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Vorwort

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

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

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

Der maschinenverwertbare Qualitatsbericht wird vom Krankenhaus in einer
Computersprache verfasst, die sich nur sehr bedingt zum flissigen Lesen eignet. Daher
wurden im vorliegenden Bericht Ergdnzungen und Umstrukturierungen fir eine bessere
Orientierung und erhohte Lesbarkeit vorgenommen. Alle Passagen, die nicht im origindren
XML-Qualitatsbericht des Krankenhauses oder nicht direkt in den G-BA-Regelungen zum
Qualitatsbericht der Krankenhauser enthalten sind, wurden — wie hier — durch blaue
Schriftfarbe gekennzeichnet.

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

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 2



¥PKV

Verband der Privaten

Krankenversicherung
kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Inhaltsverzeichnis
- EINIEITUNG ... 5
A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des

KrankennauSStaNTOITS ..........cooiiiiiiiiiiii e e e 6
A-1 Allgemeine Kontaktdaten des KrankenhausSes ... 6
A-2 Name und Art des KrankenhauStragersS. ..........cuuuiuiiiieeeeieieiiiee e ee e e e e e aeenans 8
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus...............ccoooeeeieeei. 8
A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses........................... 9
A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses...................... 16
A-7 Aspekte der Barrierefreineit...........ooouuiiiiii i 16
A-8 Forschung und Lehre des KrankenhausSes ... 18
A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus...............ccccvviiiiiiieeiiiicie e, 19
A-10 GesamifallZaANIEN .........ooii 19
A-11 Personal des KrankenhausSes............coooiiiii i 19
A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung.........cccccoveeeeeeieieeeeeeeeeeeeeeeeeeee 34
A-13 Besondere apparative AUSSTAttUNG.......cciiieiiiiieiiiiie e e e e e e aanans 45
A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA gemal3 § 136¢

ADSALZ 4 SGB V ..ot e e e aaaaaaan 45
B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen 47
B-1 Allgemeinpsychiatrie und PsychosomatiK............ccccooooeiiiiiiiiiii e, 47
B-2 Klinische SozialpSyChiatrie ..........oooo i, 62
B-3 Gerontopsychiatrie UNd AKULGEIIAIIE ............uuuruuueiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeneieeeeeeeeeeeeeeeeean 76
B-4 SUCNTIMEIZIN. ... 89
B-5 NEUIOIOGIE ..o 98
C QUATALSSICNEIUNG ... e e e 112
C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestitzten einrichtungstibergreifenden

Quialitatssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 SGBV ..........cccoeeeee.. 112
C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemald 8§ 112 SGB V.................... 145
C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP)

NACH 8 137 SGB V ..o 146

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 3



¥PKV

Verband der Privaten

Krankenversicherung
kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg
C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden QualitétssicheruggG
C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 136b Absatz 1 Satz 1 Nummer 2
S OB Ve 146
C-6 Umsetzung von Beschlissen zur Qualitatssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1
NUMMET 2 SGB V e 146
C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 136b Absatz 1
Satz 1 NUMMEr L SGB V ...t 146
C-8 Pflegepersonaluntergrenzen (PpUG) im Berichtsjahr .............ccccooooei, 147
C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und Psychosomatik-Richtlinie
(PPP-RL) ... ettt ettt ettt et et et e ettt ettt et et et et et et et nenenenenes 147
C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von Arzneimitteln fir neuartige
TREIAPIEIN ... 167
- ANNANG. . 168
DIagnOSEN ZU B-L.6 .. .oooiiiiiii i e e e e e e e e e 168
Prozeduren zU B-1.7 ... 170
DIagnoSEN ZU B-2.6 .....coooiiiiiiii 174
PrOZEAUIEN ZU B-2.7 ...ttt ettt e e e e et e e e e e et eeeas 176
DIagnoSEN ZU B-3.6 ..o 180
Prozeduren zu B-3.7 ... 182
DIagnNOSEN ZU B-4.6 .....ooriiiiii it a e e e e 185
PrOZEAUIEN ZU B-4.7 ...ttt e e e e et e e e e e e et aeeas 188
DIagnoSeNn ZU B-5.6 .....ooooiiiiiiii 193
PrOZEAUIEN ZU B-5.7 ...ttt e e e e et e e e e e et a e s 202

Qualitatsbericht 2022 gemafl § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 4



YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

- Einleitung

Verantwortlich fur die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion Qualitatsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name Kathrin Czernin

Telefon 08071/71-550

Fax 08071/5633-

E-Mail kathrin.czernin@kbo.de

Verantwortlich fur die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Funktion Geschéftsfuhrer

Titel, Vorname, Name Dr. Karsten Jens Adamski
Telefon 08071/71-331

Fax 08071/71-723

E-Mail isk-info@kbo.de

Weiterfuhrende Links
Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.kbo-isk.de
Link zu weiterfihrenden Informationen: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des
Krankenhausstandorts

Hinweis zur COVID-19-Pandemie im Berichtsjahr 2022:

Vor dem Hintergrund der COVID-19-Pandemie hat der G-BA seit Marz 2020 die Inhalte
und Verfahren unterschiedlicher Qualitatssicherungsverfahren an die besonderen
Rahmenbedingungen angepasst (vgl. G-BA-Beschluss vom 27. Marz 2020 bzw. 21. April
2022). Aber auch jenseits der Qualitatssicherungsverfahren hat die Pandemie im Jahr
2022 bedeutsam Einfluss auf die Versorgung in Krankenhdusern genommen. Diese
Effekte kdnnen sich auch in den Qualitatsberichten im Berichtsjahr 2022 widerspiegeln. So
kénnen etwa die Angaben in einigen Berichtsteilen deutlich von den Angaben aus den
vorherigen Berichtsjahren abweichen, was einen direkten Vergleich einzelner
Berichtsjahre nicht immer mdglich macht.

Dennoch stellen die Angaben im Qualitatsbericht die Strukturen und das
Leistungsgeschehen in den Krankenhausern fur das Berichtsjahr 2022 transparent dar
und erfullen damit eine wichtige Aufgabe fur Patientinnen und Patienten sowie die
zuweisenden Arztinnen und Arzte.

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses
Krankenhausname kbo-Inn-Salzach-Klinikum
Hausanschrift Gabersee 7

83512 Wasserburg am Inn
Zentrales Telefon 08071/710
Zentrale E-Mail isk-info@kbo.de
Postanschrift Gabersee 7

83512 Wasserburg am Inn
Institutionskennzeichen 260912070
URL http://www.kbo-isk.de

Arztliche Leitung

Arztlicher Leiter/Arztliche Leiterin

Funktion Arztlicher Direktor und Chefarzt
Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Peter Zwanzger

Telefon 08071/71-215

Fax 08071/71-318

E-Mail aerztliche-direktion.isk-wbg@kbo.de
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Pflegedienstleitung
Pflegedienstleiter/Pflegedienstleiterin

Funktion Pflegedirektorin
Titel, Vorname, Name Weinisch Kerstin
Telefon 08071/71-544
Fax 08071/71-263
E-Mail isk-info@kbo.de

Verwaltungsleitung
Verwaltungsleiter/Verwaltungsleiterin

Funktion Geschaéfsfihrer

Titel, Vorname, Name Dr. Karsten Jens Adamski
Telefon 08071/71-331

Fax 08071/71-723

E-Mail isk-info@kbo.de

Allgemeine Kontaktdaten des Standortes

Standort
Standortname: kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg
Hausanschrift: Gabersee 7

83512 Wasserburg am Inn
Postanschrift: Gabersee 7

83512 Wasserburg am Inn
Institutionskennzeichen: 260912070

Standortnummer aus dem 773208000
Standortregister:

Standortnummer (alt) 99
URL: http://www.kbo-isk.de

Arztliche Leitung
Arztlicher Leiter/Arztliche Leiterin

Funktion Arztlicher Direktor und Chefarzt
Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Peter Zwanzger

Telefon 08071/71-215

Fax 08071/71-318

E-Mail aerztliche-direktion.isk-wbg@kbo.de
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Pflegedienstleitung
Pflegedienstleiter/Pflegedienstleiterin

Funktion Pflegedirektorin
Titel, Vorname, Name Kerstin Weinisch
Telefon 08071/71-544
Fax 08071/71-263
E-Mail isk-info@kbo.de

Verwaltungsleitung
Verwaltungsleiter/Verwaltungsleiterin

Funktion Geschaftsfuhrer
Titel, Vorname, Name Dr. Karsten Jens Adamski
Telefon 08071/71-331
Fax 08071/71-723
E-Mail info-isk@kbo.de
A-2 Name und Art des Krankenhaustragers
Krankenhaustrager
Name Kliniken des Bezirks Oberbayern (kbo) -
Kommunalunternehmen
Art Offentlich
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus
Krankenhausart Akademisches Lehrkrankenhaus
Universitat Ludwig-Maximilians-Universitat Minchen
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Kommentar

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

MP24  Manuelle Lymphdrainage Angeboten als Bestandteil
der Physikalischen
Therapie, speziell in der
Neurologie

MP33  Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse RegelmaRige
Ruckfallpravention bspw. in
der Suchtmedizin.

MP59  GedAachtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives Diese Trainings werden auf
Training/Konzentrationstraining den Stationen und in der
Ergotherapie angeboten,
wo Patienten aufgrund
ihrer Grunderkankung eine
Forderung dieser Art
brauchen.

MP51  Wundmanagement Um eine optimale
Wundversorgung
gewahrleisten zu kénnen,
stehen den medizinischen
Fachbereichen eigene
Wundexperten zur
Verfligung, die bei Bedarf
zu Rate gezogen werden
kénnen. Das
Wundmanagement und die
Wundversorgung
entsprechen dem
derzeitigen aktuellen
Kenntnisstand.

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder Zum Angebot der Abteilung
Gruppentherapie gehoren: Einzeltherapie (z.

B. osteopathische
Behandlungstechniken,
das Bewegungsbad) und
Gruppentherapie (z. B.
Ruckenschule). Die
Therapieziele und die
entspechenden
Mafinahmen erfolgen nach
arztlicher
Indikationsstellung und
dem
physiotherapeutischen
Befund.
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MP21

MP53

MP44

MPO2

MP11

Kinasthetik

Aromapflege/-therapie

Stimm- und Sprachtherapie/Logopédie

Akupunktur

Sporttherapie/Bewegungstherapie

Die Konzepte der
Kinasthetik sind in den
Arbeitsalltag der
Physiotherapie
eingebunden. Kinasthetik
soll dabei unterstiitzen,
individuelle
Bewegungsaktivitaten mit
dem Patienten zu
entwickeln.

Aromapflege wird im
Gesamthaus angewandt;
Uberwiegend im Bereich
der Altersmedizin.

Deren Einsatzgebiet ist in
der Psychiatrie und
tberwiegend in der
Neurologie, bei
Schlaganfallpatienen z. B.,
auch zur Behandlung von
Schluckstorungen.

Heilbehandlung durch
Einstechen von Nadeln an
bestimmten Korperstellen
(hier: am Ohr). Die
Akupunktur ist Bestandtell
der Therapie und wird von
ausgebildeten Fachleuten
durchgeflhrt. Der
stabilisierende Effekt und
die Minderung von
Suchtdruck wirken sich
glnstig auf die Behandlung
aus.

Die Erhaltung und
Wiederherstellung der
Beweglichkeit - auch
betagter - Menschen ist ein
Ziel dieser Therapieform.
Mittels unterschiedlicher
Therapieformen (z. B.
gymnastische Ubungen)
und -methoden (z.B.
Feldenkrais) werden die
Beweglichkeit und die
Uberwindung der Passivitat
gefordert.
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MP0O3  Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare Zur Beratung in
beruflichen, familiaren,
sozialen oder finanziellen
Fragen stehen in den
Fachbereichen
Sozialpadagogen zur
Verfiigung. Zudem finden
regelmafig
Gespréachsgruppen fir
Angehdrige zum
Informations- und
Erfahrungsaustausch in
Bezug auf psychiatrische
Erkrankungen und deren
Therapie statt.

MP04  Atemgymnastik/-therapie Im Rahmen der
Physiotherapie wird bei
Begleiterkrankungen im
Bereich der Atemwege
eine unterstutzende
Atemtherapie/-gymnastik,
z.B. Atemtraining und
spezielle Hustentechniken,
angeboten.

MP42  Spezielles pflegerisches Leistungsangebot Spezielle
Leistungsangebote zielen
auf das Training der
kognitiven Fahigkeiten, den
Erhalt und die Starkung
grotmaoglicher
Selbstandigkeit und
Konzentration (Beispiele:
Gedachtnistraining,
Gesprachsgruppen,
Medikamententraining etc.)

MP26  Medizinische Fu3pflege Bei Bedarf wird eine
externe Ful3pflegerin zur
Manikure, Nagelpflege
oder medizinischen Pflege
des Ful3es vermittelt.
Kontakt zum
Pflegepersonal notwendig.

MP14  Diat- und Ern&hrungsberatung Bei Bedarf und auf
Anforderung werden
speziell geschulte
Mitarbeiter der
Zentralkuche diat- und
erndhrungsberatend tatig.
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MP16  Ergotherapie/Arbeitstherapie Das Behandlungsspektrum
der Ergotherapie umfasst
u. a. das gestalterische
Arbeiten, das kognitive
Training sowie die
Forderung der Aktivitaten
des taglichen Lebens und
sozialer Kompetenzen. Die
Ergo- und Kreativtherapie
orientiert sich hierbei an
den Bedurfnissen und
Ressourcen der Patienten.

MP15  Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege Entlassmanagement

MP52  Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen Die Mitarbeiter pflegen
Kontakte zu
Selbsthilfegruppen und
Fachgesellschaften. In den
Fachbereiche finden dazu
regelmafig
Informationsveranstaltunge
n statt. Kontakte werden
vermittelt.

MP27 Musiktherapie Mit der Musiktherapie
werden Ziele wie die
Forderung der Kreativitat,
die Starkung des
Selbstwertgefiihls und die
Forderung der
Konzentrationsfahigkeit
verfolgt. Als
Therapiemethode kommt z.
B. die Improvisation mit
Instrumenten zum Einsatz.

MP40  Spezielle Entspannungstherapie Als spezielle
Gruppentherapie wird die
Progressive
Muskelrelaxation nach
Jacobson angeboten.
Diese Therapie hat neben
der Entspannung die
Zielsetzung, Angsten und
Unruhezustanden
entgegenzuwirken.

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 12
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MP31 Physikalische Therapie/Badertherapie In der Physikalischen
Therapie werden Wasser,
Luft, Warme und Kalte
sowie Bewegung und
elektrischer Strom zu
Heilzwecken eingesetzt.
Das Leistungsangebot
umfasst beispielweise
Massagen, manuelle
Lymphdrainagen und
Reizstromtherapien.

MP12  Bobath-Therapie (fir Erwachsene und/oder Kinder) Es ist ein Konzept zur
Rehabilitation von
Menschen mit
Erkrankungen, die mit
Bewegungsstérungen,
Lahmungserscheinungen
und Spastik einhergehen.
Uber einen Lernprozess
soll sich der Patient wieder
die Kontrolle tber seine
Muskelspannung und eine
naturliche
Bewegungsfunktion
erarbeiten.

MP17 Fallmanagement/Case Management/Primary Auf einigen Stationen wird
Nursing/Bezugspflege nach dem

patientenorientierten
Bezugspflegesystem
gearbeitet. Jeder Patient
erhalt eine Bezugsperson,
die bis zu seiner
Entlassung fir ihn
zustandig ist. Sie ist
verantwortlich fur die
Pflegediagnose und -
planung.

MP57 Biofeedback-Therapie Ein Verfahren der
Verhaltenstherapie mit
dessen Hilfe unbewuf3t
ablaufende
Korpervorgange, wie
Atmung, Muskelspannung
etc. durch Rickmeldung
("feedback") wahrnehmbar
gemacht werden, um die
willentliche Kontrolle zu
erlernen, angewendet z. B.
bei Migréne und
Angststérungen.

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 13
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MP23  Kreativtherapie/Kunsttherapie/Theatertherapie/Bibliother Die Kunsttherapie ist ein
apie therapeutisches Verfahren,

in dem die schopferische
Aktivitat angeregt wird, zur
Forderung von
Entspannung und
Selbstwahrnehmung, zum
Abbau von Aggressionen.
Es werden Gruppen- oder
Einzelthemen angeboten.
Gearbeitet wird mit
Wasser-, Olfarben und
Stiften.

MP37  Schmerztherapie/-management Schmerztherapie wird im
Gesamthaus angewandt;
der internationale
Expertenstandard wird
erfullt. Im Fachbereich
Neurologie wird eine
spezielle multimodale

Schmerztherapie
angeboten.
MP39  Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Angehdrige werden in
Patientinnen und Patienten sowie Angehdrigen speziellen Gruppen

beraten und angeleitet, wie
zum Beispiel mit an
Demenz erkrankten
Menschen umgegangen
werden muss und wie
deren Pflege im hauslichen
Bereich gestaltet werden
kann.
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MP63  Sozialdienst Damit wird der
psychosoziale Aspekt der
Patientenversorgung
abgedeckt. Patienten und
Angehdorige werden
beraten und erhalten
Hilfestellungen fur
selbstbestimmte Lésungen.
Dazu gehort die
Unterstitzung bei
Problemen im sozialen
Umfeld, wie die Vermittlung
von externer Beratung.

MP34  Psychologisches/psychotherapeutisches In psychologischen
Leistungsangebot/Psychosozialdienst Therapieprogrammen

werden soziale und
individuelle Fahigkeiten
trainiert oder neu erlernt,
um in der Gesellschaft
auRRerhalb der Klinik
bestehen zu kdénnen.
Ausgepragten Defizite in
grundlegenden
psychologischen
Funktionen werden
gemindert.

MP66  Spezielles Leistungsangebot fir neurologisch erkrankte  Einzelbehandlung nach
Personen neurophysiologischen

Prinzipien, wie Bobath,
Manuelle Therapie,
Osteopathie,
Warmebehandlung
(Fango), Medical Taping
Concept etc.
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des
Krankenhauses
NMO03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener In der Neurologie und
Nasszelle teilweise Psychiatrie
vorhanden
NM42 Seelsorge In der Klinik ist ein

katholischer Pfarrer tétig.
Die evangelische
Seelsorge wird von einem
Krankenhausseelsorger
tubernommen. In der
Krankenhauskirche - St.
Raphael - finden
regelmafig Gottesdienste
statt. Gottesdienste werden
auch auf den Stationen

abgehalten.
NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Teilweise vorhanden
Nasszelle
NMO09 Unterbringung Begleitperson Auf Wunsch kann eine
(grundsatzlich moglich) Unterbringung immer
ermoglicht werden.

NMO05 Mutter-Kind-Zimmer Auf der Mutter-Kind-Einheit
der Allgemeinpsychiatrie
werden Mutter und Kind
(bis sechs Jahre)
gemeinsam aufgenommen.

NMO02 Ein-Bett-Zimmer Teilweise vorhanden

NM10 Zwei-Bett-Zimmer Teilweise vorhanden

A-7 Aspekte der Barrierefreiheit
A-7.1 Ansprechpartner fur Menschen mit Beeintrachtigungen

Ansprechpartner fir Menschen mit Beeintrachtigungen

Funktion Behindertenbeauftragte
Titel, Vorname, Name Manja Kénnecke

Telefon 08071/71-293

E-Mail manja.koennecke @kbo.de
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A-7.2 Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

BF25 Dolmetscherdienst

BF06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten
Sanitaranlagen

BF24 Diatische Angebote

BF21 Hilfsgerate zur Unterstutzung bei der Pflege fur
Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht
oder besonderer Korpergrof3e

BF26 Behandlungsmaoglichkeiten durch fremdsprachiges
Personal

BFO08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen

telefonischer
Dolmetscherdienst

Teilweise vorhanden

In der Zentralkliche sind
diatetisch geschulte
Mitarbeiter beschatftigt, die
bei Bedarf auch Patienten
beraten.

Auf Stationen, wo
Patienten diese
Unterstltzung brauchen,
stehen Hilfsgerate zur
Verfligung.

Durch eigenes
fremdsprachiges Personal
fur die gangigen Sprachen
gewahrleistet

Teilweise vorhanden
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A-8

A-8.1

|Hi|||||

FLO1

FLO4

FLOG6

FLO3

Forschung und Lehre des Krankenhauses

Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere

ausgewahlte wissenschaftliche Tatigkeiten

Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und
Universitaten

Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und
Universitaten

Teilnahme an multizentrischen Phase-Ill/IV-Studien

Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)

Kommentar

Der Arztliche Direktor ist
Lehrbeauftragter an der
medizinischen Fakultat der
Ludwig-Maximilians
Universitat Miinchen.

Klinik fur Psychiatrie und
Psychotherapie der LMU
Munchen

Regelmé&Rige Teilnahme
an
Anwendungsbeobachtunge
n/Studien der Phase 4 im
Rahmen der
Neueinfihrung,
Wirksamkeitsbeurteilung,
Sicherheits- und
Vertraglichkeitsbeurteilung
von Neuroleptika und
Antidepressiva

Ausbildung von
Studierenden der Medizin
in Famulatur und
praktischem Jahr,
regelmafig unter Leitung
des Arztlichen Direktors

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V
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A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen

HBO1 Gesundheits- und Krankenpflegerin und Gesundheits- Im Schnitt besuchen 120
und Krankenpfleger Schiler-/innen die

Berufsfachschule. Die
Ausbildungszeit betragt
drei Jahre. Die praktischen
Einsatze erfolgen am
Stammhaus und an
somatischen
Krankenhausern aller
Disziplinen. In Kooperation
mit der Hochschule
Rosenheim besteht die
Maoglichkeit eines dualen
Studiums.

HB17 Krankenpflegehelferin und Krankenpflegehelfer Unsere Berufsfachschule
fur Pflegefachhilfe bietet 16
Ausbildungspléatze an.

