228

E-Mail Kristian.Nitschmann@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-7.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung geman Ja
DKG
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B-7.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote
VCO05 Schrittmachereingriffe Kommentar siehe oben.
VCO06 Defibrillatoreingriffe Gemeinsam mit der

Kardiologie. Zu den
herkdbmmlichen Ein- und
Zweikammersystemen
einschlieRlich Defibrillator
werden auch 3-
Kammersysteme (CRT)
implantiert. Fur diese
Eingriffe steht ein
hochmoderner Hybrid-OP
mit moderner
Rontgeneinheit
einschlieflich
intraoperativer CT-Option
zur Verfigung.

VC13 Operationen wegen Thoraxtrauma Verletzungen der grofRen
thorakalen Gefal3e werden
unter Federfiihrung der
Klinik fir Gefal3chirurgie
sowohl konventionell offen
wie auch endovaskular
(z.B. Stent, Embolisation)
versorgt.

VC16 Aortenaneurysmachirurgie Es werden alle
aneurysmatischen
Erkrankungen der Aorta ab
dem Aortenbogen sowohl
endovaskular wie auch
konventionell offen
behandelt. Beim
Abklemmen oberhalb der
Viszeralarterien kommen
moderne Verfahren zur
Organprotektion zum
Einsatz.
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VC17 Offen chirurgische und endovaskulare Behandlung von Versorgung samtlicher
Gefalerkrankungen arteriellen und vendsen

Erkrankungen aufRerhalb
des Herzens. Schwerpunkt
ist die
extremitatenerhaltende
arterielle
Revaskularisation.
Bypassverfahren bis
einschl. der pedalen Etage.
Graftmaterial: Autologe
Venen oder Transplantate.
Kunststoffprothesen
werden nicht verwendet.

VC18 Konservative Behandlung von arteriellen Alle modernen etablierten
Gefalerkrankungen konservativen

Behandlungsmaglichkeiten
bei arteriellen
Erkrankungen
einschliel3lich
medikamentdser Therapie
und krankengymnastischer
Ubungsbehandlungen wie
auch
orthopadietechnischer
Unterstitzungsmafnahme
n gehdren zum gangigen
Repertoir.

VC19 Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und siehe VCO0O:
Folgeerkrankungen Gefalchirurgie /
Viszeralchirurgie:
Diagnostik und Therapie
von Krankheiten der
Venen, der Lymphgefalie
und der Lymphknoten

VC24 Tumorchirurgie Die Klinik fur
Gefalchirurgie unterstitzt
die anderen operativen
Abteilungen bei der
operativen Tumortherapie
und ermoglicht in einzelnen
Fallen dadurch eine héhere
Radikalitat.
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VC61 Dialyseshuntchirurgie Zur Durchfuhrung einer
Nierenersatztherapie
werden sowohl akut
Katheter und
Prothesenshunts
implantiert wie auch bei
planbarer Situation
Dialyseshunts angelegt.
Fur letztere werden fast
ausschlielich
korpereigene Materialien
verwendet und bei der
Auswahl die Sonographie
breitflachig eingesetzt.

VC62 Portimplantation RoutinemaRig werden
Ports zur Erleichterung
einer Chemo- oder
Infusionstherapie angelegt.
Der Eingriff erfolgt
Ublicherweise in Ortlicher
Betaubung und ambulant.

VC29 Behandlung von Dekubitalgeschwiren Diese werden gemeinsam
mit anderen Abteilungen
behandelt. Besondere
Aufgabe ist sowohl die
Diagnostik (Sonographie,
transkutane
Sauerstoffmessung und
andere), wie auch die
Therapie (arterielle
Revaskularisation,
Behandlung vendser
Erkrankungen, lokales
Wundmanagement, siehe
dort).

VC42 Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen Die Klinik fur
Gefalchirurgie unterstitzt
die anderen Abteilungen,
vornehmlich die
Unfallchirurgie, bei der
Diagnostik und Therapie
von Gefalbeteiligungen bei
Verletzungen des Stiitz-/
Bewegungs- und
Halteapparates.
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VC63

VC69

VC58

VC71

VCO00

Amputationschirurgie

Verbrennungschirurgie

Spezialsprechstunde

Notfallmedizin

Allgemein: Diagnostik und Therapie von
Autoimmunerkrankungen

Die AVK-bedingten
trophischen Stérungen mit
Infektion oder Untergang
von Gewebe werden
entsprechend der
Notwendigkeiten von der
allgemeinen antiinfektidsen
Therapie bis zur
Amputation von der Klinik
fur Gefal3chirurgie
behandelt.

Die AVK-bedingten
trophischen Stérungen mit
Infektion oder Untergang
von Gewebe werden
entsprechend der
Notwendigkeiten von der
allgemeinen antiinfektiosen
Therapie bis zur
Amputation von der Klinik
fur Gefalichirurgie
behandelt.

Spezialsprechstunden zu
gefalBmedizinischen
Fragestellungen werden im
Rahmen der KV- und
Notfallversorgung
einschlieBlich der nicht
invasiven Diagnostik
vorgehalten.

Alle die extrakoronare- und
-cerebrale GefalRe
betreffenden Notfélle
werden gemeinsam mit
den das Erfolgsorgan
vornehmlich behandelnden
Disziplinen (z.B.
Neurologie) selbst oder
gemeinsam mit der Klinik
fuir diagnostische und
interventionelle Radiologie
diagnostiziert und
behandelt.

Die Kilinik far
Gefalchirurgie unterstitzt
die das betroffene
Organgebiet priméar
behandelnde Abteilung in
der Diagnostik und
Therapie bei
vaskulitisassoziierten
Erkrankungen.
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VCO00 Allgemein: Diagnostik und Therapie von
Autoimmunerkrankungen, HIV assoziierten
Erkrankungen

VCO00 Allgemein: Diagnostik und Therapie von Dermatitis und
Ekzemen

VCO00 Allgemein: Diagnostik und Therapie von
Gerinnungsstérungen

VCO00 Allgemein: Diagnostik und Therapie von Hauttumoren

Beim Vorliegen von
Vaskulitiden unterstitzt die
Klinik fir Gefal3chirurgie
durch befundadaptierte
differenzierte Diagnostik
und Therapie die priméar
behandelnden Disziplinen.

Die Klinik far
Gefalchirurgie behandelt
in diesem Bereich
routinemaf3ig sowohl
ambulant wie auch
stationar, je nach Befund,
die Stauungsdermatitis und
die zu Grunde liegenden
Pathologien im vendsen
und Lymphsystem.

Die Kilinik fir
Gefal3chirurgie behandelt
eigenstandig
Gerinnungsstoérungen, wie
z.B. die Thrombophilie.
Unterstltzt wird sie hierbei
sowohl intern wie auch
extern durch andere
Institutionen
(Labormedizin,
Hamatoonkologie,
Radiologie und andere).

Chronische Veranderungen
wie z.B. Ulcera. Nur in
diesem Rahmen werden
auch akzidentell maligne
Erkrankungen behandelt.
Das ubliche
dermatologische
Diagnostik- und
Therapiespektrum der
Hauttumoren wird von der
Klinik fir Gefalchirurgie
allenfalls als
Auftragleistung der
Dermatologie durchgefiihrt.
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VCO00 Allgemein: Diagnostik und Therapie von Inflektionen der

Haut und Unterhaut

VCO00 Allgemein: Interventionelle Radiologie

VCO00 Allgemein: Wundheilungsstérungen/ Wundmanagement

VCO00 Darstellung des Gefal3systems: Arteriographie

Behandlung insb. bei
zusatzlichen
GefalRpathologien (venos,
arteriell, Lymphgefalie).
Schwerpunkt ist die
Behandlung des
diabetischen Fulies,
gemeinsam mit der
Diabetologie.
FuRRerhaltende
Maflinahmen, z.B.
Drainagebehandlung und
sparsame Resektionen mit
dem Ziel des vollstéandigen
Funktionserhalts.

Interventionelle
radiologische Aspekte
werden allein (z.B.
endovaskulare
Gefal3therapie,
sonographiegesteuerte
Punktion von FlUssigkeiten
in Kérperhohlen) oder
gemeinsam mit der Klinik
fur diagnostische und
interventionelle Radiologie
(CT-gesteuert,
endovaskulére
Gefalintervention)
durchgefihrt.

Diagnostik durch Gefal3-
und Weichteilsonographie,
transkutane
Sauerstoffmessung,
radiologische Verfahren.
Anwendung moderner
Debridementverfahren
(z.B. ultraschallassistierte
Wundreinigung,
Biochirurgie),
wunddeckende
MalRnahmen (z.B.
operative Deckung,
Granulationsforderung,
Vakuumversiegelung)

Maglichkeit von
eigenstandigen,
insbesondere
intraoperativen,
diagnostischen und
therapeutischen Angio—
und Phlebographien.
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VCO00
VCO00
VCO00

VCO00

VCO00

VCO00

Darstellung des Gefal3systems: Lymphographie
Darstellung des Gefal3systems: Phlebographie
Gefal3chirurgie / Viszeralchirurgie: Amputationschirurgie

Gefal3chirurgie / Viszeralchirurgie: Diagnostik und
Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und
Kapillaren

Gefalchirurgie / Viszeralchirurgie: Diagnostik und
Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefal3e
und der Lymphknoten

Gefalichirurgie / Viszeralchirurgie: Diagnostik und
Therapie von angeborenen GefalR3erkrankungen

Kommentar siehe oben
Kommentar siehe oben

Anwendung moderner
Verfahren und Strategien
zur Vermeidung von
Amputationen (Behandlung
arterieller und venoser
Pathologien). Bei
unvermeidbaren
Amputationen werden
moderne OP-Strategien
unter praoperativer
Planung eines
prothetischen Ersatzes
angewandt.

Samtliche Erkrankungen
der extracerebralen und —
coronaren Arterien
einschlieBlich der Vaskulitis
kdénnen in der Klinik fur
Gefalchirurgie
diagnostiziert und
behandelt werden.

Fur Thrombosen stehen
alle modernen Therapien
(konservativ, Katheter inkl.
Lyse und Stent,
Operationen) zur
Verfligung. Bei der
Varizentherapie werden
konventionelle Verfahren
(Crossektomie, Stripping,
Miniphlebektomie,
Perforansdissektion) und
Kathetertechniken
(Radiofrequenzablation)
genutzt.