HB20 Pflegefachfrau B. Sc., Pflegefachmann B. Sc.
HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachménner

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten 506
A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle

Vollstationare Fallzahl 6990
Teilstationare Fallzahl 63
Ambulante Fallzahl 5072

Fallzahl stationsaquivalente 0
psychiatrische Behandlung

A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arztinnen und Arzte

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

Anzahl Vollkrafte: 67,85

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 60,63
Ambulant 7,22
Vollkrafte
Direkt 67,85
Nicht Direkt 0

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 29,98

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 25,08
Ambulant 4,9
Vollkrafte
Direkt 29,98
Nicht Direkt 0

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

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1 hygienebeauftragter Arzt
Ambulant 0
Vollkréafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

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

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

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

des Berichtsjahres

Anzahl: 0
A-11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal insgesamt
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Anzahl Vollkrafte: 354,14

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 349,69
Ambulant 4,45
Vollkrafte
Direkt 354,14
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 12,15

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 12,15
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 12,15
Nicht Direkt 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 9,45

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,45
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 9,45
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 9,45

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,45
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 9,45
Nicht Direkt 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 6,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 6,25
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 6,25
Nicht Direkt 0

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 14,3

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,3
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 14,3
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2
Nicht Direkt 0
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 16,07

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 16,07
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 16,07
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0,85

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 9,44
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,44
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 9,44
Nicht Direkt 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 19,39

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 16,29
Ambulant 3,1
Vollkrafte
Direkt 19,39
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0,75

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,75
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0,75
Nicht Direkt 0
A-11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und

Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte: 17,79

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 17,79
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 17,79
Nicht Direkt 0

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 7,47

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,28
Ambulant 1,19
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 7,47
Nicht Direkt 0

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der praktischen
Tatigkeit (gemaf 8 8 Absatz 3 Nummer 3 des Psychotherapeutengesetzes — PsychThG)

Anzahl Vollkrafte: 7,3

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,3
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 7,3
Nicht Direkt 0

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und Sozialpadagogen

Anzahl Vollkrafte: 19,54

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 18,74
Ambulant 0,8
Vollkréfte
Direkt 19,54
Nicht Direkt 0
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A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

SP16 - Musiktherapeutin und Musiktherapeut

Anzahl Vollkrafte: 2,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 2,7
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,7
Nicht Direkt 0

SP13 - Kunsttherapeutin und Kunsttherapeut

Anzahl Vollkrafte: 2,4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2.4
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,4
Nicht Direkt 0

SP43 - Medizinisch-technische Assistentin fir Funktionsdiagnostik und Medizinisch-

technischer Assistent fir Funktionsdiagnostik (MTAF)

Anzahl Vollkrafte: 1,38
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,38
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 1,38
Nicht Direkt 0

SPO5 - Ergotherapeutin und Ergotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 14,78

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 14,78
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 14,78
Nicht Direkt 0

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

Anzahl Vollkrafte: 6,69

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,69
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 6,69
Nicht Direkt 0

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

Anzahl Vollkrafte: 2,02

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

SP21 - Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 7,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,7
Ambulant 0
Vollkréfte
Direkt 7,7
Nicht Direkt 0
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SP56 - Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Medizinisch-technischer
Radiologieassistent (MTRA)

Anzahl Vollkrafte: 1,2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,2
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1,2
Nicht Direkt 0

SP28 - Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement

Anzahl Vollkrafte: 9

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 9
Nicht Direkt 0

SPO06 - Erzieherin und Erzieher

Anzahl Vollkrafte: 0,9

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

SP57 - Klinische Neuropsychologin und Klinischer Neuropsychologe

Anzahl Vollkrafte: 4,45

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,45
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 4,45
Nicht Direkt 0

SP15 - Masseurin/Medizinische Bademeisterin und Masseur/Medizinischer Bademeister

Anzahl Vollkrafte: 1,75

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,75
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,75

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

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Verantwortliche Person des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements

Funktion Qualitatsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name Kathrin Czernin

Telefon 08071/71-550

E-Mail kathrin.czernin@kbo.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / Krankenhausdirektorium, Geschaftsfiihrung, Chefarzte,
Funktionsbereiche Verwaltungsleitung, Kaufménnische Leitung,
Pflegedienstleitung und Betriebsrat
Tagungsfrequenz des guartalsweise
Gremiums
A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Angaben zur Person

Angaben zur Person Entspricht den Angaben zum Qualitditsmanagement

Verantwortliche Person fiur das klinische Risikomanagement

Funktion Qualitatsmanagementbeauftragte
Titel, Vorname, Name Kathrin Czernin

Telefon 08071/71-550

E-Mail kathrin.czernin@kbo.de
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A-12.2.2

Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe

Lenkungsgremium /

Steuerungsgruppe

Beteiligte Abteilungen /
Funktionsbereiche

Tagungsfrequenz des

Gremiums

A-12.2.3

Ja - Wie Arbeitsgruppe Qualitdtsmanagement

Krankenhausdirektorium, Geschaftsfihrung, Chefarzte,
Verwaltungsleitung, Kaufmannische Leitung,

Pflegedienstleitung und Betriebsrat

quartalsweise

Instrumente und MalBhahmen

Instrument bzw. Mallhahme Zusatzangaben

RMO1

RM02

RMO3
RMO06

RMO7

RMO08

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

RegelméaRige Fortbildungs- und
Schulungsmalnahmen

Mitarbeiterbefragungen
Sturzprophylaxe

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

Geregelter Umgang mit
freineitsentziehenden MafRnahmen

Name: QM-Handbuch und
erganzende Beschreibung von
Prozessen, Ablaufen und Tatigkeiten
Beschreibung der Organisation des
Risikomanagements sowie des
Vorgehens bei der Erfassung von
Risiken und deren Bewertung mit
anschliel3ender Einleitung von
MalRnahmen Risikoportal fur alle
Mitarbeiter zuganglich

Datum: 01.07.2023

Name: Expertenstandard
Sturzprophylaxe Risikoergebung
Sturze

Datum: 01.06.2022

Name: Verfahrensanweisung
Risikoerhebung Dekubitus
Datum: 01.06.2022

Name: Fixierungsleitlinie
Datum: 01.12.2022
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Name: Verfahrensanweisung
Geratedefekt Geratemanagement
Struktur Verfahren fur
Vorgehensweise bei Vorkommnissen
mit Medizinprodukten

Datum: 13.04.2018

Name: Verfahrensanweisung
Entlassung
Datum: 01.06.2022

Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem

RMO09 Geregelter Umgang mit auftretenden
Fehlfunktionen von Geraten

RM12 Verwendung standardisierter
Aufklarungsbogen

RM18 Entlassungsmanagement

A-12.2.3.1

Internes Ja

Fehlermeldesystem

Regelmalige Bewertung Ja

Tagungsfrequenz des halbjahrlich

Gremiums

Verbesserung

Patientensicherheit

CIRS, Einfuihrung von Standards und nationaler Standards
sowie Leitlinien zur Behandlung und Pflege von Patienten

Instrument und MaRhahme Zusatzangaben

IFO2

IFO1

Interne Auswertungen der
eingegangenen Meldungen

Dokumentation und
Verfahrensanweisungen zum
Umgang mit dem
Fehlermeldesystem liegen vor

guartalsweise

01.12.2022

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsitbergreifenden Fehlermeldesystemen
Ubergreifendes Fehlermeldesystem

Ubergreifendes Ja
Fehlermeldesystem

Regelméalige Bewertung Ja

Tagungsfrequenz des

Gremiums

halbjahrlich
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Instrument und MaRnahme

EFO03 KH-CIRS (Deutsche Krankenhausgesellschaft, Deutscher Pflegerat,
Bundesarztekammer)
A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienepersonal Anzahl Kommentar
(Personen)

Krankenhaushygienikerinnen und 1 Leistung wird von extern erbracht
Krankenhaushygienikern in Kooperation mit einer
Krankenhaushygienikerin

Hygienebeauftragte Arztinnen und 2
hygienebeauftragte Arzte

Fachgesundheits- und 2
Krankenpflegerinnen und

Fachgesundheits- und Krankenpfleger
Fachgesundheits- und

Kinderkrankenpflegerinnen

Fachgesundheits- und

Kinderkrankenpfleger

fur Hygiene und Infektionspravention
~Hygienefachkrafte* (HFK)

Hygienebeauftragte in der Pflege 4

Hygienekommission

Hygienekommission Ja
eingerichtet

Tagungsfrequenz des halbjahrlich

Gremiums

Funktion Arztlicher Direktor und Chefarzt
Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Peter Zwanzger
Telefon /-

E-Mail

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefalikatheterassoziierter Infektionen
Am Standort werden keine zentralen Venenkatheter eingesetzt, wodurch ein
standortspezifischer Standard fiir zentrale Venenverweilkatheter nicht notig ist. — (val.
Hinweis auf Seite 2)
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A-12.3.2.2 Durchfuhrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie
Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie

Die Leitlinie liegt vor Ja

Leitlinie an akt. hauseigene Ja
Resistenzlage angepasst

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

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Der Standard liegt vor Am Standort werden keine Operationen durchgefihrt

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) Prufung 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 keine
erhoben Intensivstation
vorhanden

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen ja
wurde erhoben

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen tber 0
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 Nein
Aufnahmescreening

(aktuelle RKI-

Empfehlungen)

Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang

Mit von MRSA / MRE / Noro- Ja
Viren

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

Instrument und MaRhahme Zusatzangaben

HMO09 Schulungen der Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter zu
hygienebezogenen Themen

HMO04 Teilnahme an der (freiwilligen) Teilnahme (ohne Zertifikat)
»2Aktion Saubere Hande“ (ASH)
HMO03 Teilnahme an anderen regionalen, Name: Fachkraft fur Hygiene ist Mitglied

nationalen oder internationalen
Netzwerken zur Préavention von
nosokomialen Infektionen
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A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement _ Kommentar / Erlauterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und Ja
Beschwerdemanagement eingefuhrt

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

Beschwerdeannahme,

Beschwerdebearbeitung,

Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Ja
Umgang mit mindlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Ja
Umgang mit schriftlichen Beschwerden

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

Regelmalige Einweiserbefragungen

Durchgefihrt Ja
Link

Kommentar

Durchgefihrt Ja
Link

Kommentar

Moglich Ja
Link

Kommentar

Ansprechpersonen fur das Beschwerdemanagement

Ansprechperson fur das Beschwerdemanagement

Funktion Zentrale Stelle fur Beschwerdemanagement
Titel, Vorname, Name Kathrin Czernin

Telefon 08071/71-550

E-Mail kathrin.czernin@kbo.de
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Zusatzinformationen zu den Ansprechpersonen des Beschwerdemanagements

Link zum Bericht
Kommentar

Patientenfiirsprecherinnen oder Patientenflrsprecher

Patientenfursprecherin oder Patientenfursprecher

Funktion Patientenfiirsprecherin

Titel, Vorname, Name Marianne DeiRenbock

Telefon 08071/71-313

E-Mail marianne.deissenboeck@kbo.de

Zusatzinformationen zu den Patientenfursprecherinnen oder Patientenflirsprechern

Kommentar

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

AMTS ist die Gesamtheit der MalBhahmen zur Gewahrleistung eines optimalen
Medikationsprozesses mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken flr
Patientinnen und Patienten bei der Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung
far die erfolgreiche Umsetzung dieser Mal3Bhahmen 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 - andere
zentrale Arbeitsgruppe

vorhanden, das oder die

sich regelmafRig zum Thema
Arzneimitteltherapiesicherh

eit austauscht?

Name des verantwortlichen AG-Medikamentensicherheit
Gremiums oder der
verantwortlichen

Arbeitsgruppe:

Beteiligte Apotheke IAK, Arztlicher Dienst, Pflegedienst,
Abteilungen/Funktionsberei  Qualitdtsmanagement

che:

A-125.2 Verantwortliche Person

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

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

Verantwortliche Person AMTS

Funktion Apotheker kbo-1AK
Titel, Vorname, Name Eike Forster

Telefon 089/4562-2994
E-Mail eike.foerster@kbo.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Pharmazeutisches Personal Anzahl
(Personen)

Apothekerinnen und Apotheker 0
Weiteres pharmazeutisches Personal 0

Erlauterungen

Die Klinik wird durch die Apotheke des kbo-Isar-Amper-Klinikums betreut und mitversorgt;

A-125.4 Instrumente und MalBhahmen

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

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

« Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese:

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

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

Dargestellt werden kénnen hierzu Instrumente und MaRnahmen zur sicheren
Arzneimittelverordnung, z.B. bezuglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstandigkeit der
Dokumentation, aber auch beztiglich 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 MalRnahmen der Krankenhauser, die
sicherstellen, dass eine strukturierte und sichere Weitergabe von Informationen zur
Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte sowie die angemessene
Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikationsplan
und Medikamenten bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Instrument bzw. Mallnahme Zusatzangaben

ASO1

AS02

ASO03

AS05

AS06

Schulungen der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter zu AMTS bezogenen Themen

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

Verwendung standardisierter Bdgen fiir die  Name: QM Handbuch und erweiterte
Arzneimittel-Anamnese Prozessbeschreibungen
Letzte Aktualisierung: 01.07.2023

Prozessbeschreibung fur einen optimalen Name: QM Handbuch und erweiterte
Medikationsprozess (z. B. Prozessbeschreibungen
Arzneimittelanamnese — Verordnung — Letzte Aktualisierung: 01.07.2023

Patienteninformation — Arzneimittelabgabe
—Arzneimittelanwendung — Dokumentation
— Therapietiberwachung —
Ergebnisbewertung)

SOP zur guten Verordnungspraxis Name: QM Handbuch und erweiterte
Prozessbeschreibungen
Letzte Aktualisierung: 01.07.2023
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AS09 Konzepte zur Sicherstellung einer - Zubereitung durch
fehlerfreien Zubereitung von Arzneimitteln pharmazeutisches Personal

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

Arzneimittelverwechslung

AS13 Malnahmen zur Sicherstellung einer - Aushandigung von
lickenlosen Arzneimitteltherapie nach Patienteninformationen zur
Entlassung Umsetzung von

Therapieempfehlungen

- Aushandigung des
Medikationsplans

- bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe
oder Ausstellung von
Entlassrezepten

A-12.6 Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

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

Pravention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

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

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

Gemal 8§ 4 Absatz 2 in Verbindung mit Teil B Abschnitt | § 1 der Qualitdtsmanagement-
Richtlinie haben sich Einrichtungen, die Kinder und Jugendliche versorgen, gezielt mit der
Pravention von und Intervention bei (sexueller) Gewalt und Missbrauch bei Kindern und
Jugendlichen zu befassen (Risiko- und Gefadhrdungsanalyse) und — der Grof3e und
Organisationsform der Einrichtung entsprechend — konkrete Schritte und Mal3hahmen
abzuleiten (Schutzkonzept). In diesem Abschnitt geben Krankenhauser, die Kinder und
Jugendliche versorgen, an, ob sie gemaf 8 4 Absatz 2 in Verbindung mit Teil B Abschnitt |
8 1 der Qualitatsmanagement-Richtlinie ein Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei
Kindern und Jugendlichen aufweisen.
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Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen

Werden Kinder und/oder Jugendliche versorgt? Ja

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

mindestens die Elemente Pravention, Interventionsplan und

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

A-13 Besondere apparative Ausstattung
Vorhandene Gerate Umgangssprachliche
Bezeichnung verfugbar
Magnetresonanztomograph Schnittbildverfahren mittels starker Nein
(MRT) Magnetfelder und

elektromagnetischer Wechselfelder
AA32 Szintigraphiescanner/Gammason  Nuklearmedizinisches Verfahren zur  Nein

de Entdeckung bestimmter, zuvor
markierter Gewebe, z. B.
Lymphknoten
AA10 Elektroenzephalographiegerat Hirnstrommessung Nein
(EEG)
AA43 Elektrophysiologischer Messplatz  Messplatz zur Messung feinster Nein

mit EMG, NLG, VEP, SEP, AEP elektrischer Potenziale im
Nervensystem, die durch eine
Anregung eines der funf Sinne
hervorgerufen wurden

AA30 Single-Photon- Schnittbildverfahren unter Nutzung Nein
Emissionscomputertomograph eines Strahlenkdrperchens
(SPECT)

AAO08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im Querschnitt  Ja

mittels Rontgenstrahlen

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

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

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

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

Umstand, der zu der Zuordnung des Krankenhauses zur Notfallstufe flihrt

Erfullung der Voraussetzungen der Notfallstufe

A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

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

Regelung zu den Notfallstrukturen die Voraussetzungen des Moduls Spezialversorgung
erfallt

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

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

Verfligt das Krankenhaus Uber eine Notdienstpraxis, die von der

Kassenarztlichen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde?

Ist die Notfallambulanz des Krankenhauses gemaR 8 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 Allgemeinpsychiatrie und Psychosomatik

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Allgemeinpsychiatrie und Psychosomatik"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschliissel 2900
2931
2960
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Peter Zwanzger

Telefon 08071/71-215

E-Mail aerztliche-direktion.isk-wbg@kbo.de
Stral3e/Nr Gabersee 7

PLZ/Ort 83512 Wasserburg

Homepage
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Zielvereinbarung geman Ja

DKG
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B-1.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen Untersuchung und

VP02

VP06

VP05

und wahnhaften Stérungen

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und

Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von Verhaltensauffalligkeiten
mit kdrperlichen Stérungen und Faktoren

Behandlung von
psychischen Stérungen,
die verbunden sind mit
Stérungen des Denkens,
der Wahrnehmung, des
Antriebes und des Effekts.

Untersuchung und
Behandlung von
Uberdauernden Erlebens-
und Verhaltensmustern,
die in charakteristischer
Weise von
situationsangepassten
Reaktionen abweichen
(Personlichkeitsstérungen)
und zu Konflikten sowie
einer Einschrankung der
Funktions- und
Leistungsfahigkeit fihren.

Untersuchung und
Behandlung von
Essstorungen (wie
Anorexia nervosa, Bulimia
nervosa), sexuellen
Funktionsstérungen und
nicht organisch
verursachten
Schlafstérungen.
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VP04 Diagnostik und Therapie von neurotischen, Belastungs-  Untersuchung und
und somatoformen Stérungen Behandlung von Angst-

und Zwangserkrankungen,
depressiven Reaktionen,
akuten und
posttraumatischen
Belastungsstérungen und
korperlichen Beschwerden,
die sich nicht (hinreichend)
durch eine organische
Erkrankung erklaren
lassen.

VP15 Psychiatrische Tagesklinik 15 Platze werden
angeboten. Zur Erganzung
des Behandlungsangebots
als Schnittstelle zwischen
stationarer und
teilstationarer Behandlung.

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen Untersuchung und
Behandlung von
seelischen Erkrankungen,
die gepragt sind durch
willentlich nicht
beeinflussbare
Stimmungsschwankungen.
Die Stimmung kann sehr
gedrickt (Depression),
aber auch gehoben sein
(Manie), insgesamt meist
episodenhaft verlaufend.

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 1458
Teilstationare Fallzahl 54

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdrige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-1.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz

Ambulanzart Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V (AM02)

Kommentar Versorgungsangebot fiir psychisch Kranke, die wegen ihrer
Erkrankung einer besonderen krankenhausnahen
Versorgungseinrichtung bedurfen in Verbindung mit einem
Angebot von Spezialsprechstunden .

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)

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

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und
Verhaltensstérungen (VP06)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und
wahnhaften Stérungen (VP02)

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-1.11 Personelle Ausstattung

B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 20,42

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 13,2
Ambulant 7,22
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 20,42
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 12,15

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,25
Ambulant 4,9
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 12,15
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 0

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

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

AQ53 Psychosomatische Medizin und Psychotherapie
AQ63  Allgemeinmedizin
AQ42 Neurologie

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

B-1.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.
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Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 79,76

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 75,31
Ambulant 4,45
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 79,76
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,9

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,9
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 2,9
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,7
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,7
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

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

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

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

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,1
Ambulant 3,1
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 0
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschllisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ10  Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie
PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP16 Wundmanagement

B-1.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte: 6,12

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,12
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,12
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkréfte: 5,65

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,46
Ambulant 1,19
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5,65
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der praktischen
Tatigkeit (gemal 8 8 Absatz 3 Nummer 3 des Psychotherapeutengesetzes — PsychThG)

Anzahl Vollkrafte: 1,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,8
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Bewegungstherapeutinnen und Bewequngstherapeuten, Krankengymnastinnen und
Krankengymnasten, Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

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

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und Sozialpaddagogen

Anzahl Personen: 6,5

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 57
Ambulant 0,8
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 6,5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0
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B-2 Klinische Sozialpsychiatrie

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Klinische Sozialpsychiatrie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 3700
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Michael Rentrop

Telefon 08071/71-583

E-Mail michael.rentrop@kbo.de

StralRe/Nr Gabersee 7

PLZ/Ort 83512 Wasserburg

Homepage
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Zielvereinbarung geman Ja

DKG
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B-2.3

Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen Untersuchung und

VP02

VP06

VPO7

VP03

und wahnhaften Stérungen

Diagnostik und Therapie von Personlichkeits- und

Verhaltensstérungen

Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen

Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen

Behandlung von
psychischen Stérungen,
die verbunden sind mit
Stérungen des Denkens,
der Wahrnehmung, des
Antriebs und des Affektes.

Untersuchung und
Behandlung von
Uberdauernden Erlebens-
und Verhaltensmustern,
die in charakteristischer
Weise von
situationsangepassten
Reaktionen abweichen und
zu Konflikten sowie einer
Einschrankung der
Funktions- und
Leistungsfahigkeit fihren.

Untersuchung und
Behandlung bei
Beeintrachtigung von
Féahigkeiten, die zum
Intelligenzniveau beitragen
wie Kognition, Sprache,
motorische und soziale
Fertigkeiten. Eine
Intelligenzminderung kann
zusammen mit anderen
korperlichen und
psychischen bzw.
Verhaltensstérungen
auftreten.

Untersuchung und
Behandlung von
seelischen Erkrankungen,
die gepragt sind durch
willentlich nicht
beeinflussbare
Stimmungsschwankungen.
Die Stimmung kann sehr
gedrickt sein
(Depression), aber auch
gehoben sein (Manie),
verbunden mit einem meist
episodenhaften Verauf
(selten anhaltend).
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B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 887
Teilstationare Fallzahl 3

B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V (AM02)

Kommentar Versorgungsangebot fir psychisch Kranke, die wegen ihrer
Erkrankung einer besonderen krankenhausnahen
Versorgungseinrichtung bedurfen, verbunden mit einem
Angebot von Spezialsprechstunden.

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen (VP03)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Intelligenzstérungen (VPQ7)
Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Persénlichkeits- und

Verhaltensstérungen (VP06)

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von Schizophrenie, schizotypen und
wahnhaften Stérungen (VP02)

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

Zulassung vorhanden

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

Stationare BG-Zulassung Nein
vorhanden
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

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

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 10
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 10
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

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

AQ51  Psychiatrie und Psychotherapie
AQ42 Neurologie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

B-2.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 93,46

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 93,46
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 93,46
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,85

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0,85
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,85
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,6
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,6
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 1,6
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationare Vollkraft: 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 14
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 1,75

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,75
Ambulant 0

Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,75
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 0

Entbindungspfleger und Hebammen 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 stationére Falle je stationére Vollkraft: —

(vgl. Hinweis auf Seite 2)

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften
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Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

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

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,36

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,36
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,36
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zusatzlicher akademischer Abschluss
PQO5  Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP16 Wundmanagement

B-2.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte: 5,35

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,35
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5,35
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Klinische Neuropsychologinnen und Klinische Neuropsychologen

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkréfte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der praktischen
Tatigkeit (gemal 8 8 Absatz 3 Nummer 3 des Psychotherapeutengesetzes — PsychThG)

Anzahl Vollkrafte: 3,1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 31
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Bewegungstherapeutinnen und Bewequngstherapeuten, Krankengymnastinnen und
Krankengymnasten, Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

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

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und Sozialpadagogen

Anzahl Personen: 6,11

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,11
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 6,11
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0
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B-3 Gerontopsychiatrie und Akutgeriatrie

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Gerontopsychiatrie und Akutgeriatrie”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 2951
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarztin

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. Janine Diehl-Schmid

Telefon 08071/71-328

E-Mail isk-info@kbo.de

StralRe/Nr Gabersee 7

PLZ/Ort 83512 Wasserburg

Homepage
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Zielvereinbarung geman Ja

DKG
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B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VN19 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen Untersuchung und
Behandlung von typischen
Erkrankungen und
Syndromen des hoheren
Alters, sofern gleichzeitig
psychische Stérungen
vorliegen. Haufig bestehen
mehrere solcher
Erkrankungen und
Beeintrachtigungen
nebeneinander, z. B.
Diabetes, Osteoporose und
Herzschwache.

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten Untersuchung und
des Nervensystems Behandlung - z.T. in
Zusammenarbeit mit der
Neurologie - von
Erkrankungen durch
Abbauprozesse des
Gehirns.