Gemeinsam mit der Kinder-
und Jugendklinik werden
erworbene wie auch
angeborene
Gefalerkrankungen im
Kindesalter sowonhl
konservativ wie auch
invasiv (Katheter- oder
Operationsverfahren,
Sklerosierung) versorgt.
Bei Kathetertechniken
beteiligen sich
unterstitzend die
Radiologie und die
Anaesthesie.
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VCO00

VCO00

VCO00
VCO00

VCO00
VCO00

Gefaldchirurgie / Viszeralchirurgie: Strukturierte
Diagnostik und Therapie von Lymphbahnerkrankungen

Gefaldchirurgie /Viszeralchirurgie: Diagnostik und
Therapie von cerebrovaskularen Krankheiten

Ultraschalluntersuchungen

Ultraschalluntersuchungen
Dopplersonographie

Ultraschalluntersuchungen
Ultraschalluntersuchungen

: Duplexsonographie

: Eindimensionale

: Endosonographie
: Native Sonographie

Nicht-radiologische Diag.
der extrakraniellen Carotis-
und Vertebralisstrombahn.
Bei der Notwendigkeit einer
invasiven Therapie stehen
sowohl die konventionellen
operativen Verfahren der
Carotis- und
Vertebralischirurgie und
endovaskulare Techniken
(z.T. in Koop. mit radiol.
Klinik) zur Verfugung.

Kommentar siehe oben

Kommentar siehe oben

Kommentar siehe oben

Die gesamte moderne
sonographische Diagnostik
wird mit modernsten
Geraten und hoher
fachlicher Expertise
(DEGUM Stufe 3)
vorgehalten. B-
Bildsonographie, CW- und
PW-Dopplersonographie,
Duplex— und
Triplexsonographie
einschlieRlich
Farbcodierung und
Powermode, Sonographie
mit Kontrastmitteln.

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

149



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

VCO00 Ultraschalluntersuchungen: Sonographie mit Kommentar siehe oben
Kontrastmittel

VCO00 Zusatzinformationen zu bildgebenden Verfahren: Alle modernen
Intraoperative Anwendung der Verfahren sonographischen

Verfahren einschlie3lich
der Flussmessung,
intraarterielle DSA und
Phlebographie werden
intraoperativ durchgefihrt.
Therapeutische
Anwendungen erfolgen
situationsadaptiert allein
oder gemeinsam mit der
Klinik fur diagnostische und
interventionelle Radiologie.

VCO00 Zusatzinformationen zu bildgebenden Verfahren: Diese werden im Rahmen

Quantitative Bestimmung von Parametern der Sonographie sowohl
pra— wie auch
posttherapeutisch und
intraoperativ durch die
Klinik fir Gefal3chirurgie
durchgefuhrt. Bestimmt
werden z.B.
Aneurysmadurchmesser,
Verschlusslangen oder
Flussgeschwindigkeiten.

B-7.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 644
Teilstationare Fallzahl 0

B-7.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-7.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-7.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

1. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Vor- und nachstationare Leistungen nach 8 115a SGB V (AM11)

Dialyseshuntchirurgie, Portimplantation/-explantation, Varizen
Allgemein: Chirurgische Intensivmedizin (VCO00)
Allgemein: Interventionelle Radiologie (VC00)
Allgemein: Spezialsprechstunde (VCO00)
Amputationschirurgie (VC63)
Aortenaneurysmachirurgie (VC16)

Arteriographie (VR15)

Darstellung des Gefal3systems: Arteriographie (VCO0O0)
Darstellung des GefalRsystems: Phlebographie (VCO00)
Defibrillatoreingriffe (VC06)

Diagnostik und Therapie bei Hamangiomen (VD18)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
GefalRerkrankungen (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut (VC00)

Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut (VD04)

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
LymphgefaRe und der Lymphknoten (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
LymphgefaRe und der Lymphknoten (VIO5)

Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen (VC19)

Diagnostik und Therapie von Wundheilungsstérungen /
Wundmanagement (VCO0O0)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten
(VCO00)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten
(V106)

Dialyseshuntchirurgie (VC61)
Duplexsonographie (VR04)
Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststandige Leistung
(VRO8)
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Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Gefalchirurgie / Viszeralchirurgie: Amputationschirurgie (VCO00)

Intraoperative Anwendung der Verfahren (VR28)

Konservative Behandlung von arteriellen GefaRerkrankungen
(VC18)

Native Sonographie (VR02)

Offen chirurgische und endovaskulare Behandlung von
Gefallerkrankungen (VC17)

Phlebographie (VR16)

Portimplantation (VC62)

Schrittmachereingriffe (VCO05)

Shuntzentrum (VI141)

Sonographie mit Kontrastmittel (VRO05)
Ultraschalluntersuchungen: Duplexsonographie (VC00)

Ultraschalluntersuchungen: Eindimensionale
Dopplersonographie (VCO00)

Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie (VC00)

Ultraschalluntersuchungen: Sonographie mit Kontrastmittel
(VCO00)

Wundheilungsstérungen (VD20)
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2. Ambulanz
Ambulanzart

Kommentar

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

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

Gefalchirurgische Fachsprechstunde: Nicht-invasive
GefalRdiagnostik

Allgemein: Chirurgische Intensivmedizin (VCO00)
Allgemein: Interventionelle Radiologie (VC00)
Allgemein: Plastisch-rekonstruktive Eingriffe (VCO00)
Allgemein: Spezialsprechstunde (VCO00)
Amputationschirurgie (VC63)

Arteriographie (VR15)

Behandlung von Dekubitalgeschwiren (VC29)
Darstellung des GefalR3systems: Arteriographie (VCO0O0)
Darstellung des GefalRsystems: Phlebographie (VCO0O0)
Diagnostik und Therapie bei Hamangiomen (VD18)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
GefalRerkrankungen (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VCO0O)
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen (VCO00)
Diagnostik und Therapie von Hamangiomen (VC00)

Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut (VCO00)

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

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

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der
Hautanhangsgebilde (z.B. Schweifl3- und
Talgdrisenerkrankungen) (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
Lymphgefal3e und der Lymphknoten (VCOO0)

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

Diagnostik und Therapie von sexuell Ubertragbaren Krankheiten
(Venerologie) (VCO00)

Diagnostik und Therapie von vendsen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen (VC19)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten
(V106)
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Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten
(VCO00)

Dialyseshuntchirurgie (VC61)
Duplexsonographie (VR04)
Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststéndige Leistung
(VRO8)

Gefal3chirurgie / Viszeralchirurgie: Amputationschirurgie (VCO00)

Gefalichirurgie / Viszeralchirurgie: Diagnostik und Therapie von
sonstigen Verletzungen (VCO00)

Intraoperative Anwendung der Verfahren (VR28)

Konservative Behandlung von arteriellen GefaR3erkrankungen
(VC18)

Native Sonographie (VR02)

Offen chirurgische und endovaskulare Behandlung von
Gefallerkrankungen (VC17)

Phlebographie (VR16)
Portimplantation (VC62)

Projektionsradiographie: Fluoroskopie / Durchleuchtung als
selbsténdige Leistung (VCO00)

Shuntzentrum (V141)

Sonographie mit Kontrastmittel (VR05)
Spezialsprechstunde (VC58)
Ultraschalluntersuchungen: Duplexsonographie (VC00)

Ultraschalluntersuchungen: Eindimensionale
Dopplersonographie (VC00)

Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie (VC00)

Ultraschalluntersuchungen: Sonographie mit Kontrastmittel
(VCO00)

Wundheilungsstérungen (VD20)

Zusatzinformationen zu bildgebenden Verfahren: Intraoperative
Anwendung der Verfahren (VC00)
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3. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMO7)

Gefalichirurgische Fachsprechstunde: Alle
Versorgungsschwerpunkte der Gefalichirurgie kdnnen, soweit
ambulant méglich, behandelt werden.

Allgemein: Chirurgische Intensivmedizin (VCO00)
Allgemein: Interventionelle Radiologie (VC00)
Allgemein: Plastisch-rekonstruktive Eingriffe (VCO00)
Allgemein: Spezialsprechstunde (VCO00)
Aortenaneurysmachirurgie (VC16)

Darstellung des Gefal3systems: Arteriographie (VCO0O0)
Darstellung des GefalRsystems: Phlebographie (VC00)
Defibrillatoreingriffe (VC06)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
GefalRerkrankungen (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VCO0O)
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen (VC0O0)
Diagnostik und Therapie von Hamangiomen (VC00)

Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und der
Unterhaut (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien,
Arteriolen und Kapillaren (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der
Hautanhangsgebilde (z.B. Schweil3- und
Talgdrisenerkrankungen) (VCO00)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der
LymphgefaRe und der Lymphknoten (VCO00)

Diagnostik und Therapie von sexuell Gbertragbaren Krankheiten
(Venerologie) (VCO00)

Diagnostik und Therapie von venosen Erkrankungen und
Folgeerkrankungen (VC19)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten
(VCO00)

Dialyseshuntchirurgie (VC61)
Gefalchirurgie / Viszeralchirurgie: Amputationschirurgie (VC00)

Gefalchirurgie / Viszeralchirurgie: Diagnostik und Therapie von
sonstigen Verletzungen (VCO00)

Konservative Behandlung von arteriellen Gefal3erkrankungen
(vC18)

Offen chirurgische und endovaskulére Behandlung von
GefaRerkrankungen (VC17)

Portimplantation (VC62)
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Angebotene Leistung Projektionsradiographie: Fluoroskopie / Durchleuchtung als
selbstandige Leistung (VCO00)

Angebotene Leistung Schrittmachereingriffe (VC05)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Duplexsonographie (VCO00)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Eindimensionale
Dopplersonographie (VC00)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie (VC00)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Sonographie mit Kontrastmittel
(VCO00)

Angebotene Leistung Zusatzinformationen zu bildgebenden Verfahren: Intraoperative

Anwendung der Verfahren (VCO0O0)

4. Ambulanz

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

Angebotene Leistung Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)
B-7.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

5-399.7 32 Andere Operationen an BlutgefaRen: Entfernung von venésen

Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

5-399.5 28 Andere Operationen an BlutgefalRen: Implantation oder Wechsel
von vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie
oder zur Schmerztherapie)

5-385.96 8 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese
(als selbstandiger Eingriff): Seitenastvarize

B-7.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-7.11 Personelle Ausstattung

B-7.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,29
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,05
Ambulant 1,24
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,29
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 106,44628

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 4,79

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,98
Ambulant 0,81
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,79
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationére Vollkraft: 161,80905
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)
AQO6  Allgemeinchirurgie Befugnis zur Weiterbildung

24 Monate (gemeinsam)

AQO7 Gefalichirurgie Befugnis zur Weiterbildung
48 Monate

AQ13 Viszeralchirurgie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF28 Notfallmedizin
ZF31 Phlebologie

B-7.11.2 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: 9,22

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,22
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 9,22
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 69,84816
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Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,69

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,69
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,69
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 933,33333

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,8
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0,8
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 805

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,81

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,81
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,81
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 795,06173

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches 2 Mitarbeitende

PQO7 Pflege in der Onkologie 1 Mitarbeitende/r mit
Fachweiterbildung
"Onkologie"

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 1 Mitarbeitender

PQ20  Praxisanleitung 3 Mitarbeitende
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 2 Beauftragte
ZP13 Qualitatsmanagement 1 Mitarbeitende/r QMB
ZP16 Wundmanagement 1 Mitarbeitender

Wundbeauftragter und 1
Mitarbeitender mit
Weiterbildung
"Wundexperte ICW"

ZP32 GefalRassistentin und Gefaflassistent DGG® 1 Mitarbeitender
"Wundassistent DDG"

B-7.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-8 Universitatsklinik fur Urologie

B-8.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Universitatsklinik fur Urologie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 2200
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Direktor (bis 08/2021)

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Klaus Weichert-Jacobsen
Telefon 05221/94-2451

E-Mail Klaus.Weichert-Jacobsen@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Direktor (ab 09/2021)

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

Telefon 05221/94-2451

E-Mail Christian.Meyer@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-8.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung geman Ja
DKG
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B-8.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VUO03 Diagnostik und Therapie von Urolithiasis

VU04 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Niere und des Ureters

VUO05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems

VUQ06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der
mannlichen Genitalorgane

VUQ07 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems

VU08 Kinderurologie
VUQ9 Neuro-Urologie

VU10 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen
und Harnblase

VU1l Minimalinvasive laparoskopische Operationen

VU12 Minimalinvasive endoskopische Operationen

VU13 Tumorchirurgie

VU14 Spezialsprechstunde Urodynamik
VU18 Schmerztherapie

VU19 Urodynamik/Urologische Funktionsdiagnostik

VG116 Urogynakologie

VUQO Onkologie/Urologie

VUQO Schwerpunkt Prostataerkrankungen

B-8.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 2101
Teilstationare Fallzahl 0

B-8.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-8.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-8.8 Ambulante Behandlungsmaoglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung

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

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

Akute und sekundare Traumatologie (VUOQ)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der ménnlichen
Genitalorgane (VUO06)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VU00)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere
und des Ureters (VU04)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems (VUO5)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems (VUO7)

Diagnostik und Therapie von Urolithiasis (VU03)
Inkontinenzchirurgie (VUOQO)

Kinderurologie (VUOQO)

Minimalinvasive endoskopische Operationen (VUOO)
Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VU11)
Neurourologie (VUO0O)

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen und
Harnblase (VUOOQ)

Prostatakrebserkrankungen, gutartige Prostatavergréf3erung
(VU00)

Schmerztherapie (VUQO)

Spezialsprechstunde (VUQO)

Steintherapie (VUO0O)

Tumorchirurgie (VUOO)

Urodynamik / Urologische Funktionsdiagnostik (VUOO)
Urogynakologie (VUO0O)
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2. Ambulanz
Ambulanzart
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung

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

Privatambulanz (AMO7)
Akute und sekundare Traumatologie (VUOQ)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der ménnlichen
Genitalorgane (VUO06)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
(VU00)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere
und des Ureters (VU04)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems (VUO5)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems (VUO7)

Diagnostik und Therapie von Urolithiasis (VU03)
Inkontinenzchirurgie (VUOQ)

Kinderurologie (VUQO)

Minimalinvasive endoskopische Operationen (VU0O)
Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VU11)
Neurourologie (VUOO)

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen und
Harnblase (VUOOQ)

Prostatakrebserkrankungen, gutartige Prostatavergréf3erung
(VU00)

Schmerztherapie (VU0O)

Spezialsprechstunde (VUQO)

Steintherapie (VUO0O)

Tumorchirurgie (VUOO)

Urodynamik / Urologische Funktionsdiagnostik (VUOO)
Urogynakologie (VUOO)
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3. Ambulanz
Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

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

Vor- und nachstationare Leistungen nach 8 115a SGB V (AM11)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der mannlichen
Genitalorgane (VUOG)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere
und des Ureters (VU04)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems (VUO5)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems (VUO7)

Diagnostik und Therapie von Urolithiasis (VU03)
Kinderurologie (VUQO)

Minimalinvasive endoskopische Operationen (VUOO)
Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VU11)
Neurourologie (VUOO)

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen und
Harnblase (VUOOQ)

Prostataerkrankungen (VUOQO)

Schmerztherapie (VUOO)

Spezialsprechstunde (VUOQO)

Steintherapie (VUOO)

Tumorchirurgie (VUOO)

Urodynamik / Urologische Funktionsdiagnostik (VUOO)
Urogynakologie (VUO0O)

4, Ambulanz
Ambulanzart
Angebotene Leistung

Notfallambulanz (24h) (AMO08)
Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)
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5. Ambulanz
Ambulanzart

Kommentar

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Grundlage ist § 31a Abs. 1 Arzte-ZV (besondere
Untersuchungs- und Behandlungsmethoden oder Kenntnisse),
nur auf Zuweisung durch Facharzte fir Urologie

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der ménnlichen
Genitalorgane (VUO06)

Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz (VU02)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere
und des Ureters (VU04)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Harnsystems (VUO5)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems (VUO7)

Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen
Nierenkrankheiten (VUO1)

Diagnostik und Therapie von Urolithiasis (VU03)
Minimalinvasive endoskopische Operationen (VU12)
Minimalinvasive laparoskopische Operationen (VU11)

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen und
Harnblase (VU10)

Tumorchirurgie (VU13)
Urodynamik/Urologische Funktionsdiagnostik (VU19)
Urogynakologie (VG16)

B-8.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

8-137.10 200

8-137.2 94

5-640.2 86
8-137.12 46

1-661 38
5-640.3 20
5-585.1 10

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Wechsel: Transurethral

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Entfernung

Operationen am Praputium: Zirkumzision

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene
[Ureterkatheter]: Wechsel: Uber ein Stoma

Diagnostische Urethrozystoskopie
Operationen am Praputium: Frenulum- und Préputiumplastik

Transurethrale Inzision von (erkranktem) Gewebe der Urethra:
Urethrotomia interna, unter Sicht
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5-630.1 7 Operative Behandlung einer Varikozele und einer Hydrocele
funiculi spermatici: Resektion der V. spermatica (und A.
spermatica) [Varikozelenoperation], inguinal

5-611 6 Operation einer Hydrocele testis

5-624.5 4 Orchidopexie: Skrotal

5-572.1 4 Zystostomie: Perkutan

B-8.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-8.11 Personelle Ausstattung

B-8.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 11,53

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,8
Ambulant 1,73
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,53
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 214,38776

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,28
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,19
Ambulant 1,09
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,28
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 339,41842

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)
AQO06  Allgemeinchirurgie

AQO1  Anasthesiologie

AQ60 Urologie Befugnis zur Weiterbildung
60 Monate

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF25 Medikamentése Tumortherapie Befugnis zur Weiterbildung
12 Monate

ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden — Befugnis zur Weiterbildung
12 Monate (bezogen auf
Harntrakt)

B-8.11.2 Pflegepersonal

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 169



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Anzahl Vollkrafte: 14,04

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,04
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 14,04
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationdre Vollkraft: 149,64387

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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 stationare Falle je stationére Vollkraft: 2101

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

Anzahl Vollkrafte: 0,17

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,17
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,17
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 12358,82353

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,75

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,75
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,75
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 2801,33333
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Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,12

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,12
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,12
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 991,03774

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches 2 Mitarbeitende

PQO7 Pflege in der Onkologie 1 Mitarbeitende/r mit
Fortbildung "Onko Care"
und 1 Mitarbeitende/r mit
Fachweiterbildung
"Onkologie" (DKG)

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 2 Beauftragte

PQ18 Pflege in der Endoskopie 2 Mitarbeitende/r mit
Fachweiterbildung
Endoskopie

PQ20 Praxisanleitung 2 Mitarbeitende

PQ21  Casemanagement 1 Mitarbeitende/r
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 3 Beauftragte
ZP13 Qualitatsmanagement 2 Mitarbeitende QMB
ZP16 Wundmanagement 3 Beauftragte

B-8.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-9 Klinik fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

B-9.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Frauenheilkunde und Geburtshilfe"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 2400
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Thomas Heuser

Telefon 05221/94-2353

E-Mail Thomas.Heuser@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-9.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja

DKG
B-9.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VGO01 Diagnostik und Therapie von bdsartigen Tumoren der Brustdriise
VGO02  Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der Brustdriise
VGO03 Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen der Brustdriise
VG04  Kosmetische/Plastische Mammachirurgie

VGO05 Endoskopische Operationen

VG06  Gynéakologische Chirurgie

VGO7 Inkontinenzchirurgie

VGO08 Diagnostik und Therapie gynékologischer Tumoren

VG09 Pranataldiagnostik und -therapie

VG10  Betreuung von Risikoschwangerschaften
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VG11 Diagnostik und Therapie von Krankheiten wahrend der Schwangerschaft, der Geburt
und des Wochenbettes

VG12 Geburtshilfliche Operationen
VG13 Diagnostik und Therapie von entziindlichen Krankheiten der weiblichen Beckenorgane

VG114 Diagnostik und Therapie von nichtentziindlichen Krankheiten des weiblichen
Genitaltraktes

VG15  Spezialsprechstunde

B-9.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 4102
Teilstationare Fallzahl 0

B-9.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-9.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart

Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung

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

Gynakologie: Verschiedene gynakologische ambulante
Operationen, Untersuchung der Blasenfunktion bei Inkontinenz,
Stanzbiopsien, Beratung fuir onkologische und kosmetische
Brusteingriffe. Geburtshilfe: Fruchtwasseruntersuchung,
Geburtsplanung, Amniozentese.