VP03 Diagnostik und Therapie von affektiven Stérungen Untersuchung und
Behandlung von
seelischen Erkrankungen,
die gepragt sind durch
willentlich nicht
beeinflussbare
Stimmungsschwankungen.
Die Stimmung kann
gedrickt sein
(Depression), aber auch
auBBerordentlich gehoben
sein (Manie), verbunden
mit einem meist
episodenhaften (selten
anhaltend) Verlauf.
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VP10 Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Untersuchung und
Stérungen Behandlung von

psychischen
Erkrankungen, die jenseits
des 65. Lebensjahres neu
auftreten oder
fortbestehen. Zu den
haufigsten psychiatrischen
Diagnosen zéhlen
Krankheitsbilder in Folge
von Abbauprozessen des
Gehirns
(Demenzerkrankungen wie
z. B. die Alzheimer-

Demenz).
VNO1 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Untersuchung und
Erkrankungen Behandlung - z.T. in

Zusammenarbeit mit der
Neurologie - von
Erkrankungen des Gehirns
durch kritische Stérung der
Blutversorgung

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen Untersuchung und
Krankheiten und Bewegungsstorungen Behandlung —z. T. in

Zusammenarbeit mit der
Neurologie — von
Erkrankungen, die die
Bewegungsablaufe
betreffen, wie z. B. die
Parkinson-Krankheit,
soweit sie mit psychischen
Stdrungen einhergehen.

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 987
Teilstationare Fallzahl 0

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

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

Gedachtnissprechstunde

Ambulanzart Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V (AM02)

Kommentar Multiprofessionelles Diagnostik- und Behandlungsangebot fiir
altere Menschen, die an Gedachtnisproblemen leiden und eine
Therapieempfehlung benétigen.

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von gerontopsychiatrischen Stérungen
(VP10)
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: 13,03

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 13,03
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 13,03
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 0
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Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 3,33

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,33
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 3,33
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ51 Psychiatrie und Psychotherapie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF09 Geriatrie

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: 73,03
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 73,03
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 73,03
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

in Vollkréaften
Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
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Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5,4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,4
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 5,4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationare Vollkraft: 0

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften
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Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 10,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10,7
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 10,7
Nicht Direkt 0
Anzahl stationéare Félle je stationare Vollkraft: 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3,6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,6
Ambulant 0
Beschaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3,6
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 0
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Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,5
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 2,5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ10 Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP20 Palliative Care
ZP16 Wundmanagement
ZP07 Geriatrie

B-3.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte: 4,32

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,32
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,32
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 0

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der praktischen
Tatigkeit (geméal 8 8 Absatz 3 Nummer 3 des Psychotherapeutengesetzes — PsychThG)

Anzahl Vollkrafte: 0,6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,6
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0,6
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpddagoginnen und Sozialpadagogen

Anzahl Personen: 1,73

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,73
Ambulant 0
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Beschéaftigungsverhaltnis

Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 1,73
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationare Vollkraft: 0
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B-4 Suchtmedizin

B-4.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Suchtmedizin"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 2950
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarztin

Titel, Vorname, Name Dr. Ruth Hofter

Telefon 08071/71-603

E-Mail isk-wbg-suchtmedizin@kbo.de

StralRe/Nr Gabersee 7

PLZ/Ort 83512 Wasserburg

Homepage
B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Zielvereinbarung geman Ja

DKG
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B-4.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /
Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VPO1 Diagnostik und Therapie von psychischen und Untersuchung und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen Behandlung von

Verénderungen des
seelischen Befindens, des
Bewusstseins und des
Verhaltens, die durch den
Gebrauch von Stoffen, die
die Psyche des Menschen
beeinflussen,
hervorgerufen werden.

VPOO Diagnostik und Therapie von Doppeldiagnosen Behandlung psychischer
Erkrankungen, die sowohl
durch den schadlichen
Gebrauch von Alkohol oder
von illegalen Drogen als
auch durch das
gleichzeitige Auftreten
einer Psychose,
Depression oder
Angststérung
charakterisiert sind.

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 1682
Teilstationare Fallzahl 6

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Psychiatrische Institutsambulanz

Ambulanzart Psychiatrische Institutsambulanz nach § 118 SGB V (AM02)

Kommentar Versorgungsangebot fur psychisch Kranke, die wegen ihrer
Erkrankung einer besonderen krankenhausnahen
Versorgungseinrichtung bedurfen. Zum Angebot gehéren
Spezialsprechstunden.

Angebotene Leistung Diagnostik und Therapie von psychischen und
Verhaltensstérungen durch psychotrope Substanzen (VP01)
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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: 10

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 10
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 10
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 4.4

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4.4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 4.4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

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

AQ51  Psychiatrie und Psychotherapie
AQ42  Neurologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF45 Suchtmedizinische Grundversorgung
B-4.11.2 Pflegepersonal

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 64,61

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 64,61
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 64,61
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 15

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 15
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 15
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,42
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,42
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 1,42
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,44

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 2,44
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 2,44
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 2,33

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 2,33
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,33
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQ10  Pflege in der Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches

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

B-4.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und
Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen

Anzahl Vollkrafte: 2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 2
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische Psychotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 1,82

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,82
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,82
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in Ausbildung wahrend der praktischen

Tatigkeit (gemafl 8 8 Absatz 3 Nummer 3 des Psychotherapeutengesetzes — PsychThG)

Anzahl Vollkrafte: 1,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,8
Ambulant 0

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 96



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpddagoginnen und Sozialpddagogen

Anzahl Personen: 5,2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,2
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5,2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0
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B-5 Neurologie
B-5.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung
"Neurologie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlussel 2800
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Dr. Tobias Winkler

Telefon 08071/71-623

E-Mail isk-wbg-neurologie @kbo.de

StraflRe/Nr Gabersee 7

PLZ/Ort 83512 Wasserburg

Homepage
B-5.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten
Zielvereinbarung geman Ja

DKG
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B-5.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit /

Fachabteilung

Medizinische Leistungsangebote

VNO8 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der
Hirnhaute

VNO9 Betreuung von Patientinnen und Patienten mit
Neurostimulatoren zur Hirnstimulation

VNO6 Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen
des Gehirns

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

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

In der Neurologie erfolgt
die Abklarung und
Behandlung von
entzindlichen (wie unter
VNO3

beschrieben),
neoplastischen
(Neubildung von Gewebe
oder Tumoren) und
anderen

Erkrankungen der
Hullstrukturen von Gehirn
und Rickenmark.

Tiefe Hirnstimulation nach
Einsetzen eines
"Hirnschrittmachers" zur
Korrektur
krankheitsbedingter
Bewegungsstérungen z.B.
bei M. Parkinson

Untersuchung und
Behandlung von bdsartigen
Erkrankungen des Gehirns
(z.B. Tumoren)

Untersuchung und
Behandlung von
Erkrankungen durch
Schédigung der
motorischen, sensiblen
oder vegetativen Nerven
durch verschiedene
Ursachen z.B. Diabetes,
Alkohol, Infektionen

In der Neurologie erfolgt
die diagnostische
Abklarung, medikamenttse
und Funktionstherapie
einschlief3lich
immunmodulatorischer
Verfahren von
Erkrankungen der Nerven,
Nervenwurzeln

und Nervenplexus
entztndlicher, tumoréser,
metabolischer und
osteogener Genese.
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VNO3 Diagnostik und Therapie von entziindlichen ZNS- Untersuchung und
Erkrankungen Behandlung von
Erkrankungen des Gehirns
und der Hirnhaute durch
Bakterien, Viren und
andere Krankheitserreger

VN18 Neurologische Notfall- und Intensivmedizin 24 Std.-Aufnahme von
neurologischen
Notfallpatienten auf der
Intermediate Care Einheit
(ohne Beatmung)

VNO5 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden In der Neurologie erfolgt
die Abklarung von
Diagnose und Therapie
von Epilepsien jeglicher
Atiologie (Ursache einer
Erkrankung) und anderen
Anfallssyndromen.

VN17 Diagnostik und Therapie von zerebraler Lahmung und In der Neurologie erfolgt
sonstigen Lahmungssyndromen die differenzierte

diagnostische Abklarung
von Lahmungen bei
zerebralen Syndromen
unterschiedlichster
Atiologie, z.B. vaskular,
entzindlich,
neurocimmunologisch,
tumords, epileptogen.

VN16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten im Bereich der Untersuchung und
neuromuskularen Synapse und des Muskels Behandlung von
Erkrankungen durch
Storung der
Erregungstibertragung von
Nerven- auf die
Muskelfaser

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten Untersuchung und
des Nervensystems Behandlung von
Erkrankungen durch
Abbauprozesse des
Gehirns und der Nerven

VN23 Schmerztherapie Abklarung und Behandlung
(medikamentos,
physikalisch) akuter und
chronischer
Schmerzsyndrome
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VN19

VNO4

VNO7

VN13

VN10

VNO1

VN11

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen Untersuchung und

Diagnostik und Therapie von neuroimmunologischen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren des
Gehirns

Diagnostik und Therapie von demyelinisierenden
Krankheiten des Zentralnervensystems

Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die
vorwiegend das Zentralnervensystem betreffen

Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen
Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen
Krankheiten und Bewegungsstorungen

Behandlung von
Altererkrankungen mit
neurologischen
Symptomen z.B.
Demenzen (in
Zusammenarbeit mit dem
gerontopsychiatrischen
Fachbereich)

Untersuchung und
Behandlung von
Erkrankungen durch
Stérungen des
Immunsystems
(kodrpereigenen
Abwehrsystem) mit
Auswirkung auf Gehirn und
Nerven z.B. Myasthenia
gravis

In der Neurologie erfolgt
die Diagnose und
konservative Therapie
gutartiger Erkrankungen
des

Gehirns und Riickenmarks.

Untersuchung und
Behandlung von
Entmarkungserkrankungen
des Nervensystems z.B.
Multiple Sklerose

Untersuchung und
Behandlung krankhafter
Ruckbildungen des
Gehirns, die funktionelle
Einheiten betreffen

Untersuchung und
Behandlung von
Erkrankungen des Gehirns
durch kritische Stérung der
Blutversorgung (z.B.
Schlaganfall durch
plotzliche
Minderdurchblutung oder
akute Blutung)

Untersuchung und
Behandlung von Stérungen
der automatischen
Bewegungsablaufe und der
Regulation der
Muskelspannung
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VNOO Behandlung von Schlaganfallen In einer Stroke Unit - sechs
Betten - konnen akute
Hirninfarkte und
Hirnblutungen versorgt
werden - siehe VN18.

VNO02 Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskularen Untersuchung und
Erkrankungen Behandlung von
Erkrankungen durch
Stoérung der Nerven- und
Blutversorgung z.B. durch
Einklemmung

VN20  Spezialsprechstunde Ambulanz-Sprechstunden
fur Patienten mit Multipler
Sklerose,
Schmerzsyndromen,
Parkinson-Erkrankung und
zur Botolinumtoxin-

Behandlung
B-5.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Fallzahlen
Vollstationéare Fallzahl 1976
Teilstationare Fallzahl 0
B-5.6 Hauptdiagnosen nach ICD

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

B-5.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Notfall- und Aufnahmeambulanz
Ambulanzart Notfallambulanz (24h) (AM08)

Kommentar Zur notfallméRigen Versorgung inklusive der stationaren
Aufnahme ist ein arztlicher Prasenzdienst Uber 24 Stunden
eingerichtet.

Vor- und nachstationare Behandlung

Ambulanzart Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V
(AM11)
Kommentar Zur Abklarung des stationaren Aufenthalts und dessen
Verkirzung
B-5.9 Ambulante Operationen nach 8 115b SGB V

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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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 fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 13,4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 13,4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 13,4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 51

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 51
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 5,1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

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

AQ54 Radiologie Externe Leistung in
Kooperation mit einer
Facharztpraxis

AQ42  Neurologie

AQ56 Radiologie, SP Neuroradiologie Externe Leistung in
Kooperation mit einer
Facharztpraxis

AQ63  Allgemeinmedizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF30 Palliativmedizin
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —

B-5.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 38,5 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in
Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 31,13

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 31,13
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 31,13
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger
in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten in Vollkréften

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 105



I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ausbildungsdauer: 2 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,9

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 2,9
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 29
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
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 stationédre Félle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,65

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,65
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 1,65
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Entbindungspfleger und Hebammen in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,25

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,25
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 4,25
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschllisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss
PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQ04 Intensiv- und Anéasthesiepflege

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP20 Palliative Care

ZP16 Wundmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP02 Bobath

B-5.11.3 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
Vollkréfte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)

Ergotherapeutinnen und Ergotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

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

Bewegungstherapeutinnen und Bewequngstherapeuten, Krankengymnastinnen und
Krankengymnasten, Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

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

Anzahl Personen: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationdre Vollkraft: — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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C Qualitatssicherung

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

C-11 Leistungsbereiche mit Fallzahlen und Dokumentationsrate

Leistungsbereich Fallzahll Dokumentations-| Kommentar des
rate (%) Krankenhauses

Herzschrittmacher - Implantation

Herzschrittmacher - Aggregatwechsel

Herzschrittmacher -
Revision/Systemwechsel/Explantation

Implantierbare Defibrillatoren —
Implantation

Implantierbare Defibrillatoren —
Aggregatwechsel

Implantierbare Defibrillatoren -
Revision/Systemwechsel/Explantation

Karotis-Revaskularisation

Gynékologische Operationen

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
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Leistungsbereich Fallzahlf Dokumentations-
rate (%)
0

Geburtshilfe

Huftgelenknahe Femurfraktur mit 0
osteosynthetischer Versorgung

Mammachirurgie 0
Dekubitusprophylaxe 32 118,8
Huftendoprothesenversorgung 0
Huftendoprothesenversorgung: 0

Huftendoprothesenimplantation

Huftendoprothesenversorgung: 0
Huftendoprothesenwechsel und -
komponentenwechsel
Knieendoprothesenversorgung 0
Knieendoprothesenversorgung: 0

Knieendoprothesenimplantation

Knieendoprothesenversorgung: 0
Knieendoprothesenwechsel und —
komponentenwechsel

Kommentar des
Krankenhauses

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
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Leistungsbereich Fallzahlf Dokumentations-
rate (%)

Neonatologie

Ambulant erworbene Pneumonie

Herzchirurgie

Herzchirurgie: Offenchirurgische
Aortenklappeneingriffe

Herzchirurgie: Kathetergestitzte
Aortenklappeneingriffe

Herzchirurgie: Koronarchirurgische
Operation

Herzchirurgie: Offenchirurgische
Mitralklappeneingriffe

Herzchirurgie: Kathetergestutzte
Mitralklappeneingriffe

Herztransplantation,

Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen

Herztransplantation,

Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen:
Herzunterstitzungssysteme/Kunstherzen

125,0

Kommentar des
Krankenhauses

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

Die Dokumentationsrate
wurde
krankenhausbezogen
berechnet.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V

114



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Leistungsbereich Fallzahll Dokumentations-| Kommentar des
rate (%) Krankenhauses

Herztransplantation,

Herzunterstutzungssysteme/Kunstherzen.

Herztransplantation

Leberlebendspende

Lebertransplantation

Lungen- und Herz-Lungentransplantation

Nierenlebendspende

Perkutane Koronarintervention und

Koronarangiographie (LKG)

Nieren- und Pankreas- (Nieren-)
transplantation

o

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.

In diesem
Leistungsbereich wurde
keine
dokumentationspflichtige
Leistung erbracht.
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kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

C-1.2.[1] Ergebnisse der Qualitatssicherung fir: [das Krankenhaus]

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

I.LA Qualitatsindikatoren bzw. Kennzahlen, die vom G-BA als
uneingeschrankt zur Veroffentlichung geeignet bewertet wurden
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Ergebnis-ID 2005

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen MaR3stab fir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten,
dass ein Qualitéatsergebnis 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, medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfalle zuriickzufiihren sein.
Die Bewertung der Qualitéat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Néahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link enthnommen werden:
https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

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 und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

90,00
Sonstiges (im Kommentar erlautert) (H99)

10
9

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

99,02%

>= 95,00 %

98,98 - 99,06%

59,58 - 98,21%

Der Leistungserbringer wurde auf das rechnerisch auffallige
Ergebnis hingewiesen und zur internen Analyse der
rechnerischen Auffalligkeit aufgefordert.

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

2006

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen 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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

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

90,00

99,05%

nicht festgelegt
99,02 - 99,09%
59,58 - 98,21%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

2007

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen 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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

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

98,18%

nicht festgelegt

97,91 - 98,41%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen MaR3stab fir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten,
dass ein Qualitétsergebnis 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, medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfalle zurtickzufihren sein.
Die Bewertung der Qualitéat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Néahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link enthnommen werden:
https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

Aufgrund der mit dem Richtlinienwechsel von QSKH zu
DeQS verbundenen Anderung der Leistungserbringer-
Pseudonymisierung ist das Qualitatsergebnis nicht mit den
Vorjahresergebnissen vergleichbar. Dies trifft keine Aussage
Uber eine Anpassung der Rechenregel.

Rechnerisches Ergebnis (%) 83,33

Bewertung des Sonstiges (im Kommentar erlautert) (H99)
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 6

Beobachtete Ereignisse 5

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung eingeschrankt/nicht vergleichbar
des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 93,08%

Referenzbereich (bundesweit) >= 90,00 %

Vertrauensbereich (bundesweit) 92,95 - 93,21%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 43,65 - 96,99%
Kommentar des Fachgremiums auf Der Leistungserbringer wurde auf das rechnerisch aufféallige

Landes- oder Bundesebene Ergebnis hingewiesen und zur internen Analyse der
rechnerischen Auffalligkeit aufgefordert.
Kommentar des Krankenhauses — (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID 2013

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen MaR3stab fir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten,
dass ein Qualitétsergebnis 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, medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfalle zurtickzufihren sein.
Die Bewertung der Qualitéat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Néahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link enthommen werden:
https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

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 und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

100,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
6

6

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

92,79%

>= 90,00 %
92,65 - 92,93%
60,97 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

2028

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen maéglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen MaR3stab fir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten,
dass ein Qualitatsergebnis auRerhalb des Referenzbereichs
nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden Qualitéat der
Einrichtung in dem hier betrachteten Qualitatsaspekt. Die
Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation, medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfalle zurtickzufuihren sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Néahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

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 und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

100,00

Ergebnis rechnerisch unaufféllig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)

4
4

eingeschrankt/nicht vergleichbar

unverandert

95,93%

>= 95,00 %
95,84 - 96,02%
51,01 - 100,00%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
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Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

2036

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen 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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

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

100,00

98,69%

nicht festgelegt
98,64 - 98,75%
51,01 - 100,00%

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

231900

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen 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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

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

0,00

16,84%

nicht festgelegt
16,67 - 17,01%
0,00 - 32,44%

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

232000 2005

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermaglichen 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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

87,50

98,89%

nicht festgelegt
98,84 - 98,94%
52,91 - 97,76%

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

232001 2006

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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Quialitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

87,50

98,93%

nicht festgelegt
98,88 - 98,98%
52,91 - 97,76%

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

2320022007

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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

97,92%

nicht festgelegt

97,54 - 98,24%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

232003 2009

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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Quialitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

83,33

92,65%

nicht festgelegt
92,52 - 92,78%
43,65 - 96,99%

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 232004 2013

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermdglichen jedoch keine direkte Bewertung von
Versorgungsqualitat (mangels eines Referenzbereichs) und
sie eignen sich auch nicht zu direkten Qualitatsvergleichen
(mangels rechnerischer Adjustierung). lhre Verdéffentlichung
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
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

100,00

93,14%

nicht festgelegt
92,97 - 93,31%
51,01 - 100,00%

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

232005 2028

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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Quialitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

(Datenschutz)
(Datenschutz)

95,40%

nicht festgelegt

95,28 - 95,51%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

232006 2036

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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

(Datenschutz)
(Datenschutz)

98,66%

nicht festgelegt

98,59 - 98,72%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 232007 50778

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

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 Verdéffentlichung
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
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fur z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikoféllen fairer mit dem Qualitétsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

0,00

1,22

0,82
nicht festgelegt
0,81-0,83
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iy
v PKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 232007 50778
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 2,20

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

Leistungsbereich

232008_231900

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

Rechnerisches Ergebnis (%) 0,00

Bewertung des

Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit 10

Beobachtete Ereignisse 0

Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung

des Qualitatsindikators zum

vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen

Berichtsjahr
Ergebnis auf Bundesebene 18,28%
Referenzbereich (bundesweit) nicht festgelegt

Vertrauensbereich (bundesweit) 18,14 - 18,43%
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 27,75%

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

232009 50722

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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://igtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

87,50

96,57%

nicht festgelegt
96,49 - 96,66%
52,91 - 97,76%

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 232010 50778

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene
Referenzbereich (bundesweit)
Vertrauensbereich (bundesweit)

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 Verdéffentlichung
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
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fir z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofallen fairer mit dem Qualitétsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

0,00

(Datenschutz)
(Datenschutz)

0,66
nicht festgelegt
0,65 - 0,67
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YPKV
Verband der Privaten

Krankenversicherung
kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 232010 50778

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 6,80

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 50722

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen MaR3stab fir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten,
dass ein Qualitétsergebnis 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, medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfalle zurtickzufihren sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Néahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link enthnommen werden:
https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

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 und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

90,00
Sonstiges (im Kommentar erlautert) (H99)

10
9

eingeschrankt/nicht vergleichbar

eingeschrankt/nicht vergleichbar

96,71%

>= 95,00 %

96,64 - 96,77%

59,58 - 98,21%

Der Leistungserbringer wurde auf das rechnerisch auffallige
Ergebnis hingewiesen und zur internen Analyse der
rechnerischen Auffalligkeit aufgefordert.

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 50778

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fur z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikoféllen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikoféllen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://igtig.org/das-iqtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen maéglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen MaRstab fir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
Ublicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten,
dass ein Qualitétsergebnis 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, medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfélle zurtickzufiihren sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Néhere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

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 und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/gs-verfahren/.

0,00

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Grundgesamtheit 7
Beobachtete Ereignisse 0
Erwartete Ereignisse 1,03

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 0,97

Referenzbereich (bundesweit) <=1,91 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,96 - 0,99
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,00 - 2,41

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

52009

Eine Risikoadjustierung hat das Ziel die unterschiedliche
Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen
auszugleichen. Dies fuhrt idealerweise zu einem fairen
Vergleich der verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen
und Patienten individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie
zum Beispiel Begleiterkrankungen), die das
Qualitatsergebnis systematisch beeinflussen, ohne dass
einer Einrichtung die Verantwortung fir z. B. daraus
folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben werden
kann. Mithilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikoféllen fairer mit dem Qualitatsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch
verglichen werden. Nahere Informationen zur
Risikoadjustierung kénnen unter folgendem Link entnommen
werden: https://igtig.org/das-iqtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitat einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen maéglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen Maf3stab fur die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis aul3erhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als aufféllig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten,
dass ein Qualitatsergebnis auRerhalb 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, medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfalle zurtickzufuihren sein.
Die Bewertung der Qualitat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Néahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

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.
N&ahere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der
Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://iqtig.org/gs-verfahren/.