Ambulante Entbindung (VGO00)
Betreuung von Risikoschwangerschaften (VGO0O0)
Diagnostik und Therapie gynakologischer Tumoren (VGO08)

Diagnostik und Therapie spezieller Krankheitsbilder
Frihgeborener und reifer Neugeborener (VG00)

Diagnostik und Therapie von bdsartigen Tumoren der
Brustdrise (VGO01)

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

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der
Brustdrise (VGO02)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten wahrend der
Schwangerschaft, der Geburt und des Wochenbettes (VG00)

Diagnostik und Therapie von Krebsvorstufen im Bereich des
Gebarmutterhalses, der Vagina und der Vulva (Lasertherapie)
(VGO00)

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

Diagnostik und Therapie von sexuell Gbertragbaren Krankheiten
(Venerologie) (VG00)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen der
Brustdrise (VG03)

Endoskopische Operationen [z. B. Laparoskopie,
Hysteroskopie] (VG00)

Geburtshilfliche Operationen (VG00)
Gynakologische Chirurgie (VG00)
Gynékologische Endokrinologie (VGO00)
Inkontinenzchirurgie (VGO0O)

Kosmetische / Plastische Mammachirurgie (VGO00)

Perinatale Beratung Hochrisikoschwangerer im
Perinatalzentrum gemeinsam mit Frauenéarzten und
Frauenarztinnen (VGO00)

Préanataldiagnostik und -therapie (VGO00)
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Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VGO0O0)

Angebotene Leistung Urodynamik / Urologische Funktionsdiagnostik (VG00)

Angebotene Leistung Urogynakologie (VGO00)

Angebotene Leistung Versorgung von Mehrlingen (VGO00)

Angebotene Leistung Wundheilungsstérungen (VGO00)

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

Angebotene Leistung onkologische Erkrankungen - Tumorgruppe 2: gynakologische

Tumoren (LK33)

3. Ambulanz

Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Angebotene Leistung Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)
B-9.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
opsziffer Janzan | ]
1-672 118 Diagnostische Hysteroskopie
1-471.2 109 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische
fraktionierte Kurettage
5-690.1 69 Therapeutische Kurettage [Abrasio uteri]: Mit lokaler
Medikamentenapplikation
5-690.2 30 Therapeutische Kurettage [Abrasio uteri]: Mit Polypentfernung
5-690.0 11 Therapeutische Krettage [Abrasio uteri]: Ohne lokale

Medikamentenapplikation

5-870.90 9 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion
von Mammagewebe: Lokale Exzision: Direkte Adaptation der
benachbarten Wundflachen oder Verzicht auf Adaptation

5-691 8 Entfernung eines intrauterinen Fremdkdrpers

1-694 7 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

1-472.0 6 Biopsie ohne Inzision an der Cervix uteri: Zervixabrasio

5-702.2 6 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der
Vagina und des Douglasraumes: Exzision von erkranktem
Gewebe des Douglasraumes

5-671.00 5 Konisation der Cervix uteri: Konisation: Laserexzision
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B-9.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-9.11 Personelle Ausstattung

B-9.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 15,37

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 13,06
Ambulant 2,31
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 15,37
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 314,08882

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,12

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,05
Ambulant 1,07
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,12
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationére Vollkraft: 678,01653

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ14 Frauenheilkunde und Geburtshilfe Befugnis zur Weiterbildung
60 Monate

AQ16 Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Gynakologische Befugnis zur Weiterbildung
Onkologie 36 Monate

AQ17 Frauenheilkunde und Geburtshilfe, SP Spezielle Befugnis zur Weiterbildung
Geburtshilfe und Perinatalmedizin 36 Monate

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

B-9.11.2 Pflegepersonal

Die mafR3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 19,66

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 19,66
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 19,66
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationdre Vollkraft: 208,647

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 8,17

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,17
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 8,17
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 502,08078

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,92
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,92
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,92
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 4458,69565

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkréafte: 9,44

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,44
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 9,44
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 434,5339

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,88

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,88
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,88
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 1057,21649

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor 1 Mitarbeitender B.Sc. in
Nursing und 1
Mitarbeitender B.Sc.

Pflegemanagement
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches 2 Mitarbeitende
PQO7 Pflege in der Onkologie 3 Mitarbeitende

Fachweiterbildung
"Onkologie" (DKG) (2-

jahrig)
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 2 Mitarbeitende
PQ20 Praxisanleitung 8 Mitarbeitende

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 5 Beauftragte

ZP13 Qualitaitsmanagement 3 Mitarbeitende QMB

P22 Atmungstherapie 1 Mitarbeitende/r Asthma-
Trainer
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ZP23 Breast Care Nurse 1 Mitarbeitende/r

ZP28 Still- und Laktationsberatung 1 Mitarbeitende Still- und
Laktationsberaterin

ZP16 Wundmanagement 1 Beauftragte

ZP20 Palliative Care 1 Mitarbeitende/r

B-9.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-10 Klinik fir Neurologie

B-10.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Neurologie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 2800
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Matthias Sitzer

Telefon 05221/94-2393

E-Mail Matthias.Sitzer@klinikum-herford.de
Straflle/Nr SchwarzenmoorstrafRe 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-10.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja

DKG
B-10.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen

VNO2 Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen Erkrankungen

VNO3 Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen

VNO4 Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen Erkrankungen

VNO5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden

VNO6 Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns

VNO7 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns

VNO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnh&aute

VNO9 Betreuung von Patientinnen und Patienten mit Neurostimulatoren zur Hirnstimulation

VN10 Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die vorwiegend das
Zentralnervensystem betreffen
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VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und Bewegungsstérungen
VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des Nervensystems

VN13 Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten des
Zentralnervensystems

VN14 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der Nervenwurzeln und des
Nervenplexus

VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen Krankheiten des
peripheren Nervensystems

VN16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der neuromuskuléren Synapse
und des Muskels

VN17 Diagnostik und Therapie von zerebraler L&hmung und sonstigen Lahmungssyndromen
VN18 Neurologische Notfall- und Intensivmedizin

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen

VN20 Spezialsprechstunde

VN21 Neurologische Frithrehabilitation

VN22 Schlafmedizin

VN23 Schmerztherapie

VN24 Stroke Unit

B-10.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 3339
Teilstationare Fallzahl 0

B-10.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-10.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-10.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart

Kommentar
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung

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

Dystonie und Botulinum-Toxin; Neurologische Diagnostik

Betreuung von Patientinnen und Patienten mit
Neurostimulatoren zur Hirnstimulation (VNO9)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neuromuskuléren
Erkrankungen (VNOO)

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden (VNO5)

Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des
Nervensystems (VN12)

Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten
des Zentralnervensystems (VN13)

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen
(VNO3)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhaute
(VNO8)

Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen (VN11)

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns
(VNO7)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VNOO)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der
Nervenwurzeln und des Nervenplexus (VN14)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der
neuromuskularen Synapse und des Muskels (VN16)

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des
Gehirns (VNO6)

Diagnostik und Therapie von neurcimmunologischen
Erkrankungen (VNO04)

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen
Krankheiten des peripheren Nervensystems (VN15)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelséaule und des Riickens (VNOO)

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen
Erkrankungen (VNO02)

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

Diagnostik und Therapie von zerebraler L&hmung und sonstigen
Lahmungssyndromen (VN17)
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Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen
(VNO1)

Angebotene Leistung Elektrophysiologie (VNOO)

Angebotene Leistung Schmerztherapie (VN23)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Duplexsonographie (VNOO)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Eindimensionale
Dopplersonographie (VNOO)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie (VNOO)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Sonographie mit Kontrastmittel
(VNOO)
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2. Ambulanz
Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMO7)

Betreuung von Patienten und Patientinnen mit
Neurostimulatoren zur Hirnstimulation (VNOO)

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden (VNO5)

Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des
Nervensystems (VN12)

Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten
des Zentralnervensystems (VN13)

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen
(VNO3)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnh&ute
(VNO8)

Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen (VN11)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
(VN19)

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns
(VNO7)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln (VNOO)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der
Nervenwurzeln und des Nervenplexus (VN14)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Innohres (VNOO)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der
neuromuskularen Synapse und des Muskels (VN16)

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des
Gehirns (VNO6)

Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen
Erkrankungen (VNO04)

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen
Krankheiten des peripheren Nervensystems (VN15)

Diagnostik und Therapie von Schluckstérungen (VNOO)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Wirbelséule und des Rickens (VNOO)

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen
Erkrankungen (VNO2)

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

Diagnostik und Therapie von zerebraler Lahmung und sonstigen
Lahmungssyndromen (VN17)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen
(VNO1)
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Angebotene Leistung Diagnostik und Zherapie von Schlafstérungen / Schlafmedizin
(VNOO)

Angebotene Leistung Neurologische Notfall- und Intensivmedizin (VNOO)

Angebotene Leistung Schmerztherapie (VNOO)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Duplexsonographie (VNOO)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Eindimensionale
Dopplersonographie (VNOO)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie (VNOO)

Angebotene Leistung Ultraschalluntersuchungen: Sonographie mit Kontrastmittel
(VNOO)
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3. Ambulanz
Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Vor- und nachstationare Leistungen nach 8 115a SGB V (AM11)

Betreuung von Patienten und Patientinnen mit
Neurostimulatoren zur Hirnstimulation (VNOO)

Betreuung von Patientinnen und Patienten mit
Neurostimulatoren zur Hirnstimulation (VNO9)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen) neuromuskularen
Erkrankungen (VNOO)

Diagnostik und Therapie von (angeborenen)
Stoffwechselerkrankungen (VNOO)

Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden (VNO5)

Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten des
Nervensystems (VN12)

Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden Krankheiten
des Zentralnervensystems (VN13)

Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS-Erkrankungen
(VNO3)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Hirnhdute
(VNO8)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Sehnervs und
der Sehbahn (VNOO)

Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Krankheiten und
Bewegungsstorungen (VN11)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
(VN19)

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des Gehirns
(VNO7)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, der
Nervenwurzeln und des Nervenplexus (VN14)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der
neuromuskularen Synapse und des Muskels (VN16)

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des
Gehirns (VNO6)

Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen
Erkrankungen (VNO4)

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen
Krankheiten des peripheren Nervensystems (VN15)

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen
(VNOO)

Diagnostik und Therapie von Schluckstérungen (VNOO)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der
Muskeln (VNOO)

Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen
Erkrankungen (VNO02)
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Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Diagnostik und Therapie von strabologischen und
neuroophthalmologischen Erkrankungen (VNOO)

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

Diagnostik und Therapie von zerebraler L&hmung und sonstigen
Lahmungssyndromen (VN17)

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Erkrankungen
(VNO1)

Neurologische Notfall- und Intensivmedizin (VNOO)
Schmerztherapie (VNOO)

Schmerztherapie (VN23)

Stroke Unit (VNOO)

Ultraschalluntersuchungen: Duplexsonographie (VNOO)

Ultraschalluntersuchungen: Eindimensionale
Dopplersonographie (VNOO)

Ultraschalluntersuchungen: Native Sonographie (VNOO)

Ultraschalluntersuchungen: Sonographie mit Kontrastmittel
(VNOO)

4. Ambulanz
Ambulanzart
Angebotene Leistung

5. Ambulanz

Notfallambulanz (24h) (AM08)
Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)

Ambulanzart

Kommentar
Angebotene Leistung

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

MS-Ambulanz (Neuroimmunologie)

Diagnostik und Versorgung von Patientinnen und Patienten mit
Multipler Sklerose (LK20)

B-10.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-10.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationére BG-Zulassung Nein
vorhanden
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B-10.11 Personelle Ausstattung
B-10.11.1  Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkréften

Anzahl Vollkrafte: —  (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 26,66
Ambulant 2,23
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 28,98
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 125,24381

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 11,76

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,82
Ambulant 0,94
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,76
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 308,59519
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQA42 Neurologie Befugnis zur Weiterbildung
48 Monate

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF01 Arztliches Qualitatsmanagement
ZF09 Geriatrie

ZF15 Intensivmedizin Fakultative Weiterbildung
"Spezielle Neurologische
Intensivmedizin”

ZF27 Naturheilverfahren

ZF30 Palliativmedizin Befugnis zur Weiterbildung
12 Monate (gemeinsam)

ZF32 Physikalische Therapie und Balneologie
ZF36 Psychotherapie — fachgebunden —
ZF37 Rehabilitationswesen

B-10.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung
Anzahl Vollkrafte: 46,39