1,03

Ergebnis rechnerisch unauffallig, daher kein
Stellungnahmeverfahren erforderlich (R10)
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I. I KV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Grundgesamtheit 6750
Beobachtete Ereignisse 9
Erwartete Ereignisse 8,71

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

Vergleich zum vorherigen unverandert
Berichtsjahr

Ergebnis auf Bundesebene 1,18

Referenzbereich (bundesweit) <= 2,68 (95. Perzentil)

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,17-1,19
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,54 - 1,96

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 52010

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

Der Referenzbereich gibt an, bei welchen Ergebnissen von
guter Versorgungsqualitét einer Einrichtung ausgegangen
werden kann, wobei Abweichungen moglich sind. Der
Referenzbereich legt somit einen Mal3stab fiir die Bewertung
von Einrichtungen fest. Ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs gilt zunachst als auffallig. Dies zieht
ublicherweise eine Analyse mittels eines
Stellungnahmeverfahrens nach sich. Es ist zu beachten,
dass ein Qualitétsergebnis 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, medizinische Besonderheit des
Patientenkollektivs oder auf Einzelfalle zurtickzufuihren sein.
Die Bewertung der Qualitéat wird im Rahmen des
festgelegten Verfahrens im Stellungnahmeverfahren
vorgenommen. Néahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen unter folgendem Link enthnommen werden:
https://iqtig.org/das-igtig/wie-wir-
arbeiten/grundlagen/standard-titel/

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 und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

Keine (ausreichend erklarenden) Grinde fir die
rechnerische Auffalligkeit benannt (A72)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

eingeschrankt/nicht vergleichbar

verschlechtert

0,01%

Sentinel Event

0,01 -0,01%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID
Fachlicher Hinweis 1QTIG

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

521800

Kennzahlen stellen Qualitat zwar dar, ihre Ergebnisse
ermoglichen 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
Erhdhung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

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 und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

(Datenschutz)
(Datenschutz)

0,01%

nicht festgelegt

0,01 - 0,01%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 521801

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

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 Verdéffentlichung
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
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

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 und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

0,00

6750
0

0,07%

nicht festgelegt
0,06 - 0,07%
0,00 - 0,06%

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

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

Ergebnis-ID 52326

Fachlicher Hinweis 1QTIG

Rechnerisches Ergebnis (%)

Bewertung des
Stellungnahmeverfahrens

Grundgesamtheit
Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse

Rechnerisch ermittelte Entwicklung
des Qualitatsindikators zum
vorherigen Berichtsjahr

Vergleich zum vorherigen
Berichtsjahr

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

Kommentar des Fachgremiums auf
Landes- oder Bundesebene

Kommentar des Krankenhauses

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 Verdéffentlichung
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
Erhohung der Verstandlichkeit der Qualitatsergebnisse bei.
Die davon zu unterscheidenden Transparenzkennzahlen
stellen Versorgungsaspekte dar, fur die es keine
Qualitatsindikatoren gibt, die aber dennoch zur Darstellung
der Versorgungsqualitat von Bedeutung sind. Nahere
Informationen zu Kennzahlen kénnen unter folgendem Link
entnommen werden:
https://iqtig.org/veroeffentlichungen/kennzahlenkonzept/.

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 und Kennzahlen unter folgendem Link
entnommen werden: https://igtig.org/qs-verfahren/.

0,10

6750

0,36%

nicht festgelegt
0,36 - 0,37%
0,05 - 0,21%

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemafl § 112 SGB V
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

C-51 Umsetzung der Mm-R im Berichtsjahr
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-5.2 Angaben zum Prognosejahr

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

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

Nr. Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl
(Personen)

1 Facharztinnen und Facharzte, Psychologische Psychotherapeutinnen 54
und Psychotherapeuten sowie Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten, die der
Fortbildungspflicht unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

11 - Davon diejenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis 6
unterliegen
1.1.1 - Davon diejenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 6
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v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

C-8 Pflegepersonaluntergrenzen (PpUG) im Berichtsjahr

Cc-8.1 Monatsbezogener Erfullungsgrad der PpUG
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)
Cc-8.2 Schichtbezogener Erfullungsgrad der PpUG
— (vgl. Hinweis auf Seite 2)

C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und
Psychosomatik-Richtlinie (PPP-RL)

An dieser Stelle ist die Umsetzung des Beschlusses des G-BA zur Qualitatssicherung
nach 8 136a Absatz 2 Satz 1 SGB V darzustellen (Richtlinie Gber die Ausstattung der
stationaren Einrichtungen der Psychiatrie und Psychosomatik mit dem fur die Behandlung
erforderlichen therapeutischen Personal — PPP-RL). Im Auftrag des Gesetzgebers hat der
Gemeinsame Bundesausschuss in der PPP-RL gemal3 § 136a Absatz 2 SGB V
verbindliche Mindestvorgaben fir die Ausstattung der stationdren Einrichtungen mit dem
fur die Behandlung erforderlichen Personal fur die psychiatrische und psychosomatische
Versorgung festgelegt. Die Vorgaben legen eine Mindestpersonalausstattung fir das fur
die Behandlung erforderliche Personal fest. Die Mindestvorgaben sind keine
Anhaltszahlen zur Personalbemessung. Die Mindestvorgaben sind gemal § 2 Absatz 5
PPP-RL quartals- und einrichtungsbezogen einzuhalten. GemaR der Definition der PPP-
RL kann ein Krankenhausstandort bis zu drei Einrichtungen (Erwachsenenpsychiatrie,
Psychosomatik sowie Kinder- und Jugendpsychiatrie) umfassen, fiur die die Einhaltung der
Mindestvorgaben getrennt nachzuweisen ist. Fur das Berichtsjahr 2022 gilt ein
Umsetzungsgrad von 90 %.

Nachweis 1. Quartal

C-9.1 Zeitraum des Nachweises
1. Quartal 2022
C-9.2 Vollstandige und fristgerechte Nachweisfuhrung

Beleg zur Erfullung nicht (vollstandig) geflhrt.

C-9.3 Einrichtungstyp "Erwachsenenpsychiatrie”
C-9.3.1 Strukturangaben zur Einrichtung

C-93.11 Regionale Pflichtversorgung

Regionale Pflichtversorgung

Gilt fur die Einrichtung eine durch die zustédndige Landesbehérde Ja
festgelegte regionale Pflichtversorgung?

Verfugt die Einrichtung tUber geschlossene Bereiche? Ja
Verfugt die Einrichtung Uber 24-Stunden-Prasenzdienste? Ja
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C-9.3.1.2
Station

A3.51A

A4.51B

G1.11E

G2.110

G3.12E

G5.120

G6.140

KS1.18

KS2.24

KS3.260

KS4.26

KS5.50A

KS6.50B

PS0O4.04PSY

PS0O5.14PSY

Planbetten
der vollstat.

Versorgung
23

18

21

21

22

19

18

22

22

20

18

24

23

Planplatze
der teilstat.
Versorgung

Strukturangaben zu den vorhandenen Stationen

Stationstyp

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

C = offene, nicht
elektive Station

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschutzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschutzte
Akut- bzw.
Intensivstation

B = fakultativ
geschlossene
Station

C = offene, nicht
elektive Station

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschutzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschutzte
Akut- bzw.
Intensivstation

B = fakultativ
geschlossene
Station

C = offene, nicht
elektive Station

B = fakultativ
geschlossene
Station

Schwerpunkt der

Behandlung

A = Konzeptstation fiir
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

G = Konzeptstation flr
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation fir
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation flr
Gerontopsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fiir
Allgemeinpsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie
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S1.25E 25 0 A =geschutzte S = Konzeptstation fir
Akut- bzw. Suchterkrankungen
Intensivstation

S2.250 25 0 A =geschutzte S = Konzeptstation fir
Akut- bzw. Suchterkrankungen
Intensivstation

S3.22E 21 0 A =geschutzte S = Konzeptstation fir
Akut- bzw. Suchterkrankungen
Intensivstation

S4.220 21 0 C = offene, nicht S = Konzeptstation fir
elektive Station Suchterkrankungen

TKW 1 0 10 E = elektive offene A = Konzeptstation fur
Station Allgemeinpsychiatrie

C-9.3.1.3 Behandlungsumfang und Behandlungsbereiche

Behandlungsbereich Anzahl
Behandlungstage

Al = Allgemeine Psychiatrie - Regelbehandlung 9330
A2 = Allgemeine Psychiatrie - Intensivbehandlung 6431
A4 = Allgemeine Psychiatrie - Langdauernde Behandlung Schwer- und 986
Mehrfachkranker

A6 = Allgemeine Psychiatrie - Tagesklinische Behandlung 782
G1 = Gerontopsychiatrie - Regelbehandlung 3556
G2 = Gerontopsychiatrie - Intensivbehandlung 5302
G4 = Gerontopsychiatrie - Langdauernde Behandlung Schwer- und 93
Mehrfachkranker

G6 = Gerontopsychiatrie - Tagesklinische Behandlung 25
S1 = Abhangigkeitskranke - Regelbehandlung 2902
S2 = Abhangigkeitskranke - Intensivbehandlung 1540
S4 = Abhangigkeitskranke - Langdauernde Behandlung Schwer- und 277
Mehrfachkranker

C-9.3.2 Tatsachliche Personalausstattung nach Berufsgruppen

Berufsgruppe Tatsachliche

Personalausstattung
(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Psychotherapeutinnen und 14198
Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen 78809
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten (ohne &rztliche 4828

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten), Psychologinnen
und Psychologen
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Spezialtherapeutinnen und Spezialtherapeuten 6401

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, 3997
Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und 7279
Sozialpadagogen, Heilpadagoginnen und Heilpadagogen

C-9.3.3 Einhaltung der Mindestvorgaben und Umsetzungsgrad

C-9.3.3.1 Einhaltung der Mindestvorgabe in der Einrichtung

Einhaltung der Mindestvorgabe in der Einrichtung

Wurden die Mindestvorgaben in der Einrichtung insgesamt Nein
eingehalten?

C-9.3.3.2 Einhaltung der Mindestvorgaben und Umsetzungsgrad in den

Berufsgruppen

Berufsgruppe Mindest- Geforderte | Umsetzungsgrad
anforderungen Mindestpersonal- (in %)
eingehalten? ausstattung

(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Nein 15956 88,98

Psychotherapeutinnen und

Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen Nein 89711 87,85

Psychotherapeutinnen und Ja 3783 127,64

Psychotherapeuten (ohne
arztliche Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten),
Psychologinnen und
Psychologen

Spezialtherapeutinnen und Nein 7864 81,40
Spezialtherapeuten

Bewegungstherapeutinnen und  Ja 2378 168,08
Bewegungstherapeuten,

Physiotherapeutinnen und

Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Ja 5791 125,70
Sozialarbeiter,

Sozialpadagoginnen und

Sozialpadagogen,

Heilpadagoginnen und

Heilpadagogen

C-9.3.3.3 Umsetzungsgrad in der Einrichtung

Umsetzungsgrad in der Einrichtung

Umsetzungsgrad der Einrichtung 92,10 %
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C-9.3.34 Ausnahmetatbestande

Ausnahmetatbestande

Ausnahmetatbestand 1: kurzfristige krankheitsbedingte Nein
Personalausfalle

Ausnahmetatbestand 2: kurzfristig stark erhéhte Anzahl von Nein
Behandlungstagen

Ausnahmetatbestand 3: gravierende strukturelle oder organisatorische Nein
Veranderungen

C-9.3 Einrichtungstyp "Psychosomatik"
C-9.3.1 Strukturangaben zur Einrichtung
C-9.3.1.1 Regionale Pflichtversorgung

Regionale Pflichtversorgung

Gilt fur die Einrichtung eine durch die zustédndige Landesbehérde Ja
festgelegte regionale Pflichtversorgung?

Verfligt die Einrichtung Gber geschlossene Bereiche? Nein
Verfugt die Einrichtung Uber 24-Stunden-Préasenzdienste? Ja

C-9.3.1.2 Strukturangaben zu den vorhandenen Stationen
Station Planbetten Planplatze | Stationstyp Schwerpunkt der

der vollstat. | der teilstat. Behandlung
Versorgung | Versorgung
PS01.15 18 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS02.16 20 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS0O3.17 22 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS04.04PSO 20 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS05.14PSO 18 0 B = fakultativ P1 = Konzeptstation fur
geschlossene Psychosomatik
Station
TKW 2 0 5 E = elektive offene A = Konzeptstation fur
Station Allgemeinpsychiatrie
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C-9.3.1.3 Behandlungsumfang und Behandlungsbereiche

Behandlungsbereich Anzahl
Behandlungstage

P1 = Psychosomatik - Psychotherapie 5822

P2 = Psychosomatik - Psychosomatisch-psychotherapeutische 863
Komplexbehandlung

C-9.3.2 Tatsachliche Personalausstattung nach Berufsgruppen

Berufsgruppe Tatséchliche

Personalausstattung
(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Psychotherapeutinnen und 2705
Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen 13324
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten (ohne arztliche 2123

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten), Psychologinnen
und Psychologen

Spezialtherapeutinnen und Spezialtherapeuten 2018

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, 1029
Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialp&ddagoginnen und 1245
Sozialpadagogen, Heilpadagoginnen und Heilp&ddagogen

Nachweis 2. Quartal

C-9.1 Zeitraum des Nachweises
2. Quartal 2022
C-9.2 Vollstandige und fristgerechte Nachweisfuhrung

Beleg zur Erfullung nicht (vollstandig) geflhrt.
C-9.3 Einrichtungstyp "Erwachsenenpsychiatrie”
C-9.3.1 Strukturangaben zur Einrichtung

C-93.11 Regionale Pflichtversorgung
Regionale Pflichtversorgung

Gilt fur die Einrichtung eine durch die zustandige Landesbehérde Ja
festgelegte regionale Pflichtversorgung?

Verfugt die Einrichtung Uber geschlossene Bereiche? Ja
Verflgt die Einrichtung Uber 24-Stunden-Préasenzdienste? Ja
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C-9.3.1.2
Station

A3.51A

A4.51B

G1.11E

G2.110

G3.12E

G5.120

G6.140

KS1.18

KS2.24

KS3.260

KS4.26

KS5.50A

KS6.50B

PS0O4.04PSY

PS0O5.14PSY

Planbetten
der vollstat.

Versorgung
23

18

21

21

22

19

18

22

22

20

18

24

23

Planplatze
der teilstat.
Versorgung

Strukturangaben zu den vorhandenen Stationen

Stationstyp

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

C = offene, nicht
elektive Station

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschutzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschutzte
Akut- bzw.
Intensivstation

B = fakultativ
geschlossene
Station

C = offene, nicht
elektive Station

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschutzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschutzte
Akut- bzw.
Intensivstation

B = fakultativ
geschlossene
Station

C = offene, nicht
elektive Station

B = fakultativ
geschlossene
Station

Schwerpunkt der

Behandlung

A = Konzeptstation fiir
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

G = Konzeptstation flr
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation fir
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation flr
Gerontopsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fiir
Allgemeinpsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie
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S1.25E 25 0 A =geschutzte S = Konzeptstation fir
Akut- bzw. Suchterkrankungen
Intensivstation

S2.250 25 0 A =geschutzte S = Konzeptstation fir
Akut- bzw. Suchterkrankungen
Intensivstation

S3.22E 21 0 A =geschutzte S = Konzeptstation fir
Akut- bzw. Suchterkrankungen
Intensivstation

S4.220 21 0 C = offene, nicht S = Konzeptstation fir
elektive Station Suchterkrankungen

TKW 1 0 10 E = elektive offene A = Konzeptstation fur
Station Allgemeinpsychiatrie

C-9.3.1.3 Behandlungsumfang und Behandlungsbereiche

Behandlungsbereich Anzahl
Behandlungstage

Al = Allgemeine Psychiatrie - Regelbehandlung 10575
A2 = Allgemeine Psychiatrie - Intensivbehandlung 6243
A4 = Allgemeine Psychiatrie - Langdauernde Behandlung Schwer- und 1510
Mehrfachkranker

A6 = Allgemeine Psychiatrie - Tagesklinische Behandlung 769
G1 = Gerontopsychiatrie - Regelbehandlung 4433
G2 = Gerontopsychiatrie - Intensivbehandlung 5233
G4 = Gerontopsychiatrie - Langdauernde Behandlung Schwer- und 164
Mehrfachkranker

P1 = Psychosomatik - Psychotherapie 18
S1 = Abhangigkeitskranke - Regelbehandlung 3056
S2 = Abhangigkeitskranke - Intensivbehandlung 1885
S4 = Abhangigkeitskranke - Langdauernde Behandlung Schwer- und 286
Mehrfachkranker

S5 = Abhangigkeitskranke - Psychotherapie 29

C-9.3.2 Tatsachliche Personalausstattung nach Berufsgruppen

Berufsgruppe Tatséchliche

Personalausstattung
(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Psychotherapeutinnen und 14588
Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen 79137
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten (ohne &rztliche 5320

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten), Psychologinnen
und Psychologen
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Spezialtherapeutinnen und Spezialtherapeuten 5874

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, 3620
Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und 6597
Sozialpadagogen, Heilpadagoginnen und Heilpadagogen

C-9.3.3 Einhaltung der Mindestvorgaben und Umsetzungsgrad

C-9.3.3.1 Einhaltung der Mindestvorgabe in der Einrichtung

Einhaltung der Mindestvorgabe in der Einrichtung

Wurden die Mindestvorgaben in der Einrichtung insgesamt Nein
eingehalten?

C-9.3.3.2 Einhaltung der Mindestvorgaben und Umsetzungsgrad in den

Berufsgruppen

Berufsgruppe Mindest- Geforderte | Umsetzungsgrad
anforderungen Mindestpersonal- (in %)
eingehalten? ausstattung

(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Nein 17282 84,41

Psychotherapeutinnen und

Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen Nein 97026 81,56

Psychotherapeutinnen und Ja 4205 126,52

Psychotherapeuten (ohne
arztliche Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten),
Psychologinnen und
Psychologen

Spezialtherapeutinnen und Nein 8582 68,45
Spezialtherapeuten

Bewegungstherapeutinnen und  Ja 2598 139,33
Bewegungstherapeuten,

Physiotherapeutinnen und

Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Ja 6376 103,46
Sozialarbeiter,

Sozialpadagoginnen und

Sozialpadagogen,

Heilpadagoginnen und

Heilpadagogen

C-9.3.3.3 Umsetzungsgrad in der Einrichtung

Umsetzungsgrad in der Einrichtung

Umsetzungsgrad der Einrichtung 84,60 %
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C-9.3.34 Ausnahmetatbestande

Ausnahmetatbestande

Ausnahmetatbestand 1: kurzfristige krankheitsbedingte Nein
Personalausfalle

Ausnahmetatbestand 2: kurzfristig stark erhéhte Anzahl von Nein
Behandlungstagen

Ausnahmetatbestand 3: gravierende strukturelle oder organisatorische Nein
Veranderungen

C-9.3 Einrichtungstyp "Psychosomatik"
C-9.3.1 Strukturangaben zur Einrichtung
C-9.3.1.1 Regionale Pflichtversorgung

Regionale Pflichtversorgung

Gilt fur die Einrichtung eine durch die zustédndige Landesbehérde Ja

festgelegte regionale Pflichtversorgung?

Verfligt die Einrichtung Gber geschlossene Bereiche? Nein

Verfugt die Einrichtung Uber 24-Stunden-Préasenzdienste? Ja
C-9.3.1.2 Strukturangaben zu den vorhandenen Stationen

Station Planbetten Planplatze | Stationstyp Schwerpunkt der

der vollstat. | der teilstat. Behandlung
Versorgung | Versorgung
PS01.15 18 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS02.16 20 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS0O3.17 22 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS04.04PSO 20 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS05.14PSO 18 0 B = fakultativ P1 = Konzeptstation fur
geschlossene Psychosomatik
Station
TKW 2 0 5 E = elektive offene A = Konzeptstation fur
Station Allgemeinpsychiatrie

C-9.3.1.3 Behandlungsumfang und Behandlungsbereiche

Behandlungsbereich Anzahl
Behandlungstage

G1 = Gerontopsychiatrie - Regelbehandlung 15
P1 = Psychosomatik - Psychotherapie 5693
P2 = Psychosomatik - Psychosomatisch-psychotherapeutische 846

Komplexbehandlung
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C-9.3.2 Tatsachliche Personalausstattung nach Berufsgruppen

Berufsgruppe Tatséchliche

Personalausstattung
(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Psychotherapeutinnen und 2604
Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen 11745
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten (ohne arztliche 1831

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten), Psychologinnen
und Psychologen

Spezialtherapeutinnen und Spezialtherapeuten 1730

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, 791
Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialp&ddagoginnen und 931
Sozialpadagogen, Heilpadagoginnen und Heilp&ddagogen

Nachweis 3. Quartal

C-9.1 Zeitraum des Nachweises
3. Quartal 2022
C-9.2 Vollstandige und fristgerechte Nachweisfuhrung

Beleg zur Erfillung vollstandig gefihrt.
C-9.3 Einrichtungstyp "Erwachsenenpsychiatrie"
C-9.3.1 Strukturangaben zur Einrichtung

C-93.11 Regionale Pflichtversorgung
Regionale Pflichtversorgung

Gilt fur die Einrichtung eine durch die zustandige Landesbehdérde Ja
festgelegte regionale Pflichtversorgung?

Verfligt die Einrichtung Uber geschlossene Bereiche? Ja
Verflgt die Einrichtung Uber 24-Stunden-Préasenzdienste? Ja

C-9.3.1.2 Strukturangaben zu den vorhandenen Stationen

Station Planbetten Planplatze | Stationstyp Schwerpunkt der
der vollstat. | der teilstat. Behandlung
Versorgung | Versorgung
A3.51A 23 0 A =geschutzte A = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Allgemeinpsychiatrie
Intensivstation
A4.51B 18 0 C = offene, nicht A = Konzeptstation fur
elektive Station Allgemeinpsychiatrie
Gl.11E 21 0 A =geschutzte G = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Gerontopsychiatrie
Intensivstation
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G2.110

G3.12E

G5.120

G6.140

KS1.18

KS2.24

KS3.260

KS4.26

KS5.50A

KS6.50B

PS0O4.04PSY

PS0O5.14PSY

S1.25E

S2.250

S3.22E

S4.220

TKW 1

21

22

19

18

22

22

20

18

24

23

25

25

21

21

10

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschiitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

B = fakultativ
geschlossene
Station

C = offene, nicht
elektive Station

A = geschiitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

B = fakultativ
geschlossene
Station

C = offene, nicht
elektive Station

B = fakultativ
geschlossene
Station

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschitzte
Akut- bzw.
Intensivstation

A = geschutzte
Akut- bzw.
Intensivstation

C = offene, nicht
elektive Station

E = elektive offene
Station

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie

A = Konzeptstation fiir
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fiir
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie

G = Konzeptstation fur
Gerontopsychiatrie

S = Konzeptstation fir
Suchterkrankungen

S = Konzeptstation fir
Suchterkrankungen

S = Konzeptstation fir
Suchterkrankungen

S = Konzeptstation fir
Suchterkrankungen

A = Konzeptstation fur
Allgemeinpsychiatrie
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C-9.3.1.3 Behandlungsumfang und Behandlungsbereiche

Behandlungsbereich Anzahl
Behandlungstage

Al = Allgemeine Psychiatrie - Regelbehandlung 9754
A2 = Allgemeine Psychiatrie - Intensivbehandlung 6535
A4 = Allgemeine Psychiatrie - Langdauernde Behandlung Schwer- und 1881
Mehrfachkranker

A5 = Allgemeine Psychiatrie - Psychotherapie 15
A6 = Allgemeine Psychiatrie - Tagesklinische Behandlung 864
G1 = Gerontopsychiatrie - Regelbehandlung 5102
G2 = Gerontopsychiatrie - Intensivbehandlung 5507
G4 = Gerontopsychiatrie - Langdauernde Behandlung Schwer- und 218
Mehrfachkranker

P1 = Psychosomatik - Psychotherapie 42
S1 = Abhangigkeitskranke - Regelbehandlung 2717
S2 = Abhangigkeitskranke - Intensivbehandlung 1898
S4 = Abhangigkeitskranke - Langdauernde Behandlung Schwer- und 448
Mehrfachkranker

C-9.3.2 Tatsachliche Personalausstattung nach Berufsgruppen

Berufsgruppe Tatsachliche

Personalausstattung
(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Psychotherapeutinnen und 14159
Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen 81205
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten (ohne &rztliche 6018

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten), Psychologinnen
und Psychologen

Spezialtherapeutinnen und Spezialtherapeuten 6457

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, 3571
Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialp&ddagoginnen und 6593
Sozialpadagogen, Heilpadagoginnen und Heilpadagogen

C-9.3.3 Einhaltung der Mindestvorgaben und Umsetzungsgrad

C-9.3.3.1 Einhaltung der Mindestvorgabe in der Einrichtung

Einhaltung der Mindestvorgabe in der Einrichtung

Wurden die Mindestvorgaben in der Einrichtung insgesamt Nein
eingehalten?
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C-9.3.3.2 Einhaltung der Mindestvorgaben und Umsetzungsgrad in den

Berufsgruppen

Berufsgruppe Mindest- Geforderte | Umsetzungsgrad
anforderungen Mindestpersonal- (in %)
eingehalten? ausstattung

(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Nein 17521 80,81

Psychotherapeutinnen und

Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen Nein 100421 80,86

Psychotherapeutinnen und Ja 4349 138,37

Psychotherapeuten (ohne
arztliche Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten),
Psychologinnen und
Psychologen

Spezialtherapeutinnen und Nein 8793 73,44
Spezialtherapeuten

Bewegungstherapeutinnen und  Ja 2671 133,69
Bewegungstherapeuten,

Physiotherapeutinnen und

Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Ja 6458 102,09
Sozialarbeiter,
Sozialpadagoginnen und
Sozialpadagogen,
Heilpddagoginnen und
Heilpédagogen
C-9.3.3.3 Umsetzungsgrad in der Einrichtung
Umsetzungsgrad in der Einrichtung

Umsetzungsgrad der Einrichtung 84,20 %

C-9.3.34 Ausnahmetatbestande
Ausnahmetatbestande

Ausnahmetatbestand 1: kurzfristige krankheitsbedingte Nein
Personalausfalle

Ausnahmetatbestand 2: kurzfristig stark erhdhte Anzahl von Nein
Behandlungstagen

Ausnahmetatbestand 3: gravierende strukturelle oder organisatorische Nein
Veranderungen
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C-9.3 Einrichtungstyp "Psychosomatik"
C-93.1 Strukturangaben zur Einrichtung

C-9.3.1.1 Regionale Pflichtversorgung
Regionale Pflichtversorgung

Gilt fur die Einrichtung eine durch die zustandige Landesbehérde Ja
festgelegte regionale Pflichtversorgung?

Verfligt die Einrichtung Uber geschlossene Bereiche? Nein
Verfugt die Einrichtung Uber 24-Stunden-Prasenzdienste? Ja

C-9.3.1.2 Strukturangaben zu den vorhandenen Stationen

Station Planbetten Planplatze | Stationstyp Schwerpunkt der
der vollstat. | der teilstat. Behandlung
Versorgung | Versorgung
PS01.15 18 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fir
elektive Station Psychosomatik
PS02.16 20 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fir
elektive Station Psychosomatik
PS03.17 22 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS04.04PSO 20 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fir
elektive Station Psychosomatik
PS05.14PSO 18 0 B = fakultativ P1 = Konzeptstation fir
geschlossene Psychosomatik
Station

C-9.3.1.3 Behandlungsumfang und Behandlungsbereiche

Behandlungsbereich Anzahl
Behandlungstage

Al = Allgemeine Psychiatrie - Regelbehandlung 10
P1 = Psychosomatik - Psychotherapie 6123
P2 = Psychosomatik - Psychosomatisch-psychotherapeutische 394

Komplexbehandlung

C-9.3.2 Tatsachliche Personalausstattung nach Berufsgruppen

Berufsgruppe Tatséachliche

Personalausstattung
(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Psychotherapeutinnen und 2354
Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen 10749
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten (ohne arztliche 1897

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten), Psychologinnen
und Psychologen
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Spezialtherapeutinnen und Spezialtherapeuten 1711

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, 698
Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und 947
Sozialpadagogen, Heilpadagoginnen und Heilpadagogen

Nachweis 4. Quartal

C-9.1 Zeitraum des Nachweises
4. Quartal 2022
C-9.2 Vollstandige und fristgerechte Nachweisflihrung

Beleg zur Erfullung vollstandig gefihrt.
C-9.3 Einrichtungstyp "Erwachsenenpsychiatrie”
C-9.3.1 Strukturangaben zur Einrichtung

C-9.3.1.1 Regionale Pflichtversorgung
Regionale Pflichtversorgung

Gilt fur die Einrichtung eine durch die zustédndige Landesbehtrde Ja
festgelegte regionale Pflichtversorgung?

Verfligt die Einrichtung Gber geschlossene Bereiche? Ja
Verfiugt die Einrichtung Uber 24-Stunden-Prasenzdienste? Ja

C-9.3.1.2 Strukturangaben zu den vorhandenen Stationen

Station Planbetten Planpléatze | Stationstyp Schwerpunkt der
der vollstat. | der teilstat. Behandlung
Versorgung | Versorgung

A3 23 0 A = geschitzte A = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Allgemeinpsychiatrie
Intensivstation

A4 18 0 C = offene, nicht A = Konzeptstation fiir
elektive Station Allgemeinpsychiatrie

G1.11E 21 0 A =geschitzte G = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Gerontopsychiatrie
Intensivstation

G2 21 0 A =geschitzte G = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Gerontopsychiatrie
Intensivstation

G3.12E 22 0 A =geschutzte G = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Gerontopsychiatrie
Intensivstation

G5.120 19 0 A =geschutzte G = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Gerontopsychiatrie
Intensivstation
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G6.140 18 0 B = fakultativ G = Konzeptstation fur
geschlossene Gerontopsychiatrie
Station

KS1.18 22 0 C = offene, nicht A = Konzeptstation fiir
elektive Station Allgemeinpsychiatrie

KS2 22 0 A =geschutzte A = Konzeptstation fir
Akut- bzw. Allgemeinpsychiatrie
Intensivstation

KS3.260 20 0 A =geschutzte A = Konzeptstation fiir
Akut- bzw. Allgemeinpsychiatrie
Intensivstation

KS4.26 18 0 A =geschitzte A = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Allgemeinpsychiatrie
Intensivstation

KS5 24 0 A =geschutzte A = Konzeptstation fiir
Akut- bzw. Allgemeinpsychiatrie
Intensivstation

KS6 23 0 B = fakultativ A = Konzeptstation fur
geschlossene Allgemeinpsychiatrie
Station

PS0O4.04PSY 0 0 C = offene, nicht A = Konzeptstation fur
elektive Station Allgemeinpsychiatrie

PSO5.14PSY 0 0 B = fakultativ G = Konzeptstation fur
geschlossene Gerontopsychiatrie
Station

S1.25E 25 0 A = geschitzte S = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Suchterkrankungen
Intensivstation

S2.250 25 0 A = geschitzte S = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Suchterkrankungen
Intensivstation

S3.22E 21 0 A = geschitzte S = Konzeptstation fur
Akut- bzw. Suchterkrankungen
Intensivstation

S4.220 21 0 C = offene, nicht S = Konzeptstation fur
elektive Station Suchterkrankungen

TKW 1 0 20 E = elektive offene A = Konzeptstation fur

Station

Allgemeinpsychiatrie

C-9.3.1.3 Behandlungsumfang und Behandlungsbereiche

Behandlungsbereich Anzahl
Behandlungstage

Al = Allgemeine Psychiatrie - Regelbehandlung 9231
A2 = Allgemeine Psychiatrie - Intensivbehandlung 5898
A4 = Allgemeine Psychiatrie - Langdauernde Behandlung Schwer- und 1889
Mehrfachkranker
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A6 = Allgemeine Psychiatrie - Tagesklinische Behandlung 762
G1 = Gerontopsychiatrie - Regelbehandlung 3973
G2 = Gerontopsychiatrie - Intensivbehandlung 5741
G4 = Gerontopsychiatrie - Langdauernde Behandlung Schwer- und 183
Mehrfachkranker

P1 = Psychosomatik - Psychotherapie 135
S1 = Abhangigkeitskranke - Regelbehandlung 2627
S2 = Abhangigkeitskranke - Intensivbehandlung 1950
S4 = Abhangigkeitskranke - Langdauernde Behandlung Schwer- und 369
Mehrfachkranker

C-9.3.2 Tatsachliche Personalausstattung nach Berufsgruppen

Berufsgruppe Tatsachliche

Personalausstattung
(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Psychotherapeutinnen und 13838
Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen 81719
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten (ohne arztliche 7060

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten), Psychologinnen
und Psychologen

Spezialtherapeutinnen und Spezialtherapeuten 6936

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, 3544
Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und 5894
Sozialpadagogen, Heilpadagoginnen und Heilpadagogen

C-9.3.3 Einhaltung der Mindestvorgaben und Umsetzungsgrad

C-9.3.3.1 Einhaltung der Mindestvorgabe in der Einrichtung

Einhaltung der Mindestvorgabe in der Einrichtung

Wurden die Mindestvorgaben in der Einrichtung insgesamt Nein
eingehalten?
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C-9.3.3.2 Einhaltung der Mindestvorgaben und Umsetzungsgrad in den

Berufsgruppen

Berufsgruppe Mindest- Geforderte | Umsetzungsgrad
anforderungen Mindestpersonal- (in %)
eingehalten? ausstattung

(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Nein 16447 84,14

Psychotherapeutinnen und

Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen Nein 94255 86,70

Psychotherapeutinnen und Ja 4066 173,63

Psychotherapeuten (ohne
arztliche Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten),
Psychologinnen und
Psychologen

Spezialtherapeutinnen und Nein 8161 84,99
Spezialtherapeuten

Bewegungstherapeutinnen und  Ja 2502 141,66
Bewegungstherapeuten,

Physiotherapeutinnen und

Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Ja 6037 97,62
Sozialarbeiter,
Sozialpadagoginnen und
Sozialpadagogen,
Heilpddagoginnen und
Heilpédagogen
C-9.3.3.3 Umsetzungsgrad in der Einrichtung
Umsetzungsgrad in der Einrichtung

Umsetzungsgrad der Einrichtung 90,50 %

C-9.3.34 Ausnahmetatbestande
Ausnahmetatbestande

Ausnahmetatbestand 1: kurzfristige krankheitsbedingte Nein
Personalausfalle

Ausnahmetatbestand 2: kurzfristig stark erhdhte Anzahl von Nein
Behandlungstagen

Ausnahmetatbestand 3: gravierende strukturelle oder organisatorische Ja
Veranderungen
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C-9.3 Einrichtungstyp "Psychosomatik"
C-93.1 Strukturangaben zur Einrichtung

C-9.3.1.1 Regionale Pflichtversorgung
Regionale Pflichtversorgung

Gilt fur die Einrichtung eine durch die zustandige Landesbehérde Ja
festgelegte regionale Pflichtversorgung?

Verfligt die Einrichtung Uber geschlossene Bereiche? Nein
Verfugt die Einrichtung Uber 24-Stunden-Prasenzdienste? Ja

C-9.3.1.2 Strukturangaben zu den vorhandenen Stationen

Station Planbetten Planplatze | Stationstyp Schwerpunkt der
der vollstat. | der teilstat. Behandlung
Versorgung | Versorgung
PS01.15 18 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fir
elektive Station Psychosomatik
PSO2 20 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fir
elektive Station Psychosomatik
PS03.17 22 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fur
elektive Station Psychosomatik
PS04.04PSO 20 0 C = offene, nicht P1 = Konzeptstation fir
elektive Station Psychosomatik
PS05.14PSO 18 0 B = fakultativ P1 = Konzeptstation fir
geschlossene Psychosomatik
Station

C-9.3.1.3 Behandlungsumfang und Behandlungsbereiche

Behandlungsbereich Anzahl
Behandlungstage

Al = Allgemeine Psychiatrie - Regelbehandlung 28
P1 = Psychosomatik - Psychotherapie 5334
P2 = Psychosomatik - Psychosomatisch-psychotherapeutische 779

Komplexbehandlung

C-9.3.2 Tatsachliche Personalausstattung nach Berufsgruppen

Berufsgruppe Tatséachliche

Personalausstattung
(in Stunden)

Arztinnen und Arzte, arztliche Psychotherapeutinnen und 2588
Psychotherapeuten

Pflegefachpersonen 11934
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten (ohne arztliche 2221

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten), Psychologinnen
und Psychologen
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Spezialtherapeutinnen und Spezialtherapeuten 1809

Bewegungstherapeutinnen und Bewegungstherapeuten, 715
Physiotherapeutinnen und Physiotherapeuten

Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Sozialpadagoginnen und 790
Sozialpadagogen, Heilpadagoginnen und Heilpadagogen

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

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

Arzneimittel fir neuartige Therapien

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

DiagnosenzuB-16

cp-zitter fFallizeaht [ ...

F33.2 458 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode
ohne psychotische Symptome

F33.1 151 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

F32.2 144 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

F43.2 138 Anpassungsstorungen

F33.3 101 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode
mit psychotischen Symptomen

F32.1 79 Mittelgradige depressive Episode

F60.31 56 Emotional instabile Personlichkeitsstorung: Borderline-Typ

F32.3 43 Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

F43.0 32 Akute Belastungsreaktion

F31.4 29 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

F41.0 19 Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

F41.2 16 Angst und depressive Storung, gemischt

F31.6 14 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig gemischte Episode

F25.1 13 Schizoaffektive Stdérung, gegenwartig depressiv

F23.0 12 Akute polymorphe psychotische Stérung ochne Symptome einer
Schizophrenie

F31.5 12 Bipolare affektive Storung, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

F06.3 9 Organische affektive Stérungen

F41.1 9 Generalisierte Angststorung

F45.41 9 Chronische Schmerzstérung mit somatischen und psychischen
Faktoren

F20.0 Paranoide Schizophrenie

F25.2 Gemischte schizoaffektive Stérung

F43.1 Posttraumatische Belastungsstorung

F42.2 Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt

7
6
6
F40.01 5 Agoraphobie: Mit Panikstorung
5
FO05.1 4 Delir bei Demenz

4

F31.3 Bipolare affektive Storung, gegenwartig leichte oder mittelgradige
depressive Episode

F05.0 (Datenschutz)  Delir ohne Demenz

F05.8 (Datenschutz)  Sonstige Formen des Delirs

F06.2 (Datenschutz)  Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung

F10.0 (Datenschutz)  Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

F10.1 (Datenschutz)  Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Schéadlicher
Gebrauch

F10.2 (Datenschutz)  Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Abhangigkeitssyndrom

F10.3 (Datenschutz)  Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom
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ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

F13.2 (Datenschutz)
F13.3 (Datenschutz)
F19.2 (Datenschutz)
F19.5 (Datenschutz)
F20.1 (Datenschutz)
F22.0 (Datenschutz)
F23.1 (Datenschutz)
F31.0 (Datenschutz)
F31.1 (Datenschutz)
F31.2 (Datenschutz)
F31.8 (Datenschutz)
F32.0 (Datenschutz)
F33.0 (Datenschutz)
F33.8 (Datenschutz)
F34.1 (Datenschutz)
F40.1 (Datenschutz)
F41.9 (Datenschutz)
F42.0 (Datenschutz)
F43.8 (Datenschutz)
F44.4 (Datenschutz)
F44.5 (Datenschutz)
F44.88 (Datenschutz)
F45.0 (Datenschutz)
F45.1 (Datenschutz)
F45.2 (Datenschutz)
F45.40 (Datenschutz)
F50.00 (Datenschutz)
F50.2 (Datenschutz)
F50.5 (Datenschutz)
F53.1 (Datenschutz)
F60.30 (Datenschutz)
F61 (Datenschutz)
F62.0 (Datenschutz)
F63.8 (Datenschutz)
F70.1 (Datenschutz)
F90.0 (Datenschutz)
F90.1 (Datenschutz)

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhéngigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstorungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Psychotische Stérung

Hebephrene Schizophrenie

Wahnhafte Stérung

Akute polymorphe psychotische Stérung mit Symptomen einer
Schizophrenie

Bipolare affektive Storung, gegenwartig hypomanische Episode

Bipolare affektive Storung, gegenwartig manische Episode ohne
psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

Sonstige bipolare affektive Stérungen

Leichte depressive Episode

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig leichte Episode
Sonstige rezidivierende depressive Storungen

Dysthymia

Soziale Phobien

Angststdrung, nicht ndher bezeichnet

Vorwiegend Zwangsgedanken oder Griibelzwang

Sonstige Reaktionen auf schwere Belastung

Dissoziative Bewegungsstorungen

Dissoziative Krampfanfalle

Sonstige dissoziative Storungen [Konversionsstérungen)]
Somatisierungsstérung

Undifferenzierte Somatisierungsstérung

Hypochondrische Stérung

Anhaltende somatoforme Schmerzstérung

Anorexia nervosa, restriktiver Typ

Bulimia nervosa

Erbrechen bei anderen psychischen Stérungen

Schwere psychische und Verhaltensstérungen im Wochenbett,
anderenorts nicht klassifiziert

Emotional instabile Personlichkeitsstorung: Impulsiver Typ
Kombinierte und andere Personlichkeitsstérungen
Andauernde Personlichkeitsanderung nach Extrembelastung
Sonstige abnorme Gewohnheiten und Stérungen der Impulskontrolle
Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Einfache Aktivitats- und Aufmerksamkeitsstorung
Hyperkinetische Stdérung des Sozialverhaltens
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ICD-Ziffer [Fallzahl Bezeichnung

F92.0 (Datenschutz)  Stérung des Sozialverhaltens mit depressiver Stérung
G30.1 (Datenschutz)  Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn
G30.8 (Datenschutz)  Sonstige Alzheimer-Krankheit

OPS Ziffer [Fallzan] Bezeichnung
9-649.40 3221 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-607 2442 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

9-617 2018 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
1 Merkmal

9-649.0 2015 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Keine
Therapieeinheit pro Woche

9-649.31 1450 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.30 1308 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.50 1256 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.51 883 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 2 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.20 853 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit
pro Woche

9-618 778 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten mit
2 Merkmalen

9-649.10 733 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.11 596 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-626 592 Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

3-80x 468 Andere native Magnetresonanztomographie

9-649.52 451 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

8-630.3 437 Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Therapiesitzung

3-800 429 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

1-207.0 412 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

9-649.32 349 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro Woche
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9-649.53 247 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.33 189 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.12 162 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche

1-206 122 Neurographie

9-649.54 95 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 5 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.13 80 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 4 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.55 79 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 6 Therapieeinheiten pro
Woche

9-619 69 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen

Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
3 Merkmalen

3-200 54 Native Computertomographie des Schadels

9-649.41 52 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

3-82x 51 Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

1-204.2 45 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liguorentnahme

3-820 41 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

9-649.34 37 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro Woche

9-984.7 36 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

3-035 34 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

9-634 33 Psychosomatisch-psychotherapeutische Komplexbehandlung bei

psychischen und psychosomatischen Stérungen und
Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

8-630.2 31 Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Grundleistung

3-802 30 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelséule und
Rickenmark

9-649.14 30 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 5 Therapieeinheiten pro Woche

8-632.1 28 Repetitive transkranielle Magnetstimulation [rTMS]: Therapiesitzung

6-00c.6 24 Applikation von Medikamenten, Liste 12: Esketamin, nasal

9-984.8 24 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

9-649.35 22 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 6 Therapieeinheiten pro Woche

9-984.6 21 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

9-649.56 20 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 7 Therapieeinheiten pro
Woche
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3-24x 19 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

9-649.15 14 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 6 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.57 12 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 8 Therapieeinheiten pro
Woche

1-208.2 11 Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]

3-207 10 Native Computertomographie des Abdomens

3-20x 10 Andere native Computertomographie

3-806 10 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-22x 9 Andere Computertomographie mit Kontrastmittel

3-203 8 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark

9-640.04 8 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und

psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mindestens 2 bis zu 4 Stunden pro
Tag

9-640.06 8 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 6 bis zu 12 Stunden pro Tag

3-225 7 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

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

3-202 5 Native Computertomographie des Thorax

3-222 5 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-823 4 Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Ruckenmark mit
Kontrastmittel

9-643.3 4 Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 22 bis héchstens 28
Tage

9-649.16 4 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 7 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.17 4 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 8 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.59 4 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 10 Therapieeinheiten pro
Woche

9-9849 4 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 4

1-205 (Datenschutz)  Elektromyographie [EMG]
1-208.4 (Datenschutz)  Registrierung evozierter Potenziale: Motorisch [MEP]

1-20a.30 (Datenschutz)  Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Elektro- und/oder Video-

Nystagmographie
3-220 (Datenschutz)  Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
3-804 (Datenschutz)  Native Magnetresonanztomographie des Abdomens
3-825 (Datenschutz)  Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

6-006.a5 (Datenschutz) Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 400
mg bis unter 475 mg
8-632.0 (Datenschutz) Repetitive transkranielle Magnetstimulation [rTMS]: Grundleistung
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9-6la (Datenschutz)
9-640.05 (Datenschutz)
9-640.07 (Datenschutz)
9-641.00 (Datenschutz)
9-641.01 (Datenschutz)
9-641.11 (Datenschutz)
9-643.0  (Datenschutz)
9-643.1  (Datenschutz)
9-643.2 (Datenschutz)
9-643.4 (Datenschutz)
9-643.5  (Datenschutz)
9-645.03 (Datenschutz)
9-647.9 (Datenschutz)
9-647.m (Datenschutz)
9-649.18 (Datenschutz)
9-649.1a (Datenschutz)

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
4 Merkmalen

Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 4 bis zu 6 Stunden pro Tag
Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stoérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 12 bis zu 18 Stunden pro
Tag

Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: Kriseninterventionelle Behandlung durch Arzte
und/oder Psychologen: Mehr als 1 bis 1,5 Stunden pro Tag
Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: Kriseninterventionelle Behandlung durch Arzte
und/oder Psychologen: Mehr als 1,5 bis 3 Stunden pro Tag
Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: Kriseninterventionelle Behandlung durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen: Mehr als 1,5 bis
3 Stunden pro Tag

Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 1 bis hochstens 7
Tage

Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 8 bis hochstens 14
Tage

Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 15 bis hdchstens 21
Tage

Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 29 bis hochstens 35
Tage

Psychiatrisch-psychotherapeutische Behandlung im besonderen
Setting (Mutter/Vater-Kind-Setting): Mindestens 36 bis hochstens 42
Tage

Indizierter komplexer Entlassungsaufwand bei psychischen und
psychosomat. Stérungen/Verhaltensstor. bei Erwachsenen durch
Spezialtherapeuten und/oder pflegerische Fachpersonen erbracht:
Mehr als 1 bis zu 2 Stunden

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 17 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhéngigkeitskranker
bei Erwachsenen: 21 Behandlungstage

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 9 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 11 Therapieeinheiten pro Woche
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9-649.1g (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: Mehr als 16 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.36 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 7 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.3g (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: Mehr als 16 Therapieeinheiten
pro Woche