Kommentar: + Schlaganfalllotsen

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 46,39
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 46,39
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 71,97672

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,98

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,98
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,98
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 3407,14286

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,44
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,44
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,44
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 518,47826

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,8
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationare Vollkraft: 1855

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,37

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,37
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,37
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 1408,86076

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,3

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,3
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,3
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 2568,46154
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor 2 Mitarbeitende B.Sc. in
Nursing

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches 2 Mitarbeitende

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 2 Beauftragte

PQ20 Praxisanleitung 10 Mitarbeitende

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 4 Beauftragte
ZP13 Qualitatsmanagement 1 Mitarbeitende/r QMB
ZP29 Stroke Unit Care 14 Mitarbeitende, 1

Mitarbeitender Parkinson
Care, 1 Mitarbeitende MS
Nurse, 1 Mitarbeitende/r
Stroke Lotse

ZP16 Wundmanagement 3 Beauftragte

B-10.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

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 Félle je stationére Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl Vollkrafte: 0,31

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,31
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,31
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 10770,96774
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B-11 Klinik fur diagnostische und interventionelle Radiologie und
Neuroradiologie

B-11.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far diagnostische und interventionelle Radiologie und Neuroradiologie"”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 3751
Art Nicht bettenflihrende Abteilung/sonstige Organisationseinheit

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Alexander Petrovitch

Telefon 05221/94-2460

E-Mail Alexander.Petrovitch@Kklinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-11.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja
DKG
B-11.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VRO1 Konventionelle Réntgenaufnahmen

VRO02 Native Sonographie

VRO3 Eindimensionale Dopplersonographie

VR04 Duplexsonographie

VRO7 Projektionsradiographie mit Spezialverfahren (Mammographie)
VR09 Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren

VR10 Computertomographie (CT), nativ

VR11 Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

VR12 Computertomographie (CT), Spezialverfahren

VR15  Arteriographie
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VR16 Phlebographie

VR22 Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

VR23 Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel

VR24 Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren

VR26 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

VR29 Quantitative Bestimmung von Parametern

VR40 Spezialsprechstunde

VR41 Interventionelle Radiologie

VR42 Kinderradiologie

VR43 Neuroradiologie

VR44 Teleradiologie

VRO0 Bildgesteuerte Biopsien und Drainagen (Sono, CT, MRT)

VRO00 Interventionelle Schmerztherapie

VRO0 Interventionelle Tumortherapie (TACE, RFTA, PEI)

VRO00 Interventionen am arteriellen System einschlieR3lich hirnversorgender Arterien
VRO00 Interventionen am venésen System, einschlieBlich Cavastent und Varizenverddung
VROO Interventionen an Leber und Gallenwegen, einschlieRlich TIPS

VRO00 Interventionen an den LymphgeféalRen, Lymphographie, Fistelverschluss, Dilatation
VRO00 Interventionen an der Aorta, einschlie3lich gebranchter und fenestrierter Stentgraft
VRO00 MRT-Mammaographie im 3.0 T Magnetresonanztomographen

VRO00 Mammographie einschlie3lich Tomosynthese

VRO00 Mammographie und stereotaktische Vakuumstanzbiopsie, Drahtmarkierung, Clip

B-11.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 0
Teilstationare Fallzahl 0

B-11.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-11.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-11.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

1. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V (AM10)
Alle Rontgen-, CT- und MRT-Untersuchungen
Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)
Computertomographie (CT), nativ (VR10)
Computertomographie (CT), Spezialverfahren (VR12)
Konventionelle Rontgenaufnahmen (VRO1)
Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel (VR23)
Magnetresonanztomographie (MRT), nativ (VR22)
Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren (VR24)

2. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar

Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMO7)

Konventionelle Rontgendiagnostik, digitale
Computertomographie (CT), Magnetresonanztomographie
(MRT), Sonographie

Andere bildgebende Verfahren: Knochendichtemessung (alle
Verfahren) (VR0O)

Arteriographie (VR15)

Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel (VR11)
Computertomographie (CT), nativ (VR10)
Computertomographie (CT), Spezialverfahren (VR12)
Duplexsonographie (VR04)

Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)
Kinderradiologie (VR42)

Konventionelle Réntgenaufnahmen (VRO01)
Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel (VR23)
Magnetresonanztomographie (MRT), nativ (VR22)
Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren (VR24)
Native Sonographie (VR02)

Neuroradiologie (VR43)

Phlebographie (VR16)

Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren (VR09)

Projektionsradiographie mit Spezialverfahren (Mammographie)
(VRO7)

Zusatzinformationen zu bildgebenden Verfahren.
Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
(VROO)
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3. Ambulanz
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Angebotene Leistung Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)

B-11.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-11.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden

B-11.11 Personelle Ausstattung
B-11.11.1  Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 14,74

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,68
Ambulant 2,06
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 14,74
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 6,82
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,87
Ambulant 0,95
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,82
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare 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

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)
AQO3  Arbeitsmedizin

AQ42 Neurologie

AQ54 Radiologie Befugnis zur Weiterbildung
60 Monate

AQ56 Radiologie, SP Neuroradiologie

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

B-11.11.2 Pflegepersonal

Wochenarbeitszeit
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

B-11.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-12 Klinik far Strahlentherapie

B-12.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Strahlentherapie”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 3300
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarztin (bis 12/2020)

Titel, Vorname, Name Irene Czichowski-Vieweger

Telefon 05221/94-2785

E-Mail Irene.Czichowski-Vieweger@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt (ab 01/2021)

Titel, Vorname, Name Robert Brauer

Telefon 05221/94-2785

E-Mail RobertPeter.Brauer@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-12.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung geman Ja
DKG
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B-12.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VR29 Quantitative Bestimmung von Parametern

VR30 Oberflachenstrahlentherapie mit Elektronen und
Brachytherapie

VR32 Hochvoltstrahlentherapie
VR33 Brachytherapie mit umschlossenen Radionukliden

VR35 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und
Behandlungshilfen bei Strahlentherapie

VR36 Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und
Brachytherapie

VR37 Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und
Brachytherapie

VR40 Spezialsprechstunde

B-12.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 47
Teilstationare Fallzahl 0

B-12.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-12.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-12.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart

Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

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

Ambulanz fur Strahlentherapie im MVZ: Alle Schwerpunkte der
Klinik fur Strahlentherapie kdnnen, soweit ambulant moglich,
behandelt werden

Allgemein: Spezialsprechstunde (VR0O0)
Atemgating (VRO00)

Bestrahlungsplanung fir intensitatsmodulierte Strahlentherapie
(VROO)

Bildgefiihrte Strahlentherapie mit Cone-Beam-CT (online-IGRT)
(VROO)

Computertomographie (CT): Computertomographie (CT), nativ
(VROO)

Intensitatsmodulierte Strahlentherapie (VRO00)
Stereotaktische Bestrahlung extrazerebral; fraktioniert (VR0O)
Stereotaktische Bestrahlung zerebral; einzeitig (VR0O)
Stereotaktische Bestrahlung zerebral; fraktioniert (VR0O)

Strahlentherapie: Bestrahlungsplanung fur perkutane
Bestrahlung und Brachytherapie (VR0O0)

Strahlentherapie: Bestrahlungssimulation fiir externe
Bestrahlung und Brachytherapie (VR0O0)

Strahlentherapie: Hochvoltstrahlentherapie [z. B.
Intensitatsmodulierte Radiotherapie (IMRT)] (VR0O)

Strahlentherapie: Konstruktion und Anpassung von Fixations-
und Behandlungshilfen bei Strahlentherapie (VR0O0)

Strahlentherapie: Oberflachenstrahlentherapie mit Elektronen
(VROO)
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2. Ambulanz
Ambulanzart
Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMO7)

Alle Schwerpunkte der Klinik fir Strahlentherapie kénnen,
soweit ambulant méglich, behandelt werden

Allgemein: Spezialsprechstunde (VR0O0)
Atemgating (VR00)

Bestrahlungsplanung fir intensitatsmodulierte Strahlentherapie
(VROO0)

Bildgefiihrte Strahlentherapie mit Cone-Beam-CT (online-IGRT)
(VROO)

Computertomographie (CT): Computertomographie (CT), nativ
(VROO0)

Intensitatsmodulierte Strahlentherapie (VRO00)
Stereotaktische Bestrahlung extrazerebral; fraktioniert (VR0O)
Stereotaktische Bestrahlung zerebral; einzeitig (VR0O0)
Stereotaktische Bestrahlung zerebral; fraktioniert (VR0O)

Strahlentherapie: Bestrahlungsplanung fir perkutane
Bestrahlung und Brachytherapie (VR0O0)

Strahlentherapie: Bestrahlungssimulation fiir externe
Bestrahlung und Brachytherapie (VR0O0)

Strahlentherapie: Hochvoltstrahlentherapie [z. B.
Intensitatsmodulierte Radiotherapie (IMRT)] (VR0O)

Strahlentherapie: Konstruktion und Anpassung von Fixations-
und Behandlungshilfen bei Strahlentherapie (VR0O0)

Strahlentherapie: Oberflachenstrahlentherapie mit Elektronen
(VROO)

B-12.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-12.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein

Arzt-Zulassung vorhanden
Stationare BG-Zulassung

vorhanden

Nein

B-12.11 Personelle Ausstattung
B-12.11.1  Arztinnen und Arzte

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

Anzahl Vollkrafte: 2,67

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,64
Ambulant 2,03
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,67
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 73,4375

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 2,34

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,56
Ambulant 1,78
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,34
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 83,92857

Qualitatsbericht 2020 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 209



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)
AQ54 Radiologie

AQ58 Strahlentherapie Befugnis zur Weiterbildung
60 Monate

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

B-12.11.2 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 Félle je stationédre Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 0,69

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,69
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,69
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 68,11594

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

B-12.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-13 Klinik fir Nuklearmedizin

B-13.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Nuklearmedizin™

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 3200
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. med. Jens Czyborra-Brinkmann

Telefon 05221/94-2471

E-Mail Jens.Czyborra-Brinkmann@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-13.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja

DKG
B-13.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VR02 Native Sonographie

VRO3 Eindimensionale Dopplersonographie

VR04 Duplexsonographie

VRO5 Sonographie mit Kontrastmittel

VR10 Computertomographie (CT), nativ

VR18 Szintigraphie

VR19 Single-Photon-Emissionscomputertomographie (SPECT)

VR20 Positronenemissionstomographie (PET) mit Vollring-
Scanner

VR21 Sondenmessungen und Inkorporationsmessungen
VR26  Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
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VR27 Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung
VR28 Intraoperative Anwendung der Verfahren
VR29 Quantitative Bestimmung von Parametern

VR38 Therapie mit offenen Radionukliden Schilddrise und
Knochenmetastasen
VR39 Radiojodtherapie Gut- und bdsartige

Schilddrisenerkrankungen
VR40 Spezialsprechstunde
VRO0 Schmerztherapie mit Radionukliden