9-649.42 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 2 bis 3
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.58 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 9 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.5a (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 11 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.5c (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 13 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.5d (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 14 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.5r (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: Mehr als 24
Therapieeinheiten pro Woche

9-984.b (Datenschutz)  Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen

Pflegegrad
DiagnosenzuB-26
cp-zitter fFallzaht [
F20.0 339 Paranoide Schizophrenie
F60.31 85 Emotional instabile Personlichkeitsstérung: Borderline-Typ
F25.1 54 Schizoaffektive Stérung, gegenwartig depressiv
F20.1 39 Hebephrene Schizophrenie
F70.1 32 Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die

Beobachtung oder Behandlung erfordert
F25.2 29 Gemischte schizoaffektive Stérung
F25.0 25 Schizoaffektive Storung, gegenwartig manisch
F06.2 22 Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung
F71.1 22 Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die

Beobachtung oder Behandlung erfordert
F23.1 21 Akute polymorphe psychotische Stérung mit Symptomen einer

Schizophrenie
F06.3 19 Organische affektive Stérungen
F33.2 14 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode

ohne psychotische Symptome
F20.5 11 Schizophrenes Residuum
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F23.0 11

F33.1 10

F20.2 9

F22.0 9

F31.2 9

F12.5 8

F32.3 8

F43.2 8

F33.3 7

F84.0 6

F31.4 5

F31.6 5

F72.1 5

F31.0 4

F31.1 4

F70.0 4

F05.8 (Datenschutz)
F06.1 (Datenschutz)
F06.8 (Datenschutz)
F07.0 (Datenschutz)
F07.2 (Datenschutz)
F07.8 (Datenschutz)
F10.0 (Datenschutz)
F10.3 (Datenschutz)
F10.5 (Datenschutz)
F10.7 (Datenschutz)
F12.0 (Datenschutz)
F12.1 (Datenschutz)

Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Katatone Schizophrenie

Wahnhafte Stérung

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Psychotische Stdrung

Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
Anpassungsstérungen

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode
mit psychotischen Symptomen

Frahkindlicher Autismus

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig gemischte Episode
Schwere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstorung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode
Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode ohne
psychotische Symptome

Leichte Intelligenzminderung: Keine oder geringfligige
Verhaltensstérung

Sonstige Formen des Delirs

Organische katatone Storung

Sonstige ndher bezeichnete organische psychische Stérungen
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns oder
einer korperlichen Krankheit

Organische Persdnlichkeitsstérung

Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

Sonstige organische Personlichkeits- und Verhaltensstorungen
aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder Funktionsstérung des
Gehirns

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Psychotische
Storung

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Restzustand
und verzogert auftretende psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstorungen durch Cannabinoide:
Schadlicher Gebrauch
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F12.2 (Datenschutz)
F16.5 (Datenschutz)
F19.0 (Datenschutz)
F20.4 (Datenschutz)
F20.8 (Datenschutz)
F21 (Datenschutz)
F23.3 (Datenschutz)
F23.9 (Datenschutz)
F30.2 (Datenschutz)
F31.5 (Datenschutz)
F32.1 (Datenschutz)
F32.2 (Datenschutz)
F40.1 (Datenschutz)
F41.2 (Datenschutz)
F42.2 (Datenschutz)
F43.0 (Datenschutz)
F43.1 (Datenschutz)
F44.5 (Datenschutz)
F53.9 (Datenschutz)
F60.30 (Datenschutz)
F60.9 (Datenschutz)
F61 (Datenschutz)
F71.0 (Datenschutz)
F71.8 (Datenschutz)
F84.1 (Datenschutz)
F90.0 (Datenschutz)
F90.1 (Datenschutz)
G31.0 (Datenschutz)

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Halluzinogene:
Psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstorungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Postschizophrene Depression

Sonstige Schizophrenie

Schizotype Stoérung

Sonstige akute vorwiegend wahnhafte psychotische Stérungen
Akute vorubergehende psychotische Storung, nicht naher
bezeichnet

Manie mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Mittelgradige depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Soziale Phobien

Angst und depressive Stérung, gemischt

Zwangsgedanken und -handlungen, gemischt

Akute Belastungsreaktion

Posttraumatische Belastungsstdrung

Dissoziative Krampfanfalle

Psychische Stérung im Wochenbett, nicht nédher bezeichnet
Emotional instabile Personlichkeitsstorung: Impulsiver Typ
Personlichkeitsstérung, nicht ndher bezeichnet

Kombinierte und andere Personlichkeitsstérungen
Mittelgradige Intelligenzminderung: Keine oder geringfugige
Verhaltensstérung

Mittelgradige Intelligenzminderung: Sonstige Verhaltensstérung
Atypischer Autismus

Einfache Aktivitats- und Aufmerksamkeitsstérung
Hyperkinetische Stdrung des Sozialverhaltens
Umschriebene Hirnatrophie

OPS-Ziffer|Fallzahl Bezeichnung

9-649.0

9-617

9-618

3721

2785

1692

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Keine
Therapieeinheit pro Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstoérungen bei erwachsenen Patienten mit
1 Merkmal

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
2 Merkmalen

Qualitatsbericht 2022 gemal § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V 176



v PKV
Verband der Privaten
Krankenversicherung

kbo-Inn-Salzach-Klinikum Wasserburg

oPSZifferfFalzanl | ]

9-649.40 1374 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-607 1125 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

9-649.30 797 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.50 696 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.31 301 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.51 228 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 2 Therapieeinheiten pro
Woche

9-619 205 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
3 Merkmalen

3-80x 141 Andere native Magnetresonanztomographie

3-800 136 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

9-649.52 82 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

3-200 79 Native Computertomographie des Schadels

9-649.20 74 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit
pro Woche

9-984.7 74 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

1-207.0 67 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

9-649.32 61 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro Woche

9-640.04 56 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und

psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mindestens 2 bis zu 4 Stunden pro

Tag

9-984.6 48 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

8-630.3 43 Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Therapiesitzung

9-649.10 43 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-984.8 42 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

9-649.53 32 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten pro
Woche

6-006.a3 30 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 250
mg bis unter 325 mg

1-204.2 29 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liguorentnahme

8-632.1 28 Repetitive transkranielle Magnetstimulation [rTMS]: Therapiesitzung

1-206 23 Neurographie
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9-640.06 23 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstorungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 6 bis zu 12 Stunden pro Tag

3-82x 22 Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

9-640.05 21 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 4 bis zu 6 Stunden pro Tag

3-820 20 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

9-649.33 20 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro Woche

9-984.9 20 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 4

9-649.11 18 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

3-24x 16 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

6-006.a0 16 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 75
mg bis unter 125 mg

3-20x 15 Andere native Computertomographie

9-649.54 15 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 5 Therapieeinheiten pro
Woche

6-006.a1 13 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 125
mg bis unter 175 mg

9-61a 13 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
4 Merkmalen

3-22x 12 Andere Computertomographie mit Kontrastmittel

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

9-649.55 8 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 6 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.57 8 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 8 Therapieeinheiten pro
Woche

6-006.a2 7 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 175
mg bis unter 250 mg

6-006.a5 6 Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 400
mg bis unter 475 mg

9-649.34 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.56 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 7 Therapieeinheiten pro
Woche

3-202 5 Native Computertomographie des Thorax

3-222 5 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-802 5 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Rickenmark

8-632.0 5 Repetitive transkranielle Magnetstimulation [rTMS]: Grundleistung

9-984.a 5 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5
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3-804 4
9-649.58 4

1-208.6 (Datenschutz)
1-20a.30 (Datenschutz)

3-203 (Datenschutz)
3-207 (Datenschutz)
3-208 (Datenschutz)
3-220 (Datenschutz)
3-225 (Datenschutz)
3-228 (Datenschutz)
3-806 (Datenschutz)
3-825 (Datenschutz)
6-006.a4 (Datenschutz)

6-006.a7 (Datenschutz)
6-006.a9 (Datenschutz)
6-006.ad (Datenschutz)
6-006.ag (Datenschutz)

8-630.2 (Datenschutz)
9-640.07 (Datenschutz)

9-645.03 (Datenschutz)

9-649.12 (Datenschutz)
9-649.35 (Datenschutz)
9-649.36 (Datenschutz)
9-649.37 (Datenschutz)

9-649.41 (Datenschutz)

9-649.5a (Datenschutz)

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 9 Therapieeinheiten pro
Woche

Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Elektro- und/oder Video-
Nystagmographie

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
Native Computertomographie des Abdomens

Native Computertomographie der peripheren Gefal3e
Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Computertomographie der peripheren GefalRe mit Kontrastmittel
Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 325
mg bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 550
mg bis unter 625 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 700
mg bis unter 775 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral:
1.000 mg bis unter 1.075 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral:
1.225 mg oder mehr

Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Grundleistung

Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 12 bis zu 18 Stunden pro
Tag

Indizierter komplexer Entlassungsaufwand bei psychischen und
psychosomat. Stérungen/Verhaltensstor. bei Erwachsenen durch
Spezialtherapeuten und/oder pflegerische Fachpersonen erbracht:
Mehr als 1 bis zu 2 Stunden

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 6 Therapieeinheiten pro Woche
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 7 Therapieeinheiten pro Woche
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 8 Therapieeinheiten pro Woche
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 11 Therapieeinheiten pro
Woche
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9-649.5b (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 12 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.5e (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 15 Therapieeinheiten pro

Woche
DiagnosenzuB-36
cp-zitter fFallizeaht [ ...
FO05.1 394 Delir bei Demenz
F33.2 97 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode

ohne psychotische Symptome
F20.0 95 Paranoide Schizophrenie
F32.2 35 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
F05.0 23 Delir ohne Demenz
F05.8 22 Sonstige Formen des Delirs
F43.2 18 Anpassungsstorungen
F06.3 17 Organische affektive Stérungen
FO3 16 Nicht nédher bezeichnete Demenz
F06.2 16 Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung
F33.3 15 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode

mit psychotischen Symptomen
F10.3 13 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:

Entzugssyndrom
F25.1 13 Schizoaffektive Stdrung, gegenwartig depressiv
F32.1 13 Mittelgradige depressive Episode
F25.2 12 Gemischte schizoaffektive Stérung
F32.3 11 Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
F10.6 10 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Amnestisches

Syndrom
F33.1 9 Rezidivierende depressive Stdérung, gegenwartig mittelgradige

Episode
G30.8 9 Sonstige Alzheimer-Krankheit
F07.0 7 Organische Persdnlichkeitsstérung
F10.2 7 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:

Abhangigkeitssyndrom
F20.5 7 Schizophrenes Residuum
F22.0 6 Wahnhafte Stérung
G30.1 6 Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn
F01.8 5 Sonstige vaskulare Demenz
F05.9 5 Delir, nicht néher bezeichnet
F25.0 5 Schizoaffektive Storung, gegenwartig manisch
F31.4 5 Bipolare affektive Stdrung, gegenwartig schwere depressive

Episode ohne psychotische Symptome
F60.31 5 Emotional instabile Personlichkeitsstorung: Borderline-Typ
F07.8 4 Sonstige organische Personlichkeits- und Verhaltensstorungen

aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder Funktionsstdérung des
Gehirns
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F32.9

F01.0 (Datenschutz)
FO1.1 (Datenschutz)
FO01.2 (Datenschutz)
FO1.3 (Datenschutz)
F01.9 (Datenschutz)
F06.0 (Datenschutz)
F06.7 (Datenschutz)
F06.8 (Datenschutz)
F07.2 (Datenschutz)
F07.9 (Datenschutz)
F10.0 (Datenschutz)
F10.4 (Datenschutz)
F10.7 (Datenschutz)
F11.0 (Datenschutz)
F11.1 (Datenschutz)
F11.2 (Datenschutz)
F12.2 (Datenschutz)
F13.2 (Datenschutz)
F19.2 (Datenschutz)
F20.1 (Datenschutz)
F20.4 (Datenschutz)
F23.0 (Datenschutz)
F25.8 (Datenschutz)
F30.2 (Datenschutz)
F31.0 (Datenschutz)
F31.1 (Datenschutz)
F31.5 (Datenschutz)
F31.6 (Datenschutz)
F32.8 (Datenschutz)
F33.0 (Datenschutz)

Depressive Episode, nicht naher bezeichnet

Vaskulare Demenz mit akutem Beginn

Multiinfarkt-Demenz

Subkortikale vaskulare Demenz

Gemischte kortikale und subkortikale vaskulare Demenz
Vaskulare Demenz, nicht naher bezeichnet

Organische Halluzinose

Leichte kognitive Stérung

Sonstige naher bezeichnete organische psychische Stérungen
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstorung des Gehirns oder
einer korperlichen Krankheit

Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

Nicht naher bezeichnete organische Personlichkeits- und
Verhaltensstorung aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder
Funktionsstdrung des Gehirns

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Restzustand
und verzogert auftretende psychotische Stérung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide: Schédlicher
Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Abhéngigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstorungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Abhéngigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Abhéngigkeitssyndrom

Hebephrene Schizophrenie

Postschizophrene Depression

Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

Sonstige schizoaffektive Storungen

Manie mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig hypomanische Episode
Bipolare affektive Storung, gegenwartig manische Episode ohne
psychotische Symptome

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig gemischte Episode
Sonstige depressive Episoden

Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig leichte Episode
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F41.0 (Datenschutz)
F41.2 (Datenschutz)
F42.0 (Datenschutz)
F43.0 (Datenschutz)
F45.0 (Datenschutz)
F61 (Datenschutz)
F70.1 (Datenschutz)
F71.1 (Datenschutz)
F72.1 (Datenschutz)
F79.0 (Datenschutz)
G20.11 (Datenschutz)
G30.0 (Datenschutz)
G30.9 (Datenschutz)
G31.0 (Datenschutz)
G31.82 (Datenschutz)
R99 (Datenschutz)
S06.5 (Datenschutz)
Z91.8 (Datenschutz)

Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

Angst und depressive Storung, gemischt

Vorwiegend Zwangsgedanken oder Griibelzwang

Akute Belastungsreaktion

Somatisierungsstorung

Kombinierte und andere Personlichkeitsstorungen

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstorung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Schwere Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Nicht nédher bezeichnete Intelligenzminderung: Keine oder
geringfligige Verhaltensstérung

Primares Parkinson-Syndrom mit mafiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Mit Wirkungsfluktuation

Alzheimer-Krankheit mit frihem Beginn

Alzheimer-Krankheit, nicht ndher bezeichnet

Umschriebene Hirnatrophie

Lewy-Korper-Krankheit

Sonstige ungenau oder nicht naher bezeichnete Todesursachen
Traumatische subdurale Blutung

Sonstige naher bezeichnete Risikofaktoren in der Eigenanamnese,
anderenorts nicht klassifiziert

ops-ziffter|Fallzahl | |

9-649.0 4180 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Keine
Therapieeinheit pro Woche

9-617 3706 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Storungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten mit
1 Merkmal

9-618 2889 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten mit
2 Merkmalen

3-200 421 Native Computertomographie des Schadels

9-607 357 Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei Erwachsenen

9-619 324 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstoérungen bei erwachsenen Patienten mit
3 Merkmalen

9-649.50 292 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

9-649.30 282 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Einzeltherapie durch Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche
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9-649.40 274 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche

9-649.31 228 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-984.7 196 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

9-984.8 154 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

9-649.10 128 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.51 116 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 2 Therapieeinheiten pro
Woche

9-9849 89 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 4

3-80x 57 Andere native Magnetresonanztomographie

3-800 53 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

9-649.11 52 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-984.6 39 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

9-649.32 38 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro Woche

1-207.0 37 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

8-630.3 30 Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Therapiesitzung

9-649.52 29 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.20 26 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit
pro Woche

1-206 25 Neurographie

9-61a 21 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen

Storungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten mit
4 Merkmalen

3-24x 17 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

9-984.b 16 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

1-204.2 13 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liguorentnahme

3-203 12 Native Computertomographie von Wirbelséule und Riuckenmark

3-20x 10 Andere native Computertomographie

9-640.06 10 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und

psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei

Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 6 bis zu 12 Stunden pro Tag
9-649.33 10 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:

Einzeltherapie durch Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro Woche

3-22x 9 Andere Computertomographie mit Kontrastmittel

9-984.a 8 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedtirftig nach Pflegegrad 5

9-649.53 7 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten pro
Woche
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3-220 6

9-640.04 6

9-649.12 6

3-82x 4

6-006.a0 4

1-205 (Datenschutz)
1-208.4 (Datenschutz)
1-20a.30 (Datenschutz)
3-035 (Datenschutz)
3-202 (Datenschutz)
3-207 (Datenschutz)
3-222 (Datenschutz)
3-802 (Datenschutz)
3-804 (Datenschutz)
3-806 (Datenschutz)
3-820 (Datenschutz)
6-006.a1 (Datenschutz)
6-006.a3 (Datenschutz)
6-00c.6 (Datenschutz)
8-630.2 (Datenschutz)
9-61b (Datenschutz)
9-626 (Datenschutz)
9-640.05 (Datenschutz)
9-640.08 (Datenschutz)
9-641.10 (Datenschutz)

Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstorungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mindestens 2 bis zu 4 Stunden pro
Tag

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche

Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 75
mg bis unter 125 mg

Elektromyographie [EMG]

Registrierung evozierter Potenziale: Motorisch [MEP]

Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Elektro- und/oder Video-
Nystagmographie

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie des Abdomens
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
Magnetresonanztomographie des Schéadels mit Kontrastmittel
Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 125
mg bis unter 175 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 250
mg bis unter 325 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 12: Esketamin, nasal
Elektrokonvulsionstherapie [EKT]: Grundleistung
Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
5 oder mehr Merkmalen

Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 4 bis zu 6 Stunden pro Tag
Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 18 Stunden pro Tag
Kriseninterventionelle Behandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: Kriseninterventionelle Behandlung durch
Spezialtherapeuten und/oder Pflegefachpersonen: Mehr als 1 bis
1,5 Stunden pro Tag
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9-645.03 (Datenschutz) Indizierter komplexer Entlassungsaufwand bei psychischen und
psychosomat. Stérungen/Verhaltensstor. bei Erwachsenen durch
Spezialtherapeuten und/oder pflegerische Fachpersonen erbracht:
Mehr als 1 bis zu 2 Stunden

9-647.c (Datenschutz)  Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 13 Behandlungstage

9-649.13 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 4 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.15 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 6 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.34 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.35 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 6 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.41 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

9-649.55 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 6 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.56 (Datenschutz)  Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 7 Therapieeinheiten pro

Woche
DiagnosenzuB-46
cp-zitter fFallzeht [ .
F10.3 817 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:

Entzugssyndrom
F43.2 125 Anpassungsstérungen
F20.0 109 Paranoide Schizophrenie
F10.0 54 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Akute

Intoxikation [akuter Rausch]

F10.4 38 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:

Entzugssyndrom mit Delir
F11.3 38 Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:

Entzugssyndrom
F10.2 37 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:

Abhangigkeitssyndrom
F60.31 36 Emotional instabile Personlichkeitsstorung: Borderline-Typ
F13.3 31 Psychische und Verhaltensstorungen durch Sedativa oder

Hypnotika: Entzugssyndrom
F33.1 29 Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige

Episode
F32.1 27 Mittelgradige depressive Episode
F33.2 26 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode

ohne psychotische Symptome
F20.1 20 Hebephrene Schizophrenie
F12.5 19 Psychische und Verhaltensstorungen durch Cannabinoide:

Psychotische Stérung
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F19.3 18 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Entzugssyndrom

F25.0 14 Schizoaffektive Stdérung, gegenwartig manisch

FO05.1 12 Delir bei Demenz

F19.2 12 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Abhangigkeitssyndrom

F10.7 11 Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Restzustand
und verzdogert auftretende psychotische Stérung

F19.5 10 Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen

Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Psychotische Stdrung

F23.1 9 Akute polymorphe psychotische Stérung mit Symptomen einer
Schizophrenie

F61 9 Kombinierte und andere Personlichkeitsstérungen

F12.3 7 Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Entzugssyndrom

F15.3 7 Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,

einschliel3lich Koffein: Entzugssyndrom

F32.2 7 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome

F06.3 6 Organische affektive Stérungen

F25.1 6 Schizoaffektive Storung, gegenwartig depressiv

F05.8 5 Sonstige Formen des Delirs

F07.0 5 Organische Personlichkeitsstérung

F12.2 5 Psychische und Verhaltensstérungen durch Cannabinoide:
Abhéngigkeitssyndrom

F15.5 5 Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschliel3lich Koffein: Psychotische Stérung

F23.0 5 Akute polymorphe psychotische Stérung ohne Symptome einer
Schizophrenie

F31.4 5 Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode ohne psychotische Symptome

F33.3 5 Rezidivierende depressive Storung, gegenwartig schwere Episode
mit psychotischen Symptomen

F41.0 5 Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

F06.2 4 Organische wahnhafte [schizophreniforme] Stérung

F10.6 4 Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Amnestisches
Syndrom

F15.2 4 Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieRlich Koffein: Abhangigkeitssyndrom

F31.2 4 Bipolare affektive Storung, gegenwartig manische Episode mit
psychotischen Symptomen

F32.3 4 Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

E51.2 (Datenschutz)  Wernicke-Enzephalopathie

FO3 (Datenschutz)  Nicht naher bezeichnete Demenz

FO4 (Datenschutz)  Organisches amnestisches Syndrom, nicht durch Alkohol oder

andere psychotrope Substanzen bedingt
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F05.0 (Datenschutz)
F05.9 (Datenschutz)
F06.0 (Datenschutz)
F06.6 (Datenschutz)
F06.7 (Datenschutz)
F06.8 (Datenschutz)
F07.2 (Datenschutz)
F07.8 (Datenschutz)
F10.1 (Datenschutz)
F10.5 (Datenschutz)
F11.0 (Datenschutz)
F11.2 (Datenschutz)
F11.5 (Datenschutz)
F13.0 (Datenschutz)
F13.4 (Datenschutz)
F14.0 (Datenschutz)
F14.3 (Datenschutz)
F15.0 (Datenschutz)
F19.0 (Datenschutz)
F19.7 (Datenschutz)
F20.2 (Datenschutz)
F20.5 (Datenschutz)
F21 (Datenschutz)
F22.0 (Datenschutz)
F22.8 (Datenschutz)
F23.2 (Datenschutz)
F23.3 (Datenschutz)
F25.2 (Datenschutz)
F25.8 (Datenschutz)
F30.2 (Datenschutz)

Delir ohne Demenz

Delir, nicht naher bezeichnet

Organische Halluzinose

Organische emotional labile [asthenische] Stérung

Leichte kognitive Stérung

Sonstige naher bezeichnete organische psychische Stérungen
aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstérung des Gehirns oder
einer korperlichen Krankheit

Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

Sonstige organische Personlichkeits- und Verhaltensstorungen
aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder Funktionsstorung des
Gehirns

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Schadlicher
Gebrauch

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Psychotische
Storung

Psychische und Verhaltensstorungen durch Opioide: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Opioide:
Abhangigkeitssyndrom

Psychische und Verhaltensstorungen durch Opioide: Psychotische
Storung

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Entzugssyndrom mit Delir

Psychische und Verhaltensstorungen durch Kokain: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch Kokain:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch andere Stimulanzien,
einschlieBlich Koffein: Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Akute Intoxikation [akuter Rausch]

Psychische und Verhaltensstérungen durch multiplen
Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen:
Restzustand und verzdgert auftretende psychotische Stérung

Katatone Schizophrenie

Schizophrenes Residuum

Schizotype Stérung

Wahnhafte Stérung

Sonstige anhaltende wahnhafte Stérungen

Akute schizophreniforme psychotische Stérung

Sonstige akute vorwiegend wahnhafte psychotische Stérungen
Gemischte schizoaffektive Storung

Sonstige schizoaffektive Storungen

Manie mit psychotischen Symptomen
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F31.1 (Datenschutz)
F31.3 (Datenschutz)
F31.5 (Datenschutz)
F31.6 (Datenschutz)
F32.0 (Datenschutz)
F40.01 (Datenschutz)
F41.1 (Datenschutz)
F41.2 (Datenschutz)
F43.0 (Datenschutz)
F43.1 (Datenschutz)
F44.88 (Datenschutz)
F45.2 (Datenschutz)
F45.41 (Datenschutz)
F60.9 (Datenschutz)
F70.1 (Datenschutz)
F71.1 (Datenschutz)
F79.1 (Datenschutz)
F90.0 (Datenschutz)
F90.1 (Datenschutz)
G30.1 (Datenschutz)
G30.8 (Datenschutz)

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig manische Episode ohne
psychotische Symptome

Bipolare affektive Storung, gegenwartig leichte oder mittelgradige
depressive Episode

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig schwere depressive
Episode mit psychotischen Symptomen

Bipolare affektive Stérung, gegenwartig gemischte Episode
Leichte depressive Episode

Agoraphobie: Mit Panikstorung

Generalisierte Angststorung

Angst und depressive Stérung, gemischt

Akute Belastungsreaktion

Posttraumatische Belastungsstdrung

Sonstige dissoziative Storungen [Konversionsstorungen]
Hypochondrische Stérung

Chronische Schmerzstérung mit somatischen und psychischen
Faktoren

Personlichkeitsstérung, nicht naher bezeichnet

Leichte Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstérung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Mittelgradige Intelligenzminderung: Deutliche Verhaltensstorung, die
Beobachtung oder Behandlung erfordert

Nicht nédher bezeichnete Intelligenzminderung: Deutliche
Verhaltensstérung, die Beobachtung oder Behandlung erfordert
Einfache Aktivitats- und Aufmerksamkeitsstérung

Hyperkinetische Stoérung des Sozialverhaltens

Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

Sonstige Alzheimer-Krankheit

OPS Ziffer Falizah Bezeichnung

9-617

9-649.0

9-649.50

9-618

9-607

9-649.40

3251

2652

1577

1342

1201

847

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
1 Merkmal

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen: Keine
Therapieeinheit pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 1 Therapieeinheit pro
Woche

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
2 Merkmalen

Regelbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 0,05 bis 1
Therapieeinheit pro Woche
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9-649.51 345 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 2 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.30 293 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 1 Therapieeinheit pro Woche

9-649.20 241 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Arzte: Mehr als 0,05 bis 1 Therapieeinheit
pro Woche

9-649.31 220 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 2 Therapieeinheiten pro Woche

9-649.52 162 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 3 Therapieeinheiten pro
Woche

9-619 149 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei erwachsenen Patienten mit
3 Merkmalen

3-200 116 Native Computertomographie des Schadels

9-984.7 97 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

9-649.53 80 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 4 Therapieeinheiten pro
Woche

9-984.8 76 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

3-80x 54 Andere native Magnetresonanztomographie

9-984.6 54 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

3-800 47 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

9-649.54 41 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 5 Therapieeinheiten pro
Woche

9-647.m 39 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 21 Behandlungstage

9-649.32 39 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 3 Therapieeinheiten pro Woche

9-984.9 38 Pflegebedurftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

9-647.0 33 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 1 Behandlungstag

9-647.e 31 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 15 Behandlungstage

9-647.8 29 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 9 Behandlungstage

9-6479 29 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 10 Behandlungstage

9-649.55 26 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 6 Therapieeinheiten pro
Woche

9-6la 24 Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen

Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
4 Merkmalen

9-647.c 24 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 13 Behandlungstage
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1-206 2 Neurographie

9-647.a 23 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 11 Behandlungstage

9-649.33 23 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 4 Therapieeinheiten pro Woche

9-640.04 22 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und

psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mindestens 2 bis zu 4 Stunden pro

Tag

9-647.b 22 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 12 Behandlungstage

9-647.7 21 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhéangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 8 Behandlungstage

9-647.d 21 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 14 Behandlungstage

9-649.10 20 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 1 Therapieeinheit pro Woche

3-035 18 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

9-649.56 16 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 7 Therapieeinheiten pro
Woche

9-647.f 14 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 16 Behandlungstage

1-207.0 13 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

9-647.6 13 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 7 Behandlungstage

9-640.05 12 Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und

psychosomatischen Stoérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 4 bis zu 6 Stunden pro Tag

3-20x 10 Andere native Computertomographie

9-647.9 10 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 17 Behandlungstage

9-649.11 9 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 2 Therapieeinheiten pro Woche

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

3-24x 8 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

3-802 7 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Rickenmark

3-22x 6 Andere Computertomographie mit Kontrastmittel

9-647.1 6 Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 2 Behandlungstage

9-649.57 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 8 Therapieeinheiten pro
Woche

9-649.58 6 Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 9 Therapieeinheiten pro
Woche
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6-006.a1 5
9-640.06 5
9-649.34 5
9-649.59 5
3-220 4
3-82x 4
6-006.a0 4
6-006.a3 4
9-647.k 4
9-649.41 4
9-649.5b 4
1-204.2 (Datenschutz)
1-208.2 (Datenschutz)
1-208.6  (Datenschutz)
3-202 (Datenschutz)
3-203 (Datenschutz)
3-207 (Datenschutz)
3-222 (Datenschutz)
3-225 (Datenschutz)
3-820 (Datenschutz)
3-823 (Datenschutz)
6-006.a4 (Datenschutz)
6-006.a5 (Datenschutz)
6-006.a9 (Datenschutz)
6-006.aa (Datenschutz)
9-61b (Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 125
mg bis unter 175 mg

Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 6 bis zu 12 Stunden pro Tag

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 5 Therapieeinheiten pro Woche
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 10 Therapieeinheiten pro
Woche

Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel
Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 75
mg bis unter 125 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 250
mg bis unter 325 mg

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 20 Behandlungstage

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Gruppentherapie durch Psychologen: Mehr als 1 bis 2
Therapieeinheiten pro Woche

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 12 Therapieeinheiten pro
Woche

Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

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

Native Computertomographie des Thorax

Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark
Native Computertomographie des Abdomens
Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riuckenmark mit
Kontrastmittel

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 325
mg bis unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 400
mg bis unter 475 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 700
mg bis unter 775 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Paliperidon, parenteral: 775
mg bis unter 850 mg

Intensivbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstorungen bei erwachsenen Patienten mit
5 oder mehr Merkmalen
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9-626

9-640.08

9-642

9-645.03

9-645.13

9-647.2
9-647.3
9-647.5
9-647.h
9-647.
9-647.n
9-647.p
9-647.u
9-649.12
9-649.13
9-649.15
9-649.36
9-649.37

9-649.5a

9-984.a

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

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

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Psychotherapeutische Komplexbehandlung bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen

Erhohter Betreuungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstorungen bei
Erwachsenen: 1:1-Betreuung: Mehr als 18 Stunden pro Tag
Integrierte klinisch-psychosomatisch-psychotherapeutische
Komplexbehandlung bei psychischen und psychosomatischen
Stérungen und Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

Indizierter komplexer Entlassungsaufwand bei psychischen und
psychosomat. Stérungen/Verhaltensstor. bei Erwachsenen durch
Spezialtherapeuten und/oder pflegerische Fachpersonen erbracht:
Mehr als 1 bis zu 2 Stunden

Indizierter komplexer Entlassungsaufwand bei psychischen und
psychosomatischen Stérungen und Verhaltensstérungen bei
Erwachsenen durch Arzte und/oder Psychologen erbracht: Mehr als
1 bis zu 2 Stunden

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhéngigkeitskranker
bei Erwachsenen: 3 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 4 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 6 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 18 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 19 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 22 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 23 Behandlungstage

Spezifische qualifizierte Entzugsbehandlung Abhangigkeitskranker
bei Erwachsenen: 28 Behandlungstage

Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 3 Therapieeinheiten pro Woche
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 4 Therapieeinheiten pro Woche
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Arzte: 6 Therapieeinheiten pro Woche
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 7 Therapieeinheiten pro Woche
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Psychologen: 8 Therapieeinheiten pro Woche
Anzahl der Therapieeinheiten pro Woche bei Erwachsenen:
Einzeltherapie durch Spezialtherapeuten: 11 Therapieeinheiten pro
Woche

Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5
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163.4 139 Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

F45.41 94 Chronische Schmerzstérung mit somatischen und psychischen
Faktoren

G40.2 71 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit komplexen fokalen Anféallen

G61.8 39 Sonstige Polyneuritiden

R26.8 38 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen des Ganges und
der Mobilitat

R55 38 Synkope und Kollaps

H81.1 36 Benigner paroxysmaler Schwindel

G62.88 29 Sonstige naher bezeichnete Polyneuropathien

R42 29 Schwindel und Taumel

R51 28 Kopfschmerz

G43.1 24 Migrane mit Aura [Klassische Migrane]

H81.2 24 Neuropathia vestibularis

G35.11 23 Multiple Sklerose mit vorherrschend schubférmigem Verlauf: Mit
Angabe einer akuten Exazerbation oder Progression

G45.02 23 Arteria-vertebralis-Syndrom mit Basilaris-Symptomatik: Komplette
Ruckbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

163.1 22 Hirninfarkt durch Embolie prazerebraler Arterien

G40.1 21 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie
und epileptische Syndrome mit einfachen fokalen Anféllen

163.3 21 Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien

G35.31 20 Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf: Mit Angabe
einer akuten Exazerbation oder Progression

G43.2 20 Status migraenosus

G44.2 20 Spannungskopfschmerz

G45.12 20 Arteria-carotis-interna-Syndrom (halbseitig): Komplette Rickbildung
innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G51.0 20 Fazialisparese

G30.1 19 Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

G20.11 18 Priméres Parkinson-Syndrom mit magiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Mit Wirkungsfluktuation

G40.3 16 Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome

M54.4 15 Lumboischialgie

H81.3 14 Sonstiger peripherer Schwindel

G20.10 13 Priméares Parkinson-Syndrom mit maRiger bis schwerer
Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation

195.1 13 Orthostatische Hypotonie

R20.2 13 Parasthesie der Haut

E86 12 Volumenmangel

G43.0 12 Migrane ohne Aura [Gewohnliche Migrane]

163.0 12 Hirninfarkt durch Thrombose prézerebraler Arterien

163.8 12 Sonstiger Hirninfarkt

M50.1 12 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

M54.2 12 Zervikalneuralgie

R20.1 12 Hypasthesie der Haut
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F44 5 1 Dissoziative Krampfanfélle

G12.2 11 Motoneuron-Krankheit

G20.21 11 Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung: Mit
Wirkungsfluktuation

G35.0 11 Erstmanifestation einer multiplen Sklerose

G45.13 11 Arteria-carotis-interna-Syndrom (halbseitig): Komplette Rickbildung
innerhalb von weniger als 1 Stunde

G45.42 11 Transiente globale Amnesie [amnestische Episode]: Komplette
Ruckbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G45.82 11 Sonstige zerebrale transitorische Ischamie und verwandte
Syndrome: Komplette Rickbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G45.99 11 Zerebrale transitorische Ischamie, nicht ndher bezeichnet: Verlauf
der Rickbildung nicht naher bezeichnet

M48.06 11 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

M51.1 11 Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Radikulopathie

G25.81 10 Syndrom der unruhigen Beine [Restless-Legs-Syndrom]

M53.1 10 Zervikobrachial-Syndrom

S06.0 10 Gehirnerschitterung

G35.21 9 Multiple Sklerose mit primar-chronischem Verlauf: Mit Angabe einer
akuten Exazerbation oder Progression

G45.03 9 Arteria-vertebralis-Syndrom mit Basilaris-Symptomatik: Komplette

Ruckbildung innerhalb von weniger als 1 Stunde

G50.0 9 Trigeminusneuralgie

H81.8 9 Sonstige Stérungen der Vestibularfunktion

163.5 9 Hirninfarkt durch nicht néher bezeichneten Verschluss oder Stenose
zerebraler Arterien

R40.0 9 Somnolenz

G20.00 8 Priméres Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer
Beeintrachtigung: Ohne Wirkungsfluktuation

G20.01 8 Priméares Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer
Beeintrachtigung: Mit Wirkungsfluktuation

G40.5 8 Spezielle epileptische Syndrome

G41.2 8 Status epilepticus mit komplexfokalen Anféllen

G44.0 8 Cluster-Kopfschmerz

G45.92 8 Zerebrale transitorische Ischamie, nicht naher bezeichnet:
Komplette Rickbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G61.0 8 Guillain-Barré-Syndrom

G91.20 8 Idiopathischer Normaldruckhydrozephalus

H81.0 8 Méniere-Krankheit

M51.2 8 Sonstige ndher bezeichnete Bandscheibenverlagerung

N39.0 8 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht néher bezeichnet

R20.8 8 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Sensibilitatsstorungen der
Haut

B02.3 7 Zoster ophthalmicus

G30.8 7 Sonstige Alzheimer-Krankheit

G35.10 7 Multiple Sklerose mit vorherrschend schubférmigem Verlauf: Ohne
Angabe einer akuten Exazerbation oder Progression
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G35.30 7 Multiple Sklerose mit sekundar-chronischem Verlauf: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation oder Progression

G40.4 7 Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome

G93.3 7 Chronisches Mudigkeitssyndrom [Chronic fatigue syndrome]

M54.16 7 Radikulopathie: Lumbalbereich

M54.5 7 Kreuzschmerz

A69.2 6 Lyme-Krankheit

B02.2 6 Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems

F05.8 6 Sonstige Formen des Delirs

G62.9 6 Polyneuropathie, nicht nédher bezeichnet

R41.0 6 Orientierungsstorung, nicht naher bezeichnet

C79.3 5 Sekundare bosartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute

E11.40 5 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit neurologischen Komplikationen: Nicht
als entgleist bezeichnet

E87.1 5 Hypoosmolalitdt und Hyponatriamie

F01.8 5 Sonstige vaskulare Demenz

G04.8 5 Sonstige Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis

G21.1 5 Sonstiges arzneimittelinduziertes Parkinson-Syndrom

G40.8 5 Sonstige Epilepsien

G41.8 5 Sonstiger Status epilepticus

G43.8 5 Sonstige Migrane

G45.33 5 Amaurosis fugax: Komplette Ruckbildung innerhalb von weniger als
1 Stunde

110.01 5 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven
Krise

M48.02 5 Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

M50.2 5 Sonstige zervikale Bandscheibenverlagerung

M54.12 5 Radikulopathie: Zervikalbereich

R26.0 5 Ataktischer Gang

R56.8 5 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Krampfe

S06.5 5 Traumatische subdurale Blutung

S06.6 5 Traumatische subarachnoidale Blutung

FO3 4 Nicht naher bezeichnete Demenz

G21.8 4 Sonstiges sekundares Parkinson-Syndrom

G30.0 4 Alzheimer-Krankheit mit fruihem Beginn

G41.0 4 Grand-mal-Status

G45.22 4 Multiple und bilaterale Syndrome der extrazerebralen
hirnversorgenden Arterien: Komplette Rickbildung innerhalb von 1
bis 24 Stunden

G54.0 4 Lasionen des Plexus brachialis

G56.2 4 Lasion des N. ulnaris

G57.3 4 Lasion des N. fibularis (peronaeus) communis

G70.0 4 Myasthenia gravis

H53.2 4 Diplopie

164 4 Schlaganfall, nicht als Blutung oder Infarkt bezeichnet

167.88 4 Sonstige néher bezeichnete zerebrovaskulare Krankheiten

M53.0 4 Zervikozephales Syndrom
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M80.08 4

A41.9 (Datenschutz)
A84.1 (Datenschutz)
A87.8 (Datenschutz)
A87.9 (Datenschutz)
B01.8 (Datenschutz)
B02.0 (Datenschutz)
B02.1 (Datenschutz)
B02.8 (Datenschutz)
B34.9 (Datenschutz)
B99 (Datenschutz)
C19 (Datenschutz)
C71.0 (Datenschutz)
C71.2 (Datenschutz)
C71.3 (Datenschutz)
C71.9 (Datenschutz)
D32.1 (Datenschutz)
D37.0 (Datenschutz)
D43.0 (Datenschutz)
D43.1 (Datenschutz)
D43.2 (Datenschutz)
D47.2 (Datenschutz)
D48.7 (Datenschutz)
D86.8 (Datenschutz)
E06.0 (Datenschutz)
E06.3 (Datenschutz)
E11.61 (Datenschutz)
E53.8 (Datenschutz)
E85.4 (Datenschutz)
F01.2 (Datenschutz)
FO1.3 (Datenschutz)
F05.0 (Datenschutz)
F05.1 (Datenschutz)
F05.9 (Datenschutz)
F06.7 (Datenschutz)
F07.2 (Datenschutz)
F10.0 (Datenschutz)

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

Sepsis, nicht naher bezeichnet

Mitteleuropaische Enzephalitis, durch Zecken ubertragen
Sonstige Virusmeningitis

Virusmeningitis, nicht ndher bezeichnet

Varizellen mit sonstigen Komplikationen
Zoster-Enzephalitis

Zoster-Meningitis

Zoster mit sonstigen Komplikationen

Virusinfektion, nicht naher bezeichnet

Sonstige und nicht naher bezeichnete Infektionskrankheiten
Bosartige Neubildung am Rektosigmoid, Ubergang

Bdsartige Neubildung: Zerebrum, ausgenommen Hirnlappen und
Ventrikel

Bdsartige Neubildung: Temporallappen

Bdsartige Neubildung: Parietallappen

Bosartige Neubildung: Gehirn, nicht nédher bezeichnet

Gutartige Neubildung: Ruckenmarkh&ute

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Lippe,
Mundhohle und Pharynx

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn,
supratentoriell

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn,
infratentoriell

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Gehirn, nicht
naher bezeichnet

Monoklonale Gammopathie unbestimmter Signifikanz [MGUS]

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige
naher bezeichnete Lokalisationen

Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen
Akute Thyreoiditis

Autoimmunthyreoiditis

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen néher bezeichneten
Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

Mangel an sonstigen ndher bezeichneten Vitaminen des Vitamin-B-
Komplexes

Organbegrenzte Amyloidose

Subkortikale vaskulare Demenz

Gemischte kortikale und subkortikale vaskulare Demenz
Delir ohne Demenz

Delir bei Demenz

Delir, nicht néher bezeichnet

Leichte kognitive Stérung

Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma
Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Akute
Intoxikation [akuter Rausch]
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F10.3 (Datenschutz)
F10.4 (Datenschutz)
F10.6 (Datenschutz)
F13.3 (Datenschutz)
F23.1 (Datenschutz)
F23.2 (Datenschutz)
F32.1 (Datenschutz)
F32.2 (Datenschutz)
F32.3 (Datenschutz)
F32.8 (Datenschutz)
F33.1 (Datenschutz)
F33.2 (Datenschutz)
F40.01 (Datenschutz)
F41.0 (Datenschutz)
F43.0 (Datenschutz)
F43.2 (Datenschutz)
F44.2 (Datenschutz)
F44.4 (Datenschutz)
F44.88 (Datenschutz)
F45.0 (Datenschutz)
F45.8 (Datenschutz)
F45.9 (Datenschutz)
F48.0 (Datenschutz)
F53.1 (Datenschutz)
F90.9 (Datenschutz)
G00.0 (Datenschutz)
G00.9 (Datenschutz)
G03.0 (Datenschutz)
GO08 (Datenschutz)
G10 (Datenschutz)
Gl1.4 (Datenschutz)
G11.8 (Datenschutz)
G20.20 (Datenschutz)
G21.0 (Datenschutz)
G23.1 (Datenschutz)
G24.4 (Datenschutz)
G25.0 (Datenschutz)

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol:
Entzugssyndrom mit Delir

Psychische und Verhaltensstérungen durch Alkohol: Amnestisches
Syndrom

Psychische und Verhaltensstérungen durch Sedativa oder
Hypnotika: Entzugssyndrom

Akute polymorphe psychotische Stérung mit Symptomen einer
Schizophrenie

Akute schizophreniforme psychotische Stérung

Mittelgradige depressive Episode

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen
Sonstige depressive Episoden

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig mittelgradige
Episode

Rezidivierende depressive Stérung, gegenwartig schwere Episode
ohne psychotische Symptome

Agoraphobie: Mit Panikstérung

Panikstorung [episodisch paroxysmale Angst]

Akute Belastungsreaktion

Anpassungsstorungen

Dissoziativer Stupor

Dissoziative Bewegungsstorungen

Sonstige dissoziative Stoérungen [Konversionsstorungen]
Somatisierungsstérung

Sonstige somatoforme Stérungen

Somatoforme Stdrung, nicht naher bezeichnet

Neurasthenie

Schwere psychische und Verhaltensstérungen im Wochenbett,
anderenorts nicht klassifiziert

Hyperkinetische Stérung, nicht ndher bezeichnet

Meningitis durch Haemophilus influenzae

Bakterielle Meningitis, nicht naher bezeichnet

Nichteitrige Meningitis

Intrakranielle und intraspinale Phlebitis und Thrombophlebitis
Chorea Huntington

Hereditare spastische Paraplegie

Sonstige hereditéare Ataxien

Priméares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintréachtigung:
Ohne Wirkungsfluktuation

Malignes Neuroleptika-Syndrom

Progressive supranukleare Ophthalmoplegie [Steele-Richardson-
Olszewski-Syndrom]

Idiopathische orofaziale Dystonie

Essentieller Tremor
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G25.1 (Datenschutz)
G25.2 (Datenschutz)
G25.3 (Datenschutz)
G30.9 (Datenschutz)
G31.0 (Datenschutz)
G31.82 (Datenschutz)
G31.88 (Datenschutz)
G31.9 (Datenschutz)
G35.20 (Datenschutz)
G36.0 (Datenschutz)
G37.8 (Datenschutz)
G40.08 (Datenschutz)
G40.09 (Datenschutz)
G40.9 (Datenschutz)
G43.3 (Datenschutz)
G44.1 (Datenschutz)
G44.3 (Datenschutz)
G44.4 (Datenschutz)
G44.8 (Datenschutz)
G45.09 (Datenschutz)
G45.19 (Datenschutz)
G45.32 (Datenschutz)
G45.43 (Datenschutz)
G45.83 (Datenschutz)
G45.89 (Datenschutz)
G45.93 (Datenschutz)
G47.31 (Datenschutz)
G50.1 (Datenschutz)
G50.8 (Datenschutz)
G51.2 (Datenschutz)
G52.1 (Datenschutz)
G5h2.7 (Datenschutz)
G54.8 (Datenschutz)

Arzneimittelinduzierter Tremor

Sonstige néher bezeichnete Tremorformen

Myoklonus

Alzheimer-Krankheit, nicht ndher bezeichnet

Umschriebene Hirnatrophie

Lewy-Korper-Krankheit

Sonstige naher bezeichnete degenerative Krankheiten des
Nervensystems

Degenerative Krankheit des Nervensystems, nicht naher bezeichnet

Multiple Sklerose mit priméar-chronischem Verlauf: Ohne Angabe
einer akuten Exazerbation oder Progression

Neuromyelitis optica [Devic-Krankheit]

Sonstige ndher bezeichnete demyelinisierende Krankheiten des
Zentralnervensystems