B-13.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 427
Teilstationare Fallzahl 0

B-13.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.
B-13.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-13.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart
Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V (AM10)

MVZ-Nuklearmedizin: Gesamtes Spektrum der
Schilddrisendiagnostik, Herz- und Lungendiagnostik,
Lymphabstrom-Szintigraphie und PET bei Krebserkrankungen,
ambulante Vor- und Nachdiagnostik zur 131-Jod-Therapie,
Sonographie, ambulante Schmerztherapie,
Kernspintomographie

Duplexsonographie (VR04)

Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)

Native Sonographie (VR02)

Nuklearmedizinische Therapie: Radiojodtherapie (VR00)

Nuklearmedizinische Therapie: Therapie mit offenen
Radionukliden (VR00)

Positronenemissionstomographie (PET) mit Vollring-Scanner
(VR20)

Schmerztherapie (VR0O)

Single-Photon-Emissionscomputertomographie (SPECT)
(VR19)

Sondenmessungen und Inkorporationsmessungen (VR21)
Sonographie mit Kontrastmittel (VR05)
Szintigraphie (VR18)

2. Ambulanz

Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMQ7)

Duplexsonographie (VR04)

Eindimensionale Dopplersonographie (VR03)
Native Sonographie (VR02)

Positronenemissionstomographie (PET) mit Vollring-Scanner
(VR20)

Radiojodtherapie (VR39)
Schmerztherapie (VR00)

Single-Photon-Emissionscomputertomographie (SPECT)
(VR19)

Sondenmessungen und Inkorporationsmessungen (VR21)
Sonographie mit Kontrastmittel (VRO5)

Szintigraphie (VR18)

Therapie mit offenen Radionukliden (VR38)
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B-13.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-13.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden

B-13.11 Personelle Ausstattung
B-13.11.1  Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 3,24

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,98
Ambulant 0,26
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,24
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 143,28859

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 1,24

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,14
Ambulant 0,1
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,24
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 374,5614

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ44 Nuklearmedizin Befugnis zur Weiterbildung
60 Monate (gemeinsam)

AQ54 Radiologie
AQ58 Strahlentherapie

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

B-13.11.2 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: 0,2

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,2
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je station&re Vollkraft: 2135

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

B-13.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-14 Universitatsklinik fir Anasthesiologie, operative Intensiv-,
Rettungsmedizin und Schmerztherapie

B-14.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Universitatsklinik fur Anasthesiologie, operative Intensiv-,
Rettungsmedizin und Schmerztherapie”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilungsschliissel 3753
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Direktor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Dietrich Henzler

Telefon 05221/94-2481

E-Mail Dietrich.Henzler@Kklinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage

B-14.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaf Ja
DKG
B-14.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VX00 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Nerven, Im Rahmen der
der Nervenwurzeln und des Nervenplexus Schmerztherapie
VX00 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs-  Im Rahmen der
und somatoformen Stérungen Schmerztherapie
VX00 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und Im Rahmen der
sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems Schmerztherapie
VX00 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des  Im Rahmen der
Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewebes Schmerztherapie
VX00 Intensivmedizin Operative und nicht

operative Intensivmedizin
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VX00 Palliativmedizin Im Rahmen der
Schmerztherapie
VX00 Peridualanésthesie im Krei3saal
VX00 Pysikalische Therapie Konsiliarbetreuung
VX00 Schmerztherapie / Multimodale Schmerztherapie
VX00 Spezialsprechstunde Anasthesiesprechstunde,
Schmerzdiagnostik und -
therapie
B-14.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl 51
Teilstationare Fallzahl 0
B-14.6 Hauptdiagnosen nach ICD
Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-14.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-14.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten
Ambulanzart Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116a SGB V
bzw. § 31 Absatz 1a Arzte-ZV (Unterversorgung) (AMO05)
Kommentar Ambulante Schmerztherapie
Angebotene Leistung Akute Schmerztherapie (VI00)
Angebotene Leistung Multimodale Schmerztherapie (VI100)

2. Ambulanz

Ambulanzart Ermachtigung 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 Ambulante Schmerztherapie
Angebotene Leistung Akute Schmerztherapie (V100)
Angebotene Leistung Multimodale Schmerztherapie (VI100)
Ambulanzart Privatambulanz (AMO7)
Kommentar Ambulante Schmerztherapie
Angebotene Leistung Akute Schmerztherapie (VI100)
Angebotene Leistung Multimodale Schmerztherapie (VI100)
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4. Ambulanz
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)
Angebotene Leistung Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)

B-14.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-14.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden

B-14.11 Personelle Ausstattung
B-14.11.1  Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 33,87

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 30,82
Ambulant 3,05
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 33,87
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationdre Vollkraft: 1,65477

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 21,74
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 19,78
Ambulant 1,96
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 21,74
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 2,57836

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQO1  Anasthesiologie Befugnis zur Weiterbildung
60 Monate

AQ23 Innere Medizin
AQ28 Innere Medizin und Kardiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF01 Arztliches Qualitatsmanagement

ZF15 Intensivmedizin Befugnis zur Weiterbildung
24 Monate, Weiterbildung
"Spezielle
Anésthesiologische
Intensivmedizin”

ZF28 Notfallmedizin Befugnis zur Weiterbildung
6 Monate

ZF30 Palliativmedizin

ZF42 Spezielle Schmerztherapie Befugnis zur Weiterbildung
12 Monate

B-14.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.
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Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung
Anzahl Vollkrafte: 21,03

Kommentar: davon 2,84 VK Pain-Nurse

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 21,03
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 21,03
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationdre Vollkraft: 2,42511

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,25
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 0,25
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 204

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor 1 B.Sc. in "Angewandte
Gesundheitswissenschaft"

PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege 13 Mitarbeitende
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches 1 Mitarbeitende
PQ20 Praxisanleitung 8 Mitarbeitende

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 1 Beauftragte/r

ZP13 Qualitatsmanagement 2 Mitarbeitende QMB

ZP14 Schmerzmanagement 5 Mitarbeitende mit der
Quialifikation "Pain-Nurse"

ZP27 OP-Koordination/OP-Management 1 Mitarbeitende/r

ZP16 Wundmanagement 1 Beauftragte/r

B-14.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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B-15 Klinik fir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik

B-15.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik
far Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
Fachabteilungsschliissel 2900
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt (bis zum 31.03.2021)

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Michael Kellner
Telefon 05221/94-28301

E-Mail Michael.Kellner@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt (ab dem 01.04.2021)

Titel, Vorname, Name Dr. med. Stephan Blaschke

Telefon 05221/94-28301

E-Mail Stephan.Blaschke@klinikum-herford.de
Strafl3e/Nr Schwarzenmoorstral3e 70

PLZ/Ort 32049 Herford

Homepage
B-15.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung geman Ja
DKG
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B-15.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VPO1 Diagnostik und Therapie von psychischen und z.B.
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen Benzodiazepinabhangigkeit

VP02 Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen
und wahnhaften Stérungen

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen z.B. Depressionen und
Angste

VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs-  z.B. somatoforme
und somatoformen Stérungen Schmerzstérungen,
Schlafstérungen

VP05 Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten
mit kdrperlichen Stérungen und Faktoren

VP06 Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen

VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen z.B. Altersverwirrtheit
Storungen

VP12 Spezialsprechstunde

VP00 Diagnostik und Therapie von Alterserkrankungen Demenzerkrankungen,
(Demenzen) Gedachtnisstérungen

VP00 Diagnostik und Therapie von Patienten mit In diesem
psychosomatischen Erkrankungen Versorgungsschwerpunkt

ist auch die Behandlung
von chronischen
Schmerzen mit einbezogen

VP00 Diagnostik und Therapie von Suchterkrankungen Besonderer Fokus liegt auf
der Alkoholabhangigkeit

B-15.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 1635

Teilstationare Fallzahl 0

B-15.6 Hauptdiagnosen nach ICD
Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-15.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-15.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

1. Ambulanz

Ambulanzart
Kommentar

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V (AM02)

Sprechstunden der Psychiatrischen Institutsambulanz ftr
Patienten mit psychischen Erkrankungen, die aufgrund ihrer
Dauer und/oder Schwere nicht in Facharztpraxen behandelbar
sind inkl. der Gedachtnissprechstunde.

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
(VPOO)

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen
(VP10)

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

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen (VP06)

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen (VP0O)

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen (VP01)

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und
wahnhaften Stérungen (VP02)

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

Diagnostik, Behandlung, Pravention und Rehabilitation
psychischer, psychosomatischer und entwicklungsbedingter
Storungen im Sauglings-, Kindes- und Jugendalter (VP0O0)

Elektrophysiologie (VP0O)

Physikalische Therapie (VP0O0)

Psychiatrische Tagesklinik (VP0O)

Psychosomatische Komplexbehandlung (VP0OO)
Schmerztherapie / Multimodale Schmerztherapie (VP0O)
Spezialsprechstunde (VP00)
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2. Ambulanz

Ambulanzart
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

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

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

3. Ambulanz

Privatambulanz (AMO7)
Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
(VPOO)

Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen
(VP10)

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

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen (VP06)

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen (VP0O)

Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen (VP01)

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und
wahnhaften Stérungen (VP02)

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

Naturheilkunde (VP0O)
Psychiatrische Tagesklinik (VP0O)
Spezialsprechstunde (VP0O0)

Ambulanzart
Angebotene Leistung

Notfallambulanz (24h) (AM08)
Im Rahmen der Notfallversorgung im Klinikum Herford (VX00)

B-15.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-15.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D- Nein

Arzt-Zulassung vorhanden
Stationare BG-Zulassung

vorhanden

Nein

B-15.11 Personelle Ausstattung
B-15.11.1  Arztinnen und Arzte

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

Anzahl Vollkrafte: 15,47

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 12,69
Ambulant 2,78
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 15,47
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 128,84161

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 8,65

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,09
Ambulant 1,56
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 8,65
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 230,60649
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ63  Allgemeinmedizin

AQ42 Neurologie

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie Befugnis zur Weiterbildung
48 Monate

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF27 Naturheilverfahren
ZF28 Notfallmedizin
ZF36 Psychotherapie — fachgebunden —

B-15.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung
Anzahl Vollkrafte: 62,07

Kommentar: + qualifizierte Sitzwachen

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 62,07
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 62,07
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 26,34123
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Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 9,12

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,12
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 9,12
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 179,27632

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,9

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,9
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 19
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationare Vollkraft: 860,52632

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher Kommentar
akademischer Abschluss

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches 3 Mitarbeitende
PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und 6 Mitarbeitende mit
Psychotherapie Fachweiterbildung (2-

jahrig), 2 Mitarbeitende im
Studium "Psychiatrische

Pflege"
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege 2 Mitarbeitende
PQ20 Praxisanleitung 14 Mitarbeitende

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZP03 Diabetesberatung (DDG) 10 Beauftragte
ZP13 Qualitatsmanagement 3 Mitarbeitende QMB
ZP16 Wundmanagement 12 Beauftragte

B-15.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte: 1,56

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,56
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,56
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 1048,07692

Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl Vollkrafte: 0,31

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,31
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,31
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationére Vollkraft: 5274,19355

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 2,18

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,18
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 2,18
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 750

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der praktischen
Tatigkeit (gemal 8 8 Absatz 3 Nummer 3 des Psychotherapeutengesetzes — PsychThG)

Anzahl Vollkrafte: 0,78

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,78
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,78
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 2096,15385

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 3,72

Kommentar: davon 0,25 VK Musiktherapeut

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,72
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 3,72
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Félle je stationdre Vollkraft: 439,51613

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, Krankengymnastinnen und
Krankengymnasten, Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 2,02

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,02
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,02
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 809,40594

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und Sozialpadagogen

Anzahl Personen: 2,55

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,55
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 2,55
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Félle je stationare Vollkraft: 641,17647
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C Qualitatssicherung

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

C-1.1 Leistungsbereiche mit Fallzahlen und Dokumentationsrate

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

Ambulant erworbene Pneumonie 102,0 Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Geburtshilfe 1375 100,3 Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Gynékologische Operationen (ohne 311 100,0 Die Dokumentationsrate

Hysterektomien) wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Herzschrittmacherversorgung: 95 105,3 Die Dokumentationsrate

Herzschrittmacher-Implantation wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Herzschrittmacherversorgung: 26 100,0 Die Dokumentationsrate

Herzschrittmacher-Aggregatwechsel wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Herzschrittmacherversorgung: 5 100,0 Die Dokumentationsrate

Herzschrittmacher-Revision/- wurde

Systemwechsel/-Explantation krankenhausbezogen
berechnet.

Huftendoprothesenversorgung 224 101,3 Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Huftendoprothesenversorgung: 203 100,5 Die Dokumentationsrate

Huftendoprothesen-Erstimplantation wurde

einschl. endoprothetische Versorgung krankenhausbezogen

Femurfraktur berechnet.

Huftendoprothesenversorgung: Huift- 23 100,0 Die Dokumentationsrate

Endoprothesenwechsel und - wurde

komponentenwechsel krankenhausbezogen
berechnet.

Huftgelenknahe Femurfraktur mit 92 1011 Die Dokumentationsrate

osteosynthetischer Versorgung

wurde
krankenhausbezogen
berechnet.
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Leistungsbereich Fallzahll Dokumentations{ Kommentar/Erlauterung
rate (%) des Krankenhauses

Implantierbare Defibrillatoren-
Aggregatwechsel

Implantierbare Defibrillatoren-
Implantation

Implantierbare Defibrillatoren-

Revision/Systemwechsel/Explantation

Karotis-Revaskularisation

Knieendoprothesenversorgung

Knieendoprothesenversorgung:
Knieendoprothesen-Erstimplantation
einschl. Knie-Schlittenprothesen

Knieendoprothesenversorgung:
Knieendoprothesenwechsel und —
komponentenwechsel

Mammachirurgie

Neonatologie

Pflege: Dekubitusprophylaxe

Herzchirurgie (Koronar- und
Aortenklappenchirugie)

Zahlleistungsbereich Kathetergestutzte

endovaskulare
Aortenklappenimplantation

36

17

61

110

96

14

115

253

464

13

0

100,0

102,8

105,9

101,6

100,0

99,0

107,1

100,9

102,4

103,0

100,0

— (vgl.
Hinweis auf Seite
2)

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

In diesem Leistungsbereich
wurde keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Leistungsbereich Fallzahll Dokumentations{ Kommentar/Erlauterung
rate (%) des Krankenhauses

Zahlleistungsbereich Kathetergestitzte — (vgl. In diesem Leistungsbereich
transapikale Aortenklappenimplantation Hinweis auf Seite wurde keine
2) dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
Herztransplantation und 0 — (vgl. In diesem Leistungsbereich
Herzunterstiitzungssysteme/Kunstherzen Hinweis auf Seite wurde keine
2) dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
Herztransplantation 0 — (vgl. In diesem Leistungsbereich
Hinweis auf Seite wurde keine
2) dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen 0 — (vgl. In diesem Leistungsbereich
Hinweis auf Seite wurde keine
2) dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
Leberlebendspende 0 — (vgl. In diesem Leistungsbereich
Hinweis auf Seite wurde keine
2) dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
Lebertransplantation 0 — (vgl. In diesem Leistungsbereich
Hinweis auf Seite wurde keine
2) dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
Lungen- und Herz-Lungentransplantation O — (vgl. In diesem Leistungsbereich
Hinweis auf Seite wurde keine
2) dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
Nierenlebendspende 0 — (vgl. In diesem Leistungsbereich
Hinweis auf Seite wurde keine
2) dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
Nieren- und Pankreas- (Nieren-) 0 — (vgl. In diesem Leistungsbereich
transplantation Hinweis auf Seite wurde keine
2) dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
Perkutane Koronarintervention (PCl) und 984 99,9 Die Dokumentationsrate
Koronarangiographie wurde
krankenhausbezogen
berechnet.
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

C-1.2.[1] 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

[.A Qualitatsindikatoren bzw. Kennzahlen, die vom G-BA als
uneingeschrankt zur Veroffentlichung geeignet bewertet wurden
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51437

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

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

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/

0,00
Sonstiges (im Kommentar erlautert) (H99)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

97,7%

>= 95.00 %

97,13 - 98,24%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Anwendung der Ein-Fall-Regel gemafd Empfehlung der PG-
Leitfaden
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51437
Kommentar/Erlauterung des In diesem Qualitatsindikator kam es zu einem rechnerisch
Krankenhauses auffalligen Ergebnis auf Grund einer Abweichung in einem

einzelnen Behandlungsfall. Das Krankenhaus wurde hieriiber in
Form eines Hinweises informiert, welcher im Rahmen
hausinterner Arbeitsgruppen weiter erdrtert und bei der weiteren
Behandlungsorganisation beriicksichtigt wurde.
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51873

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 aul3erhalb 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 eingeschréankt
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/

3,91

Das abweichende Ergebnis erklart sich durch Einzelfélle (U32)

entfallt
entfallt
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51873

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 11

Referenzbereich (bundesweit) <= 2.80 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97 - 1,22

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

Bundes- bzw. Landesebene

zustandigen Stelle

Kommentar/Erlauterung des In diesem Qualitatsindikator kam es zu einem rechnerisch

Krankenhauses auffalligen Ergebnis auf Grund einer Abweichung in zwei
Behandlungsfallen. Die Aufarbeitung der Falle zusammen mit
der ,Geschéaftsstelle Qualitdtssicherung® bei der Arztekammer
Westfalen-Lippe brachte als Ergebnis, dass sich die
Abweichungen aus Einzelfallen erklaren lieRen und keine
tatsachliche qualitative Auffalligkeiten vorlagen, d.h. die
Behandlung qualitativ unauffallig war. Weiterfiihrende
Maflnahmen waren nicht notwendig.
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Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54042

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

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 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 zurtiickzufihren
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 eingeschréankt
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/

2,52

Hinweise auf Struktur- oder Prozessméngel (A41)

92
21
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Ergebnis-ID 54042

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

8,34
eingeschrankt/nicht vergleichbar

verschlechtert

1

<= 2.26 (95. Perzentil)
0,98 - 1,03

1,70 - 3,57

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Die Aufarbeitung der Félle brachte als Ergebnis, dass
verschiedene Grinde zu den Abweichungen gefihrt haben.
Unter anderem wurden einige Dokumentationsdefizite
festgestellt, ohne die das Ergebnis im vorgegebenen
Referenzbereich gewesen ware. Dennoch wurde ein sich
anschlieBendes Zielvereinbarungsverfahren festgelegt, in dem
die einzuleitenden MalRnahmen zu konkretisieren waren.
Unabhangig davon hat das Krankenhaus aber bereits mit der
Verbesserung der Dokumentationsqualitat begonnen.
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Verband der Privaten
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Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 60685

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.
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
Das abweichende Ergebnis erklart sich durch Einzelfalle (U32)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

0,9%

Sentinel Event

0,84 - 1,02%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

In diesem Qualitatsindikator kam es zu einem rechnerisch
auffalligen Ergebnis auf Grund einer Abweichung in einem
Behandlungsfall. Die Aufarbeitung der Félle zusammen mit der
,Geschéaftsstelle Qualitatssicherung” bei der Arztekammer
Westfalen-Lippe brachte als Ergebnis, dass sich die Abweichung
durch einen Einzelfall erklaren lie3 und keine tatséachliche
gualitative Auffélligkeit vorlag, d.h. die Behandlung qualitativ
unauffallig war. Weiterfuhrende MalRnahmen waren nicht
notwendig.
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Verband der Privaten
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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.
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

88,37

Besondere klinische Situation (U31)

43

38

43,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

97%

>=90.00 %
96,78 - 97,16%
75,52 - 94,93%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

In diesem Qualitatsindikator kam es zu einem rechnerisch
auffalligen Ergebnis auf Grund von Abweichungen in funf
Behandlungsféllen. Die Aufarbeitung zusammen mit der
,Geschéftsstelle Qualitatssicherung® bei der Arztekammer
Westfalen-Lippe brachte als Ergebnis, dass die Abweichungen
durch die besondere klinische Situation zu erklaren waren und
keine tatséchlichen qualitativen Auffélligkeiten vorlagen, d.h. die
Behandlung qualitativ unaufféllig war. Weiterfihrende
MaRRnahmen waren nicht notwendig.
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Verband der Privaten
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Ergebnis-ID 50719

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

Sonstiges (im Kommentar erlautert) (H99)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

4,1%

<=5.13 % (80. Perzentil)

3,59 - 4,68%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Anwendung der Ein-Fall-Regel gemafd Empfehlung der PG-
Leitfaden

In diesem Qualitatsindikator kam es zu einem rechnerisch
auffalligen Ergebnis auf Grund einer Abweichung in einem
einzelnen Behandlungsfall. Das Krankenhaus wurde hiertber in
Form eines Hinweises informiert, welcher im Rahmen
hausinterner Arbeitsgruppen weiter erértert und bei der weiteren
Behandlungsorganisation bertcksichtigt wurde.
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Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 131802

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

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/

0,00
Sonstiges (im Kommentar erlautert) (H99)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

0,9%

<=2.50 %

0,82 - 1,08%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Anwendung der Ein-Fall-Regel gemafd Empfehlung der PG-
Leitfaden
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 131802
Kommentar/Erlauterung des In diesem Qualitatsindikator kam es zu einem rechnerisch
Krankenhauses auffalligen Ergebnis auf Grund einer Abweichung in einem

einzelnen Behandlungsfall. Das Krankenhaus wurde hieriiber in
Form eines Hinweises informiert, welcher im Rahmen
hausinterner Arbeitsgruppen weiter erdrtert und bei der weiteren
Behandlungsorganisation beriicksichtigt wurde.
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 132001

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis

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 méglich sind. Der Referenzbereich
legt somit einen Mal3stab fir 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 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 zurtiickzufihren
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 Qualitatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/

Dieser Indikator umfasst sowohl Ereignisse, die vor der
Entlassung aus einem Krankenhaus auftreten, als auch
Ereignisse, die nach der Entlassung auftreten, aber noch in
Zusammenhang mit der Implan-tation gebracht werden kénnen.