Sonstige lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische
Epilepsie und epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anféllen

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

Epilepsie, nicht naher bezeichnet

Komplizierte Migréne

Vasomotorischer Kopfschmerz, anderenorts nicht klassifiziert
Chronischer posttraumatischer Kopfschmerz
Arzneimittelinduzierter Kopfschmerz, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige naher bezeichnete Kopfschmerzsyndrome

Arteria-vertebralis-Syndrom mit Basilaris-Symptomatik: Verlauf der
Ruckbildung nicht ndher bezeichnet

Arteria-carotis-interna-Syndrom (halbseitig): Verlauf der Riickbildung
nicht ndher bezeichnet

Amaurosis fugax: Komplette Ruckbildung innerhalb von 1 bis 24
Stunden

Transiente globale Amnesie [amnestische Episode]: Komplette
Ruckbildung innerhalb von weniger als 1 Stunde

Sonstige zerebrale transitorische Ischamie und verwandte
Syndrome: Komplette Riickbildung innerhalb von weniger als 1
Stunde

Sonstige zerebrale transitorische Ischdmie und verwandte
Syndrome: Verlauf der Ruckbildung nicht ndher bezeichnet
Zerebrale transitorische Ischamie, nicht ndher bezeichnet:
Komplette Rickbildung innerhalb von weniger als 1 Stunde
Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom

Atypischer Gesichtsschmerz

Sonstige Krankheiten des N. trigeminus
Melkersson-Rosenthal-Syndrom

Krankheiten des N. glossopharyngeus [IX. Hirnnerv]
Krankheiten mehrerer Hirnnerven

Sonstige Krankheiten von Nervenwurzeln und Nervenplexus
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G54.9 (Datenschutz)
G56.3 (Datenschutz)
G57.0 (Datenschutz)
G57.8 (Datenschutz)
G58.0 (Datenschutz)
G58.8 (Datenschutz)
G60.8 (Datenschutz)
G61.9 (Datenschutz)
G62.1 (Datenschutz)
G62.2 (Datenschutz)
G62.80 (Datenschutz)
G71.0 (Datenschutz)
G72.0 (Datenschutz)
G72.3 (Datenschutz)
G72.88 (Datenschutz)
G81.0 (Datenschutz)
G81.1 (Datenschutz)
G82.03 (Datenschutz)
G82.13 (Datenschutz)
G82.23 (Datenschutz)
G82.29 (Datenschutz)
G82.39 (Datenschutz)
G82.40 (Datenschutz)
G82.49 (Datenschutz)
G83.1 (Datenschutz)
G83.2 (Datenschutz)
G83.41 (Datenschutz)
G90.2 (Datenschutz)
G93.2 (Datenschutz)
G93.4 (Datenschutz)
G95.88 (Datenschutz)
G96.0 (Datenschutz)
G97.1 (Datenschutz)
H34.2 (Datenschutz)
H35.5 (Datenschutz)
H46 (Datenschutz)
H47.0 (Datenschutz)
H49.1 (Datenschutz)
H49.2 (Datenschutz)
H53.1 (Datenschutz)
H53.8 (Datenschutz)

Krankheit von Nervenwurzeln und Nervenplexus, nicht naher
bezeichnet

Lasion des N. radialis

Lasion des N. ischiadicus

Sonstige Mononeuropathien der unteren Extremitat
Interkostalneuropathie

Sonstige naher bezeichnete Mononeuropathien
Sonstige hereditare und idiopathische Neuropathien
Polyneuritis, nicht néher bezeichnet
Alkohol-Polyneuropathie

Polyneuropathie durch sonstige toxische Agenzien
Critical-illness-Polyneuropathie

Muskeldystrophie

Arzneimittelinduzierte Myopathie

Periodische Lahmung

Sonstige néher bezeichnete Myopathien

Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie

Spastische Hemiparese und Hemiplegie

Schlaffe Paraparese und Paraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Spastische Paraparese und Paraplegie: Chronische inkomplette
Querschnittlahmung

Paraparese und Paraplegie, nicht naher bezeichnet: Chronische
inkomplette Querschnittlahmung

Paraparese und Paraplegie, nicht naher bezeichnet: Nicht naher
bezeichnet

Schlaffe Tetraparese und Tetraplegie: Nicht naher bezeichnet
Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Akute komplette
Querschnittldhmung nichttraumatischer Genese

Spastische Tetraparese und Tetraplegie: Nicht naher bezeichnet
Monoparese und Monoplegie einer unteren Extremitat
Monoparese und Monoplegie einer oberen Extremitét
Inkomplettes Cauda- (equina-) Syndrom

Horner-Syndrom

Benigne intrakranielle Hypertension [Pseudotumor cerebri]
Enzephalopathie, nicht naher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten des Rickenmarkes
Austritt von Liquor cerebrospinalis

Sonstige Reaktion auf Spinal- und Lumbalpunktion

Sonstiger Verschluss retinaler Arterien

Hereditare Netzhautdystrophie

Neuritis nervi optici

Affektionen des N. opticus, anderenorts nicht klassifiziert
Lahmung des N. trochlearis [IV. Hirnnerv]

Lahmung des N. abducens [VI. Hirnnerv]

Subjektive Sehstdrungen

Sonstige Sehstérungen
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H53.9 (Datenschutz)
H66.0 (Datenschutz)
H81.4 (Datenschutz)
H81.9 (Datenschutz)
H83.0 (Datenschutz)
H93.1 (Datenschutz)
H93.3 (Datenschutz)
121.2 (Datenschutz)
135.0 (Datenschutz)
144.1 (Datenschutz)
147.2 (Datenschutz)
148.0 (Datenschutz)
148.2 (Datenschutz)
149.8 (Datenschutz)
160.4 (Datenschutz)
160.8 (Datenschutz)
161.0 (Datenschutz)
161.1 (Datenschutz)
161.3 (Datenschutz)
162.02 (Datenschutz)
163.2 (Datenschutz)
163.9 (Datenschutz)
167.2 (Datenschutz)
172.0 (Datenschutz)
172.5 (Datenschutz)
173.8 (Datenschutz)
180.28 (Datenschutz)
J01.2 (Datenschutz)
J10.0 (Datenschutz)
J12.8 (Datenschutz)
J15.9 (Datenschutz)
J18.0 (Datenschutz)
J18.8 (Datenschutz)
J18.9 (Datenschutz)
J22 (Datenschutz)
J32.2 (Datenschutz)
J38.01 (Datenschutz)
J44.19 (Datenschutz)
K52.1 (Datenschutz)
M06.90 (Datenschutz)
M13.0 (Datenschutz)
M17.1 (Datenschutz)

Sehstdrung, nicht ndher bezeichnet

Akute eitrige Otitis media

Schwindel zentralen Ursprungs

Storung der Vestibularfunktion, nicht ndher bezeichnet
Labyrinthitis

Tinnitus aurium

Krankheiten des N. vestibulocochlearis [VIII. Hirnnerv]

Akuter transmuraler Myokardinfarkt an sonstigen Lokalisationen
Aortenklappenstenose

Atrioventrikuléarer Block 2. Grades

Ventrikulare Tachykardie

Vorhofflimmern, paroxysmal

Vorhofflimmern, permanent

Sonstige naher bezeichnete kardiale Arrhythmien
Subarachnoidalblutung, von der A. basilaris ausgehend
Sonstige Subarachnoidalblutung

Intrazerebrale Blutung in die GroZhirnhemisphare, subkortikal
Intrazerebrale Blutung in die Gro3hirnhemisphare, kortikal
Intrazerebrale Blutung in den Hirnstamm

Nichttraumatische subdurale Blutung: Chronisch

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder Stenose
préazerebraler Arterien

Hirninfarkt, nicht naher bezeichnet

Zerebrale Atherosklerose

Aneurysma und Dissektion der A. carotis

Aneurysma und Dissektion sonstiger prazerebraler Arterien
Sonstige ndher bezeichnete periphere Gefallkrankheiten

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer Gefalle
der unteren Extremitaten

Akute Sinusitis ethmoidalis

Grippe mit Pneumonie, saisonale Influenzaviren nachgewiesen
Pneumonie durch sonstige Viren

Bakterielle Pneumonie, nicht naher bezeichnet
Bronchopneumonie, nicht nédher bezeichnet

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht néaher bezeichnet
Pneumonie, nicht naher bezeichnet

Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet
Chronische Sinusitis ethmoidalis

Lahmung der Stimmlippen und des Kehlkopfes: Einseitig, partiell
Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation,
nicht naher bezeichnet: FEV1 nicht ndher bezeichnet

Toxische Gastroenteritis und Kolitis

Chronische Polyarthritis, nicht naher bezeichnet: Mehrere
Lokalisationen

Polyarthritis, nicht naher bezeichnet
Sonstige primére Gonarthrose
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M19.05 (Datenschutz)
M19.91 (Datenschutz)
M25.56 (Datenschutz)
M35.3 (Datenschutz)
M42.12 (Datenschutz)
M43.16 (Datenschutz)
M46.23 (Datenschutz)
M46.46 (Datenschutz)
M47.02 (Datenschutz)
M47.12 (Datenschutz)
M47.22 (Datenschutz)
M47.26 (Datenschutz)
M47.82 (Datenschutz)
M48.00 (Datenschutz)
M50.0 (Datenschutz)
M51.0 (Datenschutz)
M54.17 (Datenschutz)
M54.18 (Datenschutz)
M54.6 (Datenschutz)
M54.84 (Datenschutz)
M54.94 (Datenschutz)
M62.88 (Datenschutz)
M65.83 (Datenschutz)
M67.48 (Datenschutz)
M76.0 (Datenschutz)
M79.10 (Datenschutz)
M79.18 (Datenschutz)
M79.64 (Datenschutz)
M80.95 (Datenschutz)
N10 (Datenschutz)
N17.93 (Datenschutz)
N18.89 (Datenschutz)
Q03.8 (Datenschutz)
Q04.8 (Datenschutz)
R06.4 (Datenschutz)

Primare Arthrose sonstiger Gelenke: Beckenregion und
Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte, Huftgelenk,
lliosakralgelenk]

Arthrose, nicht ndher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Polymyalgia rheumatica

Osteochondrose der Wirbelsaule beim Erwachsenen:
Zervikalbereich

Spondylolisthesis: Lumbalbereich

Wirbelosteomyelitis: Zervikothorakalbereich

Diszitis, nicht n&her bezeichnet: Lumbalbereich
Arteria-spinalis-anterior-Kkompressionssyndrom und Arteria-
vertebralis-Kompressionssyndrom: Zervikalbereich

Sonstige Spondylose mit Myelopathie: Zervikalbereich

Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Zervikalbereich
Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Lumbalbereich
Sonstige Spondylose: Zervikalbereich

Spinal(kanal)stenose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
Zervikaler Bandscheibenschaden mit Myelopathie

Lumbale und sonstige Bandscheibenschaden mit Myelopathie
Radikulopathie: Lumbosakralbereich

Radikulopathie: Sakral- und Sakrokokzygealbereich

Schmerzen im Bereich der Brustwirbelsaule

Sonstige Riuckenschmerzen: Thorakalbereich
Ruckenschmerzen, nicht naher bezeichnet: Thorakalbereich
Sonstige ndher bezeichnete Muskelkrankheiten: Sonstige [Hals,
Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel, Wirbelsaule]

Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Unterarm [Radius, Ulna,
Handgelenk]

Ganglion: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel,
Wirbelsaule]

Tendinitis der Glutdus-Sehne(n)

Myalgie: Mehrere Lokalisationen

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

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

Nicht néher bezeichnete Osteoporose mit pathologischer Fraktur:
Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesal3, Hufte,
Huftgelenk, lliosakralgelenk]

Akute tubulointerstitielle Nephritis

Akutes Nierenversagen, nicht naher bezeichnet: Stadium 3

Sonstige chronische Nierenkrankheit, Stadium nicht naher
bezeichnet

Sonstiger angeborener Hydrozephalus
Sonstige nédher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des Gehirns
Hyperventilation
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R20.0 (Datenschutz)
R25.1 (Datenschutz)
R25.2 (Datenschutz)
R25.3 (Datenschutz)
R26.2 (Datenschutz)
R26.3 (Datenschutz)
R27.0 (Datenschutz)
R40.1 (Datenschutz)
R40.2 (Datenschutz)
R41.8 (Datenschutz)
R45.1 (Datenschutz)
R45.3 (Datenschutz)
R46.2 (Datenschutz)
R47.0 (Datenschutz)
R47.1 (Datenschutz)
R50.80 (Datenschutz)
R50.88 (Datenschutz)
R52.2 (Datenschutz)
R54 (Datenschutz)
R60.0 (Datenschutz)
R63.4 (Datenschutz)
R90.0 (Datenschutz)
S00.05 (Datenschutz)
S06.23 (Datenschutz)
S12.1 (Datenschutz)
S13.11 (Datenschutz)
S13.4 (Datenschutz)
S14.0 (Datenschutz)
S14.4 (Datenschutz)
S22.03 (Datenschutz)
S32.01 (Datenschutz)
T42.4 (Datenschutz)
T51.0 (Datenschutz)
T82.3 (Datenschutz)
T84.04 (Datenschutz)
T84.14 (Datenschutz)

Anésthesie der Haut

Tremor, nicht naher bezeichnet

Krampfe und Spasmen der Muskulatur

Faszikulation

Gehbeschwerden, anderenorts nicht klassifiziert
Immobilitat

Ataxie, nicht naher bezeichnet

Sopor

Koma, nicht naher bezeichnet

Sonstige und nicht naher bezeichnete Symptome, die das
Erkennungsvermogen und das Bewusstsein betreffen
Ruhelosigkeit und Erregung

Demoralisierung und Apathie

Seltsames und unerklarliches Verhalten

Dysphasie und Aphasie

Dysarthrie und Anarthrie

Fieber unbekannter Ursache

Sonstiges naher bezeichnetes Fieber

Sonstiger chronischer Schmerz

Senilitat

Umschriebenes Odem

Abnorme Gewichtsabnahme

Intrakranielle Raumforderung

Oberflachliche Verletzung der behaarten Kopfhaut: Prellung
Multiple intrazerebrale und zerebellare Hamatome
Fraktur des 2. Halswirbels

Luxation von Halswirbeln: C1/C2

Verstauchung und Zerrung der Halswirbelséule

Kontusion und Odem des zervikalen Riickenmarkes
Verletzung peripherer Nerven des Halses

Fraktur eines Brustwirbels: T5 und T6

Fraktur eines Lendenwirbels: L1

Vergiftung: Benzodiazepine

Toxische Wirkung: Athanol

Mechanische Komplikation durch sonstige Gefal3transplantate
Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese:
Huftgelenk

Mechanische Komplikation durch eine interne

Osteosynthesevorrichtung an Extremitatenknochen: Beckenregion
und Oberschenkel

ops.zitterfFallzeht [ ...

3-035 1367 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefal3systems
mit quantitativer Auswertung

1-206 1356 Neurographie

3-80x 1322 Andere native Magnetresonanztomographie
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3-200 1293 Native Computertomographie des Schadels

1-207.0 968 Elektroenzephalographie [EEG]: Routine-EEG (10-20-System)

3-800 954 Native Magnetresonanztomographie des Schéadels

3-24x 506 Andere Computertomographie-Spezialverfahren

3-20x 485 Andere native Computertomographie

1-204.2 480 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liquorentnahme

3-22x 468 Andere Computertomographie mit Kontrastmittel

1-208.2 400 Registrierung evozierter Potenziale: Somatosensorisch [SSEP]

8-930 350 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

3-802 347 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und
Ruckenmark

3-82x 333 Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

3-220 331 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-820 246 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

8-981.22 189 Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf

einer Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Mdglichkeit zur
Durchfiihrung von Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen:
Mehr als 72 bis héchstens 96 Stunden

9-984.7 176 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 2

1-205 133 Elektromyographie [EMG]

9-984.8 118 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

1-20a.30 111 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Elektro- und/oder Video-
Nystagmographie

1-902.0 99 Testpsychologische Diagnostik: Einfach

9-320 96 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

1-208.6 94 Registrierung evozierter Potenziale: Visuell [VEP]

1-208.4 89 Registrierung evozierter Potenziale: Motorisch [MEP]

3-203 76 Native Computertomographie von Wirbelséule und Ruckenmark

3-823 75 Magnetresonanztomographie von Wirbelséule und Riuckenmark mit
Kontrastmittel

9-9846 71 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 1

1-902.1 67 Testpsychologische Diagnostik: Komplex

1-207.1 61 Elektroenzephalographie [EEG]: Schlaf-EEG (10-20-System)

3-052 57 Transtsophageale Echokardiographie [TEE]

8-981.20 56 Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf

einer Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Mdglichkeit zur
Durchfuhrung von Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen:
Mindestens 24 bis hochstens 48 Stunden

8-020.8 47 Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse
9-9849 44 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 4
8-981.21 40 Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf

einer Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Moglichkeit zur
Durchfiihrung von Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen:
Mehr als 48 bis héchstens 72 Stunden
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1-20a.20 34 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurologische
Untersuchung bei Bewegungsstorungen: Untersuchung der
Pharmakosensitivitat mit quantitativer Testung

8-918.01 30 Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis
hdchstens 13 Behandlungstage: Mindestens 21 Therapieeinheiten,
davon weniger als 5 Therapieeinheiten psychotherapeutische

Verfahren

1-20a.31 29 Andere neurophysiologische Untersuchungen: Neurophysiologische
Diagnostik bei Schwindelsyndromen: Video-Kopfimpulstest

3-202 28 Native Computertomographie des Thorax

8-918.00 24 Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage: Bis zu 20 Therapieeinheiten

1-613 23 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

8-98g.10 22 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

8-98g.11 22 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9
Behandlungstage

9-984.a 21 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

3-804 19 Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

9-984.b 19 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen
Pflegegrad

3-222 17 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

8-810.wa 16 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch

hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
85 g bis unter 105 g

1-208.x 15 Registrierung evozierter Potenziale: Sonstige

3-207 14 Native Computertomographie des Abdomens

1-208.1 9 Registrierung evozierter Potenziale: Frih-akustisch [FAEP/BERA]
3-808 9 Native Magnetresonanztomographie der peripheren Gefalle
3-806 8 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
3-990 8 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
8-810.wd 8 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch

hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
145 g bis unter 165 g

8-933 8 Funkgesteuerte kardiologische Telemetrie

8-98g9.12 8 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14
Behandlungstage

3-225 7 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

8-151.4 7 Therapeutische perkutane Punktion des Zentralnervensystems und
des Auges: Lumbalpunktion

8-547.30 Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Intravends
6-003.8 6 Applikation von Medikamenten, Liste 3: Botulinumtoxin

\‘
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8-810.wb 6

8-810.w7 5

3-826 4

8-650 4

1-204.1 (Datenschutz)
1-266.2 (Datenschutz)
1-631.0 (Datenschutz)
1-650.0 (Datenschutz)
1-770 (Datenschutz)
3-201 (Datenschutz)
3-205 (Datenschutz)
3-206 (Datenschutz)
3-208 (Datenschutz)
3-228 (Datenschutz)
3-720.0 (Datenschutz)
3-828 (Datenschutz)
5-900.04 (Datenschutz)
6-009.38 (Datenschutz)
6-00a.e0 (Datenschutz)
6-00a.el (Datenschutz)
8-018.0  (Datenschutz)
8-020.4  (Datenschutz)
8-125.0  (Datenschutz)
8-137.00 (Datenschutz)
8-191.5 (Datenschutz)
8-542.11 (Datenschutz)
8-810.w2 (Datenschutz)

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

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

Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit
Kontrastmittel

Elektrotherapie

Untersuchung des Liquorsystems: Messung des lumbalen
Liquordruckes

Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht
kathetergestutzt: Kipptisch-Untersuchung zur Abklarung von
Synkopen

Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs
Diagnostische Koloskopie: Partiell

Multidimensionales geriatrisches Screening und Minimalassessment
Native Computertomographie des Halses

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

Native Computertomographie des Beckens

Native Computertomographie der peripheren Gefal3e
Computertomographie der peripheren Gefal3e mit Kontrastmittel
Single-Photon-Emissionscomputertomographie des Gehirns: Mit
Perfusionsmarkern

Magnetresonanztomographie der peripheren GefalRe mit
Kontrastmittel

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Sonstige Teile Kopf

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral:
200 mg bis unter 240 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Ocrelizumab, parenteral:
300 mg bis unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Ocrelizumab, parenteral:
600 mg bis unter 900 mg

Komplette parenterale Erndhrung als medizinische
Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis hochstens 13
Behandlungstage

Therapeutische Injektion: Bander, Sehnen oder Bindegewebe
Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen
Ernahrungssonde: Transnasal, n.n.bez.

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

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden
Hauterkrankungen: Hydrokolloidverband

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
10 g bis unter 15 g
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8-810.w9 (Datenschutz)  Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
75 g bis unter 85 g

8-810.wc (Datenschutz)  Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent:
125 g bis unter 145 g

8-812.52 (Datenschutz)  Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
2.500 IE bis unter 3.500 IE

8-812.53 (Datenschutz) Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex:
3.500 IE bis unter 4.500 IE

8-831.0 (Datenschutz)  Legen und Wechsel eines Katheters in zentralventse Gefalle:
Legen

8-836.80 (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Thrombektomie:
Gefal3e intrakraniell

8-83b.70 (Datenschutz) Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung von mehr als
einem Mikrokathetersystem: 2 Mikrokathetersysteme

8-910 (Datenschutz)  Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

8-918.11 (Datenschutz) Interdisziplinare multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14 bis
hdchstens 20 Behandlungstage: Mindestens 42 bis hochstens 55
Therapieeinheiten, davon weniger als 10 Therapieeinheiten
psychotherapeutische Verfahren

8-920 (Datenschutz) EEG-Monitoring (mindestens 2 Kanéle) fur mehr als 24 h

8-981.23 (Datenschutz)  Neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: Auf
einer Schlaganfalleinheit ohne (kontinuierliche) Mdglichkeit zur
Durchfiihrung von Thrombektomien und intrakraniellen Eingriffen:
Mehr als 96 Stunden

8-989.13 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung
nicht auf spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hdchstens 19
Behandlungstage
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Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhauser. Die Krankenhauser
stellen diese Daten zum Zweck der Veroffentlichung nach 8 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB
V und den Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses gemal § 136b Abs. 1
Satz 1 Nr. 3 SGB V Uber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten
Qualitatsberichts fiur nach 8 108 SGB V zugelassene Krankenhauser (Regelungen zum
Qualitatsbericht der Krankenh&user, Qb-R) zur Verfigung.

Der Verband der Privaten Krankenversicherung e.V. (PKV) kommt den
Informationspflichten nach 8 6 Telemediengesetz (TMG) nach und ist bemuht fir die
Richtigkeit und Aktualitat aller auf seiner Website www.privat-patienten.de enthaltenen
Informationen und Daten zu sorgen. Eine Haftung oder Garantie fur die Aktualitat,
Richtigkeit und Vollstandigkeit der zur Verfiigung gestellten Informationen und Daten ist
jedoch ausgeschlossen. Der PKV-Verband behalt sich vor, ohne Anklindigung
Anderungen oder Erganzungen der bereitgestellten Informationen oder Daten
vorzunehmen.

PKV-Standorte

Koln
Gustav-Heinemann-Ufer 74c
50968 Koln

Biro Berlin
Heidestralle 40
10557 Berlin

Telefon +49 221 99 87-0

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt mit der Software ,Qualitatsbericht”
der Saatmann GmbH (www.saatmann.de).
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