2,71
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 132001

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

Das abweichende Ergebnis erklart sich durch Einzelfélle (U32)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

1

<= 2.63 (95. Perzentil)
0,90-1,04

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

In diesem Qualitatsindikator kam es zu einem rechnerisch
auffalligen Ergebnis auf Grund einer Abweichung in drei
Behandlungsfallen. Die Aufarbeitung der Falle zusammen mit
der ,Geschéaftsstelle Qualitdtssicherung® bei der Arztekammer
Westfalen-Lippe brachte als Ergebnis, dass sich die
Abweichungen aus Einzelfallen erklaren lie3en und keine
tatsachliche qualitative Auffalligkeiten vorlagen, d.h. die
Behandlung qualitativ unauffallig war. Weiterfihrende
Maflnahmen waren nicht notwendig.
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID

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&here Informationen zu Referenzbereichen kbnnen unter
folgendem Link enthommen werden:
https://igtig.org/dateien/dasiqtig/grundlagen/IQTIG_Methodische-
Grundlagen-V1.1_barrierefrei_2019-04-15.pdf

72,73
Unvollzahlige oder falsche Dokumentation (D50)

33

24

33,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
96,6%
>=05.00 %
96,13 - 96,97%
55,78 - 84,93%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

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)

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 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 zuriickzufuhren
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/dasiqgtig/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
Unvollzahlige oder falsche Dokumentation (D50)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

verschlechtert

0%
Sentinel Event

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,00 - 0,00%

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

Bundes- bzw. Landesebene
zustandigen Stelle
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 52010
Kommentar/Erlauterung des In diesem Qualitatsindikator kam es zu einem rechnerisch
Krankenhauses auffalligen Ergebnis auf Grund von Abweichungen in drei

Behandlungsfallen. Die Aufarbeitung zusammen mit der
,Geschéftsstelle Qualitatssicherung® bei der Arztekammer
Westfalen-Lippe brachte als Ergebnis, dass die Abweichungen
durch Dokumentationsfehler zu erklaren sind. Da das
Krankenhaus bereits mit Aktivitaten zur Verbesserung der QS-
Dokumentation begonnen hatte, wurden weiterfihrende
Mafnahmen fir nicht notwendig erachtet.
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 11724

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 ergdnzende
Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erhéhung 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_IQTIG_Kez-
Umsetzungskonzept.pdf

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

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

0,00
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

47
0
0,89
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 11724

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 1

Referenzbereich (bundesweit)  nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,92 - 1,15

Vertrauensbereich 0,00 - 4,01
(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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID

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

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)

25

25

25,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
99,1%

>= 95.00 %
98,88 - 99,22%
86,68 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID

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 Qualitat 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/

100,00

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

20

20

20,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

99, 7%

>= 95.00 %
99,59 - 99,82%
83,89 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 11704

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 Hochrisikoféallen 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 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 zurtiickzufihren
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 eingeschréankt
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/

0,00

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

47

0

1,48
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 11704

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 1

Referenzbereich (bundesweit) <= 2.86 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,91 - 1,07

Vertrauensbereich 0,00 - 2,40
(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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51443

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)

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 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)

11

11

11,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
99,2%

>=95.00 %
98,69 - 99,47%

Vertrauensbereich 74,12 - 100,00%
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51865

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 ergdnzende
Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erhéhung 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_IQTIG_Kez-
Umsetzungskonzept.pdf

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 entnommen
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/

3,96
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

entfallt
entfallt
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51865

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 11

Referenzbereich (bundesweit)  nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,00 - 1,29

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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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51859

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)

20

0

20,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

3%

nicht festgelegt

2,63 - 3,36%

0,00 - 16,11%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID

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)

21

0

21,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

1,2%

nicht festgelegt

1,05-1,47%

0,00 - 15,46%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID ee

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)

4
0

4,00

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

2,4%

nicht festgelegt

1,73 - 3,29%

0,00 - 48,99%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51445

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)

2%

nicht festgelegt

1,53-2,67%

— (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

Klinikum Herford AGR
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51448

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)

2,1%

nicht festgelegt

1,12 - 3,98%

— (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

Klinikum Herford AGR
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 51860

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)

3,9%

nicht festgelegt

3,20 - 4,84%

— (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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 161800

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&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/

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

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

3%

<=5.00 %

1,94 -4,57%

— (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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54033

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 Hochrisikoféallen 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 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 zurtiickzufihren
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 Félle in dem QS-Verfahren nur eingeschréankt
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/

1,68

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

59

18

10,69
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54033

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 1

Referenzbereich (bundesweit) <= 2.16 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,99 - 1,03

Vertrauensbereich 1,12 -2,38
(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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54046

Fachlicher Hinweis IQTIG 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 Hochrisikoféallen 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

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/
Rechnerisches Ergebnis 1,15

Bewertung durch Strukturierten Referenzbereich ist fir diesen Indikator nicht definiert (N02)
Dialog

Grundgesamtheit 92

Beobachtete Ereignisse 6

Erwartete Ereignisse 5,22

Entwicklung Ergebnis des eingeschrankt/nicht vergleichbar

Strukturierten Dialogs zum
vorherigen Berichtsjahr

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

Referenzbereich (bundesweit)  Nicht definiert
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,99 - 1,07

Vertrauensbereich 0,53 - 2,38
(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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54030

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 kdnnen 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)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

11,1%

<=15.00 %

10,86 - 11,36%

— (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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54029

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 auf3erhalb
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 Einzelfélle 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 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)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

1,9%

<= 5.44 % (95. Perzentil)

1,79 - 2,01%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Klinikum Herford AGR
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54050

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/

97,40
Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein Strukturierter Dialog
bzw. Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

77

75

77,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
97,3%

>= 90.00 %
97,16 - 97,44%
91,02 - 99,28%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54001

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

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)

106

106

106,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
97,6%

>= 90.00 %
97,58 - 97,72%
96,50 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 286



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54002

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

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/

95,65
Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein Strukturierter Dialog
bzw. Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

23

22

23,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
93,4%

>= 86.00 %
93,02 - 93,72%
79,01 - 99,23%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54003

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/

7,14

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

98

-

98,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
10,3%
<=15.00 %
10,11 - 10,59%
3,50 - 14,02%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54004

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 Qualitat 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/

98,88
Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein Strukturierter Dialog
bzw. Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

179

177

179,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
97,3%
>=90.00 %
97,25 - 97,40%
96,02 - 99,69%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54012

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 furr 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 Mal3stab fir die Bewertung von Einrichtungen
fest. Eine Einrichtung mit einem Ergebnis aufl3erhalb 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 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 Félle in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen kénnen
der Beschreibung der Qualitéatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/

1,14

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

180

14

12,30
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54012

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 1

Referenzbereich (bundesweit) <= 2.44 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,99 - 1,04

Vertrauensbereich 0,69 -1,85
(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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54015

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 Hochrisikoféallen 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 auf3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst 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 Qualitat der Einrichtung in dem hier betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zurtiickzufihren
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 eingeschréankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen kdnnen
der Beschreibung der Qualitatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/

1,11

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

98

12

10,79
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54015

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 1

Referenzbereich (bundesweit) <= 2.15 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,99 - 1,03

Vertrauensbereich 0,65-1,83
(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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54016

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

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)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

1,5%

<= 6.48 % (95. Perzentil)

1,42 - 1,54%

— (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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54017

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

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)

23

0

23,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

7%

<= 19.26 % (95. Perzentil)
6,59 - 7,36%

0,00 - 14,31%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54018

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/

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

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

4,7%

<=11.54 % (95. Perzentil)

4,56 - 4,90%

— (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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54019

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

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)

entfallt
entfallt

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

2,3%

<=7.32 % (95. Perzentil)

2,21 - 2,35%

— (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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54120

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 Hochrisikoféallen 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 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 Einzelfélle 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 kdnnen
der Beschreibung der Qualitéatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/

1,58

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

23

4

2,53
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54120

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 1

Referenzbereich (bundesweit) <= 2.06 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97 - 1,05

Vertrauensbereich 0,64 - 3,38
(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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 191914

Fachlicher Hinweis IQTIG

Rechnerisches Ergebnis
Bewertung durch Strukturierten
Dialog

Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

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 ergdnzende
Kennzahlen). Sie tragen somit zu einer Erhéhung 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_IQTIG_Kez-
Umsetzungskonzept.pdf

Eine Risikoadjustierung gleicht die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen aus. Dies fuihrt
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

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 Qualitatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/

0,79

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 191914

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 1
Referenzbereich (bundesweit)  nicht festgelegt
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 - 1,04

Vertrauensbereich 0,34 -1,77
(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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54013

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

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/

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

88

0

88,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
0%

Sentinel Event
0,04 - 0,07%

— (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 302



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 10271

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 Hochrisikoféallen 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 méglich 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 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 Einzelfélle 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 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/

0,00

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

140

0

140,00
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 10271

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 1

Referenzbereich (bundesweit) <= 2.81 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,99 - 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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54020

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 Qualitat 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/

100,00

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

69

69

69,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
98,1%

>= 90.00 %
98,05 - 98,20%
94,73 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54022

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)

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 auf3erhalb
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 Einzelfélle zurtickzufiihren
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/

100,00

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

15

15

15,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
94,4%

>= 86.00 %
94,01 - 94,81%

Vertrauensbereich 79,61 - 100,00%
(Krankenhaus)
Kommentar/Erlauterung der auf — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54021

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

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)

22

22

22,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert
97,4%

>=90.00 %
97,17 - 97,59%
85,13 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54028

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 Niedrigrisikoféllen
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 aulRerhalb 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 Einzelfélle 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 kdnnen
der Beschreibung der Qualitéatsindikatoren unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/

0,00

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

109

0

0,58
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P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

‘Bezeichnung des Indikators  Gehunféhigkeit bei Entlassung
Ergebnis-ID 54028

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 11

Referenzbereich (bundesweit) <= 4.95 (95. Perzentil)
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,01 - 1,17

Vertrauensbereich 0,00 - 6,42
(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

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 50481

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 Qualitat 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)

15

0

15,00

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

3,8%

<= 10.40 % (95. Perzentil)
3,44 -4,11%

0,00 - 20,39%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Qualitatsbericht 2020 gemald § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 310



P PKV

Verband der Privaten
Krankenversicherung

Klinikum Herford AGR

Ergebnis-ID 54123

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_barrierefr